Mostra 0
= g 2 Interdisciplinar
ual o | A do Curso de ;

Enfermagem

Centro Universitario Catélica de Quixada

ATUACAO DO ENFERMEIRO NO CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR EM
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA (UTI)

Julio Borges de Oliveira®; Terezinha Ribeiro Francalino!; Maria Luiza Ferreira da Silval;
Antonio Carlos de Aradjo Junior'; Liene Ribeiro de Lima?

tAcadémicos de Enfermagem do Centro Universitario Catdlica de Quixada (Unicatolica);
E-mail: jo155552@gmail.com
2Enfermeira, Mestranda em Satde Publica. Bolsista da Fundagio Cearense de Apoio ao
Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico (FUNCAP), Coordenadora do Nucleo de Estudo
em Enfermagem Materno-Infantil (NEEMI). Docente do curso de Enfermagem e Farmécia do
Centro Universitéario Catdlica de Quixada; E-mail: lieninha@gmail.com

RESUMO

O ambiente hospitalar € um dos constituintes de um sistema de salde que objetiva prestar
assisténcia preventiva, curativa, bem como de recuperacdo dos individuos, sua familia e do
grupo em que este se encontra inserido. Entretanto, atrelado a este ambiente, evidencia um
grave problema que € a Infec¢do Hospitalar (IH), o qual € um fator determinante para a
morbimortalidade dos pacientes que permanecem em regime de internagdo por periodos
prolongados. E visto que os pacientes internados no ambiente da UTI, areas de alta
complexidade, sdo submetidos constantemente aos procedimentos invasivos e
consequentemente estdo em riscos a exposicao as IH. Para manter tal controle sobre as IH, é
necessario o cumprimento de algumas medidas para prevencao e controle de infecgdes, dentre
as quais se destacam a adesao por parte da equipe multiprofissional aos procedimentos de
precaucbes e isolamento, higiene das maos, treinamento e capacitacdo da equipe
multiprofissional sobre os procedimentos operacionais padrdo (POP) de prevencdo contra as
IRAS. No que se refere atuacdo dos profissionais de salde, vale ressaltar a existéncia da
Comissao de Controle de Infeccdes Hospitalares (CCIH), que realiza a¢des sistematizadas que
visem a maxima reducdo da incidéncia e da gravidade das infec¢des hospitalares. Portanto, é
visto que € essencial uma atitude participativa e responsavel do profissional de enfermagem
atrelado ao processo de educacdo continuada para a prevencdo das IH. Tais a¢fes buscam
garantir que seja garantida a seguranca do paciente no processo de assisténcia.

Palavras-chave: Infec¢do Hospitalar. Enfermeiro. UTI.
INTRODUCAO

Sabe-se que o hospital é um dos constituintes de um sistema de salde que objetiva
prestar assisténcia preventiva, curativa, bem como de recuperacdo dos individuos, sua familia
e do grupo em que este se encontra inserido. No entanto pode dizer que houve mudanga quanto
a forma do cuidado, tendo em vista que até algumas décadas muitos dos atendimentos hoje
realizados em hospitais antes ocorriam no ambito domiciliar e em sua maioria estavam restritos
a processos de curativos unicamente. Referente a génese da histdéria dos hoje conhecidos
"hospitais" veremos que inicialmente tais locais desempenhavam um papel bem mais social do
gue mesmo terapéutico, sendo que na época eram utilizados como abrigos, recolhendo aqueles
em situacao de perigo, desprotegidos, cuidando e alimentando a estes.

Além disto, na época métodos de esterilizacdo, desinfeccdo ou mesmo anti-sepsia eram
totalmente desconhecidos, justificando desta forma um elevado indice de morbimortalidade
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dentre os que eram acometidas por patologias, que hoje conhecemos como infec¢des adquiridas
no ambiente hospitalar, sendo que a mesma é um dano decorrente da invaséo, multiplicacéo e
acdo de produtos toxicos de agentes infecciosos em um hospedeiro. Infeccdo expressa muito
mais a ideia de doenca do que a simples presenca de um agente infeccioso sem conotacdo
patoldgica. No entanto podemos dizer que a infec¢do depende das condicbes do hospedeiro, do
agente infeccioso, do ambiente fisico, social e psiquico. As complicacdes infecciosas sao
classificadas como hospitalares, quando qualquer infeccéo associada & microbiota normal, ndo
observada no ato da admissdo do paciente, se manifesta durante a internacdo, ou apos a alta
quando puder ser correlacionada com a hospitalizacéo.

Infeccdo hospitalares (IH), atualmente chamadas de infeccdo relacionadas a assisténcia
a saude (IRAS), é definido pela Portaria n® 2.216 de maio de 1998 como toda aquela adquirida
apos a admissdo do paciente em um hospital, podendo se manifestar durante a internacdo ou
apo6s a alta. Na atualidade inUmera estudiosos busca de maneira sistematica determinar
parametros cuja principal finalidade tem sido o controle das IRAS, um dos aspectos de destaque
nesses estudos é justamente a busca pela pontualizacdo das fun¢des tanto do CCIH quanto do
PCIH. No que se refere ao CCIH, o mesmo é constituido por uma equipe multiprofissional que
atua de forma conjunta, unindo seus conhecimentos para formar um conhecimento geral sobre
as formas mais eficazes em determinados procedimentos para se evitar Infeccdes Hospitalares

(IH).

De acordo com escrito acima podemos dizer que para manter tal controle sobre as IH, é
necessario o cumprimento de algumas medidas para prevencdo e controle de infeccGes.
Referidas medidas incluem a adesdo por parte da equipe multiprofissional aos procedimentos
de precaucOes e isolamento, higiene das mados, treinamento e capacitagdo da equipe
multiprofissional sobre os procedimentos operacionais padrdo (POP) de prevencdo contra as
IRAS, entres outras medidas que séo de extrema importancia.

Neste contexto um aspecto notavel e inimeras vezes negligenciadas € o aprendizado
continuo por parte dos profissionais da equipe de salde, sendo assim, cabivel um
guestionamento acerca da formacdo do enfermeiro com énfase no papel do educador, desta
forma podemos dizer que 0 mesmo assume um importante papel diante essas a¢des, uma vez
que dentre suas competéncias e habilidades, estdo as de: planejamento, implementacdo e
participacdo dos programas de formacao, qualificacdo e promogdo da saude dos trabalhadores,
sendo o maior interesse do trabalho em questdo ressaltar a importancia dos profissionais de
enfermagem no controle e na melhoria no que se referem infec¢des hospitalares no ambiente
da UTI.

DESENVOLVIMENTO

Na pds-modernidade, um dos fatores de destaque quanto a forma de atendimento
prestada pelos diversos campos da satde, tem sido o fato de que estes em sua quase totalidade
tém estado baseados no pensamento cartesiano, cujo foco esta justamente na percepcao do ser
como matéria, ndo havendo uma abordagem de forma holistica para o paciente. Sendo, portanto
possivel assistir de forma integral o paciente. Com isso, é de suma importancia que as praticas
e cuidados realizados no ambiente de terapia intensiva sejam fundamentados na percepgéo do
ser quanto a sua integralidade, logo, necessitado de uma terapia especifica. Somente desta
maneira, torna-se possivel um atendimento humanizado, isso em suma torna-se sem sombra de
duvidas um agente promotor de vida e capaz de favorecer a recuperacgéo eficaz do paciente. No
entanto ha varios outros aspectos presentes na atual conjuntura da assisténcia a satde, surgindo
assim um problema que tem despertado a atengdo dos diversos 6rgao e instituicdes oficiais de
salde e pesquisa, ou seja, o0 crescente numero de casos de Infeccdo Hospitalar - IH, sobretudo
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no setor de terapia intensiva. As taxas de IH séo variaveis, todavia em geral, tem se mostrado
um desafio para os gestores e profissionais de saude.

Quanto a epidemiologia das IH em UTIs, no ano de 2012, publicou a portaria de n°
1218, que exige que todos os servicos de saude que possuem UTI, obrigatoriamente devem
notificar mensalmente & ANVISA sobre seus dados referentes a infecgdo. Referidas atitudes
tém como objetivo geral reduzir, em dmbito nacional, a incidéncia de Infec¢bes Relacionadas
a Assisténcia a Saude.

Inicialmente é preciso ter em mente que as infeccdes sdo classificadas enguanto
enddgenas e exdgenas. A primeira é verificada a partir de microrganismos do proprio paciente
geralmente imunodeprimidos, enquanto a segunda € adquirida a partir de microrganismos
estranhos ao paciente. Com relacdo aos tipos de infec¢Oes, podemos dizer que séo trés os tipos
de infecces responsaveis por mais de 60% dos casos das IRAS na UTI, dentre elas: as
InfeccBes do Trato Respiratorio (ITR), mais comum a pneumonia, que estd por sua vez
associada a ventilagdo mecanica; a Infec¢do do Trato Urinario (ITU), geralmente associada aos
cateteres; e Infeccdo de Corrente Sanguinea (ICS), que esté associada ao uso de um dispositivo
intravascular.

Portanto ficar claro que o0s pacientes graves internados na UTI sdo submetidos
constantemente aos procedimentos invasivos e consequentemente estdo em riscos a exposicdo
as ICS. No entanto, a maioria dos casos dessa infecgdo tem como fonte de infecgéo, o cateter
venoso central com destaque para a colonizacao da pele no sitio de insercdo. As UTI acometem
2% dos pacientes internados, sendo responsavel por 35 a 45% de todas as infeccBes nos
hospitais, sendo a causa principal mais comum de infeccdo nasocomial, pois mais de 10% dos
pacientes internados sdo expostos por algum tipo de cateter vesical, sendo assim fator
contribuinte para a exposicdo a este tipo de infeccdo. Diferentes micro-organismos como
bactérias, fungos e virus causam infeccGes hospitalares. No entanto, o grupo de Patolino que
mais se destaca é o das bactérias da flora humana.

Dentre 0s micro-organismos mais presentes na UTI, estdo os cocos Gram-positivos
(Staphylococcus) e os bacilos Gram-negativos (Enterobacteria SP, Klebsiella pneumoniae,
Encherichia coli, Pseudomonas aeruginosa e Acinetobacterter baumanii).

Portanto além da atencdo prestada a seguranca do paciente, o enfermeiro é preciso ter
em mente a necessidade de manutencédo da seguridade do profissional, que tanto podera ser um
agente disseminador de patégenos como até mesmo adquiri-los por uma série de erros na
aplicacdo de suas técnicas.

Dessa forma cabe ressaltar que referidos erros possivelmente sejam decorrentes de uma
jornada de trabalho excessiva. Portanto, € vital que haja uma regulacdo da carga de trabalho, a
fim de minimizar esses erros, reduzir consequentemente 0s custos com estas praticas erréneas
e assim garantir a seguranca do paciente no processo de assisténcia.

CONCLUSAO

Concluirmos coma certeza que € vital valorizar o trabalho da equipe de profissionais
supracitados no tocante, pois 0s mesmos buscam a melhoria da satde do individuo, além da
manutencdo do seu bem-estar, haja incluso a equipe de enfermagem esta diretamente presente
em tal processo, inferindo cuidados ou educando e alertando aqueles em regime de internagédo
e a seus familiares sobre os aspectos primordiais no cuidado de tal paciente. Portanto a saida
para 0 problema, certamente, ndo estd centralizada em recomendac@es inatingiveis para a
prevencdo e o controle das InfeccGes Hospitalares — IH e para a disseminagdo dos micro-
organismos multirresistentes, mas, sim, no somatério de cada atitude profissional realizada de
forma consciente, participativa e responsavel.
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Destaca-se ainda a extrema importancia da educacéo contlnuada atraves das manobras
educacionais que sempre deverdo ser estimuladas, orientadas e influenciadas. Compromisso
com o ideal e a missdo de sua escolha. Ao longo das pesquisas para elaboracdo do trabalho em
questdo, notou-se a necessidade no que se refere a realizacdo de novos estudos. Podemos
destacar atividades exercidas pelo profissional de enfermagem com o intuito da reducdo e do
controle das IHs, que dentre elas se faz comum a busca ativa de casos de Infeccdo Hospitalar,
uso de técnicas livres de contaminacdo e a educagdo continuada da equipe, levando assim a
prevencdo através de medidas que sdo estimuladas pelos programas de educacéo permanente.
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