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RESUMO

Introducéo: Trata-se de uma pesquisa direcionada aos cuidados de enfermagem
relacionada as infec¢cdes hospitalares, evidenciando também as responsabilidades de
prevencdo da equipe. Objetivo Buscar na Literatura atual as probleméticas do tema
Infeccdo Hospitalar, apresentando o papel da enfermagem como uma assisténcia
indispensavel na qualidade da prevencéo e controle da mesma. Métodos: Trata-se de
uma revisdo bibliografica. A selecdo dos trabalhos foi realizada na base LILACS;
utilizando os seguintes descritores de pesquisa: Infeccdo Hospitalar [Descritor de
assunto]; Enfermagem [Palavras do resumo]; Prevencéo [Palavras do resumo]. Utilizou-se
0s seguintes critérios de incluséo: textos na integra e temas condizentes com 0s objetivos
da pesquisa. Resultados: A pesquisa constitui-se de 11 artigos. Na analise foram
discutidas as categorias identificadas a partir da formulacdo de uma tabela composta por
titulo, titulacdo do autor, ano, fonte, objetivo e conclusédo: O papel da enfermagem frente
as Infeccdes Hospitalares; a producéo crescente de estudos cientifico sobre o tema por
parte do interesse cada vez maior dos profissionais; abordagem das CCIHs (Comisséo de
controle de Infeccdo Hospitalar), uso das precaucdes-padrédo (PP) pelas equipes e
Educacdo Continuada como fator essencial na prevencdo e controle. Consideracdes
Finais: Evidenciou-se o importante papel do enfermeiro no desenvolvimento das acodes
de prevencdo e controle de infeccdo e a educacdo continuada como estratégia de

implementagédo de medidas eficazes na busca da qualidade do cuidado.

PALAVRAS-CHAVE: Infeccdo hospitalar. Cuidados de enfermagem. Infeccdo —

prevencao e controle.



ABSTRACT

Introduction : This is a survey directed to nursing care related to nosocomial infections ,
also highlighting the team's prevention responsibilities. Objective: Search the current
literature the Hospital Infection theme problem , with the nursing role as an indispensable
assistance in the quality of prevention and control of it. Methods: Selection of items was
carried out in LILACS; observing the following inclusion criteria: full texts and themes
consistent with the research objectives. Results: The survey consists of 11 articles. In the
analysis were raised some categories: The role of the nursing to the Hospital Infections ;
the growing production of scientific studies on the subject by the increasing interest of
professionals; approach to CCIHs ( Hospital Infection Control Commission ) , use of
standard precautions (SP ) by the teams and Continuing Education as an essential factor
in the prevention and control. Final Thoughts: It was evident the important role of nurses
in the development of prevention and control of infection and continuing education as of

effective implementation strategy in the pursuit of quality of care.

KEYWORDS: Cross infection. Nursing care. Infection — prevention and control.



SUMARIO

LUINTRODUGAO. ...ttt 01
2. FUNDAMENTAGAO. .....coiieeeeeeeeeeeeeveeee e 03
3. REVISAO DE LITERATURA ...ttt 04
4. OBIETIVOS. ... e 06
4.1.0DJetiVO GEeral......cccee e e 06
4.2.0bjetivo ESPECIICO........ccccveeiieiie ettt 06
5. METODOLOGIA ..ottt 07
6. RESULTADOS E DISCUSSAO.......cceoiiiiiriiiiiieiieieieeess s 08
6.1. Caracterizacdo do material pesquisado.............ccccccvveiieeennnnn. 08

6.2. Analise das categorias levantadas acerca das Infeccdes

HOSPITAIAIES. .....eeeeieece e s
6.2.1. O papel da enfermagem frente as Infeccdes Hospitalares..08

6.2.2. A producado crescente de estudos cientifico sobre o tema

parte do interesse cada vez maior dos profissionais...................... 09
6.2.3. Abordagem das CCIHS.........ccceceeiiiiiiieeceeeceeeeee e 09
6.2.4. Uso das Precaucdes-Padréao (PP) pela Equipe................... 10

6.2.5. Educacgédo Continuada como forma essencial na prevencéao

LS o10] 011 0] (= S 11
7. CONSIDERAGOES FINAIS.......ooeeeieeee et 12
8. REFERENCIAS ... .ottt 15

9. APENDICE A (TABELA L) ..eeviveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseseeeseesesee 16



1. INTRODUCAO

Esta pesquisa aborda um assunto, atualmente, de grande importancia na area da
saude, a infeccdo hospitalar (IH), bem como o papel do enfermeiro frente aos riscos e o
controle desta. Trata-se de uma pesquisa direcionada aos cuidados de enfermagem
relacionada as infeccbes hospitalares, evidenciando também as responsabilidades de
prevencao da equipe.

O assunto acerca da infeccdo hospitalar é debatida hd muito tempo e é
considerada um fator de risco para a saude do individuo. Os estudos e pesquisas sobre
essa tematica vém tornando-se de extrema importancia, ndo sO no objetivo de

compreender, mas para adesao de ac¢des que visem a diminuicdo deste mal.

Silva (2011) ressalta que atualmente, as infec¢des hospitalares séo caracterizadas
como IRAS (Infeccdo Relacionada a Assisténcia a Saude), pois a maioria das infeccdes é
causada por fatores, procedimentos ou iatrongenias que poderiam ser evitados. Este autor
corrobora com a ideia supracitada quando em seu estudo refere que por este motivo, é de
grande valia os estudos e pesquisas que revelam contetdos e discussdes acerca do

controle e prevencao.

Sabe-se que o cliente internado desenvolve riscos eminentes de complicacfes
severas, devido a infeccbes relacionadas ndo sé por procedimentos invasivos, mas
também por acBes inadequadas da equipe multidisciplinar de saude, que de uma forma ou
de outra influenciam no processo infeccioso do individuo.

Cabe ao enfermeiro a avaliacdo criteriosa e realizacédo de atividades que diminua o
maximo possivel o surgimento de agentes que possam desencadear qualquer tipo de
infec¢ao dentro do hospital.

Segundo Pereira et al (2005) compreender o bindmio saude/doenca na
perspectiva epidemiologica revela-se em condicdo necessaria para entendermos o0s
acontecimentos, em que 0S agentes agressores interagem com nossa capacidade de

reacao para manter nossa homeostase ou instalar um processo infeccioso.

Conforme o Boletim Epidemiolégico Paulista (2006) ao adquirir uma infeccéo
hospitalar, o paciente é afetado de diferentes formas no contexto da saude, ou seja, 0

individuo podera apresentar alteragcbes nao so fisicas, mas também emocionais,



ocasionando a diminuicdo de suas capacidades como pessoa, consequentemente uma
gueda na qualidade de vida, o que levara certamente ao aumento da mortalidade.

Este mesmo boletim apresenta que é possivel considerar que as infeccdes
hospitalares geram custos que se relacionam diretamente a assisténcia a saude, em que
guanto mais hospitalizagbes por processos infecciosos, maior a complexidade da
assisténcia prestada, elevando a taxa de custos de uma instituicdo. (BOLETIM
EPIDEMIOLOGICO PAULISTA, 2006).

A literatura citada acima ainda ressalta que as Infeccbes nosocomiais tornaram-se
um problema que atinge paises desenvolvidos e principalmente em desenvolvimento, as
taxas em paises como os Estados Unidos ja ultrapassam os numeros considerados como
limites quando se tratam de infeccdes da corrente sanguinea em pacientes de Unidade de
Terapia Intensiva, com custos associados de até US$ 2 40.000,00. (BOLETIM
EPIDEMIOLOGICO PAULISTA, 2006)



2. FUNDAMENTACAO

De acordo com o Ministério da Saude (1998), infeccdo hospitalar € aquela
adquirida ap6s a admissdo do paciente e que se revela durante a internacdo, ou apés a
alta, em um periodo de 72 horas, quando estiver relacionada com a internacdo ou métodos
hospitalares. O diagnostico sera afirmativo quando o processo infeccioso ndo estiver
relacionado com Infeccdo de origem comunitaria (infec¢do constatada no ato da admisséao),
isolamento do patégeno e seguido de piora do quadro clinico do usuario.

Acredita-se que na maioria dos casos, 0 organismo vitima de infeccdo a
desenvolve pelo desequilibrio existente entre a microbiota humana normal ou agentes
patolégicos e os mecanismos de defesa que possuimos, ou seja, a propria doenca de base
do individuo seja ela aguda ou cronica, comumente evoluirda em um déficit do sistema
imunolégico. Sendo assim, qualquer um dos pressupostos acima atuara como fonte para a
proliferacdo de microrganismos que podem causar infeccdo. (PEREIRA et al, 2005)

Lacerda et al (2002) enfatiza que € preciso considerar que a infeccdo hospitalar ndo
€ qualquer doenca infecciosa, e sim decorrente das praticas assistenciais inseridas no
modelo de assisténcia curativo que envolve procedimentos invasivos tanto para diagndstico
guanto para a terapéutica.

Assim, os cuidados de enfermagem tornam-se imprescindivel no que se diz
respeito & prevencdo das infeccbes, baseados no conjunto de implementacbes que
promovam a conscientizacéo, realizacéo de procedimentos adequados de todos da equipe,
planejamento de intervengbes e avaliacdo de resultados. O conhecimento tedrico do
problema ndo sera valido se ndo forem colocadas em prética as a¢gdes que possibilitem a

melhoria.



3. REVISAO DE LITERATURA

Lacerda (2002) aponta a relacdo que ha entre a assisténcia de saude com a

Infeccéo Hospitalar:

A evolugdo da producdo cientifica de IH permite observar sua relacdo
estreita com o modelo de assisténcia dominante e a introducdo de sua
tecnologia, distribuida de formas diversa e desigual. Portanto, ja se faz
eminente o reconhecimento da problemética da IH ndo mais de forma
isolada, mas contextualizada a qualidade da assisténcia a salde de uma
forma geral. (LACERDA et al. 2002, p.57)

Baseado no fato de que a enfermagem possui forte relacdo no contexto de infecgéo
em ambito hospitalar, faz-se necessario abranger maiores métodos de resolucdo e
manutencdo de aspectos que viabilizam a diminuicdo do problema. Pensando nisso, o
profissional de saude ndo mais ira exercer somente a mera fungdo de “lavar as méos”, e
sim, aplicar a teoria de forma global as praticas que melhor auxiliard na qualidade de vida

do ser humano.

Segundo Pereira et al (2005) a infeccdo hospitalar vai muito além do que apenas
uma patologia associada a assisténcia, ela estd inserida em todos os aspectos dos
cuidados a saude na sociedade atual, onde nota-se constante evolucdo no intuito de maior
gualidade no atendimento. Assim, subentende-se que a IH é e pode ser considerada como
uma juncdo de eventos histéricos e sociais, ndo mais apenas biologicos, visando a
implementagbes de tecnologias e recursos desenvolvidos para melhores medidas de
prevencao e controle, ndo deixando de lado a esséncia e qualidade do cuidado praticado

pela enfermagem.

Observamos no exposto acima a direta relacdo da enfermagem, bem como todos os
membros da equipe de saude, com o processo de Infeccdo Hospitalar, pois sabe-se que
sem a conscientizacéo e o trabalho coletivo andando juntos néo sera possivel alcancar os

objetivos de diminui¢do dos casos de infeccdo hospitalar. A qualidade do servi¢o engloba a



motivacao e a percepg¢ao de quem o faz, buscando sempre medidas de cuidado, prevencao

e eliminag&o dos prejuizos que as IHs trazem ao paciente internado.

A mudanca de comportamento, no sentido de racionalizar procedimentos e
aprimorar normas e rotinas, expressa condicdo indispensavel ao controle de
infeccdo, sendo necessario a motivacdo dos profissionais, promovendo
debates, treinamentos, divulgacdo de informagfes. Entretanto, nossa
experiéncia corrobora com as dificuldades encontradas para a mudanca de
comportamento dos profissionais da area de saude, indicando-nos que é
necessario um macigo investimento na formagdo académica (PEREIRA,
2005, p.254)

A educacdo continuada também é fundamental para que haja mudancas e
melhorias nos casos de infec¢cdo hospitalar, torna-se necessario a adesao de materiais e
recursos académicos que possibilitem a aprendizagem e o conhecimento fundamentado

dos estudantes nessa fase do processo de ensino superior.

Ao término dos estudos, o profissional devera compreender e reconhecer 0s
problemas que o assunto CIH (Controle de Infec¢do Hospitalar) engloba de um modo geral
na saude do individuo, caracterizando assim as primeiras etapas de um servico

humanizado e de extrema importancia na sociedade.

“‘Entendemos que atuar na formacdo dos profissionais de saude € intervir num
momento no qual estes estdo construindo seus conhecimentos e desenvolvendo

habilidades técnicas para o exercicio profissional.” (PEREIRA et al, 2005, p. 254).

A implementacdo de recursos no momento em que o Sistema Unico de Salde
(SUS) passa por mudancas em relacdo a assisténcia de enfermagem intensificardo ainda
mais os esfor¢os no controle da IH, entrando em um caminho de novos horizontes e uma
nova acao voltada a Enfermagem, com modelos de intervencbes mais seguros e
qualificados. (MINISTERIO DA SAUDE,1998).



4. OBJETIVOS

4.1.0BJETIVOS GERAIS

Buscar na Literatura atual as problematicas do tema Infeccdo Hospitalar,
apresentando o papel da enfermagem como uma assisténcia indispensavel na qualidade

da prevencao e controle da mesma.

4.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Caracterizar o material pesquisado, quanto ao tipo de estudo, fonte de publicacao,

graduacéo e titulacdo do primeiro autor e ano de publicacéo.
- Evidenciar referéncias que tratem da gravidade da Infeccéo Hospitalar.

- Descrever as referéncias que apresentam o papel do enfermeiro diante da problematica
infeccéo hospitalar, bem como das categorias evidenciadas: O papel da enfermagem frente
as InfeccBes Hospitalares; a producdo crescente de estudos cientifico sobre o tema por
parte do interesse cada vez maior dos profissionais; abordagem das CCIHs (Comissédo de
controle de Infeccdo Hospitalar), uso das precaucbes-padrédo (PP) pelas equipes e
Educacao Continuada como fator essencial na prevencao e controle.



5. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica através da base de dados da Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), utilizando os seguintes
descritores de pesquisa: Infecgdo Hospitalar [Descritor de assunto]; Enfermagem [Palavras

do resumo]; Prevencéao [Palavras do resumo].

Foram encontrados 37 (100%) documentos cientificos, dos quais aplicando o os
critérios de inclusdo, tais como: idioma em portugués, textos na integra e temas

condizentes com os objetivos da pesquisa, selecionou-se 11 (30%) trabalhos.

Para melhor andlise, os trabalhos foram esquematizados em forma de tabela
(APENDICE A), contendo o titulo, titulacdo do autor, ano de publicacéo, fonte, objetivo e

conclusao.

ApOs leitura criteriosa agrupou-se os trabalhos selecionados em categorias: O papel
da enfermagem frente as Infec¢cbes Hospitalares; a producdo crescente de estudos
cientifico sobre o tema por parte do interesse cada vez maior dos profissionais; abordagem
das CCIHs (Comissdo de controle de Infeccdo Hospitalar), uso das precauc¢des-padrao

(PP) pelas equipes e Educacgéo Continuada como fator essencial na prevencéo e controle.



6. RESULTADOS E DISCUSSAO

6.1. Caracterizagcdo do material pesquisado

Na andlise dos 11 trabalhos (100%), constatou-se que 09 (80%) foram publicados
em revistas de enfermagem, 01 (10%) em revista que abrange outras areas do
conhecimento e 01 (10%) dissertacdo para obtencao de titulo de Mestre.

Em relacdo a autoria, todos possuem graduacdo em enfermagem, do total dos
artigos, 09 (80%) artigos foram desenvolvidos por doutores na area com participacdo de
mestres e enfermeiros assistenciais; 01 (10%) por enfermeiros docentes do ensino
superior, sendo um autor com titulacdo de mestre e 01 (10%) por mestranda em
enfermagem.

Quanto ao ano, verificou-se predominio das publicacdes no ano de 2006 e 2008
com 02 (60%) artigos cada, seguido de 1996, 2000, 2004, 2005, 2011, 2013 e 2015 com 01

(40%) publicacdo em cada ano.

6.2. Analise das categorias levantadas acerca do tema

Ao realizar andlise integrativa das categorias levantadas a partir da tabela em
apéndice (APENDICE A), verificou-se uma linha de pensamento igualitaria, ou seja, o
interesse de todos os autores dos trabalhos selecionados é o mesmo, visam métodos e
medidas que auxiliam no controle e prevencao das infec¢cdes hospitalares a fim de diminui-

las.

6.2.1 O papel da enfermagem frente as infec¢des Hospitalares

A primeira categoria discutida no contexto, foi o papel da enfermagem frente as
infeccbes hospitalares, sabe-se que parte fundamental do controle de indices de infeccbes
dependem, e muito, da funcdo que a equipe de enfermagem exerce.

Pereira et al (2005) enfatiza a esséncia do cuidado como forma de prevencéo das

IHs, em que o atendimento acontece de forma integral, ou seja, de uma maneira holistica e



humanizada, tanto na prevencdo, protecdo, tratamento ou reabilitacdo o papel do
enfermeiro torna-se imprescindivel.

Porém, de acordo Dutra et al (2015) a assisténcia em saude vem tornando —se uma
causalidades de erros, responsabilizando o enfermeiro nas buscas de métodos que
promovam maior qualidade no atendimento. Diante disso, o enfermeiro obrigatoriamente
deve ser capacitado para agir diante de situagbes emergenciais, como no caso de uma
infeccdo nosocomial, em que acbes multidisciplinares deverdo ser feitas no intuito de
modificar o quadro clinico do individuo.

Assim, foi possivel também, identificar em algumas literaturas. Carvalho et al (2011)
ressalta a preocupacdo com o conhecimento que o profissional tem a respeito das
infeccOes relacionadas aos cuidados, muitos acabam levando em consideracédo o trabalho

rapido de “salvar uma vida” em uma escala maior do que “lavar as maos”.

6.2.2. A producado crescente de estudos cientificos sobre o tema por parte do

interesse cada vez maior dos profissionais

A evolucéo dos estudos cientificos sobre o tema foi também uma das categorias
importantes a serem discutidas, pois evidencia o interesse por parte dos profissionais, no
objetivo de melhoria das a¢des e qualidade na assisténcia.

Costa et al (2000) enfatiza que as acdes frente as infeccbes sO poderdo ser
executadas diante de estudos e conhecimento prévio daqueles que estdo inseridos no
servico de saude, o conhecimento atinge melhores resultados quando o objetivo € melhorar
a qualidade e o desemprenho da assisténcia, quanto maior forem as pesquisas realizadas
acerca de um determinado assunto, maior também a eficacia das acdes executadas.

Pereira et al (2005) também considera os estudos cientificos um grande marco
para o desenvolvimento de acbOes de qualidade. Apesar de escassos, 0S grupos de
pesquisas sao de extrema importancia no avanco e melhorias das técnicas realizadas para

prevenir e controlar as Infecgdes.
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6.2.3 Abordagem das CCIHs

Os autores Lima (2004) e Pereira (2005) evidenciam a abordagem e o importante
papel que desempenha as comissdes e servicos de prevencao de infec¢cbes dentro de
instituicbes hospitalares, as CCIHs é um dos servigos que atuam na vigilancia e controle,
promovendo maior resolutividade das ag0es, exercendo uma abordagem sistematizada e
complexa de controle e prevencao juntamente com todos da equipe multidisciplinar como
forma de “combater” as taxas elevadas de infeccbes em ambito hospitalar.

Lima et al (2004) identificou que as Comissdes de Controle de Infeccdo Hospitalar
desenvolvem um papel importante junto as equipes de saude no objetivo de reduzir
situacBes onde ha chances de infeccdo. Concluiu assim, que a CCIH consegue manter
vigilancia baseada principalmente pela colaboracdo da equipe de enfermagem para
estabelecer metas que visam a saude e o bem estar do paciente.

Portanto como Pereira et al (2005) que evidencia os servi¢os de vigilancia de alta
complexidade de hospitais escolas como referéncia para outros hospitais e profissionais, a
adequacao das ComissGes com programas sistematizados podera ser uma importante

sugestdo para serem seguidos como forma de controle e prevencéao.

6.2.4. Uso das Precaugdes-Padrao (PP) pela Equipe.

Pensando nos servigos de controle, alguns métodos sdo executados como forma
de prevencao, as Precaucdes-Padréo sdo acdes estabelecidas e protocoladas que também
visam a diminuicdo da mortalidade por infec¢des hospitalares.

Santos (2013) descreve a importante relacdo que existe entre as precaucoes
exercidas erroneamente e 0s processos infecciosos. As falhas na adesdo de medidas
interferem na qualidade do servi¢o prestado e aumentam os riscos na saude do paciente.

Aguiar et al (2008) caracteriza as vias de transmissdo de microorganismos em
quatro formas: contato, ar, veiculo comum e vetor. As precaucfes — padrdo norteiam-se a
partir dessas fontes de transmissao, reconhecendo necessariamente que o profissional de
saude deve sempre estar atento a todos 0s riscos que podem ocasionar infeccdo. Ressalta
ainda a importancia dos estudos relacionados ao tema para melhores resultados nas acfes

previstas.
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6.2.5. Educacao continuada como fator essencial na prevencgéo e controle.

O profissional enfermeiro, ao fazer parte da equipe de saude, independente de estar
inserido em CCIH, pelas fun¢gdes que desempenha dentro da instituicdo, deve estar apto a
exercer agcOes de vigilancia das infeccbes hospitalares e atuar como multiplicador das
acOes de prevencao.

Segundo estudos demonstrados por Dutra (2015) a educacao continuada € um fator
determinante na reducdo das IHs, e que a atuacdo dos profissionais Enfermeiros €&
imprescindivel para o sucesso das medidas necessarias ao seu combate. Salientando
ainda, a importancia do Enfermeiro como incentivador & adocédo de medidas protetoras, tais
como as Precaucdes — padrao (PP).

Assim também como ressalta Silva (2009) que e cada vez maior a concep¢do do
enfermeiro quanto a importancia e a necessidade da educacgéo continuada, bem como as
exigéncias postas pelo momento atual de criacdo, renovagdo e invencao tecnoldgica,
integracdo de conhecimentos e nova visdo de trabalho, objetivando a transformacao pela

reconstrucao da identidade dos profissionais e articulagdo de seus saberes e praticas.
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7. CONSIDERACOES FINAIS

Os objetivos da pesquisa foram alcancados em sua totalidade e os resultados do
presente trabalho confirmam os pressupostos desta proposta. Os dados evidenciaram que
a producdao cientifica da enfermagem sobre a temética permite evidenciar preocupacao dos
profissionais enfermeiros em relacdo ao assunto e enfatiza que uma assisténcia de
gualidade é fundamental para o combate e controle das IH.

E destacada a énfase dada ao tema percebendo com isso a grande
responsabilidade que o Enfermeiro tem em relacdo a prevencdo e controle das IH,
evidenciando o comprometimento deste profissional com as a¢Bes que realiza e sua
preocupacdo com a equipe a qual gerencia, pois se sabe que os resultados se refletem no
cuidado prestado e permitem uma avaliacdo da qualidade da assisténcia fornecida ao
USuario.

Percebe-se também que a educacdo continuada é essencial para a busca e
efetividade do conhecimento que a equipe necessita, para que seja possivel mudancas
comportamentais dos funcionarios, proporcionando a reducédo significativa das taxas de
infeccdo em ambito hospitalar, e, assim oferecendo uma assisténcia mais qualificada, e
consequentemente, profissionais mais reconhecidos pelo usuério e sociedade em geral.

Assim como a oferta de condi¢cbes adequadas de trabalho e momentos de encontro
educativo para atualizar seus conhecimentos profissionais, proporcionando novos
horizontes capazes de mudar ou melhorar formas de agir e pensar, motivando a
participacdo ativa dos profissionais de enfermagem, para que haja criacdo, inovagdo e
adocdao de estratégias capazes de transformar a realidade atual.

Soma-se a tudo isso a expectativa de que, por meio dos achados e discusséo desse
estudo, se consiga contribuir para uma pratica de enfermagem mais isenta possivel de IH e

um fortalecimento na trajetoria de cuidados de qualidade.
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Tabela 1: Selecdo do material pesquisado, conforme o titulo, titulacdo do autor, ano de
publicacao, fonte, objetivo e conclusao, 2016.

TEXTO | TITULACAODO | ANO FONTE OBJETIVO CONCLUSAO
AUTOR
TEXTO 1: PereiraMS - Doutora 2005 [Textocontexto- Caracterizar o papel da enfermagem |O artigo aborda a importancia do cuidado de enfermagem
em Enfermagem enferm. V.14n.2 como um processo realizado por de forma multifatorial na prevencdo das IHs, ou seja, 0
A infecgdo Floriandpolis abr./jun. | todos da equipe, aumentandoa individuo devera servisto como um serintegral, onde 0
::fmm . ::u:::::n;:::om 2005. qualidade daassisténciaprestadana |atendimentondo se fragmenta em partes. Independente
implicag prevengdo das IHs. se for prevengdo, protegdo, tratamento oureabilitagdo, a
para o cuidar | Tipple AFV-Doutora eficaciado resultado serd maior se trabalhado por toda
da em Enfermagem equipe,
enfermagem
PradoMA - Mestre em
Enfermagem
TEXTO 2 Dutra GG - Enfermeiro | 2015 |RevistadePesquisa |Mostrar ointeresse eodesejocada |E possivel identificar que a maioria dos casos de Infecgdo
graduado Cuidado é vez maior da enfermagem em reduzir | Hospitalar sdo desencadeados por iatrogenia, sejaelana
lCommlo da b i fundamental online. |aincidénciadeIHs, gerandoa assisténcia ou ao uso indiscriminado de antibidticos,
t I; b SR 2158-2168, jan- produgdo crescente de estudos antimicrobianos e etc. Torna-se imprescindivel aatuagdo
Fungio do g mar.2015. cientificos sobre o tema. do profissional enfermeiro em buscar métodos que visam
enfermeiro. | Bosenbecker £0- minimizar o surgimento de infecoBes em dmbito
Enfereiro graduado hospitalar. No texto em questdo percebe-se que o
interesse em diminuir os casos de IH tem geradoindices
Lima LM - Enfermeira, maiores de estudos e pesquisa sobre o tema, o que auxilia
Mestre em ciéncias ndo s6 no conhecimento tedrico, mas na prética de agdes
Bl de prevencdo e controle,
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TEXTO 3: Costa TNPF - 2000 | REME - Rev, Min. Ressaltara importanciado Sabe-se que quanto maior o conhecimento que setem
Enfermeira, mestre em Enferm;4 (1/2):16- | conhecimento prévioqueo sobre um determinado assunto, mais satisfatérias irdo ser
infeclo Enferagem 20, jan-dez. 2000. profissional possui sobre atematica, |as agbes para cumprir o estabelecido. Nas infecges
Hospitalar: para que as agdes domesmofrente | hospitalares nio é diferente, cabe ao profissional
Conceltode | CarvalnoDV- as infecgdes sejam eficazes. entenderrealmenteosignificado de uma infecgdoe
uma equipe | Enfermeira, doutoraem consequentemente suas agdes e precaugBes serdo
de Enfermagem norteadas de acordo com seu conhecimento sobre ela,
e Portanto, & possivel concluir que maisimportante doque
seguirum protocolo institucional, & o conceito que o
profissional carrega consigo da dimensdo dos agravos que
uma infecgdo hospitalar poderd acarretar em um
individuo, melhorando significativamente as agBes de
combate a este mal.
(TEXTO &; PereiraMS - Doutora | 2011 Revista Eletronica de Evidenciara contribuigao que 05 Os grupos de pesquisas que aprofundam estudos sobre as
emEnfermagem Enfermagem13 (1), |gruposde pesquisasexercemno Infecgdes Hospitalares, apesar de poucos, se mostraram
Grupo de Jan-mar. 2011, contexto saude, especificamenteno | degrandevallano que dizrespeitoaoavango e melhoria
Pesquisaen . | Mendonga kM - tema “Infecgdo Hospitalar”, detécnicas, agbes e precaugbes de prevengdo e controle
Enfermagem | Mestrandaem atualmente classificada comoIRAS | da disseminagdo de Infecgdes. Auxiliam néosd no
naPrevengio | Enfermagem (Infecgdo Relacionada a Assisténciaa | processode conhecimento clentifico doaluno, masainda
;{m: Tipple AFV-Mestre em Saude). na formagdo de profissionais consclentizados e
Enfermagem capacitados em busca de métodos atualizados que
#nos de contribuam diretamentena diminuicdo significativa de
contribuigdo Etal, casos Infecciosos em ambientehospitalar.
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TEXTO 6: Agular DF- Enfermeira EscAnnaNeryRev | Trata-se de uma revisdo para analisar | Ressalta as caracteristicas de transmissdo de
Graduada Enferm 2008 set; 12 | contetidos sobre precaugBes- padrdo | microrganismos, que pode ser ela dentro do ambiente
Usodes (3):571-75 naassisténciadeenfermagemna | hospitalar acontecer de quatro formas: contato, ar,
Precauges- Uma ABG- Enfermeira prevencdo dasinfecgdes. veiculo comum e vetor. Sabendo disso, as precaugdes-
padrdo na graduada padrdo necessarias nortelam-se a partir dessas fontes
assisténciade SantosRB- Professora de transmissdo, reconhecendo que o profissional de
enfermagem:
doutorade enfermagem deverd estar atento atodos esses
um estudo 4
Enfermagem segmentos que constituem formas de transmissao.
retospectiva
Além disso, é salientado aimportancia de métodos de
vigildncia, adesdo de técnicas assépticas e estudo
continuo da temética em questdo nointuito de se
evitarao maximo aincidéncia de casos de infecgio
dentrodo hospital.
Texto7: Santos AMR- Faculdade Revista Bras. Enferm. | Demonstrar o conceitode partede | O autor conclul que o foco principal deverasero
NOVAPI Vol.61n24 Brasilia | uma equipede enfermagemacerca | profissionalde saude, pols este esta diretamente
As
July/Aug. 2008 da infecglo hospitalar. envolvido no processo de prevengio e culdado ao
PO Mafielral e paciente, procurando também compreender as
soclais da Unrversfdade Federsl representagdes soclals, ouseja, 0 concelto que setem
Infeogho o Pled sobre a realidade em que esta inserido, para que assim
hospitaler as agdes de controle e prevencio sejam mais eficazes,
elaboradas por
profissionais de
enfermagem
TEXTO5: Lima MVR - Mestreem Revista. Bras. Enferm. | Avaliara interagio de uma Comissdo | Foiobservado que asinfecpbes nosocomiais derivam
Enfermagem, Val 57 n#3 Brasilia jun| de contrale delH com a equipede | frequentemente de pracedimentos emergenciais, e que
Ocuidar de | 4o, toranda, 2004, enfermagem e as condigbes & preocupagdo em “salvar a vida" torna-se mais
enfermagem fisicas/internas de umdeterminado | importante doque a precaugio com a infecgda que
em situagles | CoelhoM)- Doutora haspital. poderd ser adguirida. Notou-se também uma incidéncia
adversas emenfermagem

maior de IHs nos setores cirurgicas, ndo sodevidoa
procedimentos, mas também por artigos, falhas na
adequagdo de esterilizagdo e manuseio errdneo de lixo

hospitalar.

A equipe de Comissdo desenvolve umimportante papel
junto aos profissionais de saide no objetivo de reduzir
tais situagdes onde hd chances de infecgdes, Neste
contexto foi possivel concluirque a CCIH consegue
manter uma vigildncia baseada principalmente pela
cooperacdo da Enfermagem para estabelecer metas qua
visama salde e o bem estar do paciente, forade
qualquerriscointermediado por infecgfes.
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TEXTO 8: Hoefel HHK- Enf, 2006 | RevistaEletr, Enf, Relacionar o papel da enfermagem | O profissionalde enfermagem esta sempre relacionado
Mestre em 2006;8(3):441-9. no controle daresisténcia bacteriana, | diretamente com as interagdes medicamentosas e
Aadministraglo enfermagem no intuito de reduzirassimoindice | tratamento do paciente dentro do hospital. Sabendo
endovenosade deinfecgdes e consequentemente os | disso, o texto descreve sua forte relagdo tambémno
antibidticose LautertL- Enf. Doutora custos gerados pela mesma. que se refere a resisténcia bacteriana, causada por
resisténcia emenfermagem inumeros fatores, dentreeles aimportanciada forma
hectadone: correta de se administrar um antibiético ou
responsabilidade antimicrobiano. € fundamentalo conhecimento
s enfermogem cientifico sobre todo processo de administrag3o, agdo e
eliminagdo de umadroga, pois com isso & possivel
evitar a resisténcia de um agente e ainda os custos que
provavelmente uma instituigdo terd com um paciente
vitima de infecgdo.
TEXTO 9: PereiraMS- Doutora 1996 | Revistalatino-Am. |Evidenciaraimportanciada 0O artigo em questao descreve os hospitats escolacomo
emenfermagem Enfermagemvol.4 | Implantagio de métodos que local onde o indice de probabilidade de acometimento
infecglo n?l RibeirdoPreto | facilitem o controle de IH, indicando | de IHs & maior, por este motivo, & necessario que os
Hospitalarnos | Moriya TM- Professor Jan 1996. que a adogdo do processo de métodos e agdes também sejam de maior
hospitais Assodadodo enfermagem, como instrumento, complexidade e mals efetivos para que atenda as
escoles:ume Depertamentode poderaresultar emgrande demandas existentes, Sendo assim, os programas de
andlise sobre Enfermagem Geral beneficlo, tanto para CCIH como para | vigilancia e controle de IH de alta efetividadedos
seucontrole Gir E - Professor Doutor 0 paciente. hospitais de ensino, servird como base para outras
do Departamentode instituigdes e profissionals. Além disso, a adequagio
Enfermagem Geral de CCIHs com programas sistematizados torna-se uma
importante sugestao para serem seguidos como forma
de controle e prevengao.
TEXTO 10: CardosoSR- Graduanda | 2006 | RevistaEletronicade | Identificar juntodequipe de A pele éa primeira camadade protegdo que
emEnfermagem enfermagem, v.08, |enfermagem, autilizagdodaanti- | possuimos, & uma das principais barreiras que
Anti-sepsia para n.01, p. 75-82, 2006. | sepsia paraadministragdode impedem adisseminagdo de agentes infeciosos para
administracdo | PereirasL- Graduanda medicamentos injetéveis porvia | dentrodosdemais drgdos. Ao administrar
de em Enfemnagem endovenosae intramuscularcomo | medicamentos endovenosos, consequentementeessa
gd::mm perelraMS- Doutora medidade prevengdoecontrolede | barreiraé rompida, & as chances de um processo
endovencea emenfermagem mfenﬁorzm um hospital de ensino mfeo_cmsfmse]a pela muq'nhlnt.;r&;h:_hrﬂmul _
de Goidnia-GO. transitdria & grande. Por isso, as medidas cabiveis
neste tipo de procediments sdo de extrama
importancia, mesmo parecendo simples, sdo elas que
diminwem ou muitas vezes evitam uma infecgdo.
Dentre as medidas, estd incluida a anti-sepsia como
forma eficaz, e que na maior parte das vezesnioé
realizada. Cabe aconscientizagdo do profissional
acerca da importancia de tais procedimentos para
prevencioe contrale.
TEXTO Santos)S—Mastranda | 2013 | BOtUCAly;5.n; 2013, | Evidenciar aimportancia ge um A autora deixa claro em sua conclusdo, que ainda
11:Proposta de | em Enfermagem 87 p. tab. protocolo que viseaadequagdode | existem falhas no processo que envolve a adesio de
protocolo precaughes que auxiliem medidas de precauches nas instituigfies, cabe aos
admissional i profissionais recém formados, profissionais instituirem métodos, como: capacitaglo,
equipe de elaboragio de protocolo, medidas, agbes de
enfermagem precaucio de contato e controle afim de reduziras
sobre uso de ocorréncias de casos de IRAS,
medidas de
precaugio de




