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Resumo:

A bacteremia, presenca de microrganismos ha corrente sanguinea, possui importante diagnéstico laboratorial, pois as
complicagBes de processos infecciosos podem acarretar em altas taxas de mortalidade e morbidade hospitalar. Visto isso, a
hemocultura torna-se um significativo indicador do agente etiolégico das infecgdes, aumentando a certeza na conduta
terapéutica. Avaliou-se retrospectivamente o perfil das hemoculturas positivas provenientes de pacientes atendidos em um
hospital universitario do Sul do Brasil entre os meses de setembro de 2017 e janeiro de 2018. Avaliaram-se os laudos das
hemoculturas obtidas em 16 setores do hospital, determinando-se os microrganismos prevalentes, tipo de coleta mais
frequente e quais setores apresentaram maior nimero de hemoculturas. Também foi estabelecido o género e faixa etéria em
gue houve maior quantidade de positividade das hemoculturas coletadas. Das 271 hemoculturas, os microrganismos Gram
negativos mais prevalentes foram Escherichia coli (29/10,71%) e Klebsiella pneumoniae (14/5,17%), ja os Gram positivos
foram Staphylococcus epidermidis (81/29,89), S. aureus (35/12,92%), S. hominis (27/9,97%) e S. haemolyticus (23/9,7%).
Quanto ao sitio mais frequentemente coletado, 183 (67,53%) coletas foram de sangue periférico e 88 (32,47%) de sangue de
cateter. Dentre os setores hospitalares, o pronto atendimento adulto apresentou maior quantidade de hemoculturas (57/271 -
21,03%), seguido pela unidade de terapia intensiva (UTI) e UTI de recém nascidos (RN), ambos com 33 hemoculturas
(12,17%), unidade de cuidados intensivos e semi-intensivos adulto (30/271 - 11,07%), servico de internacdo unidade de
clinica médica (22/271 - 8,12%), centro de tratamento da crianga com cancer (16/271 - 5,9%), UTI pediétrica e unidade de
atencdo a salide da crianca e adolescente, ambos com 14 hemoculturas (5,17%), servico de internagdo unidade de cirurgia
gera (12/271 - 4,43%), nefrologia (11/271 - 4,06%), centro de transplante de medula ssea (8/271 - 2,96%), centro obstétrico
(7/271 - 2,59%), bloco cirdrgico (6/271 - 2,21%), pronto atendimento pedidtrico (5/271 - 1,85%), servico de atendimento
domiciliar (2/271 - 0,74%) e ambulatério (1/271 - 0,37%). Das 271 hemoculturas positivas, 164 (60,51%) eram oriundas do
género masculino e 107 (39,49%) do feminino. Com relagdo a faixa etaria, os adultos apresentaram maior prevaléncia
(93/34,32%), seguido dos idosos (87/32,10%), criancas e adolescentes (58/21,40%) e RN (33/12,18%). Conforme os
resultados obtidos, percebe-se aimportancia de avaliar o perfil das hemoculturas positivas em um hospital, elevando assm o
conhecimento e as informagBes dos profissionais a respeito da prevaléncia das bacteremias, aumentando a certeza no
diagndstico terapéutico, reduzindo-se a taxa de mortalidade e morbidade hospitalar.
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AVALIACAO DE HEMOCULTURAS POSITIVAS PROVENIENTES DE UM
HOSPITAL UNIVERSITARIO

1 INTRODUCAO

A bacteremia, presenca de microrganismos na corrente sanguinea, possui importante
diagndstico laboratorial, pois as complicagdes de processos infecciosos podem acarretar em
altas taxas de mortalidade e morbidade hospitalar. Portanto, a hemocultura torna-se um
significativo indicador do agente etiolégico das infec¢Oes, aumentando assim a certeza na
conduta terapéutica. Por isso, avaliou-se retrospectivamente o perfil das hemoculturas
positivas provenientes de pacientes atendidos em um hospital universitario do Sul do Brasil
entre os meses de setembro de 2017 e janeiro de 2018.

2 METODOLOGIA

Analisaram-se os laudos das hemoculturas obtidas em 16 setores de um hospital
tercidrio, determinando-se os microrganismos prevalentes, tipo de coleta mais frequente e
quais setores apresentaram maior nimero de hemoculturas. Também foi estabelecido o género
e faixa etdria em que houve maior quantidade de positividade das hemoculturas coletadas,
nesse periodo. Esse estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa (CEP) da
Universidade Federal de Santa Maria (UFSM), registrado sob o nidmero CAAE
38850614.4.0000.5346.

3 RESULTADOS e DISCUSSAO

De um total de 271 hemoculturas positivas nesse periodo, em 182 foram
identificados microrganismos Gram positivos (67,16%) e em 89 Gram negativos (32,84%),
como pode ser verificado no Gréfico 1.

Grafico 1 — Numero de isolados Gram positivos e Gram negativos isolados das 271
hemoculturas positivas provenientes de um hospital universitario do Sul do Brasil entre os
meses de setembro de 2017 e janeiro de 2018
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Fonte: elaborado pelo autor, 2018.
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No Gréfico 2 estd representado o perfil dos microrganismos Gram positivos
prevalentes nas 271 hemoculturas, sendo, em ordem decresente, Staphylococcus epidermidis
(81/29,89%), S. aureus (35/12,92%), S. hominis (27/9,97%) e S. haemolyticus (23/8,48%).

Grafico 2 — Microrganismos Gram positivos mais prevalentes das 271 hemoculturas efetuadas
em um hospital universitario do Sul do Brasil entre os meses de setembro de 2017 e janeiro de
2018
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Fonte: elaborado pelo autor, 2018.

Ja no Griéfico 3 observam-se os principais microrganismos Gram negativos isolados
dentre as 271 hemoculturas, sendo que os mais prevalentes foram Escherichia coli
(29/10,71%) e Klebsiella pneumoniae (14/5,17%).

Gréfico 3 — Microrganismos Gram negativos mais prevalentes das 271 hemoculturasefetuadas
em um hospital universitdrio do Sul do Brasil entre os meses de setembro de 2017 e janeiro de
2018
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Fonte: elaborado pelo autor, 2018.
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No Gréfico 4 pode-se verificar o sitio mais frequentemente coletado, sendo que 183
(67,53%) coletas foram de sangue periférico e 88 (32,47%) de sangue de cateter.

Griafico 4 — Sitios mais frequentemente coletados das 271 hemoculturas efetuadas em um
hospital universitario do Sul do Brasil entre os meses de setembro de 2017 e janeiro de 2018.
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Fonte: elaborado pelo autor, 2018.

Dentre os setores hospitalares, o pronto atendimento adulto apresentou maior
quantidade de hemoculturas positivas (57/271 - 21,03%), seguido pela unidade de terapia
intensiva (UTT) adulto e UTI de recém nascidos (RN), ambos com 33 hemoculturas (12,17%)
cada, unidade de cuidados intensivos e semi-intensivos adulto (30/271 - 11,07%), servico de
internacdo unidade de clinica médica (22/271 - 8,12%), centro de tratamento da crianca com
cancer (16/271 - 5,9%), UTI pediétrica e unidade de atencdo a satide da crianca e adolescente,
ambos com 14 hemoculturas positivas (5,17%), servico de internacdo unidade de cirurgia
geral (12/271 - 4,43%), nefrologia (11/271 - 4,06%), centro de transplante de medula 6ssea
(8/271 - 2,96%), centro obstétrico (7/271 - 2,59%), bloco cirtrgico (6/271 - 2,21%), pronto
atendimento pedidtrico (5/271 - 1,85%), servigo de atendimento domiciliar (2/271 - 0,74%) e
ambulatério (1/271 - 0,37%). Esses dados podem ser verificados no Gréfico 5.

Griafico 5 — Setores hospitalares em que houveram coletas de hemoculturas.
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Fonte: elaborado pelo autor, 2018.
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Das 271 hemoculturas positivas, 164 (60,5%) foram do género masculino e 107
(39,5%) do feminino, como pode ser verificado no Grafico 6.

Griafico 6 — Distribui¢do de hemoculturas positivas obtidas dos géneros masculino e feminino.
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Fonte: elaborado pelo autor, 2018.
Com relacdo a faixa etdria, os adultos apresentaram maior prevaléncia (93/271 -

34,32%), seguido dos idosos, com 87 casos (32,10%); criancgas e adolescentes com 58 casos

(21,40%) e RN, com 33 casos (12,18%), como observa-se como Grafico 7.

Griéfico 7 — Faixas etdrias em que houveram coletas de hemoculturas.
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Fonte: elaborado pelo autor, 2018.
4 CONSIDERACOES FINAIS

Conforme os resultados obtidos, percebe-se a importancia de avaliar o perfil das
hemoculturas positivas em um hospital, elevando assim o conhecimento e as informagdes dos
profissionais a respeito da prevaléncia das bacteremias, aumentando a certeza no diagndstico
terapéutico, reduzindo-se a taxa de mortalidade e morbidade hospitalar com a institui¢do
imediata do tratamento.
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