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O QUE SÃO INFECÇÕES
RELACIONADAS À ASSISTÊNCIA À
SAÚDE (IRAS)?
As Infecções Relacionadas à Assistência à Saúde (IRAS)
são definidas como um conjunto de infecções adquiridas
por pacientes durante o cuidado de saúde, incluindo
hospitais, clínicas, asilos e outras instituições de assistência
médica. Podem ser causadas por uma ampla variedade de
microrganismos, incluindo bactérias, vírus, fungos e
parasitas, e podem afetar indivíduos de todas as idades e
condições de saúde. 
 

As IRAS são um problema significativo em todo o mundo,
afetando milhões de pessoas a cada ano e aumentando o
risco de morbidade, mortalidade e custos de cuidados de
saúde. 
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O perfil epidemiológico das IRAS variam de acordo com
alguns fatores, como a localização geográfica, o tipo de
instituição de saúde, as práticas de prevenção e controle de
infecções implementadas, e o estado de saúde dos usuários
atendidos. No entanto, algumas características gerais
incluem:
 
Incidência elevada: As IRAS são um problema significativo
em todo o mundo e afetam milhões de pessoas a cada ano.
A taxa de incidência pode variar de acordo com o país e a
região, sendo que alguns locais possuem taxas mais
elevadas. No entanto, é difícil identificar regiões específicas
que tenham consistentemente mais casos de IRAS, pois isso
pode variar com o tempo e com as condições locais.

Microrganismos multirresistentes: As IRAS muitas vezes
são causadas por microrganismos que desenvolvem
resistência aos antimicrobianos. Bactérias como
Staphylococcus aureus resistente à meticilina (MRSA),
Enterococcus resistente à vancomicina (VRE) e algumas
cepas de Enterobactérias resistentes a múltiplos antibióticos
são exemplos comuns de patógenos multirresistentes
associados às IRAS.

PERFIL EPIDEMIOLÓGICO
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PERFIL EPIDEMIOLÓGICO

Grupos de pacientes vulneráveis: Alguns
indivíduos são mais suscetíveis a desenvolver
IRAS, como idosos, crianças, usuários
imunocomprometidos, aqueles que
necessitam de procedimentos invasivos e
pacientes internados em unidades de terapia
intensiva (UTI). 

Fatores de risco: Os principais fatores de risco
para o desenvolvimento de IRAS incluem a
exposição a dispositivos médicos invasivos
(por exemplo, cateteres urinários e
intravenosos), a duração da internação
hospitalar, a gravidade da doença
subjacente do paciente e a falta de medidas
adequadas de prevenção e controle de
infecções.
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Impacto na saúde pública: As IRAS podem prolongar a
duração da internação hospitalar, aumentar o custo do
tratamento, causar sofrimento ao paciente e até mesmo
levar ao óbito. Além disso, a disseminação de
microrganismos multirresistentes representa um desafio
para a saúde pública, pois limita as opções de tratamento
disponíveis. 

Importância da prevenção: Estratégias de prevenção e
controle de infecções são fundamentais para reduzir a
incidência de IRAS. Isso inclui a higienização das mãos (HM)
adequada por parte dos profissionais de saúde, a utilização
apropriada de equipamentos de proteção individual, a
limpeza e desinfecção adequadas de superfícies e
dispositivos médicos, e o uso racional de antimicrobianos.

PERFIL EPIDEMIOLÓGICO
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É causada principalmente por bactérias que se instalam nos
pulmões do paciente através do tubo de ventilação
mecânica. A presença do tubo e a ventilação mecânica
também podem levar a danos nos tecidos pulmonares, o
que pode aumentar o risco de infecção.  O diagnóstico é
realizado por meio da avaliação dos parâmetros
ventilatórios,  exames de triagem infecciosas (Hemograma,
PCR e Temperatura) e Culturas de secreção traqueal. Os
exames de imagens são utilizados de maneira
complementar a piora dos parâmetros citados
anteriormente.

A prevenção da PAVM é essencial, e medidas como a HM, a
manutenção adequada do equipamento de ventilação
mecânica e a higienização da cavidade oral do paciente
podem ajudar a reduzir o risco de infecção. 

O tratamento da PAVM geralmente envolve o uso de
antibióticos para tratar a infecção, além de outras terapias
para ajudar o paciente a respirar, como ajustes na
ventilação mecânica ou oxigenoterapia. Em casos graves, o
paciente pode precisar de cuidados intensivos e suporte
respiratório avançado.

PNEUMONIA ASSOCIADA À
VENTILAÇÃO MECÂNICA (PAVM)
A PAVM é uma infecção respiratória que
ocorre em indivíduos hospitalizados que
estão conectados a um ventilador mecânico
para ajudá-los a respirar. A PAVM é uma das
complicações mais comuns em pacientes
que estão em UTIs e pode ser fatal em casos
graves.
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ALGUMAS MEDIDAS IMPORTANTES
PARA PREVENIR A PAVM
Higienização das Mãos: A HM é a medida
mais barata  e eficaz na prevenção de
infecções, incluindo a PAVM. Todos os
profissionais de saúde devem higienizar as
mãos utilizando água e sabão ou usar um
desinfetante à base de álcool antes e após o
contato com o paciente e sempre que
houver contato com dispositivos invasivos. 

Uso de EPI: É importante que os profissionais
de saúde usem EPI adequado, como luvas
estéreis, avental e máscara, ao lidar com
pacientes sob ventilação mecânica,
especialmente durante a manipulação de
dispositivos invasivos, como tubos
endotraqueais. 

Uso adequado de dispositivos invasivos: A correta inserção
e manutenção dos dispositivos invasivos, como tubos
endotraqueais, devem seguir as diretrizes e protocolos
estabelecidos. Isso inclui a esterilização dos dispositivos
antes da inserção, fixação adequada para evitar
movimentação excessiva e reavaliação regular da
necessidade de permanência do dispositivo

Posicionamento do paciente: Posicionar o
paciente em um ângulo de 30 a 45º em
relação à cama pode ajudar a reduzir o
risco de aspiração de secreções e a
pneumonias associadas.
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ALGUMAS MEDIDAS IMPORTANTES
PARA PREVENIR A PAVM
Higiene oral e aspiração subglótica: A
higiene oral regular com antissépticos
bucais e a aspiração subglótica (remoção
de secreções acima do tubo endotraqueal)
podem ajudar a reduzir a colonização
bacteriana e o risco de PAVM.

Desmame precoce da ventilação mecânica:
Tentar desmamar os pacientes da
ventilação mecânica assim que possível,
quando clinicamente indicado, pode
diminuir a exposição prolongada à
ventilação mecânica e, consequentemente,
o risco de PAVM. 

Avaliação regular da necessidade de ventilação mecânica:
A avaliação contínua da necessidade de ventilação
mecânica é essencial para evitar a ventilação prolongada
desnecessária, que aumenta o risco de PAVM. Os protocolos
de liberação da ventilação mecânica podem ser úteis nesse
processo.

Educação e treinamento: É importante que
os profissionais de saúde recebam
treinamento adequado sobre as diretrizes de
prevenção da PAVM e estejam cientes das
práticas recomendadas. A educação
contínua e a conscientização são
fundamentais para a implementação efetiva
das medidas de prevenção. 
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INFECÇÕES DO SÍTIO CIRÚRGICO
As ISC são uma das complicações mais
comuns após a cirurgia, podendo ocorrer
em até 5% dos pacientes. A ISC pode afetar
qualquer parte do corpo onde o
procedimento foi realizado, incluindo a pele,
os tecidos moles e os órgãos internos. A
ocorrência de ISC são responsáveis por
aumentar o tempo de internação hospitalar,
os custos do tratamento, podendo ocasionar
complicações graves ou até a morte. 

A prevenção de ISC é essencial e inclui medidas como a HM,
a administração adequada de antibióticos antes e após a
cirurgia, a esterilização correta do equipamento cirúrgico e
o uso adequado de dispositivos médicos, como drenos e
cateteres. O controle de fatores de risco, como a
hiperglicemia em pacientes diabéticos e a interrupção do
uso de tabaco, também podem ajudar a prevenir ISC.

O tratamento de ISC envolve o uso de antibióticos para
tratar a infecção, além de outras terapias, como drenagem
de abscessos ou a remoção de tecido infectado. Em casos
graves, o paciente pode precisar de cuidados intensivos e
suporte respiratório avançado.
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MEDIDAS IMPORTANTES PARA
PREVENIR AS ISC
Profilaxia antimicrobiana: A administração
de antibióticos profiláticos antes da incisão
cirúrgica pode ajudar a reduzir o risco de
infecção. É importante seguir as diretrizes e
protocolos específicos para a seleção
adequada de antibióticos, a dose correta, o
momento apropriado de administração e a
duração adequada do tratamento.

Preparação da pele: A preparação
adequada da pele no local da incisão
cirúrgica é crucial para reduzir a contagem
de microrganismos na pele e prevenir
infecções. A limpeza da pele com um agente
antisséptico adequado antes da incisão
cirúrgica é recomendada. Geralmente, são
usados agentes como clorexidina ou iodo
povidona.

Controle da contaminação do campo
cirúrgico: É importante garantir a
manutenção de um campo cirúrgico estéril
durante o procedimento. Isso inclui o uso
adequado de aventais estéreis, luvas,
campos cirúrgicos estéreis e técnicas
assépticas durante todo o processo. 
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MEDIDAS IMPORTANTES PARA
PREVENIR AS ISC
Manuseio adequado dos materiais
cirúrgicos: A esterilização adequada dos
materiais cirúrgicos, como instrumentos,
suturas e gazes, é essencial para
prevenir infecções. O uso de materiais
descartáveis sempre que possível
também pode reduzir o risco de
contaminação.

Prevenção de contaminação endógena: O controle de
infecções provenientes de fontes endógenas, como
trato respiratório ou trato gastrointestinal do paciente,
é importante na prevenção de ISC. Isso pode incluir a
identificação e tratamento de infecções pré-existentes,
como infecções do trato urinário, antes da cirurgia.

Cuidado e Manejo diário com curativos e drenos: O
cuidado e manejo adequados de curativos e drenos
são aspectos essenciais na promoção da cicatrização
de feridas e na prevenção de complicações. Deve-se
sempre lavar as mãos antes de qualquer
procedimento realizado para diminuir o risco de
infecções, bem como, fazer uma boa avaliação antes
de tudo. No manejo de Drenos, é importante saber o
tipo e posicionamento, mas deve-se, primeiramente,
realizar uma educação em saúde para com o paciente
sobre o cuidado do dreno, incluindo sinais de
complicações que devem ser relatados.
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MEDIDAS IMPORTANTES PARA
PREVENIR AS ISC
Educação e treinamento: É fundamental que os
profissionais de saúde recebam treinamento adequado
sobre as diretrizes de prevenção de ISC e estejam cientes
das práticas recomendadas. 

A educação contínua e a conscientização são essenciais
para a implementação efetiva das medidas de prevenção.
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INFECÇÕES DO TRATO URINÁRIO (ITU)
As Infecções do Trato Urinário (ITU) são
uma das principais complicações
associadas ao uso de cateteres urinários
em hospitais e clínicas médicas. Essas
infecções podem causar desconforto ao
paciente, prolongar o tempo de
internação e aumentar os custos de
tratamento.

Os cateteres urinários são usados para drenar a urina
da bexiga em pacientes que não conseguem urinar de
forma adequada. Esses pacientes podem incluir
indivíduos com lesões na medula espinhal, obstrução
da uretra, cirurgias genitourinárias e pacientes em
cuidados intensivos. Embora os cateteres urinários
sejam uma opção eficaz para esses indivíduos, eles
também apresentam riscos, como as ITUs. 

As ITUs associadas ao cateter podem ser causadas por
bactérias que entram na uretra durante a colocação
do cateter ou que migram da superfície externa do
cateter para a bexiga. A duração do seu uso também é
um fator de risco, pois quanto maior o tempo de
utilização, mais riscos para o desenvolvimento de
infecção.
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MEDIDAS IMPORTANTES PARA
PREVENIR AS ITUS
Higiene pessoal: Manter uma boa higiene
pessoal é fundamental para prevenir as ITUs.
Isso inclui a limpeza adequada da área
genital, especialmente antes e depois da
relação sexual, e a limpeza da área perineal
da frente para trás após a evacuação para
evitar a contaminação fecal da uretra.

Hidratação adequada: Ingerir líquidos em
quantidade adequada ajuda a manter o
fluxo urinário saudável, o que pode ajudar a
eliminar bactérias e evitar a estagnação da
urina. Recomenda-se beber água em
quantidade suficiente para produzir urina
clara e em quantidade adequada durante o
dia.

Esvaziamento da bexiga regularmente:
Esvaziar a bexiga regularmente e
completamente ajuda a eliminar bactérias
presentes no trato urinário. Evitar retenção
urinária prolongada é importante para
prevenir o acúmulo de bactérias. 
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MEDIDAS IMPORTANTES PARA
PREVENIR AS ITUS
Evitar o uso prolongado de cateteres urinários: O uso
prolongado de cateteres urinários aumenta o risco de ITUs.
Se possível, evite o uso de cateteres urinários ou minimize o
tempo de utilização. Caso seja necessário o uso, certifique-
se de seguir as diretrizes adequadas para inserção,
manutenção e cuidados higiênicos.

Uso adequado de antimicrobianos: O uso prudente e
adequado de antimicrobianos é importante para prevenir a
resistência bacteriana. Os antimicrobianos devem ser
prescritos somente quando necessários e de acordo com as
diretrizes estabelecidas para o tratamento de ITUs. 

Educação e conscientização: É importante educar os
pacientes sobre as medidas de prevenção de ITUs, como a
importância da higiene pessoal adequada, hidratação
adequada e micção regular. Além disso, os profissionais de
saúde devem ser treinados e atualizados sobre as melhores
práticas para prevenção de ITUs. 

Importante: Observar o rigor asséptico para

realização da inserção do cateter urinário,

indicação para sua colocação com critérios

bem definidos e justificáveis,  cuidados com o

manejo diário do cateter vesical de demora.
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INFECÇÕES DA CORRENTE
SANGUÍNEA ASSOCIADAS AO
CATETER VENOSO
As Infecções da corrente sanguínea
associadas ao cateter venoso são infecções
que ocorrem quando bactérias ou outros
microrganismos entram na corrente
sanguínea através de um cateter venoso
(tubo inserido em uma veia para administrar
medicamentos, líquidos ou colher amostras
de sangue). Essas infecções podem ser
causadas por diferentes tipos de
microrganismos, como bactérias, fungos ou
vírus.

Quando um cateter venoso é inserido, há uma possibilidade
de que bactérias presentes na pele ou no ambiente possam
colonizar o cateter ou entrar no local de inserção, resultando
em uma infecção. Essa infecção pode se espalhar para a
corrente sanguínea, causando uma bacteremia no
indivíduo.

As Infecções da corrente sanguínea associadas ao cateter
venoso podem ocorrer com cateteres venosos centrais
(inseridos em veias maiores, como veia jugular, subclávia e
femoral) ou com cateteres venosos periféricos (inseridos
em veias menores, geralmente nos membros superiores).
Os cateteres de longa duração têm um risco maior de
infecção do que os de curta duração, pois o tempo de
exposição aos microrganismos é maior. 
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FATORES QUE AUMENTAM O
RISCO DE INFECÇÃO DA
CORRENTE SANGUÍNEA
ASSOCIADA AO CATETER VENOSO
Duração da permanência do cateter:
Quanto mais tempo um cateter
permanece no local, maior o risco de
infecção. Cateteres de longa duração
têm um risco maior do que os de curta
duração.
Higiene inadequada: A má higiene durante a inserção
do cateter ou durante os cuidados diários aumenta o
risco de infecção. Isso inclui falhas em HM
adequadamente antes de tocar no cateter ou em suas
conexões.
Contaminação durante a inserção: Se os materiais
usados durante a inserção do cateter não forem
estéreis ou se a técnica de inserção não for adequada,
as bactérias podem entrar na corrente sanguínea.

Local de inserção: Alguns locais de inserção do cateter
têm um risco maior de infecção do que outros. Por
exemplo, cateteres inseridos na veia femoral têm um
risco maior do que aqueles inseridos na veia jugular.
Condição do paciente: Pacientes imuno-
comprometidos, como aqueles submetidos a
quimioterapia ou com sistema imunológico
enfraquecido, têm um risco maior de desenvolver
infecções associadas a cateteres venosos.
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MEDIDAS DE PREVENÇÃO DE
INFECÇÃO DA CORRENTE
SANGUÍNEA ASSOCIADA AO
CATETER VENOSO
Higiene das Mãos: Lave as mãos cuidadosamente antes de
inserir ou manipular o cateter. O uso de soluções
antissépticas também pode ser recomendado. 

Uso de Equipamentos Estéreis: Utilize técnicas assépticas
durante a inserção do cateter. Todo o equipamento deve ser
estéril. 

Preparo Adequado da Pele: Limpe a área de inserção do
cateter com um antisséptico apropriado, seguindo as
diretrizes institucionais. 

Uso de Barreiras Estéreis: Use campos estéreis para criar
uma barreira entre o local de inserção e possíveis fontes de
contaminação. 

Evite Pontos de Inserção Não Necessários: Reduza o
número de pontos de inserção, preferindo locais que
minimizem o risco de contaminação. 

Remoção Oportuna: Remova o cateter assim que não for
mais necessário para reduzir o tempo de exposição e o risco
de infecção. 
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PRECAUÇÕES - PADRÃO
As medidas de Precaução  Padrão (PP) são um conjunto de
práticas e procedimentos básicos que devem ser adotados
pelos profissionais de saúde em todas as situações de
atendimento a pacientes, independentemente do
diagnóstico para doenças infecciosas. Essas medidas são
projetadas para reduzir o risco de transmissão de infecções,
incluindo as IRAS, garantindo tanto a proteção dos
profissionais de saúde, quanto a segurança dos pacientes.

Higienização das Mãos: É a medida mais importante na
prevenção da disseminação de infecções. Os profissionais
de saúde devem HM com água e sabão ou usar um
desinfetante para as mãos à base de álcool antes e após o
contato com cada paciente, após o contato com fluidos
corporais, após tocar superfícies próximas ao paciente e
antes de colocar e após retirar luvas. 
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PRECAUÇÕES - PADRÃO

Limpeza e desinfecção de superfícies: Superfícies e
dispositivos médicos devem ser limpos e desinfetados
adequadamente para prevenir a transmissão de infecções.
Os materiais utilizados devem seguir as diretrizes
recomendadas pelas autoridades de saúde e pelo
fabricante dos produtos utilizados. 

Uso adequado de Equipamentos de
Proteção Individual: Os EPIs incluem luvas,
máscaras, aventais e óculos de proteção. O
uso adequado desses equipamentos é
essencial para proteger os profissionais de
saúde contra a exposição a fluidos
corporais, potencialmente contaminadas.

Vacinação: Manter a equipe de saúde
atualizada com suas vacinas é fundamental
para proteger tanto os profissionais de
saúde quanto os pacientes.

Descarte adequado de materiais contaminados: Todo
material utilizado que possa estar contaminado com
sangue, fluidos corporais ou agentes infecciosos deve ser
descartado de acordo com as regulamentações de
gerenciamento de resíduos de saúde. 
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PRECAUÇÕES - PADRÃO
Etiqueta de Tosse: A etiqueta da tosse, também conhecida
como “etiqueta respiratória” ou “etiqueta de higiene
respiratória”, é um conjunto de hábitos e comportamentos
que visa limitar a propagação de germes quando uma
pessoa tosse ou espirra. Estas práticas são importantes
para prevenir a propagação de doenças infecciosas,
especialmente doenças transmitidas pelo ar, como gripe,
constipações e doenças respiratórias, como a COVID-19.

Práticas Seguras de Injeção: As injeções são
uma prática comum em ambientes médicos
e é importante seguir técnicas seguras para
garantir a segurança e a saúde do paciente.
Entre essas práticas temos higienização das
mãos, utilização de equipamento estéril,
descarte seguro, verificação do paciente,
local adequado de administração e
assepsia. 
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Descarte correto de materiais
Perfurocortantes: O descarte adequado de
objetos pontiagudos, como agulhas,
seringas, lancetas, vidros quebrados e
lâminas de bisturi, é fundamental para a
segurança dos profissionais de saúde, da
equipe de limpeza, dos coletores de lixo e do
meio ambiente. O manuseio e descarte
inadequados desses materiais representam
risco de ferimentos, infecção e
contaminação. 

O descarte seguro de materiais
perfurocortantes é fundamental para
proteger a saúde dos profissionais de
saúde, da comunidade e do meio
ambiente. Seguir as práticas corretas de
descarte também contribui para um
ambiente mais seguro e sustentável.
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É importante ressaltar que as PP devem ser
aplicadas rotineiramente por todos os profissionais
de saúde, independentemente da situação do
paciente, para garantir um ambiente seguro e livre
de infecções dentro das instituições de saúde.
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