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Objetivo: Analisar as infec¢des de sitio cirirgico em pacientes submetidos a cirurgias limpas
para correcao de fraturas de fémur.

Métodos: Estudo tipo coorte histérica desenvolvido em um hospital de grande porte de Belo
Horizonte. A coleta dos dados foi feita nos registros dos prontudrios eletronicos, de julho
de 2007 a julho de 2009. Foram coletados dados referentes as caracteristicas dos pacientes,
dos procedimentos cirurgicos e das infec¢des cirdrgicas. Os fatores de risco para infecgdo
foram identificados por meio de testes estatisticos de hipdteses bilaterais, considerando
nivel de significancia de 5%. As varidveis continuas foram avaliadas por teste t de Student.
As variaveis categdricas foram analisadas por meio de teste de qui-quadrado ou exato de
Fisher, quando necessario. Para cada fator sob analise, foi obtida uma estimativa pontual
e por intervalos de confianga de 95% para o risco relativo. Na ultima etapa do trabalho, foi
feita uma analise multivariada (regressao logistica).

Resultados: Foram incluidos neste estudo 432 pacientes submetidos a cirurgias limpas de
correcdo de fratura de fémur. A taxa de incidéncia de ISC foi de 4,9% e os fatores de risco
identificados foram a presenca de acidente vascular cerebral (razéo das chances - OR=5) e
periodo de internacdo até a cirurgia acima de quatro dias (OR=3,3).

Conclusdo: Para a prevencao das infec¢des de sitio cirargico (ISC) das cirurgias de fraturas de
fémur serdo necessarias medidas que envolvam a equipe multiprofissional na avaliagdo das
condicdes clinicas dos pacientes, redu¢do do tempo de internacdo até a cirurgia e prevengdo
das complicacoes decorrentes das infecgoes.
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ABSTRACT

Objective: To analyze infections of the surgical site among patients undergoing clean-wound
surgery for correction of femoral fractures.

Methods: This was a historical cohort study developed in a large-sized hospital in Belo
Horizonte. Data covering the period from July 2007 to July 2009 were gathered from the
records in electronic medical files, relating to the characteristics of the patients, surgical
procedures and surgical infections. The risk factors for infection were identified by means
of statistical tests on bilateral hypotheses, taking the significance level to be 5%. Continuous
variables were evaluated using Student’s t test. Categorical variables were evaluated using
the chi-square test, or Fisher’s exact test, when necessary. For each factor under analysis,
a point estimate and the 95% confidence interval for the relative risk were obtained. In the
final stage of the study, multivariate logistic regression analysis was performed.

Results: 432 patients who underwent clean-wound surgery for correcting femoral fractures
were included in this study. The rate of incidence of surgical site infections was 4.9% and
the risk factors identified were the presence of stroke (odds ratio, OR=5.0) and length of
preoperative hospital stay greater than four days (OR=3.3).

Conclusion: To prevent surgical site infections in operations for treating femoral fractu-
res, measures involving assessment of patients’ clinical conditions by a multiprofessional
team, reduction of the length of preoperative hospital stay and prevention of complications
resulting from infections will be necessary.

© 2015 Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. Published by Elsevier Editora

Ltda. All rights reserved.

Introducao

Como um evento adverso, infec¢do de sitio cirtrgico (ISC) é
um desastre para ambos, paciente e cirurgido, especialmente
em cirurgias limpas com redugéo aberta de fratura de fémur e
quadril. Na América Latina, os custos financeiros envolvidos
com fraturas do fémur proximal foram avaliados entre 1980-
2003 e variaram de US$ 4.500 a US$ 6.000 por paciente. No
Brasil esses valores podem chegar a US$ 5.500 por paciente.!
A cada ano, o Sistema Unico de Satide (SUS) passou a aumen-
tar tratamentos em fraturas do fémur em idosos. Em 2009,
gastamos aproximadamente R$ 57,61 milhdes em admissdes
para R$ 24,77 milhdes em medicamentos para tratamento da
osteoporose, uma importante causa de fratura de fémur. Em
2006, essas despesas foram de R$ 49 milhdes e R$ 20 milhdes,
respectivamente. Hannan et al. 2 afirmam que o custo social
e econdmico das fraturas de fémur aumenta ainda mais pelo
fato de que apds um periodo de internacéo o paciente idoso
enfrenta altas taxas de mortalidade, precisa de cuidados médi-
cos intensivos e longos periodos de reabilitagdo. O tratamento
da maioria das fraturas de fémur é cirtrgico. O uso de novos
materiais para a substituicdo da prétese procura menor taxa
de complicagoes devido a sua tecnologia e desenho. As cirur-
gias de acordo com o potencial de contaminacdo da ferida
podem ser classificadas como limpa, potencialmente con-
taminadas, contaminadas e infectadas. Arrowsmith? aponta
que as cirurgias limpas devem ter uma menor incidéncia
de infeccdo do sitio cirdrgico (ISC), porque eles tém um
menor risco de contaminacdo em compara¢do com outras

categorias. Sdo considerados marcadores de qualidade de
servico e apresentam uma melhor execucao (eletiva, ndo trau-
matica, tecidos de facil descontaminacdo e pele integra). A
taxa de incidéncia deve ser inferior a 2%.

Varios fatores de risco relacionados ao paciente e a cirurgia
tém sido associados a incidéncia de ISC em fraturas do fémur.
Os fatores intrinsecos relacionados aos pacientes idosos sdo
estado nutricional inadequado, diabetes mellitus (DM), uso do
tabaco, obesidade, infeccdo de sitio cirdrgico, colonizacdo
da pele, resposta imune e periodo de hospitalizacdo pré-
-operatério prolongado.! Os fatores extrinsecos associados
ao ato operatério e aos pacientes estdo relacionados com
preparacdo da pele, vestuario adequado, preparo das maos
do pessoal, tempo e técnica cirtrgica, processamento de
materiais e artigos, preparagdo de antibiético e do ambiente
cirtrgico. O controle desses fatores é essencial para minimizar
a contaminacéo do sitio cirtrgico.* Estudos reforcam a neces-
sidade de priorizar o atendimento de pacientes com fratura de
fémur, principalmente em relacdo ao tempo decorrido entre a
fratura e o procedimento cirdrgico.’

Aqui, investigamos o pré-operatério e os parametros ope-
racionais que estdo associados a infeccdo de sitio cirtirgico
ap6s a reducdo aberta de fratura de fémur. O objetivo do
nosso estudo é responder a cinco perguntas: 1) Qual é o
risco de infeccdo da ferida operatéria para pacientes subme-
tidos a reducdo aberta de fratura de fémur? 2) Quais sdo os
principais agentes etiolégicos de infeccdo de sitio cirdrgico
ap6s a reducdo aberta de fratura de fémur? 3) ISC aumenta
o risco de morte do paciente apés a cirurgia? 4) ISC aumenta
tempo de permanéncia do paciente? 5) Quais sdo os fatores
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de risco associados a ISC, apés a reducdo aberta de fratura de
fémur?

Materiais e métodos

Estudo de coorte prospectivo feito para analisar a ISC e os fato-
res de risco de pacientes submetidos a correcdo de fraturas de
quadril e fémur, entre julho de 2007 e julho de 2009. O estudo
foi feito em um hospital de grande porte, com capacidade
para cerca de 350 leitos, referéncia em urgéncia, emergéncia
e trauma para o Estado de Minas Gerais, Brasil. A amostra
foi composta de 432 pacientes submetidos a cirurgia eletiva
para correcdo de fratura de fémur. As varidveis respostas
foram infecgdo de sitio cirtirgico e ébito hospitalar. Parametros
pré-operatorios e operacionais foram divididos em varidveis
categdricas e continuas. As varidveis continuas estudadas
foram: idade, tempo de internacdo pré-operatério, duracdo da
cirurgia. As variaveis categéricas foram: sexo, tipo de cirurgia,
turno quando a cirurgia foi feita (manhg, tarde e noite), tipo
de anestesia, escore de avalia¢io pré-operatdria da Sociedade
Americana de Anestesiologia (ASA), Nosocomial Infections
Surveillance (indice de risco NNIS), classificacdo da fratura,
tipo de lesdo e tipo de osteossintese, tipo de cirurgia (eletiva
ou de emergéncia). Comorbidades estudadas: diabetes melli-
tus (DM), insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC), hipertensao
arterial sistémica (HAS), doenca pulmonar obstrutiva cro-
nica (DPOC), doencas cardiacas, hipercolesterolemia, abuso
de alcool, transtorno psiquiatrico, cdncer de doenc¢a metabd-
lica (CA), acidente vascular cerebral (AVC) e anemia. O tipo
de anestesia foi classificado pela combinacgéo de dois ou mais
procedimentos com e sem sedacdo. A hospitalizacdo por cirur-
gia antes do periodo definido até quatro dias e acima quatro
dias.® A duragéo da cirurgia foi estratificada em menor ou igual
a 138 minutos e acima desse valor. Pontuacao ASA foi catego-
rizada em niveis (I, II, Il e IV), ASA (I para pacientes saudaveis,
II para os pacientes com doenca sistémica moderada, III para
pacientes com doencas sistémicas pré-existentes graves, mas
ndo incapacitantes e IV para os pacientes com doenca sisté-
mica com risco de vida). Na categoria V-5, para aqueles com
uma expectativa de vida no méaximo de 24 horas, nenhum
paciente foi identificado no estudo. Para o indice de cirurgia
risco de infecgdo (IRIC) foi usado escore O e pontuacdo agru-
pada (1 ou 2) sdo as cirurgias s6 limpas. O antibidtico profilatico
foi testado para uso antes ou durante a cirurgia.

A classificacdo da fratura de fémur foi baseada nas regioes
do fémur, fratura do colo do fémur,’ fratura trocantérica,® fra-
turas subtrocanterianas.’ Para fraturas da didfise foi usada
a classificacdo AO'C e algumas cirurgias ndo mostraram
classificagdo. Usamos o CID-10 para codificacdo e agru-
pamento dessa variavel.!! Foram usados cinco tipos de
osteossintese: placa, haste, parafuso, cimento e outros. Foram
incluidos pacientes internados no hospital, submetidos a
correcdo cirurgia limpa de fraturas de fémur de julho de 2007
a julho de 20009.

Fatores de risco e fatores de protecao para a infeccao foram
identificados por meio de testes estatisticos de hipéteses bila-
teral, considerando um nivel de significincia de 5% (o =0,05).
Varidveis continuas foram avaliadas com o teste t de Student
ou o teste ndo paramétrico e as variaveis categéricas foram

analisadas com qui-quadrado ou teste exato de Fisher, quando
necessario. Para cada fator em andlise, obtiveram-se uma esti-
mativa pontual e intervalo de confianca de 95% (IC 95%) para
o risco relativo. Na ultima fase do estudo foi feita uma ana-
lise multivariada por regressdo logistica. Variaveis testadas no
modelo logistico foram selecionadas quando a andlise univa-
riada gerou um valor de p < 0,25.

Este estudo foi aprovado pelo hospital envolvido Pare-
cer n° 18 e pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), parecer
CAEE n° 0108.0.203.000-11, aprovado em 5 de maio de 2011,
em conformidade com a resolucdo 196/96.

Resultados

O estudo incluiu 432 pacientes submetidos a reducdo aberta
de fratura de fémur entre julho/2007 e julho/2009. A queda da
proépria altura, da cama e de degraus de escada foi o tipo de
trauma mais frequente nos pacientes avaliados com fratura
de fémur, totalizou 59% dos casos, seguido por acidentes de
motocicleta (15,5%). O tempo de permanéncia dos pacientes
no hospital variou de um a 139 dias, com mediana de oito. Até
a cirurgia, o tempo médio de internacgéo foi de cinco dias e 43%
dos pacientes foram até quatro dias. O paciente permaneceu
no centro cirargico, em média, seis horas, o tempo médio de
cirurgia foi de uma hora e 50 minutos e mais de 70% das cirur-
gias duraram até 138 minutos. A maioria dos pacientes tinha
mais de 60 anos, 36% entraram no hospital por uma unidade
de emergéncia e 5% apresentam mais de dois diagndsticos na
admissao hospitalar (tabelas 1-3).

Foram registrados 21 pacientes com ISC entre 432 subme-
tidos a cirurgia para correcdo de fraturas de fémur limpas. O
risco de infeccdo foi de 4,9%.

Acidente vascular cerebral (AVC) e tempo de permanéncia
acima de quatro dias apresentaram associacdo estatistica-
mente significativa com ISC (tabela 4).

Verifica-se que para os pacientes com AVC que permane-
ceram internados mais de quatro dias o risco esperado era
quase trés vezes maior de adquirir infeccdo do que aqueles
que tiveram a doenca e foram hospitalizados por até qua-
tro dias. AVC e tempo de internacdo até a cirurgia foram as
variaveis associadas com ISC (tabela 5).

Em relacdo a mortalidade hospitalar apés a cirurgia de
correcdo de fratura de fémur, a ISC néo estd associada com
a chance de morte (p=0,125) (tabela 6).

Em 10 das 21 infecc¢oes registradas nao houve identificacao
do agente etiolégico. Staphylococcus aureus e Acinetobacter
baumannii foram os microrganismos mais frequentemente
identificados. Apenas 2% dos 432 pacientes apresentaram
colonizacdo pré-operatéria, a maioria detectada por swab
nasal e axilar (tabela 7).

Discussao

O risco de ISC de 4,9% registrado neste estudo para pacientes
submetidos a fraturas de fémur limpas foi superior ao citado
por Camargo.'? Vale ressaltar que as taxas de ISC em cirurgias
limpas no hospital estudado foram de aproximadamente 2,2%
em relacdo ao mesmo periodo de julho de 2007 a 2009, conside-
rando todas as topografias e especialidades, como ortopedia,
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Tabela 1 - Cirurgia aberta para correcao de fraturas de fémur em um hospital terciario: caracteristicas dos pacientes e

cirurgias (julho/2007 a julho/2009)

Variavel Frequéncia % Média Mediana Minimo Maximo DP
Sexo

Feminino 208 48,1

Masculino 224 51,9
Idade (anos) 57 66 4 102 27.3
Idade (anos)

<20 55 12,7

20 a 39 80 18,5

40 a 59 55 12,7

60a79 122 28,2

> 80 120 27,8
Permanéncia hospitalar (dias) 14 1 139 19,4
Tempo de internagdo antes da cirurgia (dias) 8 5 0 234 14,1
Tempo de internagdo antes da cirurgia (dias)

Até 4 185 42,8

Acima de 4 247 57,2
Duragdo da cirurgia (horas) 1:50 1:40 0:10 8:20 1:01
Duragdo da cirurgia (min)

Até 138 320 74,1

Acima de 138 112 25,9
ASA - Sociedade Americana de Anestesisologia (Score)

I 174 42,8

I 156 38,3

I 70 17,2

vV 7 1,7
Tipo de cirurgia

Eletiva 373 86,3

Urgéncia 59 13,7
Hordario da cirurgia

Manha 216 50

Tarde 195 451

Noite 21 4,9
Tipo de osteossintese

Placa 224 52,2

Haste 105 245

Parafuso 51 11,9

Outro 27 6,3

Cimento 22 5,1

DP, desvio padrao.

cirurgia pléstica, cirurgia geral e neurocirurgia. £ necessa- A classificagdo das fraturas de fémur foi estabelecida de

rio investigar as taxas de ISC por cirurgido e monitorar os
fatores de risco relacionados ao paciente e ao procedimento
cirtirgico. Sistemas eficazes de vigilancia e informacdo aos
cirurgides sobre suas taxas de infeccdo demonstraram uma
melhor prevencao de ISC. As taxas de infeccdo podem ser
reduzidas para mais de um terco em programas e pessoal
treinado na vigilancia e no controle de infecgoes.

A populacao do estudo foi composta por pacientes em sua
maioria do sexo masculino (adolescentes, jovens adultos e
idosos acima de 60 anos), talvez por causa de ser um hospi-
tal de referéncia para atendimento de emergéncia. A mulher,
no entanto, é considerada por muitos autores como o grupo
mais sujeito a fratura do fémur! e este estudo mostrou um
maior risco de ISC. Pereira,'* quando estudava grupos de ido-
sos, encontrou uma taxa de incidéncia de 72,76% de fraturas
de quadril em mulheres.

acordo com a regido afetada: colo do fémur, trocanter e didfise
subtrocantérica. Em um estudo Muniz et al.'> mostraram que o
principal tipo de fratura foi transtrocantérica (58,73%) e colo do
fémur (38,20%), considerados traumas de baixa energia. Neste
estudo a fratura trocantérica teve uma frequéncia mais alta,
mas as fraturas da diafise apresentaram aumento de risco ISC
sem significincia estatistica.

O tempo de internac¢do apds a cirurgia, durante quatro
dias, na anadlise univariada foi estatisticamente significativo
no estudo (p=0,018). Essa associagdo foi mantida na mul-
tivariada e confirmou a presenca desse fator de risco para
ISC. Periodo de internacdo pré-operatério prolongado tem
sido associado com o risco para ISC.° Duragdo cirtrgica foi
baseada no corte (cut point) da metodologia de NHSN/CDC,'®
em que o numero de minutos definido para esse tipo de
operacdo foi de 138. Apesar de ser uma variavel classica
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Tabela 2 - Andlise univariada das variaveis categdricas: tempo de internagdo pré-operatdrio superior a quatro dias e

acidente vascular cerebral (AVC) sido fatores de risco para ISC, apés a cirurgia para correcio de fratura de fémur em 5%
nivel de significancia (p < 0,05) (julho/2007 a julho/2009)

Variavel Total pacientes Total de casos com ISC Risco de ISC (%) Risco relativo IC 95% Valor de p

Tempo de internagdo antes da cirurgia (dias)
Até 4 185 4 2,2
Acima de 4 247 17 6,9 3,2 [1,09- 9,30] 0,018

Acidente cerebrovascular (AVC)

Sim 22 4 18,2 44 [1,61-11,93] 0,017
Nao 410 17 41

Sexo
Feminino 208 14 6,7 2,2 [0,89-5,23] 0,064
Masculino 224 7 3,1

Tipo de trauma (CID-10)
v87 29 2 6,9 1 - 0,734
W01 230 12 5,2 0,8 [0,31-5,61]
W06.0 14 1 7,1 1 [0,10-9,77]
W10 11 0 0,0 o, -
Y30 20 2 10,0 1,5 [0,11-4,50]
V23 67 3 45 0,6 [0,27-8,73]
Outro 61 1 1,6 0,2 [0,40-44,53]

Classificagdo da fratura
Tronzo 150 4 2,7 1 - 0,475
Garden 105 7 6,7 2,5 [0,12-1,33]
AO 100 7 7 2,6 [0,11-1,27]
Seinsheimer 32 1 3,1 1,2 [0,10-7,38]
Outro 45 2 44 1,7 [0,11-3,17]

Duragdo da cirurgia (min)
Até 138 320 13 41 0,6 [0,24-1,34] 0,147
Acima de 138 112 8 7,1

ASA
I 174 6 3,4 1 - 0,169
I 156 12 7,7 2,2 [0,17-1,17]
III 70 2 2,9 0,8 [0,25-5,84]
v 7 1 14,3 41 [0,03-1,74]

Tipo de cirurgia
Eletiva 373 20 5,4 3,2 [0,43-23,13] 0,191
Urgéncia 59 1 1,7

Hordrio da cirurgia
Manha 216 9 42 1 - 0,367
Tarde 195 12 6,2 1,5 [0,29-1,57]
Noite 21 0 0 0 -

Diabetes mellitus (DM)
Sim 26 2 7,7 1,6 [0,40-6,68] 0,365
Nio 406 19 47

Insuficiéncia cardiaca congestiva
Sim 9 0 0 0 5 0,635
Nao 423 21 5

Cardiopatia
Sim 16 0 0 0 - 0,444
Nao 416 21 5

Hipertensao
Sim 148 9 6,1 1,4 [0,62-3,34] 0,264
Nao 284 12 4.2

Doenga pulmonar obstrutiva crénica (DPOC)
Sim 8 0 0 0 - 0,668
Nao 424 21 5

Hipercolesterolemia
Sim 3 0 0 0 = 0,860
Nao 429 21 4.9
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Tabela 2 - (Continuagdo)

Variavel Total pacientes Total de casos com ISC Risco de ISC (%) Risco relativo IC 95% Valor de p

Abuso de dlcool

Sim 19 1 5,3 1,1 [0,15-7,68] 0,620
Nao 413 20 4,8

Disturbio psiquidtrico
Sim 18 1 5,6 1,2 [0,16-8,10] 0,599
Nao 414 20 4,8

Disttirbio metabélico
Sim 9 0 0 0 = 0,635
Nao 423 21 5

Cancer
Sim 12 0 0 0 - 0,545
Nao 420 21 5

Tipo de osteossintese
Placa 224 15 6,7 1 - 0,246
Haste 105 2 1,9 0,3 [0,82-15,09]
Parafuso 51 1 2 0,3 [0,46-25,27]
Outro 27 1 3,7 0,6 [0,03-8,14]
Cimento 22 2 9,1 1,4 [0,04-4,20]

Anestesia: raquianestesia com sedagdo

Sim 224 14 6,3 1,9 [0,76-4,71] 0,120
Nio 208 7 3,4

Indice de risco de infecgdio cirtirgica (IRIC)
Escore 0 246 11 45 0,7 [0,31-1,66] 0,585
Escore até 2 161 10 6,2

Anemia
Sim 178 10 5,6 1,4 [0,59-3,43] 0,288
Nao 228 9 3,9

Hematocrito inferior a 36 mg/dL
Sim 259 15 538 2,1 [0,72-6,29] 0,120
Néao 147 4 2,7

Colonizagdo de pele

Sim 17 1 5,9 1,2 [0,17-8,57] 0,578
Nao 415 20 4,8

Anestesia geral
Sim 41 2 49 1 [0,24-4,16] 0,620
Nao 391 19 4,9

ASA, Sociedade Americana de Anestesiologista; IC 95%, 95% intervalo de confianca; ISC, infeccdo do sitio cirdrgico; RR, risco relativo; CID-10,
classificacdo internacional de doencas.

Tabela 3 - Andlise univariada das variaveis continuas: s6 o tempo de internacio antes da cirurgia (dia) esta associado a

ISC ap6s cirurgia para correcdo de fratura de fémur (julho/2007 a julho/2009)

Variavel ISC Numero de pacientes Média Mediana Desvio padrao Valor de p

Tempo de internagéo antes da cirurgia (dias) Sim 9 31 21 24,9 0,008
Nao 193 13 8 18,8

Idade (anos) Sim 21 63 73 27,5 0,329
Nao 411 57 66 27,3

Duracao da cirurgia (horas) Sim 21 2:14 1:44 0,1 0,365
Nao 411 1:49 1:39 0

Hemoglobina Sim 19 11.0 10.6 1,2 0,298
Nao 387 11.4 11.3 2

Hematdcrito Sim 19 33.0 32.5 41 0,323
Nao 387 34.3 33.9 6

Glicemia Sim 11 122.2 106.0 34,7 0,913
Nao 167 126.9 114.0 62

ISC, infec¢do do sitio cirargico.
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Tabela 4 - Andlise de varidncia: no modelo final, o tempo de internagéo antes da cirurgia e acidente vascular cerebral sdo
independentemente associados com infeccéo de sitio cinirgico apés cirurgia para correcio de fratura de fémur. Tempo de

internacgio pré-operatério maior do que quatro dias aumenta em quase trés vezes a chance de um paciente se infectar

(OR=3,3, p=0,037) (julho/2007 a julho/2009)

Variavel Coeficiente de regressao Erro padrao do coeficiente Odds Ratio  Valor p
de regressao

Tempo de internagéo pré-operatério maior do que 4 dias 1,19 0,57 3,3 0,037

Acidente vascular cerebral (AVC) 1,60 0,62 5 0,009

Constante

-3,96 0,52

Tabela 5 - Simulagdo do risco de ISC: tempo de internacao antes da cirurgia e acidente vascular cerebral (AVC)

Tipo de paciente Risco esperado ISC (%) Numero de pacientes IsC Risco observado
Observada de ISC (%)
AVC=nao e tempo de permanéncia 1,9 177 2 1.1
até 4 dias
AVC=nao e tempo de permanéncia maior 5,9 233 15 6.4
do que quatro dias
AVC=sim e duracdo da estada até 4 dias? 8,6 8 - -
AVC =sim e tempo de permanéncia maior 23,6 14 - -

do que quatro dias’

@ Pequeno tamanho da amostra.

Tabela 6 - A mortalidade hospitalar apés a cirurgia para correcdo de fratura de fémur: infecgao de sitio cirirgico ndo esta

associada com a chance de morte (p =0,125) (julho/2007 a julho/2009)

ISC Numero de Mortalidade Risco de morte Risco relativo Intervalo de Valor p
pacientes hospitalar hospitalar (%) confianca 95%

Sim 21 3 14,3 2,6 [0,83-7,83] 0,125

Nao 411 23 5,6

Total 432 26 6

relacionada a ISC, neste estudo n&o foi associada com a
infeccdo cirtrgica. A longa duracdo da cirurgia em um
ambiente contaminado é propicia para a contaminacao e, con-
sequentemente, o desenvolvimento de infeccéo.!”

A varidvel ASA, que avalia o estado clinico do paciente
no pré-operatério, ndo foi considerada neste estudo como
fator de risco para ISC. Embora os pacientes tivessem pre-
dominio do ASA I, aqueles com ASA IV tinham risco de ISC
quatro vezes maior. A pontuacdo ASA tem sido considerada
por muitos autores como um fator de risco para ISC, esta
diretamente relacionada com a gravidade do paciente e ao
risco de infeccdo.’® A placa foi a sintese de material mais
usada, 224 casos, ou 51%. Sakaki et al. ! afirmaram que o
tratamento da maioria das fraturas de fémur é cirtrgico.
O tratamento conservador deve ser reservado apenas para
algumas fraturas incompletas ou sem desvio. A cirurgia visa
a reducdo e fixacdo estavel da fratura, com o uso de varios
métodos de osteossintese. Raquianestesia com sedacgdo foi
o procedimento anestésico mais usado e o risco de infeccédo
foi de 1,9% em relacdo as que ndo usaram. Estudo de Ercole
e Chianca'® mostrou que pacientes submetidos & anestesia
associada tiveram 3,4 vezes orisco de infeccdo em comparacado
com aqueles submetidos a bloqueios. Os dados encontrados
no estudo nao foram suficientes para caracterizar o anti-
bidtico como fator de protecdo, embora sinalizando que ha
pacientes que usaram cefazolina e que apresentaram risco
de ISC cerca de quatro vezes menor. Em uma metanadlise,
observou-se que na cirurgia para fixacdo da fratura fechada

a profilaxia com uma Unica dose de antibidticos reduziu a
infeccao ferida profunda, infeccoes de feridas superficiais,
infec¢bes do trato urindrio e infec¢des do trato respiratério.
Ainda de acordo com o estudo, a prevencdo de dose multipla
tinha um efeito semelhante sobre o tamanho da infec¢ao da
ferida profunda, mas um efeito significativo sobre as infec¢coes
urindrias e respiratérias néo foi confirmado.?°

Os agentes etioldgicos identificados na ISC foram Staphylo-
coccus aureus, Acinetobacter baumannii e Enterococcus sp. Alguns
tinham mais do que um microrganismo identificado em
cultura. E preciso notar que em apenas 11 dos 21 que apresen-
taram ISC foram identificados agentes etiolégicos. Esse fato,
que é o baixo percentual de culturas feitas, explica a auséncia
de tratamentos orientados por resultados laboratoriais.

A andlise multivariada confirmou que o AVC antes da cirur-
gia de correcdo limpa de fraturas de fémur foi caracterizado
como um fator de risco para ISC. Feng et al,’’ em estudo
de coorte que envolveu 1.379 vitimas de fraturas do fémur
proximal, relatou que a maior pontuacdo ASA encontrada
com hemiplegia significa que os pacientes serdo mais pro-
pensos a ter trés ou mais comorbidades, capacidade cognitiva
menor, status mais fraco pré-fratura ambulatorial, mais dias
de hospitalizacdo e aumento da taxa de mortalidade.

Neste estudo, os pacientes com acidente vascular cere-
bral prévio apresentaram quatro vezes maior risco de
desenvolver ISC. Estudo prospectivo para avaliar o efeito da
passagem anterior apés a fratura do colo do fémur ou fratura
intertrocantérica mostrou que pacientes com histéria de AVC
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Tabela 7 - A cirurgia aberta para correcao de fraturas de
fémur em um hospital terciario: a coloniza¢édo da pele

e agentes etiologicos de infeccdo do sitio cirargico
(julho/2007 a julho/2009)

Variavel Frequéncia %
Agente etiolégico identificado ISC?
Sim 11 52
Nao 10 48
Total 21 100
Agente etiolégico de ISC
Acinetobacter baumannii 2 18
Staphylococcus aureus 2 18
Enterobacter cloacae + Acinetobacter 1 9
baumannii
Enterococcus sp. 1 9
Escherichia coli+ Acinetobacter 1 9
baumannii
Escherichia coli+ Enterococcus sp. 1 9
(produtora de ESBL)
Proteus mirabilis 1 9
Proteus mirabilis + MRSA 1 9
Staphylococcus 1 9
aureus + Enterococcus sp.
Total 11 100
Colonizagdo de pele?
Sim 9 2
Nao 423 98
Total 432 100
Microrganismos de pele identificados
Sthapylococcus aureus 5 55.0
Staphylococcus 2 22.0
aureus + Enterobacter sp.
Proteus mirabilis 1 11.0
Staphylococcus 1 11.0
aureus + Streptococcus pyogenes
Total 9 100.0

ESBL, Beta Lactamase de espectro estendido; MRSA, Staphylococcus
aureus resistente a meticilina; ISC, infeccdo de sitio cirtrgico.

eram mais propensos a ser do sexo masculino, ter pontuacao
ASA Il ou IV, trés ou mais comorbidades, vagar em casa e ser
dependente nas atividades de vida didria (AVD) e base instru-
mental antes da fratura. O tempo de permanéncia hospitalar
foi significativamente maior para esses pacientes.’”

Alimitacdo deste estudo é o fato de que ser retrospectivo, a
falta de informacoes sobre o registro de evolugdo ao longo da
administracdo de antibidticos profilaticos, melhor definicdo
e critérios de adesdo para avaliacgdo clinica e histérico deta-
Ihado.

Conclusao

Fatores de risco para ISC em correcdo de fraturas do fémur
em cirurgias limpas identificadas no estudo foram a presenca
de acidente vascular cerebral antes da cirurgia e tempo de
internacdo até a cirurgia ao longo de quatro dias. A ac¢do con-
junta do acidente vascular cerebral e tempo de internacao
até a cirurgia de mais de quatro dias contribuiram para ele-
var a taxa de ISC em pacientes submetidos a cirurgia para até
trés vezes o risco esperado. O controle dos fatores de risco e

o tempo de intervencdo pré-operatéria sdo altamente dese-
javeis para reduzir o risco de infec¢bes nesses pacientes. A
incidéncia de ISC identificada em cirurgias limpas de fratura
de fémur apresentou niveis acima da taxa de infeccdo regis-
trados no hospital. As cirurgias limpas de fémur devem ser
monitoradas e mantidas sob vigilancia porque sdo marcadores
de infec¢Oes associadas aos cuidados de controle de qualidade
nos servicos de saude.
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