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Resumo: Objetivo:  analisar o perfil epidemiológico de pacientes com infecções 

relacionadas à assistência à saúde associadas ao uso de cateter vesical em uma 

unidade de clínica médica. Método: trata-se de uma pesquisa retrospectiva, 

documental e quantitativa realizada em um hospital do rio de janeiro. Resultados:

foram avaliados 422 prontuários e fichas de notificação de infecções da comissão de 

controle de infecção hospitalar. entre os pacientes internados, 206 foram 

submetidos ao cateterismo vesical, dos quais 34 desenvolveram infecção, 

correspondendo a 16,5%. verificou-se maior incidência em indivíduos com mais de 

60 anos, internações prolongadas e presença de comorbidades, sobretudo 

neoplásicas. a Escherichia coli foi o microrganismo predominante, e o clavulanato de 

potássio o antimicrobiano mais utilizado. Conclusão:  os achados reforçam a 

necessidade de que profissionais de saúde reconheçam os grupos mais vulneráveis e 

adotem medidas preventivas e de controle, garantindo maior segurança e qualidade 

na assistência.

Palavras-chave: Infecção hospitalar, Sonda vesical de demora, Indicadores.

Abstract: Objective: to analyze the epidemiological profile of patients with 

healthcare-associated infections associated with urinary catheter use in a medical 

clinic. Methodology: this is a retrospective, documentary, and quantitative study 

conducted at a hospital in Rio de Janeiro. Results: 422 medical records and 

infection notification forms from the Hospital Infection Control Committee 

were evaluated. Among the hospitalized patients, 206 underwent bladder 

catheterization, of whom 34 developed infection, corresponding to 16.5%. A 

higher incidence was observed in individuals over 60 years of age, prolonged 

hospitalizations, and the presence of comorbidities, especially neoplastic 

diseases. Escherichia coli was the predominant microorganism, and potassium 

clavulanate was the most commonly used antimicrobial. Conclusion: the 

findings reinforce the need for healthcare professionals to recognize the most 

vulnerable groups and adopt preventive and control measures, ensuring greater 

safety and quality of care.
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Resumen: Objetivo:  analizar el perfil epidemiológico de pacientes con 

infecciones asociadas a la atención médica asociadas al uso de catéter urinario en 

una clínica médica. Metodología: estudio retrospectivo, documental y 

cuantitativo realizado en un hospital de Río de Janeiro. Resultados: se evaluaron 

422 historias clínicas y formularios de notificación de infecciones del Comité de 

Control de Infecciones del Hospital. Entre los pacientes hospitalizados, 206 se 

sometieron a sondaje vesical, de los cuales 34 desarrollaron infección, lo que 

corresponde al 16,5%. Se observó una mayor incidencia en personas mayores de 

60 años, hospitalizaciones prolongadas y presencia de comorbilidades, 

especialmente enfermedades neoplásicas. Escherichia coli fue el microorganismo 

predominante y el clavulanato de potasio fue el antimicrobiano más utilizado. 

Conclusión: los hallazgos refuerzan la necesidad de que los profesionales de la 

salud reconozcan a los grupos más vulnerables y adopten medidas preventivas y 

de control, garantizando una mayor seguridad y calidad de la atención.

Palabras clave: Infección hospitalaria, Catéter vesical permanente, Indicadores..
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INTRODUÇÃO

As infecções relacionadas à assistência à saúde (IRAS) configuram-

se como eventos adversos de elevada relevância no âmbito hospitalar, 

sendo amplamente utilizadas como indicadores da qualidade do 

cuidado prestado. Em resposta à magnitude desse problema, a 

Organização Mundial da Saúde (OMS) instituiu, em outubro de 

2004, a Aliança Mundial para a Segurança do Paciente, com o 

objetivo de promover diretrizes voltadas à redução das infecções 

associadas à assistência em saúde.
1-2

Nesse contexto, compreender de forma clara o que caracteriza uma 

IRAS torna-se fundamental para direcionar estratégias de prevenção e 

controle, uma vez que tais infecções são definidas como adquiridas 

após procedimentos assistenciais ou durante a internação hospitalar; 

quando associadas a dispositivos invasivos, devem ser consideradas a 

partir do terceiro dia de uso ou após sua retirada, mediante o 

surgimento de sinais clínicos ou evidência laboratorial compatível. 

Tal distinção é essencial para a vigilância e diagnóstico criterioso 

dessas infecções.
2-3

A patogenicidade da infecção relacionada ao cateter ocorre, 

principalmente, pela ascensão bacteriana através da superfície externa 

ou do lúmen do dispositivo, favorecida pela formação de biofilme, que 

dificulta a ação do sistema imunológico e dos antimicrobianos.
3

O cateter vesical de demora é utilizado para a drenagem urinária, 

permitindo a saída da urina de forma não fisiológica para o meio 

externo. O cateterismo pode ser realizado de maneira contínua ou 

intermitente, com o objetivo de promover o esvaziamento e a 

descompressão da bexiga.
4

O uso desse dispositivo apresenta uma tendência de crescimento, 

influenciado pelo perfil dos pacientes internados, caracterizados pelo 

aumento da população idosa, comprometimentos de mobilidade, 

múltiplas comorbidades e uso de polifarmácia, fatores que 

frequentemente resultam em internações prolongadas. Nessas 

condições, a utilização do cateter vesical de demora torna-se 

necessária para assegurar a adequada drenagem urinária e prevenir 

complicações associadas à retenção urinária.
4-5

A cateterização vesical apresenta múltiplos objetivos terapêuticos, 

incluindo o controle do balanço hídrico, a prevenção de lesões por 

pressão, o manejo de pacientes incontinentes e a assistência no 

período pós-operatório de cirurgias urológicas e de outros 

procedimentos cirúrgicos.
2,4,6

A decisão profissional quanto à utilização do cateter vesical de 

demora deve ser criteriosa, fundamentada em protocolos científicos e 

indicações clínicas precisas, garantindo benefícios efetivos ao paciente. 
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Entretanto, em muitos casos, o procedimento é realizado com base 

em critérios empíricos, favorecendo o crescimento bacteriano local e 

aumentando o risco de desenvolvimento de IRAS.
6

Estudos indicam que, após a inserção do cateter vesical, o 

crescimento bacteriano ocorre em aproximadamente 5 a 10% dos 

casos por dia de uso, atingindo seu pico na quarta semana de 

cateterização.
6

Diante do exposto, a justificativa para este estudo reside na 

necessidade de investigar o perfil epidemiológico de pacientes 

internados na clínica médica de um hospital federal no Rio de Janeiro 

que desenvolveram IRAS associadas ao uso de cateter vesical de 

demora. O objetivo é compreender o perfil dos pacientes mais 

afetados por essas infecções, possibilitando reflexões sobre estratégias 

de prevenção e controle por parte dos profissionais de saúde e da 

sociedade. Espera-se que os dados coletados contribuam para a 

elaboração de novas estratégias de saúde, apoio a protocolos 

institucionais, desenvolvimento de ações educativas em hospitais e 

disseminação de informações científicas.

Portanto, o presente estudo teve como objetivo analisar o perfil 

epidemiológico dos pacientes com IRAS relacionadas ao uso do 

cateter vesical em uma unidade de clínica médica de um hospital 

federal do município do Rio de Janeiro

MÉTODO

Trata-se de um estudo retrospectivo, documental, de abordagem 

quantitativa. Seguindo as diretrizes do guideline Strengthening the 

Reporting of Observational Studies in Epidemiology (STROBE).
7

A pesquisa foi desenvolvida na clínica médica de um hospital 

federal localizado na cidade do Rio de Janeiro. A clínica médica do 

referido hospital possui 50 leitos, sendo divididos em enfermaria 1 e 

2.

A coleta de dados dos registros hospitalares, prontuários e 

documentos da Comissão de Controle de Infecção Hospitalar 

(CCIH), ocorreu entre o período de março a outubro de 2023. 

Primeiramente, foram identificados os pacientes internados na clínica 

médica no período de março de 2022 a março de 2023. A partir dessa 

lista, foram identificados, por meio dos dados dos prontuários físicos 

e documentos da CCIH os pacientes com diagnóstico de infecções 

relacionadas a assistência à saúde associada ao cateter vesical 

demoram.

Consideraram-se elegíveis prontuários e documentos da CCIH de 

pacientes adultos que tiveram o diagnóstico de IRAS associadas ao 

cateter vesical de demora no período investigado, assistidos no cenário 

mencionado anteriormente. Exclui-se documentos e prontuários com 

dados ilegíveis ou incompletos.
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Para realizar a coleta dos dados, foi elaborado um instrumento de 

coleta que abordou as seguintes variáveis: Sexo, faixa etária, 

comorbidade, tempo de internação, agente microbiológico e agente 

antimicrobiano.

Para a tabulação dos dados utilizou-se o programa de software da 

Microsoft, o Excel®, onde as informações foram organizadas de acordo 

com as variáveis propostas no instrumento de coleta.

Os dados coletados foram digitados em planilhas Excel, com dupla 

checagem realizada para identificar possíveis inconsistências. Em 

seguida, o software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) 

versão 22.0 foi utilizado para realizar as análises. As variáveis foram 

descritas como números absolutos e porcentagens.

A pesquisa foi submetida a apreciação pelo Comitê de Ética em 

Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro 

(UNIRIO), sendo aprovado com CAAE: n.º 63976622.5.0000.0193. 

Ela encontra-se em conformidade com a resolução nº 466/2012 e 

nº510/2016 do Conselho Nacional de Saúde-MS, que regulariza as 

normas de pesquisa envolvendo seres humanos.

RESULTADOS

No período do estudo foram internados 422 pacientes na unidade 

de clínica médica do hospital, sendo 206 pacientes submetidos ao 

procedimento de cateterização vesical de demora e 34 pacientes 

desenvolveram IRAS. A densidade de pacientes submetidos ao cateter 

vesical que desenvolveram IRAS associada ao cateter foi de (16,5%).

A análise dos dados referentes a caracterização sociodemográfica e 

clínico-assistencial dos pacientes que desenvolveram IRAS associada 

ao cateter vesical de demora foram apresentadas na Tabela 1, 2 e 3, 

exibindo os seguintes indicadores: sexo, faixa etária, comorbidade, 

tempo de internação, agente microbiológico e agente antimicrobiano.
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Tabela 1

Caracterização dos pacientes em uso de CVD durante o período de internação na unidade de clínica médica de 

um hospital Federal, Rio de Janeiro, RJ, Brasil,2023.

Quantidade %

Sexo Feminino 22 64,7

Masculino 12 35,2

Faixa etária (em anos) 20-30 1 2,9

31-40 1 2,9

41-50 2 5,8

51-60 3 8,8

61-70 11 32,3

71-80 9 26,4

> 80 7 20,5

Comorbidades Neoplasias 19 55,8

Doenças hematológicas 7 20,5

Doenças cardiopulmonares 4 11,7

Neutropenia febril 2 5,8

Acidente vascular cerebral 2 5,8

Tempo de internação < 1 mês 9 26,4

1-2 mês 16 47,0

2- 4 mês 9 26,4

Autores (2023).

PR
EV

IE
W

 V
ER

SI
ON



Revista de Pesquisa Cuidado é Fundamental Online, , 2026, vol. 18, e-14418, January-December,  / ISSN-E: 2175-5361

7
PDF generado automáticamente a partir de XML-JATS por Redalyc

Infraestructura abierta no comercial propiedad de la academia

De acordo com os dados apresentados na Tabela 1, observa-se uma 

predominância significativa de IRAS associadas ao uso de cateter em 

pacientes do sexo feminino, representando 22 (64,7%) dos casos.

Em relação à faixa etária, verifica-se uma maior incidência entre 

pacientes idosos, entre 61 e 70 anos 11 (32,3%), e 9 (26,4%) pacientes 

com idades entre 71 e 80 anos 9 (26,4%) e, por fim, sete (20,5%) com 

mais de 80 anos.

No que se refere às comorbidades, destacou-se a presença de 

neoplasias, responsáveis por 19 casos (55,8%).

Quanto ao tempo de permanência na clínica médica, verificou-se 

que os pacientes internados entre 1 e 4 meses apresentaram maior 

percentual de desenvolvimento de IRAS, correspondendo a 25 casos 

(73,4%).
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Tabela 2

Detecção de microrganismos em pacientes internados na clínica médica em uso de CVD durante o período de 

internação na unidade de clínica médica de um hospital Federal, Rio de Janeiro, RJ, Brasil,2023.

Quantidade %

Agente Microbiólogico E. coli 11 32,3

K. pneumoniae 10 29,4

P. aeruginosa 5 14,7

Baumanni 5 14,7

E. faecium 2 5,8

E. aeruginosa 1 2,9

Bactérias tipo Gram Negativa 32 94,1

Positiva 2 5,8

Autores (2023).
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Na Tabela 2, foram apresentados dados sobre os agentes 

microbiológicos identificados como causadores IRAS nos 

pacientes em estudo. Destaca-se a alta prevalência da bactéria E. 

coli 11 (2,3%) e K. Pneumoniae 10 (29,4%). Adicionalmente 32 

(94,1%) das bactérias identificadas por meio da urinocultura eram 

gram-negativa.

Tabela 3- Antibioticoterapia administrado em pacientes 

internados na clínica médica em uso de CVD durante o período de 

internação na unidade de clínica médica de um hospital Federal, Rio 

de Janeiro, RJ, Brasil,2023.
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Tabela 3

Antibioticoterapia administrado em pacientes internados na clínica médica em uso de CVD durante o período 

de internação na unidade de clínica médica de um hospital Federal, Rio de Janeiro, RJ, Brasil,2023.

Variável Quantidade %

Agente antimicrobiano Clavulanato de Potássio 10 29,4

Sulfato de Amicacina 9 26,4

Piperacilina Sódica + Tazobactam 

Sódico

7 20,5

Sulfametazol+Trimetropina 4 11,7

Vancomicina 2 5,8

Meropenem 1 2,9

Ceftriaxone 1 2,9

Autores (2023).
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O antibiótico mais utilizado para combater esses 

microorganismos foi o Clavulanato de Potássio, empregado em 10 

(29,4%) dos casos, frequentemente associado ao Sulfato de 

Amicacina, utilizado em 9 (26,4%) dos casos.

DISCUSSÃO

Considerando a incidência de IRAS em pacientes internados nas 

instituições hospitalares, verifica-se a necessidade de traçar o perfil 

daqueles que apresentam sinais de infecção relacionada ao cateter 

vesical de demora. Para esse fim, os indicadores epidemiológicos 

constituem ferramentas essenciais, pois permitem identificar os 

grupos populacionais com maior probabilidade de desenvolver tais 

infecções.
1,3

A partir dessa análise, os profissionais de saúde podem adotar 

medidas mais direcionadas e eficazes, visando à prevenção e ao 

controle da disseminação dessas infecções na unidade hospitalar.
3

Neste estudo, foi observado que a maior incidência de IRAS 

ocorreu entre pacientes idosos, com idade superior a 60 anos. Esses 

resultados mostram-se consistentes com outras pesquisas
5-6

 que 

também identificaram o envelhecimento como fator de risco 

significativo para o desenvolvimento de infecções, uma vez que 

alterações fisiológicas do envelhecimento impactam diretamente na 

resposta imunológica do organismo.

Os grupos populacionais acima de 60 anos são considerados mais 

fragilizados e suscetíveis a diferentes desfechos clínicos, sendo, 

portanto, necessária a adoção de cuidados específicos e atenção 

diferenciada.
8-9

Os fatores imunológicos desempenham papel relevante no 

desencadeamento das infecções, uma vez que pacientes idosos 

apresentam o processo de imunossenescência, que compromete a 

resposta imunológica e os torna mais vulneráveis a processos 

infecciosos. Esse fenômeno está associado a diversos fatores que 

predispõem o idoso ao risco de desenvolver infecções relacionadas à 

assistência à saúde, destacando-se a necessidade de instalação do 

cateter vesical de demora. Em razão da idade avançada, o idoso pode 

perder a capacidade miccional espontânea, decorrente de 

comorbidades neurológicas, incontinência urinária ou prostatismo
. 8,9

No que se refere ao sexo, observou-se uma predominância de IRAS 

no sexo feminino. Esses resultados estão em consonância com os 

achados de outra pesquisa.
11-13

 Contudo, divergem do estudo,
8 

que 

apontou maior incidência de IRAS em pacientes do sexo masculino, 

justificando esse achado pela maior necessidade de sondagem vesical 

decorrente de condições patológicas de alta prevalência nesse grupo, 

como o prostatismo.
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Identificou-se no estudo que os pacientes nos quais desenvolveram 

infecções associadas ao cateter vesical de demora, em sua maioria, 

apresentaram internações prolongadas, com tempo de permanência 

entre um e quatro meses.

O tempo prolongado de internação pode ter como causa doenças 

preexistentes do paciente. Um período prolongado de internação 

pode acarretar em desfechos desfavoráveis aumentando 

suscetibilidade de uso de antibioticoterapia e manipulações invasivas, 

levando ao comprometimento de barreiras naturais como a pele e 

mucosas, aumentando a possibilidade de aquisição de infecções 

hospitalares oportunistas e complicações, dentre elas a infecção 

urinaria.
13-14

Outro aspecto relevante é a presença de comorbidades prévias, que 

reflete o aumento da expectativa de vida, a prevalência de DCNT e a 

incidência de condições imunossupressoras.
11,13

Em relação às comorbidades preexistentes nos pacientes, 

constatou-se que as neoplasias foram as mais prevalentes. Segundo 

dados do Instituto Nacional do Câncer (INCA), as doenças 

neoplásicas são o segundo tipo de doença não transmissível mais 

comum no Brasil. Além disso, prevê-se que nos próximos anos 

ocorrerão 704 mil novos casos da doença, com a maior concentração 

nas regiões Sul e Sudeste do país
.15

Os tipos de cânceres de maior prevalência são aqueles que 

acometem o trato urinário, como o câncer de próstata e bexiga, sendo 

o terceiro de maior incidência com 10,2% de prevalência, perdendo 

apenas para os tumores de pele não melanomas (31,3%) e câncer de 

mama feminino (10,5%).
15

As doenças neoplásicas e a IRAS possuem uma associação direta, 

pois a doença e seu tratamento propiciam a fragilidade do sistema 

imunológico dos indivíduos comprometido. Os tumores sólidos são 

mais frequentes para o desenvolvimento de IRAS, principalmente 

aqueles que acometem o trato urinário causando uropatia 

obstrutiva.
9,15-16

A obstrução do canal urinário gera um aumento de bactérias e 

maior possibilidade da realização do procedimento de cateterização 

vesical de demora, devido a incapacidade do indivíduo realizar o 

processo miccional da urina. As bactérias mais envolvidas neste 

evento são as  Staphylococcus spp, Enterococcus spp, E. coli, P. 

aeruginosa, S. maltophilia e Klebsiella spp,  frequentemente com 

formas de resistência aumentadas.
10,16

As bactérias que foram encontradas por meio da urinocultura são 

bactérias gram-negativa. Conforme evidenciado na literatura 

científica, essas bactérias são as principais causadoras de infecções e 

apresentam os maiores índices de resistência antimicrobiana.¹
6-¹8
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As bactérias gram-negativas potencializam o risco de resistência 

devido à sua estrutura, que dificulta a permeabilização pelos 

antibióticos. Elas possuem uma membrana externa rica em 

lipopolissacarídeos, que limita a entrada dos fármacos, além de 

bombas de efluxo capazes de eliminar os antibióticos do interior da 

célula.
18

O agente microbiológico mais identificado neste estudo foi a E. 

coli. A E. coli é um dos principais agentes causadores de IRAS. Sendo 

bactérias oportunistas de origem comunitária, sua prevalência é alta 

porque já fazem parte da microbiota intestinal. Quando um cateter é 

instalado, essas bactérias podem migrar, aderir e colonizar o cateter. 

Posteriormente, elas se alojam na bexiga e se multiplicam, formando 

um biofilme tanto na bexiga quanto ao longo do cateter, iniciando 

assim a infecção urinária.
18-19

A identificação do agente etiológico é crucial para orientar o perfil 

e a capacidade antimicrobiana. Essa identificação é realizada por meio 

de exames de urinocultura e antibiograma que avaliará a 

susceptibilidade e resistência do agente aos antibióticos. Essa prática 

permite um tratamento específico e direcionado ao agente causador 

da ITU (Infecção do Trato Urinário), proporcionando um 

tratamento adequado e evitando a resistência antimicrobiana.
11

Para o tratamento da infecção, o antibiótico mais frequentemente 

empregado foi o Clavulanato de Potássio que pertence à classe das 

penicilinas e demonstra eficácia contra bactérias gram-positivas e 

gram-negativas produtoras de betalactamase. Em segundo lugar, 

destaca-se a Amicacina um antibiótico da classe dos 

Aminoglicosídeos, conhecido por seu amplo espectro e eficácia contra 

bactérias gram-negativas.
16-17,19

A escolha desses antibióticos deve ser guiada pelo antibiograma, e 

seu uso concomitante é recomendado para um melhor efeito 

terapêutico, especialmente em pacientes hospitalizados que 

apresentem sintomas sistêmicos da infecção, já que, na maioria dos 

casos, são administrados de forma intravenosa.
16-17

CONCLUSÃO

Os resultados deste estudo mostram que as IRAS associadas ao 

cateter vesical de demora estão fortemente ligadas ao perfil 

sociodemográfico dos pacientes. Foi observado que mulheres, idosos, 

pessoas com comorbidades preexistentes e aquelas com longos 

períodos de internação têm maior probabilidade de desenvolver essas 

infecções. A análise clínica identificou a bactéria E. coli como a mais 

comum entre os casos de IRAS, sendo o Clavulanato de Potássio o 

antimicrobiano mais frequentemente utilizado para seu tratamento.

O entendimento desses indicadores fornece aos profissionais de 

saúde uma orientação crucial para a monitorização e vigilância das 
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IRAS em grupos específicos, especialmente aqueles mais vulneráveis. 

Esses grupos apresentam riscos significativos, aumentando as taxas de 

morbidade e mortalidade, além de prolongar a internação e aumentar 

os custos com tratamentos, conforme destacado pela literatura. A 

vigilância clínica e epidemiológica deve ser uma prática adotada por 

toda a equipe multiprofissional, utilizando os indicadores das IRAS 

mais prevalentes nas unidades para minimizar sua ocorrência.

Para alcançar dados mais concretos e uma análise mais aprofundada 

dos indicadores, é essencial realizar estudos mais detalhados com uma 

amostra maior e um período de observação mais longo.

É fundamental compreender a importância e a eficácia desses 

indicadores e como estes podem contribuir para o desenvolvimento 

de medidas eficazes de prevenção e controle de infecções, melhorando 

tanto a qualidade dos cuidados prestados quanto os custos e a 

credibilidade do estabelecimento de saúde.

Espera-se que este estudo contribua cientificamente para a 

instituição hospitalar pesquisada, orientando medidas de educação 

continuada e promoção de saúde, especialmente para a equipe de 

enfermagem, que está em contato direto com os pacientes.
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