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Atuacao do enfermeiro no controle de infeccao
hospitalar e seguranca do paciente

Nurse's performance in hospital infection control and patient safety
Desempeno de la enfermera em el control de infecciones hospitalarias y la seguridad del paciente

RESUMO

Trata-se de um artigo de atualizacao com objetivo destacar a Atuacao do Enfermeiro no Controle de Infeccao Hospitalar e Segu-
ranca do Paciente, evidenciando os fundamentos que norteiam a compreensao deste fendmeno de indiscutivel importancia epi-
demiolbgica para assisténcia a satde. Método: Este estudo é resultado de uma investigacao bibliografica, onde identificou-se e
analisou-se o conhecimento produzido sobre a tematica através da revisao sistematica da literatura. Resultado: Evidencia-se o
importante papel do enfermeiro no desenvolvimento das agdes de prevencao e controle de infeccao como estratégia de imple-
mentacao de medidas eficazes na seguranca do paciente. Conclusao: Considera-se os aspectos identificados contribuem para
reflexdes na area da atencao a salde, uma vez que apontam aspectos das politicas e praticas de controle de infeccao hospitalar
com potencial de subsidiar a integralidade da seguranca do paciente.

DESCRITORES: Infeccao hospitalar; Prevencao; Enfermeiro; Seguranca do Paciente; Vigilancia Epidemiologica.

ABSTRACT

This is an update article with the objective of highlighting the role of nurses in controlling hospital infection and patient safety,
highlighting the fundamentals that guide the understanding of this phenomenon of indisputable epidemiological importance for
health care. Method: This study is the result of a bibliographic investigation, where the knowledge produced on the theme was
identified and analyzed through systematic literature review. Result: The nurse's important role in the development of infection
prevention and control actions is highlighted as a strategy for implementing effective patient safety. Conclusion: The identified
aspects are considered to contribute to reflections in the health care area, since they point out aspects of hospital infection
control policies and practices with the potential to subsidize the integrality of patient safety.

DESCRIPTORS: Hospital Infection; Prevention; Nurses; Patient Safety; Epidemiological Surveillance.

RESUMEN

Este es un articulo de actualizacion con el objetivo de resaltar el papel del enfermero en el control de la infeccion hospitalariay la
seguridad del paciente, destacando los fundamentos que orientan la comprension de este fendmeno de indiscutible importan-
cia epidemiologica para la atencion de la salud. Método: Este estudio es el resultado de una investigacion bibliografica, donde se
identifico y analiz6 el conocimiento producido sobre el tema mediante revision sistematica de la literatura. Resultado: Se desta-
ca el importante papel del enfermero en el desarrollo de acciones de prevencion y control de infecciones como estrategia para
implementar medidas efectivas y la seguridad del paciente. Conclusion: Se considera que los aspectos identificados contribuyen
alas reflexiones en el area de la salud, ya que senalan aspectos de las politicas y practicas de control de infecciones hospitalarias
con potencial para subsidiar la integralidad de la seguridad del paciente.

DESCRIPTORES: Infeccion hospitalaria; Prevencion; Enfermera; Seguridad del paciente; Vigilancia epidemioldgica.
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INTRODUCAO

randes avancos cientificos ¢ tecno-

légicos ocorreram, e, no entanto, a

infeccio hospitalar (IH) continua a
se constituir em séria ameaga a seguranga
dos pacientes hospitalizados, contribuindo
para clevar as taxas de morbi-mortalidade,
aumentar os custos de hospitalizacio me-
diante o prolongamento da permanéncia
e gastos com procedimentos diagndsticos,
ndo negligenciando o tempo de afastamen-
to do paciente de seu trabalho.!

Segundo o Ministério da Satude?, a in-
feccao hospitalar ¢ definida como aquela
adquirida apds a internagio do paciente e
se manifesta durante a internagio ou mes-
mo apos a alta, quando puder ser relacio-
nada com a internagio ou procedimentos
hospitalares. Sao também convencionadas
infeccoes hospitalares aquelas manifesta-
das antes de 72 horas da internacio quan-
do associadas a procedimentos diagndsti-
cos e/ou terapéuticos, realizados durante
este periodo.

O risco de infeccio associado aos cui-
dados de satide em alguns paises em de-
senvolvimento ¢ de até 20 vezes maior que
em paises desenvolvidos. A seguranca do
paciente ¢ definida como o ato de evitar,
prevenir ou melhorar os resultados adver-
sos ou lesoes originadas no processo de
atendimento médico-hospitalar ¢ domi-
ciliar'. O tema ¢ um grave problema de
satde publica global. Dados apontam que,
em paises desenvolvidos, um em cada 10
pacientes ¢ prejudicado ao receber cuida-
dos hospitalares.

A vigilancia epidemioldgica estd, obri-
gatoriamente, associada A atuagdo prtica.
A Comissio de Controle de Infecgao Hos-
pitalar (CCIH) deve possuir nio somente
registros da obtengio e cdlculo de taxas,
mas também evidéncias de interpretagoes
contemporaneas das taxas ¢ andlise para
atuagdo - quando cabivel. A CCIH tem
como objetivo manter os indices de infec-
¢30 nos valores considerados aceitos pelo
Ministério da Satde, seguindo rigorosa-
mente normas ¢ portarias especificas da
Vigilancia Sanitdria, promovendo agoes
de prevengio as infecgdes. Mantendo as-
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sim a qualidade dos servicos oferecidos a
populagio e seguranca de seus pacientes.”

A problemitica do estudo se d4 pelo
fato de que a IH ¢ uma questio de satde
publica e apresenta um cardter, na maioria
das vezes, prevenivel, tendo em vista que
desde agoes simples, como a lavagem das
maos, até a¢des mais complexas. Envolve
a ética ¢ responsabilidade profissional para
com suas agdes, visando a manutencio/
recuperacio da satide do outro. Portando,
buscou-se reunir informag¢des com o pro-
pdsito de responder ao seguinte problema
de pesquisa: Qual a importincia da atua-
¢io do enfermeiro no controle da infec¢io
hospitalar ¢ a seguranca do paciente.

Neste sentido, a vigilincia epidemiold-
gica de IH ¢ representada pela observagio
ativa, sistemdtica e continua de sua ocor-
réncia e distribuicao entre pacientes, hos-
pitalizados ou nio, eventos e condi¢des
que afetam o risco e tem por objetivo a
execugio oportuna das agdes de prevencio
¢ controle.?

Cerca de 5% dos pacientes admitidos
em hospitais gerais contraem infec¢io
durante a internagao, nos pafses desenvol-
vidos®. No Brasil, apesar de nio existirem
estatisticas nacionais que revelem a magni-
tude real do problema, estima-se que entre
6,5% e 15% dos pacientes internados con-
tracm um ou mais episédios de infeccio
(Ministério da Saude, 1985), ¢ que entre
50.000 ¢ 100.000 6bitos anuais estejam
associados A sua ocorréncia.’

A Enfermagem representa papel im-
portante no controle de infec¢des porque
mantém maijor contato com os pacientes
executando atividades preventivas e de se-
guranca em todos os setores, participando,
também, da capacitacio dos profissionais
da satde ¢ contribui¢io na formagio aca-
démica, prestando valiosa colaboracio a
CCIH.

Para que o trabalho seja desempenhado
com a competéncia, agilidade e responsa-
bilidade que a fungio requer, os profissio-
nais de enfermagem seguem protocolos de
atendimento gerenciados, procedimentos
e rotinas bem descritos, o que garante a
qualidade do trabalho assistencial ¢ propi-
cia um ambiente seguro para o profissio-

nal e para o paciente. O objetivo central
¢ identificar a atuacio do enfermeiro no
controle da infec¢io hospitalar e a segu-
ranca do paciente.

As agdes visam reduzir os casos de in-
feccoes hospitalares, as grandes vilas da
seguranca do paciente. A meta da Anvisa
¢ diminuir em 30% os indices nacionais
de infecgdo, em um prazo de trés anos.
Estima-se que, no Brasil, a taxa de infec-
¢oes hospitalares atinja 14% das interna-
¢oes. Segundo dados da OMS, cerca de
234 milhdes de pacientes sao operados
por ano em todo o mundo. Destes, um
milhio morre em decorréncia de infec-
¢oes hospitalares e sete milhdes apresen-
tam complicagdes no pds operatério. No
Brasil, nos ultimos anos, os eventos cien-
tificos de maior abrangéncia e as socie-
dades de especialistas da drea de IH vém
demandando novas praticas, tanto para
seu controle e prevencido, quando para
sua avaliacio e qualificagio. Uma das me-
didas eficientes para prevenir as infecgdes
e dar seguranca aos pacientes e garantir
que todos estejam bem informados sobre
os cuidados a serem tomados®.

METODO

Trata-se de um estudo bibliografico,
que abrange toda bibliografia j4 tornada
publica em relagio ao tema de estudo,
desde publicagdes avulsas, revistas, li-
vros ¢ pesquisas. Sua finalidade ¢ colocar
o pesquisador em contato direto com
tudo o que foi escrito sobre determina-
do assunto’.

Nossa pesquisa aborda a problemdtica
a partir da década de 60 até o século XXI.
O interesse em realizar o presente estudo
reporta - se a relevancia da infecgio hos-
pitalar relacionada 4 assisténcia em satde,
contextualizar a interface entre a infec¢io
e a seguranca do paciente ¢ apontar a atua-
¢io do enfermeiro nesse contexto.

A revisio literdria foi feita no perfodo
do més de outubro de 2018, nas bases
de dados SGiELO (Scientific Eletronic
Library Online), em que foram analisa-
das 20 publicagdes, sendo todos artigos
completos, disponibilizados online, di-
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vulgados na literatura nacional nos alti-
mos dez anos. Na sele¢io dos artigos para
andlise foram utilizados os seguintes des-
critores: Infeccio Hospitalar, Prevengio,
Seguranca do Paciente, Enfermeiro, Vigi-
lancia Epidemioldgica, ¢ os seguintes cri-
térios de inclusio: foram selecionados ar-
tigos baseados em evidéncias cientificas,
ter sido publicado no perfodo estipulado
para o estudo ¢ abordar o tema de infec-
¢ao hospitalar, Enfermeiro e Seguranca
do Paciente, artigos com teor empirico
foram excluidos.

A revisio estruturou-se mediante o se-
guinte percurso: objetivo da revisio, busca
nas bases de dados, estabelecimento de cri-
térios de inclusio e exclusio dos trabalhos
por meio da leitura dos resumos, busca dos
textos na integra, definicio dos dados a se-
rem coletados das produgdes selecionadas,
extracao dos dados, andlise, apresentacio
e discussio dos resultados. Considera-se
que os aspectos identificados contribuem
para as reflexdes na drea da atencio A sau-
de, uma vez que apontam aspectos das
politicas ¢ préticas de controle de infecgao
hospitalar com potencial de subsidiar a in-

tegralidade do cuidado.
RESULTADOS

Do processo de andlise dos artigos en-
contrados emanaram cinco eixos temdti-
cos, incluindo o conceito de IH, o enten-
dimento dos profissionais sobre o termo,
assim como sobre CCIH, destacando a
atuacio do enfermeiro, além da responsa-
bilidade dos profissionais de satde frente
ao controle da infeccao hospitalar e sua
prevencio, bem como a necessidade da
adequacio da grade curricular no que tan-
ge 20 tema em questio.

DISCUSSAO

Assisténcia x infeccao hospitalar

E preciso considerar que a IH nio ¢
qualquer doenca infecciosa, mas decor-
rente da evolucao das praticas assistenciais
forjadas no modelo assistencial de carac-
teristica curativa, no qual, predominam
os procedimentos invasivos tanto para o
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diagndstico, quanto para a terapéutica.
Desse modo, nio se trata de um fendme-
no meramente bioldgico ¢ universal ¢, sim
histérico e social®.

Foi com Florence
Nightingale que
comegou a se
desenvolver uma
sistematica formal
para a conquista de
um conhecimento
distinto, a¢oes
fundamentadas,
conquistando para
a enfermagem

sua importincia
original, a de
restabelecer a
satide por meio do
uso da limpeza, ar
puro, calor, dieta

€ repouso, ou seja,
acoes de controle

sobre o meio.

Foi com Florence Nightingale que co-
mecou a se desenvolver uma sistemdatica
formal para a conquista de um conheci-
mento distinto, a¢des fundamentadas,
conquistando para a enfermagem sua im-
portincia original, a de restabelecer a sau-
de por meio do uso da limpeza, ar puro,
calor, dieta e repouso, ou seja, agoes de
controle sobre o meio. Fatores esses fun-
damentais na prevencio do controle das
infecgoes hospitalares®.

Historicamente, no Brasil, a deman-
da pelo controle e prevencio das Infec-
¢oes Relacionadas & Assisténcia a Saude
(IRAS), inicialmente denominada infec-
cdo hospitalar (IH), se deu em meados
dos anos 70, por recomendagio do Mi-
nistério da Previdéncia e Assisténcia So-
cial (MPAS), a partir de profissionais que
j4 estudavam e lidavam com esse tipo de
ocorréncia no pais, e que haviam criado as
primeiras Comissdes de Controle e Pre-
vengio de IH (CCIH) nos hospitais em
que trabalhavam. Essa demanda era, em
grande medida, decorrente da mudanga da
politica de satide no periodo da ditadura
militar em que a assisténcia curativa pas-
sou a ser dominante, com a proliferacio de
hospitais e suas préticas eminentemente
interventivas no corpo biolégico'.

A biosseguranga consiste no conjunto
de acdes de prevengao, diminuicao ou eli-
minagio de riscos que possam comprome-
ter a satde das pessoas, do ambiente ou da
qualidade do trabalho desenvolvido8. Tra-
ta-se de um processo funcional e operacio-
nal de grande importincia na satde, pois
aborda nio sé medidas de Controle de
Infecgdes para protegao da equipe de assis-
téncia e usudrios em satide, como também
possui papel consistente na promogio
da consciéncia sanitdria e preservacio do
meio ambiente no que diz respeito & ma-
nipulacio e descarte de residuos quimicos,
téxicos e infectantes, reduzindo os riscos &
saude ¢ acidentes ocupacionais.

Somente em 1997 o Ministério da
Satde tornou obrigatdria a existéncia de
um programa de controle ¢ prevencio
dessas infeccoes nos hospitais (PCIH),
pela Lei n° 9431/1997, vigente. E su-

mamente importante a conscientizagao



geral de todos os servidores do hospital
através da Educacio ¢ Orientagao nas
préticas de técnicas assépticas, atingindo
desde o servente de limpeza até a Admi-
nistragio Geral. O bom ¢&xito na profila-
xia ¢ controle das infec¢des, depende do
esforco permanente ¢ sistematizado de
todo pessoal hospitalar e nao apenas da
C.C.LLH,, isoladamente, pois trata-se de
um trabalho dificil que exige a colabora-
¢io continua ¢ eficiente de todos’.

Medidas efetivas devem ser adotadas
visando a reducio ¢ eliminagio das infec-
¢oes, proporcionando maior seguranca
aos pacientes, visitantes ¢ servidores do
hospital. Algumas medidas gerais pre-
ventivas para prevengio das IRAS sio a
higiene das maos ¢ o treinamento da equi-
pe multiprofissional para as medidas de
prevengio gerais. A partir de 1999, com a
criagio da ANVISA, autarquia ligada ao
MS, a coordenagio nacional de controle e
prevencio dessas infecgdes passou a ser sua
responsabilidade, com suporte as Secreta-
rias Estaduais.

"sao conhecidas até a presente data, ta-
xas de infeccao hospitalar de apenas 4 hos-
pitais brasileiros, que se situam entre 4,1
a 13,2%. A mudanga de comportamento,
no sentido de racionalizar procedimentos
¢ aprimorar normas ¢ rotinas, expressa
condi¢ao indispensavel ao controle de in-
feccio, sendo necessdrio a motivagao dos
profissionais, promovendo debates, treina-
mentos, divulgacio de informagoes. Essas
medidas devem gerar melhorias na quali-
dade da assisténcia e diminui¢ao de custos
¢ infecgdes advindos da pratica hospitalar
tanto para os profissionais como para os
pacientes ¢ seus familiares'.

Controle de infeccao hospitalar e a
seguranca do paciente

Com a participacio das vigilncias sa-
nitdrias estaduais, de conselhos de classe,
associagoes profissionais e érgios de go-
verno reuniram-se, para conhecer as ini-
ciativas da Anvisa ¢ da Organizagio Pan-
-Americana da Sadde (OPAS/OMS) para
melhoria da seguranca do paciente nos
servicos de saude®.

Em 2013 foi publicada a Portaria n°
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529", que instituiu o Programa Nacional
de Seguranca do Paciente, com o objetivo
geral de contribuir para a qualificagio do
cuidado em satide em todos os estabele-
cimentos de satide do territério nacional,

Medidas efetivas
devem ser adotadas
visando a reducio

e eliminacao

das infecgoes,
proporcionando
maior seguranga aos
pacientes, visitantes
e servidores do
hospital. Algumas
medidas gerais
preventivas

para prevengao

das IRAS sao a
higiene das maos

€ o treinamento

da equipe
multiprofissional
para as medidas de

prevencao gerais.

o qual prevé acdes que visam prevenir e
controlar as IRAS no pais. Sem duvida,
ainda h4 muito a ser realizado na drea de
prevencio e controle de IRAS, ¢ seu futu-
ro encontra-se aberto, considerando-se as
novas possibilidades em relagao aos mo-
vimentos atuais de qualidade ¢ seguranca
do paciente.

Como o Servico de Enfermagem repre-
senta mais de 50% do pessoal hospitalar, ¢
aconselhdvel que tenha um representante
Enfermeiro, em tempo integral, para atuar
como um dos membros executivos e fisca-
lizadores da Comissio. Nesse sentido, a
higienizagao das maos ¢ um procedimento
essencial. O nosso processo ¢ baseado nas
recomendag¢des da OMS, que considera a
necessidade de higienizagio das maos, por
todos os profissionais de saide, em cinco
momentos diferentes, incluindo antes
¢ depois de qualquer contato com o pa-
ciente. Aproximadamente 20% a 30% das
IRAS sao consideradas preveniveis através
de programas de controle de higiene in-
tensivos, segundo o European Centre for
Disease Prevention and Control ECDC!2,

Atuacao do enfermeiro no controle
de infeccao hospitalar

O enfermeiro é considerado como in-
tegrante fundamental para as acoes de
Controle de Infeccao Hospitalar nas ins-
tituicdes, sendo isso uma grande responsa-
bilidade para os enfermeiros que atuam no
servico de controle de infeccio, pois de-
vem justificar sua existéncia na Comissao
de Controle de Infecgao Hospitalar, pela
competéncia em executar suas fungdes ¢
nio apenas pela for¢a de um dispositivo
legal. Manter as infec¢oes hospitalares
sob controle ¢ um desafio permanente.
Assim, os proﬁssionais partem para uma
batalha, muitas vezes solitaria de algo que
estd aquém de suas possibilidades, vista a
complexidade que ¢ ser controlador de in-
fec¢io hospitalar.’®

Segundo Fernandes e Fernandes' ex-
plicam que a participagio do enfermeiro,
oficialmente no cendrio do controle das
infeccoes hospitalares foi baseada na 28
experiéncia inglesa que encabegou esse
profissional como controlador de infecgao
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hospitalar. Porém ao observar a histdria
da enfermagem percebe-se o enfermeiro
imbricado no controle de infec¢io desde
Nightingale.

Nightingale demonstrou a eficicia da
limpeza e controle do meio ambiente,
propds o isolamento dos pacientes, sepa-
rando os mais criticos; atentou para a lim-
peza dos materiais. Introduziu a higiene
¢ sanitizacao do ambiente como medidas
profilticas da infec¢io hospitalar. Outra
contribui¢io fundamental de Nightingale
foi no campo da pesquisa epidemioldgica,
pois tinha o habito de registrar suas obser-
vagoes com riqueza de detalhes, permitin-
do a andlise da evolucio dos doentes ¢ a
identificacao de fatores de risco.”®

A atuagio dos enfermeiros na CCIH
¢ de grande importancia, pois estes tém a
responsabilidade em suas acdes em aten-

tar nio sé diretamente ao paciente, mas

também a outros profissionais de outras
dreas tendo que averiguar as corretas agoes
exercidas por estes. Suas acoes sio depen-
dentes e relacionadas, pois estes fiscalizam,
rotineiramente, ¢ em todos os setores, o
desenvolvimento do trabalho dos pro-
fissionais da saude, elabora e atualiza os
procedimentos padrio, realiza vigilincia
epidemioldgica, dentre outras funcées.

CONCLUSAO

A importanciada CCIH e do enfermei-
ro nas institui¢cdes hospitalares ¢ historica-
mente comprovada, com isso, a divulgacio
das atividades, sua finalidade ¢ importan-
cia s30 uma nova perspectiva para as agoes
a serem planejadas para os proximos anos
na busca de prevengio, controle de infec-
¢ao e seguranca do paciente. A melhoria
da seguranca do cuidado em saide reduz

as doencas e danos, diminui o tratamento
¢/ou tempo de hospitalizagao, melhora ou
mantém o status funcional do paciente, ¢
aumenta sua sensacio de bem-estar.

E possivel concluir que todos os méto-
dos e técnicas abordadas, por mais simples
¢ elementares que sejam, sao de importin-
cia capital nesta arrancada para o comba-
te As infecgdes. A literatura aborda, que ¢
relevante atentar para o fato de que na as-
sisténcia 4 saude, em qualquer momento,
s¢ja na prevencao, tratamento ou prote¢io
¢ reabilitagdo, o paciente deve ser visto
como um ser integral. Os profissionais
de Enfermagem levam em consideracio
as necessidades da populacio e os direi-
tos ao cuidado, focado na pessoa, familia
e coletividade, ¢ defendam o cuidado A
saude, livre de danos e riscos que possam
ser prevenidos, ¢ que esteja acessivel a toda
populagio. m
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