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INQUERITO DE PREVALENCIA DE INFECCAO, 2009

PERGUNTAS MAIS FREQUENTES

Pergunta: E necessario alguma minuta de consentimento informado escrito de cada
doente para a realizacao do inquérito de prevaléncia de infeccdo?

Resposta: Nao é necessario, porque a participacdo neste tipo de estudo ndo implica
sujeitar 0 doente a exames especiais, jA que os profissionais se limitam a colher
apenas os dados disponiveis no processo clinico. Por outro lado, € mantido o
anonimato total do doente neste tipo de estudo, i.€., ndo existem variaveis na base de
dados passiveis de identificacdo do doente.

Pergunta: Doentes em Urgéncia de Obstetricia em que servico se codificam?

Resposta: Codificam-se em Servi¢o de Obstetricia.

Pergunta: A episiotomia é considerada um procedimento cirdrgico (NNIS)?

Resposta: Nao. A episiotomia ndo esta inserida nos procedimentos NNIS. Se houver
infeccdo no local da episiotomia, é reportada como infeccdo de pele e tecidos moles.

Pergunta: A colocacdo de pacemaker € considerada um procedimento cirdrgico
(NNIS)? Se ocorrer infec¢éo do local, como se reporta?

Resposta: Nao. A colocacdo de pacemaker ndo se integra nos procedimentos NNIS.
Se ocorrer infecgdo do local, reportar como infeccao de pele e tecidos moles.

Pergunta: Drenos toracicos e outros ndo deveriam ser considerados actos cirargicos?
Quando um doente faz por exemplo uma angiografia ou um a colocacdo de stent
(cardiologia), estdo internados 24h as vezes até mais, como devemos classificar estas
intervencBes? Como Acto cirargico?

Resposta: Todos estes procedimentos sdo considerados invasivos mas ndo se
integram no conceito de procedimento cirdrgico.



Pergunta: Num recém-nascido (que nao teve contacto com canal de parto ou
membranas, uma vez que nasceu por cesariana) foi detectado, logo apds nascer, uma
pneumonia congénita. A mae teve infeccbes urinarias consecutivas durante a
gravidez. Como classificar esta infeccédo (nosocomial/comunidade)?

Resposta: Se a infeccdo decorreu devido as infec¢bes urinarias durante a gravidez
ndo é nosocomial. Se foi adquirida durante a cesariana pode ser nosocomial. No
entanto, as pneuomonias consideradas congénitas tinha a ver com o TORCH e néo
era considerada nosocomial

Pergunta: Os doentes tragueostomizados sem necessidade de ventilagcdo assistida
invasiva internados nas enfermarias, em relacao aos factores de risco extrinseco séo
assinalados ou nao?

Resposta: Se ndo estdo submetidos ao ventilador, ndo sdo assinalados como
tendo ventilacdo assistida invasiva. S0 sdo assinalados os doentes submetidos ao
ventilador. A defini¢cdo inclusa no protocolo é a seguinte:

Pergunta: Os antibi6ticos a registar sdo os que o doente esta a fazer no dia do estudo
apenas?

Resposta: Sao os antimicrobianos que o doente estiver a fazer no dia do estudo, quer
dirigidos para a infec¢cdo ou como profilaxia.

Pergunta: Como se tem a certeza que o doente tem uma infeccéo activa?

Resposta: Temos que seguir a definicdo epidemiolégica: a infeccdo activa é definida
como a infec¢do que esta presente no dia do inquérito ou, como a infeccdo para a qual
o doente esta a fazer tratamento antimicrobiano no dia do inquérito. Mas atencado: Os
antimicrobianos para uso profilactico ndo sédo considerados. No caso de duvida, deve
considerar-se a opinido do médico do doente.

Pergunta: Se um doente estava a ser tratado para a neutropénia, mas no dia do
estudo ja tiver uma analise com valores normais de neutréfilos, assinala-se a
imunodeficiéncia?

Resposta: Se o doente no dia do estudo ja apresentar valores de neutréfilos normais
(> 1000/mmm?) ou seja, a Gltima contagem de neutréfilos esta reposta, entdo ja ndo se
deve assinalar a neutropénia.

Pergunta: Quais séo as patologias que se inserem na imunodeficiéncia?

Resposta: Os doentes com este factor de risco sdo 0s que tém diagndstico de
gualguer doenca imunolégica, independentemente de ser primaria ou secundaria. As
doencas a incluir sao: tumor sélido (metastizado ou nao), leucemia, linfoma, SIDA, VIH
positivo com uma contagem de CD4 igual ou menor de 500, transplante, doencas
auto-imunes, entre outros.

Pergunta: Qual o codigo dos diagnésticos da (ICD9) para os doentes de AVC?

Resposta: E o codigo 07 — Doencas do aparelho circulatério.



Pergunta: Como classificar os RN que estéo a espera de alta no codigo do servico e
no codigo do diagnostico?

Resposta: Servico - codigo 72 — Servico de Perinatologia
Diagnostico - cédigo 15 - Certas situacBes com origem no periodo
perinatal

Pergunta: Como classificar as maes dos RN que estdo a espera de alta, no cédigo do
servigo e no codigo do diagndéstico?

Resposta: Servigo - codigo 65 - Obstetricia
Diagnéstico — cédigo 11 - Complicagdes da gravidez, parto, e periodo
perinatal

Pergunta: Como classificar os RN internados com doenca no que se refere ao codigo
do servico e ao codigo do diagnéstico?

Resposta: RN dos 0 aos 2 meses - Servico - c6digo 71 — Neonatologia
Bebés > 2 meses - Servico - cddigo 70 — Pediatria (geral)

Pergunta: Como classificar os RN internados com doenca no que se refere ao codigo
do servigo?
Resposta: Coédigo do servico:

RN dos 0 aos 2 meses - cédigo 71 — Neonatologia

Bebés > 2 meses - codigo 70 — Pediatria (geral)

Pergunta: Como classificar no que se refere ao cédigo do diagndstico, os doentes que
ficam & espera de alta pelos Servigos Sociais (do foro social)?

Resposta: Independentemente de serem RN, criancas ou adultos, inserem-se no
cédigo da ICD9 — cédigo 16 - Sintomas, sinais e situa¢cdes mal-definidas.

Pergunta: Os doentes com tuberculose onde sé@o assinalados no que se refere ao
codigo da infecgdo e ao codigo do diagndstico?

Resposta: Infec¢do - cddigo 21 - Outras infeccBes das vias respiratérias inferiores.
N&o h& problema em ser assinalada neste cédigo, ja que os casos de tuberculose da
comunidade séo assinalados como infeccdo da comunidade e ndo ha risco de se
confundirem com as infec¢cdes nosocomiais do grupo de “outras infeccBes das vias
respiratorias inferiores nosocomiais”.

Diagnéstico — cédigo 01 — Doengas Infecciosas e Parasitarias



Pergunta: No que se refere ao cddigo de servico, como se classificam os doentes
deslocados do seu servigo por ndo haver vaga no mesmo?

Resposta: Deve ser assinalado o codigo do servigo que corresponde ao foro a que o
doente pertence, em matéria de diagndstico e de estado clinico. Exemplo: se houver
doentes da Medicina nos Servicos de Cirurgia devida a falta de camas na Medicina,
esses doentes sdo codificados com o codigo do Servigo de Medicina.

Deve ter-se em atencao que se se tratar de um Departamento de Medicina com camas
atribuidas a Gastroenterologia ou Pneumologia, os doentes destas camas serdo
codificadas na respectiva Especialidade;

Pergunta: No que se refere ao cédigo do servigo, onde se inserem o0s doentes dos
recobros de cirurgia?

Resposta: Séo incluidos no respectivo Servigo de Cirurgia.

Pergunta: No que se refere ao cédigo do servico, onde se inserem os doentes de
Cuidados Intermédios?

Resposta: Sao incluidos no respectivo Servico do foro a que pertencem.

Pergunta: Esta definido um tempo limite para aceitar os resultados microbioldgicos ou
outros, relativamente ao dia do estudo?

Resposta: Nao esta definido um tempo limite mas salvaguarda-se que sé se devem
registar os resultados disponiveis, desde que relacionados com a (s) infeccdo (s)
activa (s) no dia do estudo. Os resultados de andlises ou exames aguardados no
proprio dia do estudo, deverdo ser registados no formulario assim que estiverem
disponiveis, mas apenas os resultados pendentes aguardados no dia do IPI.

Pergunta: Numa infeccdo da Comunidade, se ndo tivermos a data do inicio da
infeccéo, o que fazer? Podemos registar?

Resposta: Nas infeccdes de comunidade, tal como nas nosocomiais, a data da
infeccdo, refere-se a data em que comecaram o0s sintomas relacionados com a
mesma. Se esta informac¢do ndo for fornecida, preencher com o dia da colheita da
amostra para exame microbiolégico se a houver; Se mesmo esta informacédo nao for
fornecida, preencher com a data do inicio da terapéutica antibidtica dirigida para
aquela infec¢do (ndo importa se o tratamento € empirico ou especifico). Se ndo houver
nenhum destes dados, assinalamos a data da admissé@o ao servi¢o (esta ndo € uma
data muito relevante para o tratamento dos dado do IPI).

Pergunta: Como registar as infecgcbes de Comunidade, se ndo tivermos um cédigo
para a infeccao?

Resposta: Sao codificadas tal como as infecgcbes nosocomiais, nos respectivos
aparelhos ou tratos onde se inserem as patologias apresentadas pelos doentes. Nao
h& risco de se confundirem as infeccbes de comunidade no que se refere ao cédigo da
localizagdo da infecgéo, com as infecgbes nosocomiais, visto que séo assinaladas de
modo diferente e também séo tratadas estatisticamente em separado.



