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Introducdo: As InfeccOes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) ocorrem frequentemente em Unidades de
Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) e o recém-nascido compreende um grupo susceptivel as infeccbes, principalmente os
prematuros e de muito baixo peso, pois seu sistema imune ainda estd em desenvolvimento. Objetivo: Analisar as
infeccdes notificadas por peso do recém-nascido em UTIN neonatais do Rio Grande do Sul, durante o ano de 2022.
Método: Estudo descritivo, documental, realizado em junho de 2024, por meio da consulta aos dados secundarios
presentes no Boletim de Seguranca do Paciente e Qualidade em Servigos de Saude n® 30 que dispde das informacdes
do Sistema Nacional de Vigilancia das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude, disponibilizado pela Anvisa e que
mantém as notificacées das infeccées por peso em recém-nascido em UTIN do Brasil, durante o ano de 2022.
Resultados/Discussdo: A densidade da Infeccdo Priméaria de Corrente Sanguinea Laboratorial (IPCSL) com confirmacao
microbiolégica em pacientes em uso de Cateter Venoso Central (CVC) foi de 5,88 entre os prematuros menores de
7509, entre aqueles com 750g a 999g foi de 6,79, entre os recém-nascidos de 1000g a 1499g foi 5,33, os de
15009 a 2499¢ foi 3,79 e entre os maiores de 25009 foi de 4,63. A Taxa de Utilizagdo (TU), que traduz o quanto um
fator de risco estd presente na populacdo analisada evidenciou que entre os menores de 7509 foi 50,07%, 7509 a
999q foi de 74,28%, peso ao nascer de 1000g a 1499g foi 56,11%, peso ao nascer de 15009 a 24999 f0i 42,82% e
maiores de 25009 foi de 40,71%. Ja a Infeccdo Primaria de Corrente Sanguinea Clinica (IPCSC) teve TU de 50,08%
entre os menores de 7509, 74,33% entre os recém-nascidos de 7509 a 999g, 56,03% entre aqueles com 10009 a
1499q, 42,81% naqueles com 1500g a 2499g e 40,73% em maiores de 2500g. A TU da Pneumonia Associada a
Ventilagdo Mecénica (PAV) entre os menores de 7509 foi 32,31%, entre aqueles de 7509 a 999g foi de 35,47%, entre
0s recém-nascidos com 1000g a 1499g foi 14,09%, entre aqueles com 15009 a 24999 foi 9,89% e os maiores de
25009 foi de 11,17%. Consideracdes finais: Percebeu-se incidéncia elevada das IPCSL, IPCSC e PAV entre os menores
de 1000g, mostrando a importancia da implementacao de estratégias para reducao deste agravo e prevencdo das
IRAS em prematuros extremos de muito baixo peso.



