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71534 - Fatores de risco para infeccao do sitio cirirgico de coluna vertebral
Area de Conhecimento: 88- Promocao da Satude

Introducdo: A infeccao do sitio cirargico (ISC) é a complicacdao mais comum descrita no pds
operatorio de coluna vertebral, podendo chegar a uma incidéncia de até 10% nas cirurgias de pds
trauma, causando morbidade e impedindo a recuperacao funcional. Apesar da aplicacdo de técnicas
operatdrias minimamente invasivas e cuidados peri operatoérios, a ISC continua sendo uma
complicagao problematica. Objetivos: Os objetivos deste estudo foram 1) caracterizar a taxa de ISC
profundo e 2) identificar os fatores de risco associados. Métodos: A amostragem foi de pacientes
submetidos cirurgias da coluna cervical, toracica, lombar ou sacral em um hospital no interior do sul
do Brasil, de janeiro de 2015 a dezembro de 2019. Foram classificados conforme as diretrizes da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. As variaveis de risco pré-operatorias incluiram: idade,
sexo, indice de massa corporea (IMC), comorbidades, critério de urgéncia, e classificacao da
Sociedade Americana de Anestesiologistas (ASA). As variaveis cirdrgicas foram: o nivel de acesso
cirirgico da coluna, uso de antibidticos e tempo operatorio. As variaveis pds-operatorias foram:
tempo de uso de dreno, tempo de internagao em unidade de terapia intensiva (UTI), tempo total de
internacao hospitalar e obito. A regressao logistica multivariada foi usada para avaliar os preditores
de ISC. Resultados: No total, 60 pacientes consecutivos foram submetidos a cirurgia da coluna
vertebral e 37 (61,7%) eram do sexo masculino. Seis pacientes tiveram ISC profunda (10,0%), destes
4 (66,7%) eram do sexo feminino (p=0,132; IC 95% - 0,02 - 0,41). Na comparacao entre os pacientes
percebeu-se que os pacientes com ISC apresentaram uma média de idade de 60,8 (£ 20,9) anos (p
=0,001; IC 95% 38,9 - 82,8), tiveram uma classificacao média de ASA> Il de 2,3 (= 0,51) (p =0,000;
IC 95% 1,79 - 2,87), submetidos a maior tempo operatério em média de 4,62 (+ 1,4) horas (p =
0,001; IC 95% 0,65 - 1,38), maior tempo de internagdao em UTI no pds operatério com média de 3,2
(= 1,7) dias (p = 0,032; IC 95% 0,03 - 0,06), maior periodo de hospitalizacdao em média de 4,6 (£
1,4) dias (p = 0,004; IC 95% 0,78- 2,37) e 6bito 1 (1,6%). As culturas foram positivas em 4 (40%)
casos e foram isolados os microorganismos Serratia spp. (1), Enterobacter spp. (2) e Klebsiella spp.
(1). As demais variaveis analisadas apresentaram p>0,05. Na analise multivariada ndao houve
preditores para ISC. Consideracgdes finais: Apesar dos processos relacionados com a seguranga do
paciente ainda existem fatores ndo controlaveis (multifatorial) o que oferece riscos aos pacientes
submetidos a cirurgias de coluna vertebral. No entanto, esforgos das equipes de satude tercidrias sao
necessarios para minimizar as complicagdes visto a necessidade da promocao da saude na
populagao, especialmente idosa a fim de melhorar a qualidade de vida. Abreviaturas: ISC = infeccao
de sitio cirurgico; IMC = indice de massa corporea; ASA = American Society of Anesthesiologists;
UTI: Unidade de terapia intensiva. IC = intervalo de confianca. Palavras Chave: Coluna Vertebral.
Infeccao da Ferida Cirurgica. Prevencao & Controle. Seguranca do Paciente. Nome da instituigao
financiadora do projeto: apoio da Coordenagao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior -
Brasil (CAPES) - Codigo de Financiamento 001.
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