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despeito do incentivo ao uso de alcool gel, por ser mais
pratico e aumentar a adeséo.
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Introducéo: A taxa de retorno a CTI em 48 horas pode
ser usado como um indicador de qualidade de cuidados
hospitalares, ja que qualifica a avaliacdo do médico
intensivista e da equipe assistencial responsavel pelos
cuidados do paciente. Esse indicador deve ser analisa-
do com cautela, pois fatores independentes da equipe,
como nivel de gravidade dos pacientes e a resposta
deles ao tratamento proposto podem interferir nessas
taxas. Nos EUA, hospitais universitarios apresentam
maiores taxas de readmissdo quando comparados a
outros centros. No Brasil, esse indicador é ainda pouco
avaliado, valorizando a importancia da analise dessa
taxa em um hospital de referéncia. Objetivos: Analisar
o0 indicador taxa de retorno a CTI em 48 horas no Hos-
pital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA), comparan-
do-o0 aos resultados encontrados em instituicdes da
América do Norte e Europa. Matérias e métodos:
Dados referentes as readmissdes a CTl em 48 horas,
relativos ao periodo de janeiro de 2005 a maio de 2008,
foram obtidos através do sistema de Informagdes Ge-
renciais (IG) do HCPA e analisados através de planilha
do MS ExcelO. Resultados e conclusdes: A taxa de
retorno a CTI em 48h mantém-se relativamente cons-
tante nos ultimos anos no HCPA, com um valor médio
de 4,1%. No entanto, no inverno, ela sofre um leve
incremento, chegando a atingir 7%, indice comparavel
a instituicdes de paises desenvolvidos. Os servigos que
apresentaram as maiores taxas sdo Pneumologia, Car-
diologia, Medicina Interna, Cirurgia Geral e Cirurgia
Vascular. Esse indicador estd intimamente relacionado
com taxas mais altas de mortalidade e de gastos gera-
dos pelo paciente. Portanto, é fundamental o seu estudo
em nosso meio, a fim de que se possam melhorar os
cuidados intensivos dos pacientes.
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Introducdo: O Telessalde/RS é um projeto apoiado
pelo Ministério da Saude que visa promover educacao
permanente aos profissionais da Estratégia Salde da
Familia e aumentar sua resolutividade através de tele-
assisténcia e teleducacdo. Conhecer o perfil dos profis-
sionais é fundamental para adaptar as intervencdes
educativas as suas necessidades. Objetivo: Identificar e
descrever o perfil do profissional cadastrado na 12 fase
de implantagéo do projeto. Métodos: Foi realizada uma
analise descritiva de caracteristicas pessoais e profis-
sionais obtidas a partir de uma base preliminar de 104
questionarios da linha de base, aplicados aos médicos e
enfermeiros no momento da capacitagdo para o projeto.
Resultados: Em nossa amostra, 43,3% sdo médicos e
56,7% enfermeiros sendo que 80% dos médicos sdo
homens e 86,4% dos enfermeiros sdo mulheres. Estes
profissionais apresentaram idade média de 35 anos. O
tempo de formacgdo mediano desses profissionais é de
6,5 anos (amplitude interquartilica 9 anos), com 25%
destes profissionais formados ha pelo menos 12 anos.
Entre os médicos 31,1% tem residéncia, mas apenas
5,1% das enfermeiras. Entre estes, apenas 4 médicos
tem residéncia de Medicina de Familia e Comunidade
e 2 enfermeiras na area de Atencdo Priméaria a Saude
(APS). Conclusdo: Observamos um significativo nd-
mero de profissionais graduados ha longo tempo e a
maioria sem residéncia em APS. A analise preliminar
do perfil dos profissionais indica que teleassisténcia e
teleducacdo podem contribuir na atualizagdo profissio-
nal e na oferta de cuidado resolutivo e qualificado.
Além disso, destaca-se a auséncia de formacdo especi-
fica para APS. A andlise do restante dos profissionais e
a correlacdo entre seu perfil e os temas mais frequen-
temente solicitados contribuirdo para adaptagdo do
projeto.
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Introdugdo: Para prevencdo de uma das infeccdes
hospitalares de maior frequéncia e mortalidade nas
unidades de terapia intensiva (UTI) tém sido propostos
protocolos com medidas farmacoldgicas ou ndo. Obje-
tivos: Avaliar o impacto da adocdo de medidas de
prevencao nao-farmacologicas na ocorréncia de PAVM
em pacientes internados em UTIs no HCPA. Materiais
e Métodos: Estudo observacional retrospectivo com
pacientes adultos em ventilagdo mecénica (VM) com
duracdo ndo inferior a 48 horas, no periodo de ju-
nho/2006 a julho/2007. Foi realizada auditoria do “pa-
cote de medidas de prevencdo” previsto pelo protocolo
assistencial visando caracterizar adesdo as medidas e
eventual associacdo com o desfecho de interesse. Re-
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