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Surto de aspergilose invasiva numaSurto de aspergilose invasiva numa 
unidade de hemato‐oncologia

• Julho agosto 1991• Julho‐agosto 1991

• Hospital geral 450 leitos Pittsburgh PA• Hospital geral 450 leitos Pittsburgh PA

• Casos suspeitos de aspergilose invasiva• Casos suspeitos de aspergilose invasiva

I ti ã f t d i i f ã ti• Investigação, fatores de risco para infecção, tipagem 
molecular e medidas de prevenção

Burwen DR ICHE 2001;22:45‐48



InvestigaçãoInvestigação

fi d• Caso confirmado
– Paciente hospitalizado entre 1º de maio e 15 de 
setembro de 1990 com hemocultura positiva para 
Aspergillus sp ou evidência histopatológica de 
i ãinvasão.

• Caso possível
– Paciente hospitalizado no mesmo período sem 
doença pulmonar de base ou de seios da face e 
com uma exame direto ou cultura para Aspergillus
sp amostra que não o escarro

Burwen DR ICHE 2001;22:45‐48



• Fatores de risco 

–Coorte retrospectiva

• Investigação laboratorialInvestigação laboratorial

–Tipagem molecular de Aspergillus 
flavus de paciente e ambiente 

Burwen DR ICHE 2001;22:45‐48



ResultadosResultados 

4 fi d 2 í i• 4 casos confirmados e 2 possíveis

• Entre 3 de junho e 1 de setembroj

• Serviço de hematologia‐oncologia ‐5 pacientes

T d í d é idê i X idê i• Taxa do período pré‐epidêmico X epidêmico
– 0/1234   X 6/376   P<0,001

• 2 casos cultura positiva para Aspergillus flavus

S b d i t d til ã iti• Swab do sistema de ventilação positivo para 
Aspergillus flavus

Burwen DR ICHE 2001;22:45‐48
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Surto de aspergilose invasiva numa 
unidade de leucemia e TMO

Thio CL ICHE 2000 21 (1):18‐23



InvestigaçãoInvestigação 

E t d t l• Estudo caso‐controle
• Caso 

f d l d í é l b ó– Confirmado – cultura de sítio estéril ou biópsia
– Provável – sintoma clínico com evidência radiológica
Casos identificados na vigilância foram confirmados– Casos identificados na vigilância foram confirmados 
por revisão de prontuário

• ControleControle 
– Doença de base
– Idade + ou – 10 anosIdade   ou  10 anos
– Tempo de exposição similar (pelo menos igual ao 
caso)

Thio CL ICHE 2000 21 (1):18‐23



Avaliação ambientalAvaliação ambiental

d• Amostras de ar
– Pequeno volume – 160 L
– Grande volume – 1200 L

• PlacasPlacas 
– Coleta de partículas por deposição

• Pressão• Pressão 
– Direção da fumaça
– Dispositivo eletrônico (fluxo, pressão e velocidade)
– Dispositivo digital sensível a variação de 0,1 Pa



Avaliação ambientalAvaliação ambiental

• Culturas de ambiente
– Superfíciesp

– Janelas 

Lâmpada acima da cama– Lâmpada acima da cama

– Exaustão do banheiro

– Dutos de ar dos quartos dos casos

– Culturas de vigilância das narinas dos pacientesg p

– Culturas clínicas



Thio CL ICHE 2000 21 (1):18‐23
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Intervenções do SCIHIntervenções do SCIH

• Revisão do funcionamento do sistema de ar 

• Limpeza inadequadaLimpeza inadequada

• Recomendação de limpeza úmida

• Máscara N95 para os pacientes que deixavam 
os quartosq

• Teste de tolerância à máscara N95

Thio CL ICHE 2000 21 (1):18‐23



ResultadosResultados 
• Fatores de risco

T d i ã– Tempo de exposição
– Proximidade do poço da escada

• Amostras de ar• Amostras de ar
– Pequeno volume – 78 amostras negativas
– Grande volume – 25% de amostras positivas para p p
Aspergillus

• Pressão 
M did i i i l 19/25 t 3 t 3– Medida inicial – 19/25 quartos +, 3 neutros e 3 –

– Medida mais sensível – 11/25 +, 2 neutros, 12 –
– Pressão do poço + em relação ao corredorPressão do poço + em relação ao corredor
– Pressão do centro  de oncologia neutra ou negativa em 
relação às áreas adjacentes

Thio CL ICHE 2000 21 (1):18‐23



ResultadosResultados 

• Culturas 
– 1/448 narinas – positiva/ p

– Ambiente 120 amostras
• 27 Aspergillus sp• 27 Aspergillus sp

• 11 A niger

• 7 A flavus• 7 A flavus

• 4 A fumigatus

• 5 Aspergillus de outras espécies• 5 Aspergillus de outras espécies

Thio CL ICHE 2000 21 (1):18‐23



Surto hospitalar de p
Scedosporium prolificans

•Hospital Universitário terciário espanholp p

•4 casos de infecção disseminada por S prolificans na ç p p f
unidade de hematologia

•Isolados de hemoculturas

•4 óbitos

Alvarez M, JCM 33(12):3290‐95



InvestigaçãoInvestigação 

• Ambiental na unidade do surto e da área da 
reforma
– Swabs de chão

Teto– Teto

– Paredes dos quartos

– Corredores

– Balcão da enfermagemg

• Todos negativos para S prolificans

Alvarez M, JCM 33(12):3290‐95



CasosCasos 

Alvarez M, JCM 33(12):3290‐95



Importância da atuação do Serviço deControle 
de Infecção na fase de projeto

Surto de infecção e colonização por 
Pseudomonas aeruginosa mutirresistente 

secundária a projeto inadequado de quarto de p j q q
terapia intensiva 

Hospital geral 400 leitosp g

UTI com 22 leitos  em quartos individuais

Hota S ICHE 2009 30(1):25‐33



Unidade de Terapia IntensivaUnidade de Terapia Intensiva

Hota S ICHE 2009 30(1):25‐33



Unidade de Terapia IntensivaUnidade de Terapia Intensiva
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Unidade de Terapia IntensivaUnidade de Terapia Intensiva

Hota S ICHE 2009 30(1):25‐33



Curva epidêmicaCurva epidêmica

Hota S ICHE 2009 30(1):25‐33



Pesquisa ambientalPesquisa ambiental

Hota S ICHE 2009 30(1):25‐33



IntervençãoIntervenção

Hota S ICHE 2009 30(1):25‐33
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