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RESUMO

As infecgbes hospitalares sdo infecgbes que acometem pacientes internados ou que tiveram alta
em poucas horas, estes sdo acometidos por microrganismos presentes no ambiente hospitalar
ou gue tenham sido veiculados por outras vias, as IH sdo comuns desde a antiguidade até os
dias atuais pois, as formas de combate e controle ainda se encontram em evolugdo, porém,
demonstrando eficacia no decorrer dos anos. O intuito deste trabalho € ressaltar a prevaléncia
das infecgdes hospitalares, os tipos de patdgenos mais encontrados, as consequéncias dessas
infeccdes em diferentes sitios, o diagndstico e os tratamentos medicamentosos e profilaticos no
local. Para a construgdo desse trabalho foram desenvolvidas pesquisas em artigos, livros
nacionais e internacionais e como base de dados utilizados foram: o Google Académico,
SciELO, LILACS e BVS. Palavras chaves: infeccdes hospitalares; enfermagem. Para critério
de inclusao foi: trabalhos que levantassem aspectos de forma geral em torno do tema; em
artigos, livros, teses, dissertacdes, revisdes. Como critérios de exclusdo ndo foram selecionados
trabalhos dos quais ndo apresentassem colaboracdo para esta revisdo. Como ja foi dito, as
infeccdes hospitalares sdo adquiridas levando em consideracdo os pacientes que desenvolvem
a infeccdo, e as doencas bases das levaram-no a se internar, levando em consideragdo condicdes
socioecondmicas, e estado do paciente. A elaboracdo desta revisdo visa pesquisar novidades e
procedimentos que estejam acerca do controle de infec¢cBes nos &mbitos que prestam servicos
a saude, levando em consideracdo o enfermeiro como membro principal dos programas de
controle, tornando-se responsavel pela conscientizacdo de sua equipe.

Palavras-chave: Infeccdes hospitalares. Enfermagem.
INTRODUCAO

De acordo com a portaria n. 2616/98 do Ministério da Saude, infeccao hospitalar (IH) é
aquela adquirida apds a admissdo do paciente e que se manifeste durante a internagdo ou apos
a alta, quando ligada aos procedimentos hospitalares e manifestadas antes de 72 horas de
internacdo, porém associadas aos procedimentos realizados durante esse periodo. No entanto, a
probabilidade de o paciente adquirir uma IH é maior quando se utiliza equipamentos técnicos
necessarios para o tratamento (GIAROLA et al., 2012).

Em 1997 foi aprovada a Lei 9431, onde se torna obrigatoria a presenca da Comissao de
Controle de Infecgdes Hospitalares (CCIH) e do Programa de Controle de Infeccbes
Hospitalares (PCIH) afim de reduzir consideravelmente a incidéncia e a gravidade das infecgdes
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hospitalares, desta maneira, tornando indispensavel a presenca do enfermeiro como membro
desses programas (PEREIRA et al., 2005).

No que cabe ao entendimento dos profissionais de salde em relacdo a infeccdo
hospitalar estudos apontam que seu controle se da, basicamente, pela paramentacéo adequada
e execucdo correta de lavagem de maos, porém, alguns autores defendem que as infeccbes
hospitalares se dao pela esterilizacdo incompleta ou ineficaz, portanto, estes meios devem ser
levados em consideracdo como possiveis veiculadores de patogenos (GIAROLA et al., 2012).

Medidas de precaucdo - essa categoria tem o papel de discutir a importancia do
enfermeiro como sua equipe, tomar medidas e repassa-las a todos os envolvidos no cuida do
paciente. O uso dos recursos humanos e sua filosofia atribui melhoramento pela sua medida
educativa (SANTANA et al., 2015).

Estudos recentes, de 2012 a 2014, isolaram pacientes por alas e identificaram por quatro
periodos o crescimento bacteriano, os tipos de bactérias, a variabilidade, e as vias de
transmisséo, foram visualizadas as diferencas por alas sendo a ala D mais questionavel pelo
fluxo de acompanhantes e pacientes. Concluiu-se que parte das bactérias pertenciam a classe
das Enterobactérias, e transmitidas por via das fezes (PAZ et al., 2012). Os sitios de infeccédo
mais atingidos séo o trato urindrio, o trato respiratorio e as infecc¢des do sitio cirargico (MIMS
etal., 1999).

Nos hospitais, as principais fontes de infecg¢éo decorrem: do paciente, dos visitantes, dos
profissionais de salde, manuseio e limpeza dos equipamentos e estrutura fisica da instituicao
(CANSIAN, 2010). O enfermeiro e capacitado para atuar no controle e na prevengdo das
infeccBes hospitalares em todas as suas interfaces, atuando diretamente com o paciente. O
enfermeiro como lider de sua equipe de trabalho deve atuar treinando toda sua equipe para a
prevencdo de infeccdes, sempre relembrando acGes basicas mas que fazem a diferenca quando
realizadas corretamente, como: higienizacdo correta das maos, uso de EPIs corretamente,
realizacdo de técnicas sépticas em todos os procedimentos realizados, realizar educacdo em
salide com os pacientes e acompanhantes, enfim tem o papel de capacitar e incentivar a equipe
no intuito de prevenir e combater as infeccdes hospitalares (LACERDA, 2003).

DESENVOLVIMENTO

Para que a infeccdo hospitalar exista, € necessario que haja a relacdo entre um
microrganismo capaz de desencadear a infecgdo, um vetor de transmissdo e um hospedeiro
susceptivel. Os fatores predisponentes a infec¢do hospitalar estdo ligados a propria situacéo de
salde e doenca, ou a métodos invasivos e ambientais aos quais 0 paciente esta exposto
(SARRIA, 1994). Nos hospitais, as principais fontes de infeccdo decorrem: do paciente, dos
visitantes, dos profissionais de satde, manuseio e limpeza dos equipamentos e estrutura fisica
da instituicdo (CANSIAN, 2010).

Uma das principais causas da IH é a infecgdo cruzada, que é ocasionada pela transmissao
de um microrganismo de um paciente para 0 outro, cuja transmissdo se faz também através das
maos dos profissionais da area de salide, acompanhantes e visitantes (SILVA et al., 2011).

Os sitios de infeccdo mais atingidos sdo o trato urinério, o trato respiratorio e as
infeccdes do sitio cirurgico (MIMS et al.,1999). As infecgdes do trato urinario: séo as infecgdes
que ocorrem com mais frequéncia no ambiente hospitalar, devido a necessidade de exposicao
e instrumentacéo do trato urinério, realizado muitas vezes tanto como métodos para diagnostico
guanto para drenagem de urina (MENEZES et al., 2003).

A pratica de higienizacdo das maos restringe a transmissdo de patdgenos e,
principalmente, a incidéncia de infec¢bes relacionadas ao cuidar em sadde (IRCS), sendo
julgada uma providéncia simples, mas de grande relevancia (BARRETO, 2009).
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Os equipamentos de prote¢do individual (EPIs), estabelecem barreiras fisicas contra a
transmissdo de microrganismos, essas barreiras utilizadas corretamente protegem tanto o
paciente quanto o profissional. Os principais EPIs s&o: luvas, mascaras, gorros, aventais, 6culos
protetores e para 0s pés. Para que tenham eficacia e necessario que seja utilizado com a técnica
adequada, do contrério, os EPIs perdem sua finalidade de protecdo e colocam em risco as
demais pessoas (CARNEIRO; CAVALCANTE, 2004).

A limpeza do ambiente de trabalho e dos artigos sdo elementos de intensa relevancia,
visto que sua aplicacao incorreta ocasiona infeccdes hospitalares (NINEMEIER, 1998).

Com o objetivo de se prevenir as infec¢cdes hospitalares surgiu a CCIH (Comisséo de
Controle de Infeccbes Hospitalares) que tem como principal responsabilidade, a implantacao
de acBes de biosseguranca, que corresponde a adocdo de normas e procedimentos seguros e
adequados a manutencdo da salde dos pacientes, dos profissionais e dos visitantes
(CARRARO, 2004).

O enfermeiro é capacitado para atuar no controle e na prevencdo das infecgdes
hospitalares em todas as suas interfaces, atuando diretamente com o paciente. O enfermeiro
como lider de sua equipe de trabalho deve atuar treinando toda sua equipe para a prevencdo de
infeccbes, sempre relembrando agdes basicas mas que fazem a diferenca quando realizadas
corretamente, como: higienizacao correta das méos, uso de EPIs corretamente, realizacdo de
técnicas sépticas em todos os procedimentos realizados, realizar educacdo em saude com 0s
pacientes e acompanhantes, enfim tem o papel de capacitar e incentivar a equipe no intuito de
prevenir e combater as infecgdes hospitalares (LACERDA, 2003).

CONCLUSAO

O estudo possibilitou identificar que muitos acompanhantes desconhecem a temética de
infeccdo hospitalar. Conclui-se que é de suma importancia a implantacao de medidas que visem
informar e orientar pacientes, acompanhantes e visitantes durante 0 momento da internagéo
hospitalar sobre as medidas de prevencao de infeccdo cruzada a importancia da lavagem das
méos e a diminuicdo da circulagcdo dos acompanhantes e paciente pelas enfermarias, uma vez
que estes estdo vulneraveis a contrair uma IH causada por uma infec¢éo cruzada.

Assim, o processo de educagéo hospitalar deve ser viabilizado mediante as necessidades
de treinamento, aperfeicoamento e capacitacdo profissional, conscientizando cada elemento
sobre a sua importancia no processo e estabelecendo normas e padrdes de condutas relacionadas
as orientacdes aos acompanhantes de pacientes.
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