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Caracterizacao dos Servicos
de Dialise no Estado de SP
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Ano 2017: 187 servicos notificantes ao sistema, distribuidos
em 28 GVE/GVS do Estado de Sao Paulo



Distribuicao dos servigos de
dialise segundo natureza i
(N=187), ESP, 2017

N2 Servigos
Natureza N2 servicos | conv. SUS
Publico 23 22
Privado 122 88
Filantrépico 42 37
Total 187 147




Distribuicao dos servicos de dialise 2017: ¢
Extra-hospitalar X Intra-hospitalar o«
(n=187)
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Taxa de adesao segundo GVE/GVS — Ano 2017

7/

GVE/GVS Existentes Notificantes Taxa de adesao (%) %577 r
COVISA/SP 54 54 100,0% — ;'”'5/ %‘\}
SANTO ANDRE 11 11 100,0% Infecgao Hospi
MOGI DAS CRUZES 6 6 100,0%

FRANCO DA ROCHA 1 1 100,0%

OSASCO 8 8 100,0%

ARAGATUBA 2 2 100,0%

ARARAQUARA 3 3 100,0%

ASSIS 2 2 100,0%

BARRETOS 2 2 100,0%

BAURU 6 6 100,0%

BOTUCATU 2 2 100,0%

CAMPINAS 24 24 100,0%

FRANCA 4 4 100,0%

MARILIA 3 3 100,0%

PIRACICABA 8 8 100,0%

PRES. PRUDENTE 2 2 100,0%

PRES. VENCESLAU 1 1 100,0%

REGISTRO 1 1 100,0%

RIBEIRAO PRETO 9 8 88,9%

SANTOS 6 6 100,0%

SAO JOAO DA BOA VISTA 5 5 100,0%

SAO JOSE DOS CAMPOS 6 6 100,0%

CARAGUATATUBA 1 1 100,0%

SAO JOSE DO RIO PRETO 6 6 100,0%

JALES 1 1 100,0%

SOROCABA 7 7 100,0%

ITAPEVA 1 1 100,0%

TAUBATE 6 6 100,0%

TOTAL 188 187 99,5%
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Indicadores Epidemioldgicos
HEMODIALISE (HD)



Numeros da Hemodialise
20 1 7 ﬂ‘f“.:i?;’::ésn;.@ﬂ

 NO servicos: 187 (100%)

- NO° total maquinas: 6.135 - N° médio pacientes-més em
— N° min.: 6 p/ servico 2017: 28.344
— N° Max: 86 p/ servico — N©° min. p/ servico.: 8
— N° médio: 33 p/ servico — N°max. p/ servigo: 421
— N° mediano: 30 p/ servico— N° médio p/ servigo: 153
— N©° mediano p/ servico: 146
« Turnos p/ servico:
— N© min.: 3
— N©° Max: 30
— N° médio: 16
— N° mediano: 18



Numero médio de pacientes-més V.
Ano 2017 oot
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N=187 servicos;
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Numero de pacientes-més segundo ¥

tipo de acesso 2017 e

Média anual=18.584
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Taxa de hospitalizacaode ¥ Wi
paCienteS em HD lnfecgao Hbsm%,h
Para os 187 servicos

N¢ total de internagoes
hospitalares de

% " $8100[%]

N2 médio de pacientes
submetidos a HD no
meés




Taxa média de hospitalizacao dos
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Hospitalizagoes em 2017,

Para os 187 servigos

N2 Total de hospitalizacoes: 19.537

N2 médio de pacientes-més: 28.344

Taxa de hospitalizacao em 2017: 68,9%

— N2 Min.: 2

— N2 Max.: 425

— N2 Médio: 105

— N2 Mediano: 93

Obs.: Hospitalizagoes por todas as causas




Taxa de utilizagao de cateter venoso _
central (CVC) ndo tunelizado/temporarig.;./ ;|
por mais de 3 meses

Para os 187 servicos

N¢ Total de pacientes
submetidos a HD com CVC nao
tunelizado/temporario por mais

N ¢ 100 [%]

N2 médio de
pacientes submetidos
a HD no més




Taxa média de utilizacdao de cateter

venoso central (CVC) nao tunelizad
por mais de 3 meses 2017
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Janeiro | Fevereiro | Margo Abril Maio Junho Julho Agosto | Setembro | Outubro |Novembro | Dezembro
ef==Tx CVC>3m 2,11 2,26 2,11 1,88 1,88 1,82 1,69 1,72 1,66 1,80 1,67 1,67




Utilizacao de CVC por mais
de 3 meses em 2017
Para os 187 servicos

* N2 Total de pacientes em uso de CVC > 3 meses: 5.973
em 112 servicos de HD (60%)

— N2 Min.: 1

— N2 Max.: 585

— N2 Médio: 53,3
— N2 Mediano: 14

— Obs.: 75 Servicos nao notificaram pacientes em uso
de CVC > 3 meses (40%)



Taxa de soroconversao para
Hepatite C em pacientes em HD :’::::2:::.& i

Para os 187 servicos

n? total de pacientes submetidos
a HD que apresentaram
soroconversao para hepatite C
no meés

9 100 [%]

n? médio de pacientes

submetidos a HD com

anti-HCV negativo no
meés




Taxa média de soroconversao para

Hepatite C em pacientes em HD em 2017 ;s

Tx Soroc. HCV

0,60
Taxa Média mensal
do ESP=0,02%
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Janeiro | Fevereiro | Margo Abril Maio Junho Julho Agosto | Setembro | Outubro |Novembro|Dezembro
| Tx Soroc. HCV| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,01 0,03 0,10 0,04 0,02

N©° eventos notificados = 23 eventos (12 confirmados e
11 em verificacao - 7 na Capital e 4 em Catanduva)



Taxa de mortalidade 2017, /'
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Para os 187 servigos

n? total de dbitos
de pacientes

N E 9¢ 100 [%]

n? médio de pacientes
submetidos a HD no més




Taxa média de mortalidade em pacientes
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* N2 Total de dbitos de pacientes em HD: 4.834
* N2 Médio anual de pacientes-més: 28.344
e Taxa de mortalidade 2017: 17,05%

— N2 Min/servigo.: 1

— N2 Max/servico.: 99

— N2 Médio/servigo: 26

— N2 Mediano/servico: 23

— Obs.: Obitos por todas as causas



Infeccao do Acesso Vascular (IAV) 7.

Divisdo de | y\z

Critério 1: saida de pus

Critério 2: dor, rubor e edema no local acesso (todos).

Observacoes:

1. Incluir as infec¢oes de orificio de saida, tunel, cateter, fistula e fistula
com enxerto.

2. Deve haver 21 dias de diferenca entre os episddios de infec¢ao do acesso
vascular para ser considerado como novo evento.



Taxas Médias de Infeccoes do Acesso

- N / . By
Vascular (IAV), por 100 pacientes-mes, pOrovsi.«/ *
tipo d 2017 et
8,00
7,00
0 6,00
<@
£
(%]
]
E, 5,00
(8]
[¢°]
o
o
S 4,00
5
o
Q.
]
|r_u 3,00
2,00
1,00
0,00
Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio Junho Julho Agosto Setembro Outubro | Novembro | Dezembro
B C.Temporario 6,80 6,00 6,48 5,84 6,22 4,63 4,92 4,37 6,39 7,73 5,28 5,72
M C. Permanente 5,53 4,05 4,00 3,03 3,89 3,37 4,01 3,65 4,47 4,15 3,54 3,71
™ Fistula 0,52 0,46 0,40 0,34 0,35 0,44 0,28 0,52 0,42 0,50 0,48 0,49




Taxas Médias de Infecgoes do Acesso
Vascular (IAV), por 1000 cateteres-dia, por

Divisdo de | ' 4.

- Infecgéo Hbsg%i;a
tipo de acesso em 2017
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Janeiro Fevereir Marco | Abril Maio | Junho | Julho | Agosto Setembr Outubro Novemb)| Dezemb
o) o) ro ro
M C Tempordrio 2,28 2,05 2,16 1,95 2,07 1,54 1,68 1,46 2,13 2,56 1,68 1,92
M C. Permanente| 1,82 1,35 1,33 0,99 1,30 1,13 1,34 1,22 1,48 1,38 1,18 1,24




Bacteremia Associada ao i
Acesso Vascular o

Pacientes sintomaticos (febre, calafrios, choque, etc) COM:

- Hemocultura positiva (colhida de Vveia
periférica ou das linhas de hemodialise ou do
cateter)

e E auséncia de sinais ou sintomas em outros sitios (pneumonia,
infec¢ao do trato urinario, etc.)

Obs: Deve haver 21 dias de diferenca entre hemoculturas positivas
com o0 mesmo agente para ser considerado novo evento
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Taxas Médias de Bacteremia por
1000 cateteres-dia, segundo tipo
de acesso em 2017

Divisdo de | " 4.
Infecgao Hospitala

Janeiro | Fevereiro Margo Abril Maio Junho Julho Agosto | Setembro | Outubro |Novembro | Dezembro
M C Tempordrio 1,67 2,01 2,09 2,23 2,03 2,31 1,63 2,02 1,75 2,09 2,20 2,27
H C. Permanente 1,68 1,49 1,58 1,29 1,44 1,23 1,12 1,14 1,28 1,35 1,34 1,46




Numero de Infeccoes em
20 1 7 Infocgao Hbs 7

1AV Bacteremia

* N2 total IAV: 6.259 N2 total Bacteremias: 5.882
* N2 por servigo: * N2 por servigo:

— N2 min.: 1 — N2 min.: 1

— N2 Max: 336 — N2 Max: 251

— N2 médio: 35 — N2 médio: 31

— N2 mediano: 18 — N2 mediano: 23



Tratamento com Vancomicinaem 7.
Hemodialise 2017 SCL

N¢ total de pacientes que

receberam vancomicina no
x 100 (%)

N2 médio de pacientes
submetidos a HD no més




Antibioticoterapia em HD em 2017
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Distribuicao em Percentil segundo

Vi
o ;,/ 1
servicos de HD em 2017 ssose]
Percentil
Taxa Média 10% 25% 50% 75%  90%
p/ servico (Mediana)

Taxa de Hospitalizacéo (%) 6,74 2,36 3,46 5,54 7,68 11,78
Taxa CVC > 3 meses (%) 1,87 0,00 0,00 0,14 1,61 6,23

Taxa de Soroconverséao p/
Hepatite C (%) 0,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Taxa de Mortalidade (%) 1,48 0,80 1,01 1,39 1,78 2,32




Distribuicao das taxas em Percentil

segundo servicos de HD em 2017
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Percentil

Taxa

Média 10% 25% 50% 75% 90%

p/servico (mediana)

Infec¢cdo acesso Vascular p/ 100 pac-més
C. temporario 5,96 0,00 0,00 2,84 8,20 14,79
C. permanente 4,03 0,00 0,68 2,99 5,68 9,29
Fistula 0,45 0,00 0,00 0,23 0,56 1,18
Infeccdo acesso Vascular p/ 1000 CVC-dia
C. Temporéario 1,98 0,00 0,00 0,95 2,73 4 93
C. Permanente 1,34 0,00 0,23 1,00 1,89 3,10
Bacteremia p/100 pac-més
C. Temporario 5,22 0,00 0,00 3,94 7,65 13,15
C. Permanente 4,02 0,28 1,32 3,10 5,72 9,02
Fistula 0,22 0,00 0,00 0,09 0,23 0,41
Bacteremia p/ 1000 CVC-dia
C. Temporéario 1,75 0,00 0,00 1,39 2,56 4,40
C. Permanente 1,34 0,09 0,44 1,03 1,91 3,01
Taxa de Pacientes que receberam 2,96 0,41 0,95 1,95 3,47 574

Vancomicina (%)
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x1000 CVC-dia

Comparativo 2014 a 2017,/
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Microrganismos isolados em hemoculturas de
pacientes em hemodialise com bacteremia

Para os 187 servicos

f (&
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n2 total de microrganismos
isolados em hemoculturas de
pacientes em hemodialise com

bacteremia
K 100 [%]

total de microrganismos
isolados em pacientes
em hemodialise com
bacteremia



Microrganismos isolados em pacientes
com bacteremias 2017

Outros microrganismos Acinetobacter Burkholderia Enterobacter spp

5 )
6% baumannii Candida %% Enterococcus spp
2% 2%

Outras Enterobacterias

4% Escherichia coli

Stenotrophomonas
maltophilia
2%

Enterococcus fecalis
1%

i nterococcus
ella ngarl}\r%nlae
%oy

0%
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3%

eudomonas
aeruginosa
4%

6.034 microrganismos isolados
notificados por 179 servicos



Microrganismos isolados em pacientes

- Divisao de /
com ba Cte rem |aS’ 20 1 7 Infecgdo Hbswél

Microrganismos isolados em hemoculturas

de pacientes em HD com Bacteremia, 2017 ne %
Staphylococcus aureus

Staphylococcus coagulase negativo

Outros Gram positivos

Gram Negativos
Fungos

Outros microrganismos :
otal 6034 100,0%




Microrganismos resistentes 2017

Divisao de
Total 27,8% Infec¢ca
Pseudomonas aeruginosa RESISTENTE a polimixina 2,1%
Klebsiella pneumoniae RESISTENTE a polimixina 2,2%

Acinetobacter baumannii RESISTENTE a polimixina | 0,0%

Outras Enterobactérias sensiveis a carbapenémicos e resistentes a... 30,8%
|
Outras Enterobacterias resistentes a carbapenémicos e cefalosporinas de 32... 17,2%
Staphylococcus coagulase negativo resistente a vancomicina e/ou teicoplanina 1,7%
Staphylococcus coagulase negativo resistente a oxacilina 43,9%

S.aureus resistente a vancomicina 0,7%

S.aureus resistente a oxacilina 28,0%
]
P.aeruginosa resistente aos carbapenémicos 10,3%
|
19,8%
7,4%
K.pneumoniae sensivel a carbapenémicos e resistente a cefalosporinas de 32... 22,5%
K.pneumoniae resistente a carbapenémicos e cefalosporina de 32 e/ou 42... 6,9%
E.faeccum resistente a vancomicina 55,6P6
-
E.faecalis resistente a vancomicina 10,1%
Enterococcus spp resistente a vancomicina 9,6%
E.coli sensivel a carbapenémico e resistente a cefalosporina de 32 e/ou 42... 18,1%
E.coli resistente a carbapenémico e cefalosporina de 32 e/ou 42 geragdo 5,9%
Enterobacter spp sensivel a carbapenémicos e resistente a cefalosporina de... 16,8%
Enterobacter spp resistente a carbapenémicos e cefalosporina de 42 geracdo 5,79
A.baumannii resistente aos carbapenémicos 22,1%
0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

Total=27,8%



Extra-hospitalares s

Percentual de microrganismos em Servigos de Dialise Extra-hopitalares (n=90), 2017

Acinetobacter baumannii
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2% °
Enterococcus fecalis
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Intra-hospitalares

Percentual de Microrganismos em Servigos de Didlise Intra-hospitalares, 2017 (n=97)

Outros microrganismos Burkholderia cepacia

7% Acinetobacter ~2% ESChe';‘;‘ia coli
Outras Enterobacterias baumannii | Candida Enterobacter spp >
3% 2% 2% 6% Enterococcus spp
Stenotrophomonas 2%
maltophilia .
2% Enterococcus fecalis
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0
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3%

Pseudomonas
aeruginosa
3%



Microrganismos Capital x outros GVE

Divisdo de’ s
Infecgio Hbsm{alar

Outros GVE GVE Capital
Microrganismo N2 % N2 %
Acinetobacter baumannii 63 1,7% 32 1,3%
Burkholderia cepacia 89 2,5% 49 2,0%
Candida 61 1,7% 44 1,8%
Enterobacter spp 189 5,2% 198 8,2%
Escherichia coli 132 3,6% 106 4,4%
Enterococcus spp 46 1,3% 48 2,0%
Enterococcus fecalis 57 1,6% 12 0,5%
Enterococcus faecium 4 0,1% 5 0,2%
Klebsiella pneumoniae 145 4,0% 86 3,6%
Serratia spp 89 2,5% 73 3,0%
Pseudomonas aeruginosa 116 3,2% 117 4,9%
Staphylococcus aureus 1309 36,1% 980 40,6%
Staphylococcus coagulase negativo
853 23,5% 414 17,2%
Stenotrophomonas maltophilia 94 2,6% 45 1,9%
Outras Enterobacterias 92 2,5% 135 5,6%
Outros microrganismos 284 7,8% 67 2,8%

Total de Microrganismos 3623 100,0% 2411 100,0%




Indicadores Epidemioldgicos
DIALISE PERITONEAL

(DPA e DPAC)



Numeros da Dialise Peritoneal ¢,
em 2017 oo

* N2 Servicos: 99 (53%) * N2 maquinas:

* Total de pacientes/més:1.941  DPA: 828

* N2 de pacientes/servico: — N2 min.:1
— N2 min.:1 — N2 max.:106
— N2 max.:122 — N2 médio: 9,9
— N2 médio: 19,5 — N2 mediano: 3

— N2 mediano: 9
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Taxa meédia (%) de mortalidade de

pacientes em dialise peritoneal 2017
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N° eventos= 324 Obitos

* Obitos por todas as causas
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Peritonite laboratorialmente confirmada

Paciente com no minimo dois dos seguintes critérios:
1. Liquido peritoneal com contagem de leucécitos > 100 cels/mm3, com
mais de 50% de polimorfonucleares;
2. Patogeno identificado em cultura ou Gram do liquido peritoneal;
3. Dor abdominal sem outro foco definido
4. Efluente turvo.

Peritonite sem confirmacao laboratorial

Paciente com no minimo trés dos seguintes critérios:
1. Introducao de antibidtico empirico;
2. Citologico e cultura de liquido peritoneal nao colhidos;
3. Dor abdominal
4. Febre sem outro foco definido
5. Efluente turvo.



Taxa média de Peritonite em

pacientes em dialise peritoneal 2017
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Distribuicao em Percentil segundo 7
servigos de dialise peritoneal 2017 /.

Percentil
Média 10% 25% 50% 75% 90%
p/servico (Mediana)
Numero de pacientes (més)
Total de pacientes 19,54 1,16 2,67 9,04 25,54 46,09
Taxa de Hospitalizacao (%) 6,68 0,00 2,55 5,06 8,75 12,86
Taxa de Peritonite (%) 3,79 0,00 1,29 2,92 4,71 7,82

Taxa de Mortalidade (%) 1,93 0,00 0,00 1,31 2,16 3,95
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Projeto em parceria

Aplicacao de estratégias para reducao das taxas de
infeccoes associadas ao uso de cateter venoso central
(ICS-CVC) em servicos de dialise do Estado de Sao
Paulo

* Avaliacao do conhecimento dos profissionais de
saude sobre a prevencao de ICS-CVC

e Auditoria de processo: manipulacao de CVCe
curativo de CVC

 Material de apoio: cartilha para o paciente e
protocolo de preven¢ao resumido baseado em
evidéncias cientificas



Pacote de medidas de Prevencao de Infeccao de
bacteremia e infeccao do acesso vascular associada ao E,'fvéiéio“ﬁésg@i;r
uso do cateter venoso central nos servicos de dialise do |

Estado de Sao Paulo

1. Vigilancia das Infec¢oes bacteremias e infecgcoes do acesso associadas
ao uso do cateter venoso central utilizando os critérios do CVE

2. Observacgao de higiene de maos (opcional neste projeto); Alternativa:
Avaliacao do Consumo de produto alcéolico

Observacao dos cuidados com o acesso vascular
Educacao e treinamento dos profissionais de saude
Educacao e engajamento do paciente

Reducao uso cateter temporario

N U AW

Antissepsia da pele com clorexidina durante a insercao e trocas do
curativo.

8. Desinfeccao do conector do cateter
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Equipe Técnica: E-mail:

Denise Brandao de Assis dvhosp@saude.sp.gov.br

Geraldine Madalosso

Vania Lucia de Melo .
Site:

www.cve.saude.sp.qov.br

Yara Yatiyo Yassuda

Apoio:

Maria Helena Soares

Mirian Gallo
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