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Introdução: As infecções de sítio cirúrgico (ISC) são as complicações mais comuns decorrentes das cirurgias1.
Os profissionais de enfermagem possuem papel fundamental na prevenção desse evento adverso, por meio da
vigilância diárias das feridas operatórias e adesão a práticas seguras e baseadas em evidências científicas2.
Objetivo: Identificar a incidência de infecção de sítio cirúrgico. Método: Estudo descritivo, transversal, de
abordagem quantitativa, realizado em um hospital público de urgência da região nordeste. A população do estudo
foi composta por pacientes cirúrgicos que atenderam aos critérios do National Healthcare Safety Network e cujas
cirurgias foram classificadas como limpas. A coleta de dados foi realizada entre janeiro e setembro de 2017, por
profissionais do setor de controle de infecção relacionada à assistência à saúde da instituição, por meio de busca
ativa diária, utilizando impresso padronizado pelo serviço. Os dados foram tabulados e analisados em software
Excel versão 2010. Para o diagnóstico de ISC utilizou-se os critérios propostos pela Agência Nacional de
Vigilância Sanitária. As taxas de incidência foram verificadas de forma global e segundo o índice de risco para
infecção cirúrgica (IRIC). Resultados/Discussão: Foram acompanhadas 195 cirurgias, destas, nove evoluíram
com ISC perfazendo uma incidência global de 4,6%. No Brasil, os dados sobre a incidência de ISC em cirurgias
gerais e específicas variam entre 1,4% a 38,8%, o que demonstra que as infecções evidenciadas no estudo
encontram-se dentro dos valores mencionados na literatura3. Em relação à classificação das ISC, observou-se as
seguintes proporções: 66,7% foram superficiais; 22,2% profundas e 11,1% envolveram órgão/cavidade. As taxas
de incidência de ISC estratificadas por risco foram: 1,25% nos pacientes com IRIC zero; 5,4% IRIC um e 13%
IRIC dois. Quanto maior o valor do IRIC, maiores os riscos de desenvolvimentos da ISC, estudo demonstra que a
incidência de infecção em pacientes classificados como IRIC 2 chega à 6,8%, incidência mais baixa que a
encontrada neste estudo3. Conclusão: A vigilância cirurgia é fundamental para a identificação de vulnerabilidades
e potencialidades existentes nos serviços de saúde o que proporciona subsídios para a elaboração de estratégias de
melhoria. A implementação de medidas de prevenção, como a utilização de bundles e listas de verificação pela
equipe de enfermagem, torna-se imprescindível para a prestação de uma assistência segura.
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