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RESUMO

Objetivo: Investigar as evidéncias cientificas acerca dos fatores que contribuem para
0 controle e prevencao das infeccdes hospitalares em UTI adulto no contexto de
trabalho dos profissionais de enfermagem. Método: Trata-se de uma revisao
integrativa de literatura a partir das bases de dados Biblioteca Virtual em Saudde;
Scientific Eletronic Library Online e Base de Dados em Enfermagem. Resultados: os
estudos demonstraram a adesao as precaucoes padrao, o controle das infec¢des da
corrente sanguinea e do trato respiratorio como importantes fatores para o controle e
a prevencdo das infeccbes nesses ambientes. Conclusdo: constatou-se a
importancia da atuacéo da equipe de enfermagem sendo necessario fundamental a
capacitacado permanente destes a fim de prevenir e controlar as infecgbes em UTI.
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Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To investigate the scientific evidence about factors that contribute to the
control and prevention of nosocomial infections in adult UTI in the work context of
nursing professionals. Method: This is an integrative literature review based on the
Virtual Health Library databases; Scientific Electronic Library Online and Nursing
Database. Results: The studies demonstrated adherence to standard precautions,
control of bloodstream and respiratory tract infections as important factors for control
and prevention in these environments. Conclusion: the importance of nursing team’s
work was noted, and their permanent training is essential to prevent and control
infections in UTI.

Keywords: Adult Intensive Care Unit; Infection Control; Nursing.

INTRODUCAO

Pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), estdo
frequentemente expostos a uma ampla variedade de microrganismos patogénicos
responsaveis por causar infeccbes graves, devido a sua emergéncia de resisténcia
bacteriana. Considera-se que este setor representa menos de 2% dos leitos
hospitalares disponiveis, porém contribui com mais de 25% das infeccdes
hospitalares, com significativo impacto nos indices de morbidade e mortalidade
(SANTOS et al., 2018)

Considera-se a UTI um ambiente hospitalar com caracteristica complexa
composta de sistema de monitoramento continuo. Neste local sdo admitidos pacientes
graves, que se apresentam, geralmente, com descompensacédo por um ou mais
sistemas organicos, e que sdo submetidos ao uso de equipamentos especializados e
a procedimentos invasivos, considerados estes importantes fatores de risco de
Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS). (BORK, GASPAR e RECHE,
2015)

Na UTI, o perfil dos pacientes internados favorece a ocorréncia de infecgoes,
devido aos seus fatores intrinsecos (imunodepresséo, caréncia nutricional e o préprio
estado emocional do usuario) e extrinsecos (0 ambiente hospitalar potencialmente
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contaminado, os procedimentos invasivos, entre outros). Esta condi¢do inerente ao
setor exige que a assisténcia seja realizada em estreita observancia dos principios da
prevencdo e controle das IRAS, estabelecidos no Brasil pela Portaria 2.616/98.
(MINISTERIO DA SAUDE, 1998)

Dessa forma, a adocdo de métodos de prevencao de riscos para assegurar
uma assisténcia sem danos ou com o menor dano possivel exige conhecimento por
parte dos profissionais que compdem as equipes e, sobretudo, a ado¢do de métodos
de prevencao de riscos (NOGUEIRA et al., 2017).

Diante dessas perspectivas, torna-se de extrema importancia conhecer as
estratégias de prevencdo e controle de infeccdo voltadas as particularidades do
ambiente critico e especifico que é a UTI. Deste modo, objetivou-se investigar as
evidéncias cientificas acerca dos fatores que contribuem para o controle e prevencao
das infec¢des hospitalares em unidades de terapia intensiva adulto no contexto de
trabalho dos profissionais de enfermagem, baseando-se na seguinte questao
norteadora: Quais as estratégias adotadas pelos profissionais de enfermagem
na prevencgéo e controle de infecgdo em unidade de terapia intensiva adulto?

1. REVISAO DE LITERATURA

Em 1954 ocorreu a guerra da Criméia no qual Inglaterra, Franca e Turquia
declaram guerra a RuUssia, os soldados vinham a ébito pelas condicbes precarias,
porém a taxa de mortalidade reduziu com interven¢des de cuidados mais complexos
e especializados, ou seja, foram classificados de acordo com o grau de gravidade,
onde os mais graves ficassem proximos a enfermagem com monitorizagao continua e
desta forma, a unidade de terapia intensiva (UTI) é idealizada com base nas ac¢des de
Florence Nightingale. Sendo assim o objetivo basico da unidade de terapia intensiva
€ recuperar ou dar suporte as funcdes vitais dos pacientes em um ambiente fisico e
psicolégico adequado (OUCHI et al.,2018)

As Unidades de Terapia Intensiva (UTI) sdo locais de alta complexidade
tecnologica que recebem pacientes com graves morbidades e disfungdes,
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necessitando de monitorizagédo continua e cuidados complexos. Por ser caracterizada
como uma area critica, com instabilidade dos pacientes, ha um risco elevado para o
desenvolvimento de infec¢Bes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS). (GARBUIO
et al., 2022)

As IRAS, classificadas como eventos adversos, sao infec¢des adquiridas durante
a prestacdo dos cuidados de saude, representando um dos mais importantes
problemas de saude publica, com elevada morbimortalidade. As IRAS podem ter inicio
em diversos focos, como respiratério, corrente sanguinea ou trato urinério. Dentre
elas, as que mais causam complicacdes estdo relacionadas ao trato respiratorio, como
a pneumonia (PNM), e as afeccbes respiratorias decorrentes da intubacao
orotraqueal, como a traqueobronquite associada a ventilagdo mecéanica (TAV) e
pneumonia associada a ventilacdo mecanica (PAV). Essas infeccfes sdo definidas
por sua ocorréncia apés 48 horas de intubacdo e apresentam uma incidéncia de 5 a
15% em UTIs com elevada mortalidade. (ARAUJO e PEREIRA, 2017; PAPAZIAN,
KLOMPAS e LUYT, 2020; WU et al., 2019).

Inclui-se também nas IRAS as infec¢des associadas a corrente sanguinea, que
usualmente ocorrem em duas situacgdes, as infeccdes primarias de corrente sanguinea
(IPCS) e as infecgOes relacionadas ao acesso vascular (IAV). No primeiro caso, as
infeccbes estdo associadas ao cateter e desenvolvem consequéncias graves como
bacteremia ou sepse; ja a IAV ocorre no sitio da insercdo do cateter, sem repercussao
sistémica. (ANVISA, 2013)

Para SILVA et al. (2022) mesmo diante dos esforgos em atingir uma menor
incidéncia de infec¢bes nas UTIs, o risco de infeccdo pode ser facilmente avaliado
com instrumentos simples e eficazmente gerenciados pela implementacdo de
protocolos e procedimentos adequados para aumentar a qualidade do atendimento.
Nesse sentido, programas multidimensionais de intervengdo em higienizagdo das
maos, a administracéo antimicrobiana e a redu¢do no uso de dispositivos com base
nas necessidades especificas das UTIls, devem sensibilizar a equipe sobre a
importancia da adesao as melhores praticas clinicas.

188 | Revista de Salde Faculdade Dom Alberto. v. 9, n.1, p. 185 - 212, Jan/ Jul - 2022 - INSS - 2318-7700.



CORREA, B. M. CORDENUZzZI, P. C. 0. ACOES DE CONTROLE E PREVENCAO DE INFECGOES EM UNIDADES DE
TERAPIA INTENSIVA ADULTO NO CONTEXTO DE TRABALHO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM: REVISAO
INTEGRATIVA.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa, realizado por meio de
levantamento de coleta de dados de artigos cientificos. A revisdo integrativa é
constituida de resultados de pesquisas experimentais ou ndo experimentais, que
permite a sintese de conhecimentos e a agregacado dos resultados de analises na
pratica, sendo estudos relacionados com a questéo norteadora. Além disso, possibilita
comprovar as lacunas do conhecimento em relacdo ao fenbmeno em estudo,
identificar a necessidade de futuras pesquisas, revelar questdes centrais da area em
foco, descobrir marcos conceituais ou tedricos e mostrar o estado da arte da producao
cientifica resultante de pesquisa sobre um determinado tema (CROSSETTI, 2012;
WHITTEMORE & KNAFL, 2005).

O presente trabalho utilizou as seis etapas para realizagcdo da reviséo
integrativa: selecdo da questdo norteadora; determinacéo dos critérios de inclusédo e
exclusdo e busca na literatura; definicdo das informacdes a serem extraidas e
categorizacdo dos estudos; avaliacdo dos estudos incluidos na revisao integrativa;
interpretacdo dos resultados e a apresentacdo da revisdo com sintese do
conhecimento produzido (MENDES; SILVEIRA, GALVAO, 2008).

A revisdo foi norteada pela questdo de pesquisa: Quais as estratégias
adotadas pelos profissionais de enfermagem na prevencao e controle de
infeccdo em unidade de terapia intensiva adulto? Esta questdo seguiu a logica da
estratégia PICo (acrbnimo para Patient, Intervention, Comparison, Outcomes)
adaptada, seguindo a estruturagcdo recomendada em que o P corresponde aos
participantes, o | ao fenbmeno de interesse e CO ao contexto do estudo (CARDOSO
et al., 2019; SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007). Neste estudo, o (P) relaciona-se a
equipe de enfermagem; o (I) prevencéo e controle de infecgbes hospitalares; e (Co) a
Unidade de Terapia Intensiva Adulto.

Foi realizada uma busca livre nas seguintes bases de dados: Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), Base de Dados Bibliograficas Especializada na Area de
Enfermagem (BDENF) e Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), utilizando os
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descritores indexados “Unidade de Terapia Intensiva de Adulto”, “Controle de

Infecgao” e “Enfermagem”.

Foi utilizado o operador légico “AND” para o cruzamento entre os termos, com
a finalidade de obter maior niUmero de artigos possiveis para responder a pergunta
norteadora.

O processo de busca e selecédo dos estudos desta revisédo esta apresentado
na Figura 1, segundo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA).

Como critérios de inclusdo, foram considerados estudos primarios que
abordassem o tema proposto, respondessem a pergunta de pesquisa e estivessem
disponiveis na integra online e gratuitamente. Ainda, a fim de compreender as
produgbes nacionais sobre o tema, selecionou-se o idioma portugués. A busca
ocorreu nos meses de marco e abril de 2022, incluindo publicacdes dos ultimos 10
anos. Como critérios de exclusao, foram adotados: tese, dissertagao, livro ou capitulo
de livro, editorial, matéria de jornal, revisdo integrativa ou sistematica da literatura.

Apds a composicao do corpus de andlise foi elaborado um banco de dados no
software Microsoft Office Excel 2010, o qual possibilitou a reuniéo e organizacao das
seguintes informacbes: Cddigo de identificacdo do estudo, autores, ano de
publicacao, titulo do estudo, periddico de publicacdo e objetivos, demonstrados no
Quadro 1.

Os dados obtidos foram agrupados em categorias tematicas por semelhanca
de conteudo e os resultados foram interpretados com base na literatura correlata ao
tema do estudo.

Figura 1: Processo de busca e selecéo dos estudos

Identificacéo Registro identificados no banco de dados de buscas
n=391

BVS: 144 - SCIELO: 122 - BDENF: 125
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Selecéo Registros removidos apds duplicatas
n= 58
Registros selecionados
n= 333
Elegibilidade Excluidos apds a leitura do Excluidos por ndo abordarem
resumo n = 164 sobre o tema
n=44
Excluidos por serem teses, Excluidos em outros idiomas
dissertagfes n = 22 n=_87
Incluséo Artigos incluidos na revisdo
n=16

Fonte: Braga e Cordenuzzi, RS, Brasil, 2022.

3 DESCRICAO, ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

A seguir, sera apresentada a caracterizacao dos estudos encontrados nesta
pesquisa. Posteriormente, serdo apresentadas as categorias e as discussfes com
vistas a sistematizar a apreensédo de seus conteudos.

Os dezesseis artigos selecionados foram publicados em dez periddicos
diferentes, com destaque para a Revista UFPE on line com cinco artigos publicados
(31,25%). Os periodos de publicacdo foram entre os anos de 2012 a 2021, com um
predominio maior de estudos nos ultimos quatro anos.

Quanto a abordagem, 12 (75%) adotaram a abordagem quantitativa, 4 (25%) a
qualitativa. Os artigos selecionados foram em sua maioria realizados por enfermeiros
(62,5%, n=10) e os demais foram realizados por outros profissionais da area da saude
gue atuam nesses ambientes.

O Quadro 1 apresenta uma sintese das caracteristicas dos artigos
selecionados quanto ao titulo/autoria, objetivos, ano, periddico de publicagéo,

delineamento e principais resultados.
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Quadro 1: Sintese dos estudos incluidos na revisdo integrativa

Caodig Autor/Ano Titulo - Periédico Objetivos
[0}
1 Santos, David Associacao das
da Silva, et al. Analisar a associa¢do do Nursing
pontuacBes das atividades
2021 Activities Score com desfechos

de enfermagem com
apresentados por
desfechos de pacientes
pacientes em Unidade de Terapia

criticos
Intensiva
Rev. Enferm. UFPE on
line
2 Cabral, Contaminacéo de

Guilherme de Estudo descritivo e qualitativo para
Souza, et al. aparelhos celulares da
2021. determinar a prevaléncia de

equipe de enfermagem

micro-organismos presentes em
em unidade de terapia

aparelhos celulares de colaboradores do
intensiva de um hospital

setor da Unidade de Terapia Intensiva
publico do noroeste

(UTI) de um hospital publico do noroeste

paranaense.
paranaense
Arg. Ciéncia e saude
UNIPAR.
3 Silvia, Miriam Infeccdes de corrente
Maria Mota, et Investigar a compreensao e pratica da
al.2021. sanguinea relacionada a

equipe de medidas e enfermagem
cateteres centrais:
acerca das de prevencao
entendimento e prética da
de infeccdes da corrente sanguinea
equipe de enfermagem.
relacionada ao cateter venoso central
Rev. Universidade
em unidade de terapia intensiva.
Federal R - online.
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4 Branco, Aline, Educacao para prevencao
et al. 2020. Avaliar a adeséo da enfermagem ao
da pneumonia associada
bundle de prevencéo a Pneumonia
a ventilagdo mecanica em
Associada a Ventilacdo Mecanica e a
unidade de terapia
taxa de incidéncia, antes e apos
intensiva.
Educacao Permanente.
Rev. Brasileira.
Enfermagem
5 Dutra, Ligiane Pneumonia associada a
Aparecida, et Apreender a percep¢éo dos profissionais
al. 2019 ventilagdo mecéanica:
de Enfermagem sobre a seguranca do
percepc¢ao dos
paciente sob ventilagdo mecénica com
profissionais de
vistas a prevencéo da PAV
enfermagem.
Rev. Enf. UFPE online.
8
6 Fernandes, Bundle para a prevencgéo
Mariana identificar intervencfes baseadas em
Saba, et al. de infeccao de corrente
2019. evidéncia qgue compdem o método
sanguinea.
bundle, designados a reducéo de
Rev. Enf. UFPE online.
infeccdo de corrente sanguinea
relacionada ou associada a cateter
intravenoso central.
7 Gil, Adriana Avaliacdo microbioldgica
Costa, et al. determinar o perfil microbiolégico de
2018. de superficies em terapia

intensiva: reflexdes sobre

as estratégias preventivas

de infec¢des nosocomiais.

Rev. Enf. UERJ.

bactérias isoladas e identificadas nos
leitos e bombas infusoras na unidade de
terapia intensiva de um hospital
universitéario do Estado do Rio de

Janeiro.
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8 Silva, Bruna Monitoramento da adeséo
da Rocha et Caracterizar a adeséo da pratica de
al.2018. a higiene das méos em
higienizacdo das méos pelos
uma unidade de terapia
profissionais de saude.
intensiva
Rev. Enf. UERJ.
9 Crivelaro, Adeséo da enfermagem
Natiele et al. Verificar a adesao da equipe de
2018 ao protocolo de infecgéo
Enfermagem ao protocolo de infec¢éo
de corrente sanguinea.
de corrente sanguinea em pacientes em
Rev. Enf UFPE online.
uso de cateteres intravasculares.
10 Dourado, Inquérito sobre
Cynthia Identificar o Conhecimento, Atitude e
Angélica conhecimento, atitude e
Ramos de Pratica dos profissionais de enfermagem
Oliveira et pratica de higiene das
al.2017 gue atuam em Unidades de Terapia
maos pelos profissionais
11 Intensiva em relacdo a higiene das maos.
Santos, da enfermagem.
Reginaldo Rev. Enf. UFPE online.
Passoni dos
etal., 2014. Prevaléncia de infeccéo
Identificar a prevaléncia de infeccdo
hospitalar em unidade de
hospitalar em Unidade de Terapia
terapia intensiva - um
Intensiva para adultos.
estudo retrospectivo.
Rev. Enf. UFSM.
12 Oliveira, Desafios e perspectivas
Adriana Analisar o conhecimento sobre
Cristina et al., para a contencéo da
2013. resisténcia bacteriana, o comportamento,
resisténcia bacteriana na
os fatores intervenientes e as
Optica dos profissionais de
perspectivas para controle da
saude
disseminag&o dos micro-organismos
Rev. Eletrénica de Enf
resistentes na otica dos profissionais de
saude de um hospital universitario.
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13 Lourencone, Adesédo as medidas
Emerson Avaliar a taxa de adeséo das acdes
Matheus Silva preventivas versus
etal., 2019. preventivas da equipe de enfermagem
incidéncia de pneumonia
para PAV, apo6s a reestruturacao e
associada a ventilacéao
aplicacdo do protocolo de prevencao e
mecénica
verificar as taxas de densidade de
Rev, Epidemio. Controle.
incidéncia de pacientes com PAV.
Infeccdo
14 Claudia, Sitios assistenciais em
Maria Silva Avaliar a implantag&o de Sitios
Cyrino et al., unidade de terapia
2012. Assistenciais na Unidade de Terapia
intensiva e relacédo do
Intensiva Adulto como forma de
nursing activities score
organizacéo e classificagdo de pacientes,
9
com a infeccéo hospitalar
bem como suas implicagfes na
Esc. Anna Nery. REV.
gualidade do cuidado de acordo com o
Enf
Nursing Activities Score e a relagdo com
a Infecgéo Hospitalar.
15 Bathke, Reconhecer a relevancia da adeséao
Janaina Infraestrutura e adeséo a
Cunico et al., higienizacdo das mé&os:
2013. a higienizacdo das maos.
desafios a seguranca do
paciente
Rev. Gaul. Enf
16 Rodrigues, Impactos e fatores
Ana Natesia avaliar os impactos e fatores
etal, determinantes no bundle
2016. determinantes no cumprimento do bundle
de pneumonia associada
para reducéo da pneumonia associada a
a ventilacdo mecénica
ventilagdo mecénica.
Rev. Enf.
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Fonte: Braga e Cordenuzzi, RS, Brasil, 2022.

Diante do objetivo de identificar as estratégias utilizadas pela equipe de
enfermagem na na prevengao e controle de infecgdo em unidade de terapia intensiva
adulto, os estudos demonstraram a adesao as precaucfes padrdo e normas de
biosseguranca em especial a higienizacdo das méos, as medidas de prevencao
de infecgbes da corrente sanguinea relacionada ao cateter venoso central, e
infeccbes do trato respiratorio associadas a ventilagdo mecénica como
importantes fatores para o controle e a prevencao das infec¢cées nesses ambientes.

No que se refere a adesdo as precaucOes padrdo e normas de
biosseguranca, a maior parte das investigacbes destacou a importancia da
higienizagdo das méos (HM) como essencial para reduzir as infec¢des nestes setores,

assim como para prevenir 0s agravos das infeccdes ja estabelecidas. -7-8-10-11-15)

Ao buscar conhecer a adeséo da préatica de HM pelos profissionais de saude,
um estudo realizado em uma unidade de terapia intensiva de um hospital no Rio de
Janeiro®, revelou que os enfermeiros sdo a categoria profissional que mais se
preocupa com a técnica correta de HM antes e ap6s o contato com o paciente. J4 a
categoria médica, foi a que menos realizou a HM conforme a técnica, ap0s o contato
com o paciente. Os técnicos de enfermagem, por sua vez, realizaram corretamente a
HM, 15,6% das vezes antes do contato com o paciente e 39% das vezes apos o

contato com o paciente.

Atualmente, a atencdo a seguranca do paciente envolvendo o tema higienizacao
das maos tem sido tratada como prioridade. Um exemplo disso é a Alianca Mundial
para a Seguranca do Paciente, iniciativa da Organizagdo Mundial da Saude (OMS)
apoiada em intervencdes e acdes que tém reduzido os problemas relacionados com
a seguranca dos pacientes nos paises integrantes dessa alianca. As infeccdes
relacionadas a assisténcia a saude constituem um problema grave e um grande
desafio, exigindo dos responsaveis pelos servicos de saude acbes efetivas de
prevencao e controle, uma vez que as maos sao consideradas as principais
ferramentas dos profissionais que atuam nos servi¢os de saude, pois é atraves delas
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gue eles executam suas atividades. (BRASIL, 2009)

A OMS preconiza que a higienizacdo das maos ocorra em cinco momentos
primordiais da assisténcia: antes do contato direto com o paciente; antes da realizacao
de procedimentos assépticos (limpo); apos riscos de contato com fluidos corpéreos;
apos tocar o paciente; e apos tocar superficies proximas ao paciente. As indicacdes
para a higienizacao das maos referem-se aos momentos que podem ser considerados
de alto risco para transmissdo de microrganismos (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2009).

Analisar o conhecimento sobre resisténcia bacteriana, assim como o
comportamento, os fatores intervenientes e as perspectivas para controle da
disseminagcdo dos micro-organismos resistentes na 6tica dos profissionais de saude
de um hospital universitario foi objetivo de outro estudo®?, o qual demonstrou a
necessidade de uma estratégia que torne as medidas de controle de infeccdo como
algo percebido rotineiramente pela equipe multiprofissional. Acdes como a retirada
correta do avental, o conhecimento e aplicagéo rotineira das precauc¢des padréo foram
associados pelos profissionais como ac¢fes preventivas a disseminacao de bactérias
multirresistentes.

O mesmo estudo revelou que apesar de 95% dos profissionais terem referido a
resisténcia bacteriana como muito importante no setor de trabalho, apenas 5%
relataram higienizar as maos apés procedimento com pacientes em suspeita de
estarem colonizados por micro-organismos resistentes. Demonstrou ainda, a
categoria médica como os profissionais que mais necessitam de treinamento em
controle das infeccbes e segurangca do paciente, pois mesmo conhecendo o0s
procedimentos de seguranca, o0s ignoram, podendo refletir uma percepgéo
subestimada do impacto da resisténcia bacteriana no ambiente hospitalar.

Nesse sentido, as infec¢gBes relacionadas a assisténcia a saude causadas por
microrganismos multirresistentes com relevancia epidemioldgica tém sido motivo de
grande preocupacdo nos hospitais brasileiros. A definicdo de multirresisténcia,
entretanto, € muito variavel e depende da complexidade de cada hospital. Geralmente,
um microrganismo € considerado multirresistente quando apresenta resisténcia a
duas ou mais classes de antimicrobianos. Os principais microrganismos
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multirresistentes que causam infecgdes relacionadas a assisténcia a saude s&o:
MRSA, VRE, cepas produtoras de beta-lactamases de espectro estendido e bactérias
Gram-negativas resistentes aos carbapenens. Ainda, as bactérias Acinetobacter spp.
e Pseudomonas aeruginosa resistentes aos carbapenens tornaram-se
particularmente problematicas nos hospitais latino-americanos, incluindo os
brasileiros. (BRASIL, 2009)

Uma investigacdo demonstrou que os profissionais reconhecem a HM como
uma estratégia para a prevencdo de IRAS nos ambientes de terapia intensiva,
entretanto superestimam a propria adesdo ao mesmo tempo que relatam ndo haver
fatores que impecam ou desestimulem essa pratica de cuidado, havendo maior
adesao nas indicacOes que refletem protecdo do profissional quando comparadas
aquelas relativas a protecéo do paciente. 15

Estudo semelhante buscou identificar o conhecimento, atitude e pratica dos
profissionais de enfermagem que atuavam em UTI com relacdo a higienizacao
antisséptica das maos com alcool 70°, a qual pode substituir a higienizacdo com agua
e sabdo quando as maos nao estiverem visivelmente sujas, tendo sido identificada a
existéncia de duvidas quanto a sua correta utilizacdo. Além disso, demonstrou que
nao interessa apenas a adesdo, mas a sua execucdo correta, levando-se em
consideracdo todas as etapas estabelecidas visando a interrupcdo da cadeia de
transmissdo de microrganismos, podendo contribuir para a diminuigdo da incidéncia
das infeccdes hospitalares. (10

Diante do exposto, a educacdo continuada foi apontada como importante
ferramenta na prevencéo e controle das infec¢cdes nesses ambientes, principalmente
no que diz respeito a sensibilizacdo por parte da equipe de enfermagem para a
importancia pratica da higienizagdo das mé&os. Nesse sentido, a necessidade de
treinamentos continuos de forma a auxiliar a desvendar caminhos que possam
repercutir na mudanca da cultura institucional e no comportamento do profissional em
prol da adesdo a HM como habito rotineiro da equipe, visto que essa € a pratica mais
simples e eficiente no controle das IRAS. (7-8.11)

A educacdo continuada torna-se fundamental, pois muitos profissionais de
enfermagem recém formados ou de longo tempo precisam buscar novos

198 | Revista de Salde Faculdade Dom Alberto. v. 9, n.1, p. 185 - 212, Jan / Jul - 2022 - INSS - 2318-7700.



CORREA, B. M. CORDENUZzZI, P. C. 0. ACOES DE CONTROLE E PREVENCAO DE INFECGOES EM UNIDADES DE
TERAPIA INTENSIVA ADULTO NO CONTEXTO DE TRABALHO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM: REVISAO
INTEGRATIVA.

conhecimentos, ampliar suas competéncias, métodos assistenciais, ferramentas
técnicas e atualizacGes periddicas para acompanharem 0S avancgos, pois muitas
vezes sentem- se inseguros e despreparados para enfrentar desafios que se
apresentam na realidade de uma UTI (RIBEIRO, et al., 2019)

Além do contato direto com pacientes colonizados ou infectados por
microorganismos, as maos dos profissionais de saude podem contaminar-se pelo
contato com o meio ambiente ou superficies proximas ao paciente. Desta forma,
microrganismos multirresistentes podem, entdo, se tornar parte da microbiota
transitoria da pele, sendo facilmente removidos pela higienizagdo das méaos. (BRASIL,
2009)

Nessa direcdo, uma das investigagdes® buscou identificar os microorganismos
presentes em aparelhos celulares dos profissionais de saude de uma unidade de
terapia intensiva na regido noroeste do Parana, além de buscar obter informacdes a
respeito da manipulacdo do celular dentro e fora do ambiente hospitalar. O estudo
demonstrou que todas as amostras apresentaram colonizacdo de no minimo uma
espécie de bactéria, sendo 71% de Staphylococcus coagulase negativa (SCN) e 29%
de Staphylococcus aureus, Salmonella sp (8,33%), Shigella sp (4,17%), Serratia sp
(4,17%), Klebsiella sp (4,17%), Yersinia sp (4,17%), Cedecea sp (4,17%) e
Pseudomonas sp. (4,17%). Contudo, ndo era esperado encontrar um numero elevado
de crescimento de bactérias no 4gar MacConkey e que ndo correspondiam a
microrganismos da microbiota causadoras de infec¢fes relacionadas a assisténcia a
saude (IRAS).

O mesmo estudo revelou que muitos colaboradores utilizavam este meio de
comunicagcdo no ambiente hospitalar, sendo um risco ao paciente e aos proprios
funcionarios do setor, ao veicular doencas de fora do ambiente hospitalar ou levando
doencgas do ambiente hospitalar para fora deste local. Observou-se ainda, que nao
existe uma higienizacdo correta das maos e nem dos aparelhos celulares apés sua
manipulagéo.

Outro estudo semelhante( buscou determinar o perfil microbiolégico de
bactérias isoladas e identificadas nos leitos e bombas infusoras na unidade de terapia
intensiva de um hospital universitario do Estado do Rio de Janeiro. A identificacdo do
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género Staphylococcus spp. como o0 mais prevalente micro-organismo encontrado,
alerta sobre a microbiota da pele humana ser um potencial reservatério de agentes
de infeccao, especialmente quando o padréo identificado é de multirresisténcia como
também foi identificado no estudo. Houve diferencas de contaminagcdo entre as
bombas infusoras e as grades, trazendo a reflexdo da ampliagdo de estratégias que
contribuam para a sensibilizagdo dos profissionais de salde quanto aos
procedimentos de lavagem das méaos e uso correto de equipamentos de protecao,
uma vez gque 0s microrganismos encontrados nas bombas ganharam destaque pela
possibilidade de terem sido veiculados através das méos dos profissionais, seja pela
manipulagdo de superficie anteriormente contaminada, ou até mesmo pela
higienizacdo inadequada das méaos.

Acredita-se que os pacientes internados em Unidades de Terapia Intensiva sao
submetidos a maior numero de procedimentos invasivos, 0 que os predispde a um
maior nimero de infeccdes e, consequentemente, maior tempo de internagéo, custo
e morbimortalidade elevados. (PRATES, et al., 2014)

Entre as infeccbes mais comumente associadas a assisténcia de salde nas
UTI’s, estao as Infecgdes Primarias de Corrente Sanguinea (IPCS), estimando-se que,
aproximadamente, 60% dessas infec¢cdes estado relacionadas ao uso de Cateter
Venoso Central (CVC). Essa ocorréncia esta associada a maior frequéncia na
manipulacéo e a falta de habilidade técnica no uso desse dispositivo e ao seu tempo
de permanéncia mais prolongado (BRASIL, 2017; DASGUPTAS, et al., 2015).

Nesse contexto, as medidas de prevencdo de infeccdes da corrente
sanguinea relacionadas ao Cateter Venoso Central (CVC) foram mencionadas
como fundamentais nos ambientes de terapia intensiva, uma vez que este dispositivo
é indispensavel na prética da assisténcia a saude. Entretanto, podem tornar-se uma
porta de entrada para infecgdes da corrente sanguinea devido aos riscos significativos
na insercdo e no decorrer da sua utilizagdo. & 6.9

A compreensdao e pratica da equipe de enfermagem acerca das medidas de
prevencao de infecgBes da corrente sanguinea relacionada ao CVC em uma unidade
de terapia intensiva de um hospital escola no municipio de Campina Grande - Paraiba,
nas UTI's Adulto e Pediatrica foi o objetivo de uma das investigaces. © O estudo
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identificou fragilidades na compreensao dos profissionais de enfermagem quanto ao
conceito clinico, as vias fisiopatolégicas e as medidas de prevencdo de infeccbes
relacionadas ao CVC durante a sua inser¢cdo e manutengdo. A maioria, ndo soube
definir clinicamente, o que pode repercutir na identificacdo de casos desse tipo de
infeccéo.

Além disso, o mesmo estudo demonstrou que alguns profissionais nao
possuiam a compreensdo de que o momento de insercdo do CVC, também é uma
importante via de entrada de microrganismos na corrente sanguinea e grande parte
atribuiu a ocorréncia de infeccdo apenas as mas praticas na manipulacéo. Observou-
se também, que o enfermeiro ndo se envolveu na aplicacdo do check-list de insercao
do CVC, o qual é preconizado pelas diretrizes internacionais. Em sua maioria, os
profissionais do estudo tinham sua pratica voltada para a manipulacdo do CVC
baseada na experiéncia e rotina da instituicdo, e, afirmaram em grande parte,
desconhecer as diretrizes baseadas em evidéncias para insercdo e manutencao do
CVC conforme guidelines do CDC e ANVISA. @)

Com o objetivo de reduzir o numero das infec¢cdes da corrente sanguinea
relacionadas ao uso de cateter venoso central, o bundle € um conjunto de préticas
estabelecidas com base em evidéncias cientificas que objetiva ofertar assisténcia de
melhor qualidade por meio da padronizacéo do cuidado e da reducéo das incidéncias
de infecgcbes relacionadas ao uso deste dispositivo venoso. Garante-se, nessa
perspectiva, um cuidado seguro ao paciente, consequentemente, levando a uma
reducdo no numero de infeccBes primarias de corrente sanguinea, bem como nos
custos hospitalares e no tempo de internacgédo. (SILVA e OLIVEIRA, 2016)

Dentre os cuidados que compdem o Bundle, estdo a higiene das maos,
precaucbes de barreira maxima (uso de equipamentos de protecdo individual:
mascara cirargica, capote, gorro, luvas estéreis), assepsia da pele utilizando
clorexidina alcoodlica na insercédo do cateter, escolha do sitio de insergéo, troca de
curativos e avaliacdo diaria da necessidade de permanéncia do CVC e retirada dos
gue ndo sdo mais necessarios ou apresentem sinais de infeccdo. (LIMA et al., 2021)

Os artigos incluidos apresentaram a importancia da incorporacéo dos bundles e
protocolos institucionais de cuidado, uma vez que os apresentam como fundamentais
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para o alcance de bons resultados de melhorias na pratica assistencial segura e de
qualidade, com consequente diminuicdo de complicacbes relacionadas a
cateteres.®9)

Nesse sentido, um dos estudos® buscou verificar o conhecimento dos
profissionais intensivistas sobre o Bundle para a prevencao de infeccdo de corrente
sanguinea relacionada ao cateter venoso central e sobre os cuidados no manejo deste
dispositivo. Observou-se que, apesar de a maioria dos profissionais participantes da
pesquisa afirmaram ter conhecimento sobre a existéncia do método, entretanto, um
percentual importante dos profissionais ainda ndo esta ciente sobre os itens que o
compdem e desconhece os cuidados que devem ser adotados durante a manutencao.

No entanto, com o objetivo de verificar a adesdo da equipe de Enfermagem ao
protocolo de infeccdo de corrente sanguinea em pacientes em uso de cateteres
intravasculares em um hospital de ensino no interior de Sdo Paulo em seis unidades
de terapia intensiva, uma investigacdo® constatou alta adesdo da equipe de
enfermagem ao protocolo institucional de prevencdo de infeccdo da corrente
sanguinea. Os aspectos detectados foram o alto indice de conformidade das acbes
preventivas, como identificacdo, condicdes de higiene, fixacdo do CVC e identificacédo
do equipo. Verificou-se, também, baixo indice de infec¢cdo de corrente sanguinea
relacionada ao CVC quando comparado com a literatura, onde apenas 20 (2,12%)
pacientes tiveram infeccao relacionada ao uso do CVC.

Para Santos (2021), o que ainda se observa da realidade na maior parte das
instituicbes de salude, sdo erros comuns, COmo 0 manejo incorreto, o desajuste na
realizacdo do curativo, caréncia de desinfeccdo do injetor lateral para que os
medicamentos sejam administrados, e ainda algo mais grave, a de baixa adesédo a
técnica correta da higienizacdo das méaos.

O mesmo autor destaca que no processo de cuidados ao paciente em uso de
CVC e imprescindivel ressaltar as anotacOes feitas pela equipe de enfermagem no
prontuéario, uma vez que um numero reduzido dos enfermeiros anotam sobre condutas
do procedimento de troca do curativo de CVC bem como a presencga ou nao de sinais
flogisticos do sitio de implante do mesmo. Se faz dessa maneira imprescindivel a
evolucdo de enfermagem, pois a mesma é quem permite o programa da assisténcia,
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refletindo na laboriosidade da equipe, faturamento do procedimento além de ser fonte
de possiveis consultas de auditoria de enfermagem comprovando assim a jornada de
trabalho.

A carga horaria da enfermagem em relacdo a incidéncia de infecgbes foi
abordada em um estudo® que objetivou analisar a associacdo do Nursing Activities
Score (NAS) (instrumento que pontua as necessidades de cuidados requeridos pelos
pacientes em 24 horas, a partir das intervencoes realizadas nesse periodo) com
desfechos clinicos apresentados por pacientes em Unidade de Terapia Intensiva. Foi
possivel tracar o perfil clinico dos pacientes atendidos identificar associa¢cdo do maior
escore NAS, ou seja, maior demanda de assisténcia da enfermagem, com desfecho
de infeccdo, tempo de internacdo hospitalar, uso de VM por mais de 48 horas,
desenvolvimento de lesdo por presséo, tempo de internacdo em UTI, reinternacao,
dialise e lesao renal aguda.

No entanto, outro estudo % analisou a implantacdo de Sitios Assistenciais em
uma Unidade de Terapia Intensiva Adulto como forma de organizacao e classificacao
de pacientes e suas implicacdes na qualidade do cuidado de acordo com 0 NAS e a
relacdo com a Infeccdo Hospitalar. O estudo revelou uma reducdo nos indices de
pneumonia associada a ventilacdo mecanica e um aumento nas taxas de infeccao do
trato urinario relacionado a sonda vesical de demora e de infeccdo de corrente
sanguinea relacionada ao uso de cateter venoso central no periodo pés-implantacao
dos Sitios Assistenciais. Os achados demonstram a necessidade de um constante
compromisso das liderancas de enfermagem com a adequacéo do quadro de pessoal
e seu impacto na organizagado do trabalho, cruciais para o alcance de um cuidado
individualizado, integral e seguro, onde nao se pode adotar postura omissa diante dos
riscos a que estdo submetidos os pacientes diante de um quadro de pessoal
inadequado.

No que se refere as medidas de prevencao e controle das infec¢des do trato
respiratorio, os estudos apontaram que acdes de prevengdo sejam prioritarias nas
instituicbes de saude, a fim de promover seguranga aos pacientes que necessitam de
assisténcia ventilatoria invasiva durante sua internagdo em UTI, assim como prevenir
as complicacGes associadas® > 13 16)
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Dentre elas, as que mais causam complicacdes estao relacionadas ao trato
respiratorio, como a pneumonia (PNM), e as afeccOes respiratérias decorrentes da
intubacéo orotragueal, como a traqueobronquite associada a ventilacdo mecanica
(TAV) e pneumonia associada a ventilagdo mecanica (PAV).

Considera-se a ventilagcdo mecanica uma forma de tratamento artificial utilizado
na UTI, com a finalidade de manutencao da oxigenacao e/ou ventilagdo dos pacientes
criticos que desenvolvem insuficiéncia respiratoria. A pneumonia associada a
ventilacdo mecénica (PAVM) é a mais importante e comum infecgdo que acomete 0s
pacientes criticos ventilados mecanicamente nas Unidades de Terapia Intensiva
(UTI), devido ao estado vulneravel destes pacientes, e € uma infeccdo pulmonar
diagnosticada apds 48/72 horas do uso de ventilagdo mecénica. (CABRAL et al.,
2020)

Os mesmos autores destacam que dada sua importancia e complexidade sao
necessarias intervencfées que causem impactos na prevencao da PAVM, com vistas
a atingir uma reducao da frequéncia de infec¢des para pneumonia, sendo fundamental
o0 estabelecimento e aplicacéo das medidas preventivas para estes procedimentos.

Nessa direcdo, uma das investigacdes objetivou avaliar a taxa de adesdo das
acOes preventivas da equipe de enfermagem para PAVM ap0és a reestruturacdo e
aplicacao de um protocolo de prevencéo, além de verificar as taxas de densidade de
incidéncia de pacientes com PAVM. O estudo demonstrou que a média da taxa de
adesdo as medidas preventivas da PAVM pela equipe de enfermagem variou
conforme a medida preventiva avaliada durante os seis meses, sendo estas a posi¢cao
do filtro, a cabeceira elevada, a higiene oral com clorexidina e a presséo do balonete,
ndo sendo identificar o motivo da diminuicdo das taxas de adesdo as medidas
preventiva. O estudo concluiu que a avaliagcado continua realizada por um profissional
utilizando protocolo orientado e o refor¢co para adequacao das medidas preventivas
pode ter contribuido para a diminuicdo das taxas de densidade de PAVM. 4

Nesse sentido, avaliar o impacto do bundle de ventilacdo mecanica, como um
conjunto de medidas para a prevencdo da PAVM e os fatores que influenciam no
cumprimento destas medidas preventivas, foi objeto de estudo de quatro
investigacdes selecionadas. ¢ 5 13.16)
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Um dos estudos revelou que apds implementacdo do bundle 6, houve um
aumento na incidéncia de PAVM, observado pelo acréscimo de notificacdes da
infeccdo. Alguns fatores podem ter sido determinantes nos achados, como a idade do
paciente, a procedéncia, o uso indiscriminado de antibidticos, o déficit de higienizacéo
oral dos pacientes e das méaos dos profissionais ou de qualquer outro individuo que
tenha contato com o doente. Ainda, a implementacdo do bundle ocorreu em um
periodo de admissdo de profissionais novos, percebendo-se uma baixa adesao ao
cumprimento das medidas preventivas, justificando-se um déficit de treinamento.

O mesmo estudo concluiu que a adog¢do de um protocolo é complexa,
apontando que a implementacédo inadequada por treinamento deficitario, a falta de
iNsSUMOS necessarios e supervisdo continua para garantia da continuidade do
processo levam a falhas relacionadas a aplicacdo, pois, muito além de implementar,
estdo o planejamento, a sensibilizacdo dos profissionais e a garantia de materiais para
a execucao das medidas preconizadas pelo bundle.

Por outro lado, dois estudos que buscaram avaliar a adesdo da enfermagem ao
bundle de prevencdo a PAVM®*13) obtiveram resultados satisfatérios em relagdo a
adesdo e diminuicdo da infeccdo. Um dos estudos “ obteve resultados positivos
diante de acdes de educacdo permanente, havendo aumento significativo de adesao
apos a realizacdo da acdo, o que antes da realizacdo da capacitacdo, as medidas
preventivas de higiene oral e escovacao dos dentes apresentavam baixas taxas de
adesdo (89,5% e 80,8%, respectivamente). A outra investigacdo®® demonstrou que
diante da monitorizacdo e reforco continuo, as medidas preventivas para PAVM
realizadas pela equipe de enfermagem, mantiveram-se acima dos 77%, com a
concomitante diminui¢cao na taxa de PAVM.

Com o objetivo de apreender a percepcao dos profissionais de enfermagem
sobre a seguranca do paciente em ventilagdo mecéanica com vistas a prevencao da
PAVM em uma UTI de um hospital privado de pequeno porte de Minas Gerais ®), um
estudo demonstrou que os profissionais reconhecem o tempo de intubacdo e de
ventilagdo mecanica, as microaspiracdes a partir da colonizacdo da orofaringe, a
aspiracao inadequada de vias aéreas e do tubo orotraqueal, 0 uso de sondas para
suporte nutricional e os cuidados indevidos com equipamentos como fatores que
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podem comprometer a seguranca do paciente mecanicamente ventilado e, a partir
desta percepcdo, executam-se medidas preventivas. Entretanto, embora tenham
reconhecido o risco de PAVM e reportado a execucdo de acdes preventivas, 0S
profissionais estudados nado fizeram mencéo a notificacdo do evento adverso, ao
compartilhamento de indicadores ou a participacdo em estratégias educativas, 0s
quais constituem-se como acdes relevantes para o gerenciamento dos riscos e 0

fortalecimento da qualidade e seguranca do paciente na UTI.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Diante do objetivo de identificar as estratégias utilizadas pela equipe de
enfermagem na prevengdo e controle de infecgdo em unidade de terapia intensiva
adulto, foi possivel concluir que, as acdes e/ou intervencdes de enfermagem foram
direcionadas a adeséao as precaucdes padrdo e normas de biosseguranca em especial
a higienizacdo das maos, a prevencao de infec¢cdo do trato respiratorio e corrente
sanguinea como importantes fatores para o controle e a prevencédo das infec¢des
nesses ambientes.

O estudo permitiu evidenciar a importancia da atuacdo da equipe de
enfermagem nesses ambientes, sendo necessério capacitar esses trabalhadores na
tentativa de se alcancar a conscientizacdo e mudanca de atitude para a garantia de
praticas seguras a fim de prevenir e controlar as infeccbes em UTI. Entretanto,
algumas fragilidades foram observadas, principalmente no que diz respeito a
sensibilizacdo por parte da equipe que atua nesses ambientes para a importancia da
pratica da higienizacdo das maos, além da deficitaria intensificacdo da educacao
continuada e permanente, apontadas como importantes ferramentas na prevencéao e
controle das infecgdes.

A presente investigacdo aponta caminhos para novas pesquisas que se
proponham discutir de modo mais aprofundado outros fatores que podem interferir na
consolidacdo de acbOes preventivas, como a efetivacdo da sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem e da educacao permanente, além da constante vigilancia
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da condicéo de trabalho destes profissionais no desenvolvimento das suas atividades.
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