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IMPACTO DE BUNDLES NA PREVENGAO DA INFEGAO DO TRATO URINARIO ASSOCIADA AO CATETER VESICAL

A Infecao do trato urinario ¢ uma das infecdes mais frequentes em unidades de cuidados
intensivos, afetando a qualidade de vida e a seguranca dos utentes, a sua prevencao é im-
perativa. A bundle constitui-se como um grupo de intervencoes, que aplicadas em conjun-
to, obtém resultados na prevencao de determinada infecao hospitalar.

O objetivo foi analisar o impacto da utilizacdo de bundle, na reducdo das infecoes do trato
urinario associadas ao cateter vesical; identificar as intervencoes que podem integrar a
bundle de insercao e manutencao do cateter vesical.

Nesta revisdo sistematica, realizou-se pesquisa em bases de dados (B-On e PubMed) e uti-
lizando como termos de pesquisa: “catheter-associated urinary tract infection” e “care bun-
dle”. Obtiveram-se 261 estudos, apos selecao e analise, incluiram-se 7 estudos.

Todos os estudos tinham como objetivo determinar o impacto da aplicacao de bundle na
reducdo da taxa de incidéncia de infecdo do trato urinario associada ao cateter vesical. Em
todos os estudos observa-se reducao da mesma, apés a aplicacao de bundle.

A aplicacdo de bundle de insercdo e de manutencao do cateter vesical, tem evidéncia na
diminuicdo da taxa de incidéncia de infecdo do trato urindario associada ao cateter vesical
em doentes adultos internados em unidades de cuidados intensivos.

Palavras-chave: Cuidados Criticos; Infeccées Relacionadas a Cateter; Infeccdes Urinarias;

Pacotes de Assisténcia ao Paciente; Revisao Sistematica.

Urinary tract infection is one of the most frequent infections in intensive care units, af-
fecting the quality of life and safety of patients, its prevention is imperative. The bundle
is constituted as a group of interventions, which applied together, obtain results in the
prevention of a certain nosocomial infection.

We aimed to analyze the impact of bundle use in reducing urinary tract infections asso-
ciated with the bladder catheter; identify interventions that may integrate the bladder
catheter insertion and maintenance bundle.

In this systematic review, we searched databases (B-On and PubMed) and online libraries,
using as search terms: catheter-associated urinary tract infection and care bundle. Two
hundred sixty one studies were obtained, after selection and analysis, including 7 studies.
All studies aimed to determine the impact of bundle application in reducing the inciden-
ce rate of bladder catheter-associated urinary tract infection. In all studies, a reduction

was observed after bundle application.
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IMPACTO DE BUNDLES NA PREVENGAO DA INFEGAO DO TRATO URINARIO ASSOCIADA AO CATETER VESICAL

The application of insertion and maintenance bundle of the bladder catheter has eviden-
ce in decreasing the incidence rate of catheter-associated urinary tract infection in adult
patients admitted to intensive care units.

Keywords: Catheter-Related Infections; Critical Care; Patient Care Bundles; Systematic

Review Urinary Tract Infections.

La infeccién del tracto urinario es una de las infecciones mas frecuentes en las unidades
de cuidados intensivos, afecta la calidad de vida vy la seguridad de los pacientes, su preven-
cion es imprescindible. El paquete se constituye como un grupo de intervenciones que,
aplicadas juntas, obtienen resultados en la prevencion de una determinada infeccién no-
socomial.

Objetivo analizar el impacto del uso de paquetes en la reduccién de infecciones del tracto
urinario asociadas con el catéter vesical; Identificar intervenciones que puedan integrar
la insercién del catéter vesical v el paquete de mantenimiento.

En esta revision sistematica, buscamos bases de datos (B-On y PubMed) v bibliotecas en
linea, utilizando como términos de busqueda: infeccion del tracto urinario asociada al ca-
téter v paquete de atencion. Se obtuvieron 261 estudios, después de la seleccién y el ana-
lisis, incluidos 7 estudios.

Todos los estudios tuvieron como objetivo determinar el impacto de la aplicacién de pa-
quetes en la reduccion de la tasa de incidencia de infeccion urinaria asociada al catéter
vesical. En todos los estudios, se observé una reduccion después de la aplicaciéon del pa-
quete.

La aplicacion del paquete de insercién y mantenimiento del catéter vesical tiene eviden-
cia para disminuir la tasa de incidencia de infeccién urinaria asociada al catéter vesical
en pacientes adultos ingresados en unidades de cuidados intensivos.

Descriptores: Cuidados Criticos; Infecciones Relacionadas con Catéteres; Infecciones Uri-

narias; Paquetes de Atencion al Paciente; Revisiéon Sistematica.

ONLINE 2021. ABRIL. 7(1): 99 - 115 100



IMPACTO DE BUNDLES NA PREVENGAO DA INFEGAO DO TRATO URINARIO ASSOCIADA AO CATETER VESICAL

As infecoes associadas aos cuidados de saude [IACS] e o aumento da resisténcia aos anti-
microbianos sao problemas cada vez mais relevantes e que exigem uma acao efetiva das
unidades prestadoras de cuidados de saude. Estes dois problemas estao interligados e sao
interdependentes, tornando-se hoje em dia uma ameaca crescente a saude das populacoes,

pelo que a prevencao das IACS ¢ fundamental®.

De todas as IACS a do trato urindrio é uma das mais relevantes, tendo sido a infecao mais
associada aos cuidados de sauide na Europa?. A infecdo do trato urinario associada ao ca-
teter vesical [ITUACV] representa cerca de 40% das IACS® e é a segunda causa de IACS
com uma taxa de mortalidade que ronda os 15% a 25%¥. Também em Portugal foi a mais
frequente nas unidades de saude da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados

em 2017, correspondendo a 34,48% de todos os tipos de infecoes!?.

A utilizacdo dos cateteres vesicais estd associada inequivocamente ao aumento do risco
de infecées do trato urinario [ITU]®. Sensivelmente 80% das ITU estdo relacionadas ao
uso do cateter vesical e & sua duracdo. A presenca do cateter aumenta o risco de adquirir
infecdo em 5% por cada dia de uso, o que leva a uma estimativa de 100% apds os 28 dias.
Aproximadamente 4% dos doentes podem evoluir para uma infecdo secunddria estimando-

-se uma taxa de mortalidade de 30%%.

Cerca de 15% a 25% dos doentes que se encontram internados sdo submetidos a colocacao
de cateter vesical, sendo que, 43,9% a 54% sao algaliados indevidamente. A algaliacdo de-
ve ser usada como ultimo recurso e assim que possivel, o cateter vesical deve ser removi-
do®). A frequéncia com que os doentes sdo algaliados e o tempo de algaliacdo determina o

maior ou menor risco de ITU.

Torna-se entao evidente a necessidade de implementar abordagens que previnam este ti-
po de infecédo. E neste decorrer que surge a “bundle” que consiste num conjunto de inter-
vencoes (geralmente entre trés a cinco), baseadas nas melhores evidéncias, que quando
aplicadas de forma correta e integrada, melhoram a seguranca e os resultados junto do

doente'®.

No sentido de diminuir as elevadas taxas de ITUACV, é necessario identificar lacunas nao
sO na prescricao, mas também na manutencao destes dispositivos e neste contexto é de
salientar a importancia que o enfermeiro tem na insercao, reinsercdo, manutencao e re-
mocao do cateter vesical. Deste modo, o grau de conhecimento, capacidade colaborativa e

autonomia do enfermeiro sao essenciais na prevencao da ITUACV. Neste sentido a apos-
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ta na atualizacdo do conhecimento cientifico dos enfermeiros, a criacao de orientacoes
claras e objetivas, que definam com exatidao os critérios de colocacao, reinsercao e remo-

cao, poderao ter um impacto muito significativo na reducédo das ITUACV).

De acordo com o explanado, as ITU’s sdo um problema sério e a sua prevencao é premen-
te. Contudo, ainda existem poucos dados na literatura que nos permitam conhecer a rea-

lidade da prevencao das ITUACV.

Atendendo a relevancia da aplicacdo de bundles na prestacdo de cuidados, sobretudo no
que a prevencao das IACS diz respeito, baseando-nos nas mais recentes evidéncias cien-
tificas, definimos como objetivos da presente revisdo sisteméatica: analisar o impacto da
utilizacao de bundle, na reducao das infecdes do trato urindrio associadas ao cateter vesi-
cal; identificar as intervencées que podem integrar a bundle de insercao e manutencao do

cateter vesical.

A metodologia utilizada nesta revisao ¢ a preconizada pelo Joanna Briggs Institute (JBI)®).
Dando resposta a primeira etapa desta metodologia, apresentamos a questao de investiga-
cao tracada através da estratégia PICOS, Population, Intervention, Control, Outcomes, Study
design: “No doente adulto critico, com cateter vesical (P), a bundle (I) diminui as infecoes

do trato urinario associadas ao cateter vesical (0)?".

Formulada a questao de investigacao, e guiando-nos pela metodologia de JBI, definimos
os critérios de inclusao dos estudos pesquisados: tipo de participantes - doentes com ida-
de superior a 18 anos, internados em Unidades de cuidados intensivos (UCI); tipo de inter-
vencao - estudos com utilizacao de bundles; tipos de resultados - estudos que apresentam
os impactos da aplicacdao de bundle na incidéncia de ITUACV; tipo de estudos - estudos
primarios, quantitativos, publicados em lingua inglesa desde 2014 até 2019. Foram, igual-
mente, definidos critérios de exclusao dos estudos pesquisados: tipo de participantes -
doentes com idade inferior a 18 anos e/ou internados em unidades, que ndo de cuidados
intensivos; tipos de resultados - estudos que analisam o impacto da bundle na taxa de in-
cidéncia de varias infegoes associadas aos cuidados de saude, estao excluidos, exceto se
apresentam resultados separados e devidamente identificados para a ITUACV; tipo de
estudos - estudos secundarios, qualitativos, publicados em lingua que nao inglesa, com

data de publicacao antes de 2014.
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A pesquisa realizou-se a 25 de outubro de 2019. No que concerne as fontes de pesquisa,
as bases de dados utilizadas durante o processo de pesquisa foram a PubMed (National
Library of Medicine) e a B-On (Biblioteca do Conhecimento Online). Utilizou-se como li-
mitadores: data de publicacdo nos ultimos 5 anos (2014-2019); com texto integral (full-text)
disponivel; analisados por especialistas; e que o assunto contivesse os termos “catheter-

-associated urinary tract infections” “care bundle”.

As palavras-chave utilizadas foram: “catheter-associated urinary tract infections”; “care bun-

dle”. Com recurso ao operador booleano “AND”.
O processo de selecdo dos estudos pode ser consultado no PRISMA Flow Diagram (Fig.17)?.

Ao executar o presente artigo, foram consideradas todas as questoes ético-legais, bem co-
mo os principios defendidos pela Declaracdo de Helsinquia. No sentido de respeitar o tra-
balho realizado pelos autores, todos os documentos utilizados, foram devidamente refe-

renciados e citados, assegurando assim a integridade académica exigida.

Realizado o processo de selecdo, 7 artigos foram avaliados por dois revisores quanto a sua
qualidade metodolégica, antes da inclusao na revisao, usando o instrumento de avaliacao
critica padronizado do JBI - checklist19-1Y para estudos quase experimentais e estudos co-
orte (Tabela 17). Nao houve desacordo entre os revisores em relacdo a inclusdo ou avalia-

cao critica dos resultados.

Os dados foram extraidos, pelos dois revisores, com recurso a instrumentos de extracao
de dados de JBI®). Os dados extraidos de cada artigo foram sintetizados em tabela”, com

apresentacao do titulo, objetivo, caracteristicas da amostra, resultados e conclusoes.

Os estudos incluidos nesta revisao sistematica da literatura decorreram entre 2015 e 2019,
apresentando criteriosamente os seus objetivos, o método de colheita de dados e a sua

amostra.
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Através da analise dos artigos incluidos nesta revisao, foi possivel entender que o objeti-
vo é comumm, avaliar o impacto de bundle na incidéncia de ITUACV, no doente adulto cri-

tico internado em UCI.

Dos artigos analisados, trés estudaram o impacto de bundle numa tunica UCI (A1, A4 e A5).
Os estudos A3 e A6 foram os que analisaram o maior nimero de UCI’s, dezoito e treze res-

petivamente. Em A7 foram estudadas cinco UCI’s, e A2 analisou duas unidades.

Os estudos analisados foram todos realizados em paises asiaticos. Dois dos artigos (A3 e
A4) desenvolveram-se na India, um na China (A5), outro em Taiwan (Aé) e os restantes

na Arabia Saudita (A7), Turquia (A1) e Irdo (A2).

Quanto a bundle utilizada nos estudos, esta incluia entre 3 a 7 intervencoes. A bundle apli-
cada nos estudos difere quanto as intervencoes que a constituem. Dos estudos incluidos,
seis apresentam as intervencodes que constituem a bundle. Apenas o estudo A2, ndo apre-
sentou criteriosamente as intervencoes utilizadas e refere que se baseou nas guidelines do

Centers of Disease Control and Prevention, Estados Unidos da América [EUA].

Dos estudos analisados, trés deles (A5, A6 e A7) apresentam bundle de insercao do cateter
vesical e bundle de manutencao do cateter vesical. Os restantes trés (A1, A3 e A4), apre-

sentam apenas bundle de manutencao.

Das intervencoes que faziam parte da bundle, as mais utilizadas na bundle de insercao do
cateter vesical foram: lavagem das maos e colocacao dos equipamentos de protecao indi-
vidual (EPI's) (A5, A6 e A7); higienizacao do perineo e desinfecdo do meato (A5, Abée A7);
utilizacdo da técnica assética durante a insercao (A5, A6 e A7). No que concerne a bundle
de manutencao do cateter vesical, as intervencdes mais comuns foram: avaliacao diaria
da necessidade de manter a cateterizacao vesical (A1, A3, A4, A5 Aé e A7), manter o sa-
co coletor de urina abaixo do nivel da bexiga (A1, A4, A5, A6 e A7); assegurar a manuten-
cao de um sistema fechado (A1, A3, A5, Aé e A7); esvaziar o saco coletor assim que este
apresente da sua totalidade (A3, A5, A6 e A7).

Dois artigos (Al e Aé), especificaram quais as intervencoes da bundle que tiveram menor
adesao por parte dos enfermeiros. No artigo Al, as intervencoes com menor adesao foram:
assegurar que o saco coletor nao toca no chao; respeito pela manutencao de um circuito
fechado. No artigo A6, identificou-se como intervencao com menor adesao: revisao diaria

da necessidade de manter o cateter vesical.

Em todos os estudos foi prestada formacao ou treino aos profissionais, sendo que em qua-
tro dos artigos foram prestadas ambas (formacdo e treino) (A3, A4, A5 e A7) e nos outros

dois apenas formacao (Al e A2).
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No que se refere a adesdo a bundle por parte dos profissionais, verificAmos que dois (A4 e
A7) dos sete artigos ndo abordaram esta tematica. Dos artigos que a analisaram, apenas
dois (A5 e A6) apresentam uma taxa de adesdo. O que apresenta as taxas de adesdo mais
significativas € o A6, com uma taxa de 96% de adesao na fase de insercao do cateter vesi-

cal e 98,5% na fase de manutencao.

Apenas quatro artigos analisados, concluiram que a taxa de adesdo a bundle por parte dos

profissionais de saude influenciou os resultados obtidos (A1, A2, A5 e A7).

De forma a incentivar a adesdo a bundle por parte dos profissionais, foram implementadas
estratégias em trés dos artigos analisados (A2, A5 e A7). Percebemos que no artigo A2 a
estratégia utilizada passou por formacao e instrucao, envolvendo todos os enfermeiros,
auxiliares de enfermagem e médicos, por intermédio de palestras, slides de apresentacao,
panfletos e posteres. O artigo A5 nao faz referéncia ao tipo de estratégia e o artigo A7 re-

fere que utilizou a monitorizacao para implementacdo estrita das intervencédes da bundle.

Dos artigos incluidos nesta revisao, dois (A2 e A5) afirmam a existéncia de melhoria na
adesdo a bundle apds a implementacao das medidas, sendo que apenas o artigo A5 apre-
senta numeros que suportam essa afirmacao, com um aumento de 87% para 24,4% na

adeséo.

De modo a verificar a implementacao de bundle por parte dos profissionais, cinco dos ar-
tigos (A1, A2 A3, A4, A6 e A7) recorreram ao uso de check-list. O artigo A5 utilizou a equi-

pa de controlo de infecao como meio de monitorizacao.

Os resultados foram avaliados, em todos os artigos incluidos (A1, A2, A3, A4, A5, Abe A7),
através da taxa de incidéncia de ITUACV. Em todos os artigos analisados houve uma re-

ducao da incidéncia de ITUACV, conforme apresentado na Tabela 37.

O artigo A5 refere que outros fatores foram influenciados com a implementacao da bundle,
nomeadamente a reducao da taxa de microrganismos multirresistentes de 61,54% para
58,72%. Os restantes artigos (A1, A2, A3, A4, A6, A7), ndo apresentam evidéncia de outros

resultados decorrentes da aplicacao da bundle, além da reducao da incidéncia de ITUACV.

O artigo A6, especificou quais os microorganismos mais, frequentemente, isolados em uro-

-cultura: Candida spp. (25,8%) e Escherichia coli (15,2%).

O artigo A3, objetivou uma maior incidéncia de ITUACV em doentes do sexo feminino

(24,13%) em relacdo ao sexo masculino (10,62%).

Nenhum artigo fez andlise dos custos.
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E transversal a todos os estudos a reducao da taxa de incidéncia de ITUACV. A maior re-
ducao verificou-se no estudo A3 com 70,72%, o que os autores justificam com associacao
da aplicacao da bundle a formacao e treinos semanais, dados aos profissionais, em conjun-
to com a presenca constante de um enfermeiro da equipa do controlo de infecio na uni-

dade em estudo.

Apesar de todos os estudos apresentarem resultados similares, as intervencées que cons-
tituem a bundle nao sdo as mesmas o que dificulta a realizacdo de paralelismos. De salien-

tar, que todas as bundles utilizadas pelos autores sdo baseadas em evidéncia cientifica.

E possivel inferir, que a formacao e treino dos profissionais contribuem de forma positi-
va para o sucesso do resultado da aplicacdo da bundle. Outro fator também tido em conta

¢ a adesao por parte dos profissionais as medidas que constituem a bundle.

Confrontando os nossos resultados com a bibliografia preexistente que aborda o tema,
encontrdmos uma revisao sistematica de 2017 intitulada “Systematic Review of Interven-
tions to Reduce Urinary Tract Infection in Nursing Home Residents”18 que procura perceber
as estratégias para prevenir a ITUACV em nursing homes. Apesar do contexto ser diferen-
te do analisado por nos, e sabendo a priori que tal fato poderd influenciar os resultados,
verificAmos que os resultados alcancados na nossa revisao vao ao encontro dos obtidos

nessa analise, uma vez que esta sugere que a bundle tem impacto na reducdo de ITUACV.

Relativamente a documentacao orientadora da pratica em Portugal, encontra-se disponi-
vel a norma 019/2015 da DGS'? “Feixe de Intervencodes de Prevencao de Infecao Urina-
ria Associada a Cateter Vesical”. Da analise das intervencoes explanadas, verificamos que
algumas vao ao encontro das identificadas como as mais utilizadas nos estudos incluidos
nesta analise. Sdo elas: cumprir a técnica assética no procedimento de cateterismo vesical
e de conexao ao sistema de drenagem; cumprir a técnica limpa, nomeadamente com cor-
reta higiene das maos e uso de EPI'S; realizar a higiene didria do meato uretral; manter
cateter vesical com o saco coletor constantemente abaixo do nivel da bexiga e esvaziado
sempre que tenha sido atingido 2/3 da sua capacidade; verificar diariamente a necessida-

de de manter cateter vesical, retirando-o logo que possivel.
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Respondendo a pergunta de investigacao colocada no inicio da presente revisao e apos a
realizacao da andlise dos estudos, podemos confirmar que a aplicacao de bundle tem evi-
déncia na diminuicao da taxa de incidéncia de ITUACV no doente adulto em ambiente de

UCL

O conjunto de intervencoes identificado como, passivel de fazer parte da bundle de inser-
cao do cateter vesical, foi: lavagem das maos e colocacao dos EPI’s; higienizacao do peri-
neo e desinfecdo do meato; utilizacdo da técnica assética durante a insercao. Para a bun-
dle de manutencao do cateter vesical o conjunto de intervencées mais utilizadas foi: ava-
liacdo didria da necessidade de manter a cateterizacdo vesical; manter o saco coletor de
urina abaixo do nivel da bexiga; assegurar a manutencao de um sistema fechado; esvaziar

0 saco coletor assim que este apresente 2/3 da sua totalidade.

Concluimos ainda que a formacdo, treino e adesao a bundle por parte dos enfermeiros, sao

facilitadores da implementacao de bundle e catalisadores dos resultados obtidos.

Observamos que dos estudos incluidos, nenhum se desenvolveu no continente europeu.
Tal facto representa uma limitacao da nossa revisao sistemaética, no entanto, permite-nos
atestar a necessidade de novos estudos que abordem a problemadtica e, consequentemen-

te, tragam subsidios & seguranca do doente e qualidade dos cuidados prestados a pessoa.

Ao nivel das implicacoes para a investigacao, sugerimos que quaisquer estudos futuros
sejam realizados com elevado rigor cientifico, considerando apenas amostras aleatorias
controladas. A preocupacao dos autores de estudos futuros deveré ser reduzir o viés, so-
bretudo através da ocultacao da alocacdo. Seria também frutuoso, a realizacao de estudos

que venham identificar quais as intervencoes mais eficazes a incluir na bundle.
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Figura 1 - PRISMA Flow Diagram."™
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Tabela 1 - Avaliacado da qualidade metodoldgica, Beja 2020.%

Nivel de evidéncia JBI

Quase-experimental (II-D)

Dehghanrad et al (2019) Quase-experimental (II-D)

Codigo do artigo Estudo

Al Yazici & Bulut (2018)
A2

A3 Ravi & Joshi (2018)
A4 Prakash et al (2017)
A5 Gao et al (2015)
Ab Lai et al (2017)
A7 Gupta et al (2018)

Observacional (III-E)
Coorte (III-C)
Observacional (III-E)
Observacional
Observacional

1II-E)
1I-E)

Qualidade/Recomendacao
metodoldgica JBI

Tabela 3 - Resultados da aplicacdo de bundle, Beja 2020.~

Artigo

Al
A2
A3
A4
A5
Ab
A7
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14,93%
57.50%
51,44%
70,72%
8,33%
22,80%
42,10%

Reducao (%)
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D

Al

A2

A3

Pais/Ano

Turquia
2018

Irao
2019

India
2018

Tabela 2 - Resumo das caracteristicas gerais dos estudos incluidos na revisio sistematica, Beja 2020.>~

Objetivo

- Avaliar a eficacia da bundle na
prevencao das trés infecées mais
frequentes adquiridas em UCI's.

- Identificacao do impacto da
formacdo e implementacdo da
bundle na incidéncia de ITUACV.

- Estudar o impacto da aplicacdo
da bundle na incidéncia de
ITUACV.
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Amostra

- 120 doentes.

- 330 doentes foram inclui-
dos (185 antes e 145 apds a
intervencao);

- Critérios de inclusao:
portador de cateter vesical,
idade superior a 18 anos e
sem sintomas de infecao
urinaria no momento de
insercao do cateter vesical.
- 136 doentes internados em
UCI, masculinos e femininos;
- Fase inicial (8 meses)

51 doentes;

- Fase de intervencao
(21 meses) 85 doentes:

a) Fase de intervencao [

(8 meses) 50 doentes;

b) Fase de intervencéo II
(13 meses) 35 doentes.

Resultados

- Apos a aplicacao da bundle a taxa
de ITUACV diminuiu de 6,7/1000

dias de cateter vesical para 5,7/1000

dias de cateter vesical.

- Houve reducdo na incidéncia de
ITUACV apds a intervencao, os
autores ndo a consideraram
significativa;

- Uma reducdo de 70,72% da inci-
déncia de ITUACV face a fase
inicial;

- Maior incidéncia de ITUACV no
sexo feminino (24,13%) em compa-
racao ao sexo masculino (10,62%).

Conclusoes

- A implementacdo da bundle redu-
ziu a taxa de [TUACV;
- O aumento da adesdo dos enfermei-
ros a utilizacao da bundle contribui
para a reducao das taxas de ITUACV.

- Embora a formacéo e implementa-
cao da bundle reduzam a I[ITUACV,
essa reducao nao foi significativa. A
formacao dos profissionais reduziu a
nao adesao a bundle.

- O uso da bundle, juntamente com
a educacdo da equipa, reduziu a taxa
de incidéncia de ITUACV em 60,64%;

- Quando o mesmo foi aplicado sob

supervisao constante do infection
control nurse [ICN], a taxa de redu-
cdo de ITUACV foi clinicamente
significativa com 70,72%.
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ID Pais/Ano
A4 India
2017
A5 China
2015
Taiwan
Ab 2017

Tabela 2 - Resumo das caracteristicas gerais dos estudos incluidos na revisdo sistematica, Beja 2020.<>~

Objetivo

- Avaliar o impacto da aplicacao
da bundle na reducao de infecoes
associadas a dispositivos.

- Comparar a incidéncia de IACS
na UCI antes e apos a
implementacao da bundle.

- Avaliar o impacto da aplicacao
da bundle na incidéncia de
ITUACV em UCI’s.
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Amostra

- 18 UCI's foram analisadas;
- 300 doentes foram
incluidos.

- 2774 doentes foram moni-
torizados: 1311 doentes antes
e 1463 depois da implemen-
tacao da bundle;

- 1726 doentes do género
masculino e 1048 do género
feminino.

- 13 UCI'’s foram analisadas.
- 196 doentes foram
incluidos.

Resultados

- A taxa de ITUACV basal foi de
4,86/1000 dias de cateter vesical, na
fase de implementacdo reduziram
para 3,39/1000 dias de cateter vesical.
Na fase de pés- implementacao ataxa
de ITUACV reduziu ainda mais para
2,36/1000 dias de cateter vesical.

- Os trés tipos de infecoes
associadas a cateteres em avaliacdo
reduziram a sua incidéncia apés a
implementacao da bundle;

- A taxa de ITUACV antes da bundle
era de 0,84/1000 dias de cateter
vesical e apds a intervencao
0,77/1000 dias de cateter vesical.
- A taxa de ITUACV basal foi de
3,86/1000 dias de cateter vesical.
- Na fase de pés-implementacao a
taxa reduziu para 2,98/1000 dias de
cateter vesical, representando uma
diminuicao de 22,7%.

Conclusoes

- A aplicacao da bundle em doentes
adultos internados em UCI reduz de
forma significativa a taxa de ITUACV.

- A implementacdo da bundle e o
treino dos profissionais permitiram a
reducdo na incidéncia de ITUACV.

- A aplicacao da bundle de cuidados
em doentes adultos internados em
UCI reduz a taxa de ITUACV.
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Tabela 2 - Resumo das caracteristicas gerais dos estudos incluidos na revisao sistematica, Beja 2020.<~

D Pais/Ano Objetivo
- Conhecer o impacto da aplicacao
Ardbia da bundle na reducao de ITUACV
A7 Saudita em UCI,
2018 - Comparar a incidéncia de IACS

na UCI, antes e apds a
implementacao da bundle.
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Amostra

- 1220 doentes monitorizados
(540 doentes antes da
intervencéo e 680 doentes
apods a intervencao).

Resultados

- Durante 6 meses, dos 540 doentes
admitidos em UCI's antes da inter-

vencao, 5,9% apresentaram IACS;

- Para o mesmo periodo, apos a
intervencao, dos 680 doentes admi-
tidos em UCI’s, 3,4% apresentaram
IACS;
- A infecdo mais comum foi a
ITUACV;,

- Com a implementacao da bundle

verificou-se uma reducao de 3,52%
para 1,52%.

Conclusoes

- Este estudo demonstrou que a im-
plementacido de bundle reduziu 28%
das infecoes hospitalares durante o
periodo do estudo (a taxa de incidén-
cia de ITUACV reduziu em 42%).
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