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Introdução: Nas últimas décadas, o Acinetobacter baumannii emergiu como um dos
patógenos nosocomiais de maior prevalência mundial, sendo uma das causas mais importantes
de morbidade e mortalidade infecciosa. No passado o Acinetobacter baumannii, foi
considerado de baixa virulência, porém nos últimos 20 anos tornou-se uma das bactérias mais
freqüentemente isoladas e de maior importância clínica por estar envolvida em uma variedade
de infecções hospitalares, mais comumente nos pacientes criticamente doentes, internados em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI), que estão em uso de ventilação mecânica. O objetivo do
estudo foi avaliar o perfil de resistência e incidência das cepas de Acinetobacter baumannii
isoladas em um hospital de médio porte e alta complexidade entre os anos de 2006 e 2007.
Material e métodos: trata-se de um estudo transversal, descritivo-analítico e documental. 
Dados foram coletados através do Serviço de Controle de Infecção Hospitalar de um Hospital
de Médio Porte e Alta Complexidade da Região Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul.
Este estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Regional do
Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul. Foi realizada a análise estatística, quantitativa,
considerando significativos os valores de p<0.05 e altamente significativos os valores de
p<0.01. Resultados: em 2006, das 861 culturas positivas, 581 foram Gram-negativas, com
predomínio de 76,7% na UTI adulto, enquanto que em 2007, das 852 culturas positivas, 522
foram gram-negativas com 65% na mesma unidade, maior incidência do patógeno em secreção
respiratória. Com relação ao perfil de resistência entre 2006 e 2007 observou-se uma redução
de 43,8% (2006) para 26,6 % (2007), do imipenem e 94,5% (2006) para 69,2% (2007) da
piperacilina-tazobactam. Porém, verificou-se um aumento estatisticamente significativo no
padrão de resistência em relação ao aztreonam e gentamicina, de 87,7% (2006), para 97,9%
(2007) e 42,5% (2006) para 87,2% (2007), respectivamente. Conclusões: o hospital em
estudo, mesmo não estando situado em grandes centros e não ser de ensino, apresenta os
mesmos problemas de multirresistência a Acinetobacter baumannii enfrentados por Hospitais
de Grande porte situados em Capitais ou grandes centros populacionais.
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