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Resumo

Introducdo: A infeccdo hospitalar retrata um grande problema de salude publica no Brasil e no
mundo, estabelece riscos aos pacientes que circulam aos hospitais, os profissionais da saude
procedem em uma parte da acessdo, de prevencdo e controle. Objetivo: Esclarecer sobre infeccao
hospitalar pos cirdrgica no Centro de Terapia Intensiva. Metodologia: O estudo foi executado pelo
meio de uma revisdo literaria acerca de artigos, dissertacOes e teses encontradas na literatura sobre
infecgdo hospitalar. Os métodos de inclusdo utilizados foram: artigos que estavam relacionados com
o0 tema abordado. E os métodos de exclusdo foram: artigos que ndo condizem com o tema abordado,
e sites ndo confiaveis. Conclusdo: Pode-se concluir que a infeccdo hospitalar, interfere no uso correto
das medidas de prevencéo e controle, exemplos disso é a lavagem correta das méos, 0 consumo de
antibioticos para diminuir o aumento da propagacdo de bactérias antibidtico-resistentes, o0s
equipamentos de protecdo individual (EPIS), utilizado de maneira correta pode-se diminuir as
infeccdes.

Palavras-chave: Prevencdo e Controle, IRAS, Fatores de Risco.

Abstract

Introduction: Hospital infection portrays a major public health problem in Brazil and in the world,
it establishes risks for patients traveling to hospitals, health professionals proceed in part of the
access, prevention and control. Objective: To clarify about post-surgical nosocomial infection at the
Intensive Care Center. Methodology: The study was carried out by means of a literary review about

articles, dissertations and theses found in the literature on hospital infection. The inclusion methods
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used were: articles that were related to the topic addressed. And the exclusion methods were: articles
that do not match the topic addressed, and unreliable sites. Conclusion: It can be concluded that
nosocomial infection interferes with the correct use of prevention and control measures, examples of
which are the correct washing of hands, the consumption of antibiotics to decrease the increase in
the spread of antibiotic-resistant bacteria, individual (EPIS), protection used correctly can reduce
infections.

Keywords: Prevention and Control, IRAS, Risk Factors

Introducao

Ao analisar o tema infeccdo hospitalar, pode-se concluir que é aquela adquirida depois que o
paciente é internado ou mesmo ap6s a alta sendo relacionada sempre a qualquer procedimento
hospitalar. O presente artigo visa analisar como essa infec¢cdo ocorre no ambiente hospitalar, e pode-
se contribuir no surgimento dessas infeccdes e objetivos focados na reducdo e controle de agravos
[1].

E importante ressaltar que é fundamental os profissionais da enfermagem no controle das
infeccBes. Existem varios meios do paciente se contaminar e também uma variedade de infec¢oes
presentes no ambiente hospitalar, neste artigo sera abordado alguns tipos de infec¢Ges que ocorrem
no ambiente hospitalar, o causador e o processo infeccioso, e precaucbes que podem ser utilizadas

para prevenir essas infecgdes [2].

Materiais e métodos

Trata-se de uma revisdo literaria, na qual foi efetuado um levantamento e analise em artigos
cientificos e teses referentes a Infeccao Hospitalar Pés Cirurgicas. Foi realizada uma busca de estudos
na base de referéncia Google Académico e Scientific Electronic Library Online (SciELO). Os
critérios de inclusdo a literatura, no periodo de 2016 a 2020 disponiveis na integra.

Os métodos de inclusdo utilizados foram artigos que estavam relacionados com o tema abordado,
analises a infecgdo hospitalar pos cirdrgicas no centro de terapia intensiva, incluindo o conceito, 0s
procedimentos que favorecem a infeccdo, as medidas preventivas para combater a IRAS. E 0s
métodos de exclusdo utilizados foram artigos que ndo condizem com o tema abordado, excluindo

assim, sites ndo confiaveis com informacdes editadas ou falsas.

Desenvolvimento

A infecgdo hospitalar, € o processo infecioso causado por microrganismos obtidos no interior
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hospitalar apés a internacdo do paciente, ficando visivel durante a internacdo ou apo6s a alta, na qual
é capaz de ser relacionada com a internacdo ou procedimentos hospitalares. Muitas infeccGes
hospitalares sdo provocadas por um desequilibrio da microbiota humana normal e 0s mecanismos de
defesa do hospedeiro, se manifesta como complicacfes graves em pacientes [1].

Essas complicacbes podem ser infeccdo hospitalar primaria de corrente sanguinea possui
consequéncia sistémica austero, a bacteremia proviséria de foco infeccioso ou sepse, a infecgdo do
local da insercéo do cateter que ocorre quando o germe esté corrente no local de insercdo e afeta a
corrente sanguinea, o resultado € bacteremia, quando ndo contida, causa graves contagios [2].

A Infeccdo de corrente sanguinea relacionada ao cateter acontece no sitio de inser¢do da sonda,
sem repercussoes sistémicas. Infeccdo em dispositivo implantavel é o eritema ou necrose da pele do
reservatério do mecanismo purulento da bolsa subcutanea. Varios fatores como idade, estado
nutricional, a preparacdo pré-operatoria, a esterilizacdo dos equipamentos cirurgicos inadequadas
podem agravar os riscos de infeccao [2].

Os pacientes internados no ambiente da UT], estdo sempre correndo risco de contrair uma IRAS.
Para manter um possivel controle dessas IRAS é essencial seguir todas as normas e medidas de
prevencgdo, dentre essas medidas estdo o uso de todos o0s equipamentos corretamente, higiene das
maos, treinamento e capacitacdo sobre os POP de prevencdo contra as IRAS. Ressaltando também a
existéncia da CCIH- comissdo de controle de infeccdo hospitalar, visam a maxima reducdo de
incidéncias e gravidades da infeccdo hospitalar, sempre buscando e garantindo a seguranca do
paciente [3].

As IRAS sdo o maior problema enfrentados nos hospitais e pelos profissionais de salde, e a
principal medida para o seu controle é da higienizacdo das médos realizada da maneira correta.
Controlar as infecgdes é garantir a qualidade do servico e do atendimento prestado [1]. Apesar de
grandes avangos alcangados no meio hospitalar, elas continuam sendo as mais frequentes
complicacdes no periodo pos-cirargico [4].

Uma das principais infeccGes por meio cirdrgico € a Infec¢do de Sitio Cirurgico (ISC) [5]. Um
dos periodos principais e que requer mais atencao € o que vai do pos-operatério ate o final do primeiro
més, pois, nesse periodo predominam as infec¢Bes bacterianas primarias [4]. Alguns dos fatores que
podem colaborar para seu surgimento é a quantidade de tempo/duracdo da cirurgia, duracdo da
internacdo pre-operatdria, a antissepsia feita no campo operatorio e a inspecao de materiais [5].

Comorbidades ja existentes como diabetes, anemia e desnutricdo podem ser considerados fatores
de riscos, e podem influenciar em um contégio pois, dificultam o processo de cicatrizacdo [6]. A

prevencao dessas infeccGes € um dos maiores objetivos da equipe de enfermagem durante o cuidado
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prestado seja ele no pré ou pos-operatorio [4].

Os criterios utilizados para a formacao das atividades bem como dos objetivos para o controle da
salde sdo de suma importancia quando se trata dos aspectos e medidas na formacédo de estratégias
para essas aplicacdes. Esses aspectos sdo definidos de acordo com as necessidade de cada instituicao
(podendo ser alterado), mas visando sempre um mesmo objetivo, a reducdo do risco, portanto,
tornando-se dependente do conhecimento técnico e cientifico, bem como, disponibilizacdo dos
recursos necessarios na instituicdo, acesso aos materiais (matéria prima) para a execugdo dessas
acOes, podendo ter influéncia de carater politico e das autoridades do pais [7].

O servico de enfermagem representa uma enorme importancia quando se trata de controle seja ele
de qualidade ou de infeccdes, pois estdo em contato direto com os clientes, é também por representar
mais de cinquenta por cento do corpo hospitalar. Independentemente da situacdo sabe-se que o ser
humano representa uma das principais fontes de infec¢des nos hospitais, sendo assim um “Check-
Up” da satde individual de cada colaborador hospitalar perante sua admissao, torna-se uma forma
também de prevencdo tomada pelas instituicGes de salde [8].

Ja no caso de pessoas que trabalham em locais de alto risco, exemplo; Berc¢ario, Lactario, Centro
Cirargico, Centro Obstétrico, Unidade de Tratamento Intensivo, Unidade de Recuperacdo Pds-
Anestésica, Pediatria, Lavanderia, Servi¢co de Nutricdo e Dietética, Radiologia, neste caso 0s exames
devem ser periodicos de curto espaco de tempo [7].

A higienizacdo das méos antes, durante e depois de cada assisténcia aos pacientes, bem como no
retorno ao prestar novos tratamentos a0 mesmo paciente, deve ser feita de acordo os critérios pré-
estabelecidos, sendo um deles emulsdo com detergente bacteriostatica, em agua corrente, apos secar
bem as maos, para evitar a propagacdo ou contaminacdo cruzada. As bactérias faceis, também
chamadas de passageiras das maos, podem ser eliminadas de maneira bem féacil usando o antisseptico
correto, 0 que ndo ocorre com 0 uso de sabdo comum, que demora de cinco a dez minutos para se
eliminar estes micro-organismos que estdo presentes [8].

Quando se trata de desinfeccdo e esterilizagdo o lixo hospitalar esta diretamente relacionado, pois
0 seu manuseie acondicionamento se tornando fator primordial no controle para um ambiente mais
seguro e mais propicio para a recuperacao dos clientes presentes na instituigdo, bem com a seguranga
dos profissionais do mesmo. A palavra “esterilizacdo” esta relacionada com a eliminac¢do de forma
geral de todos as formas microbianas, podendo ser executado de forma fisica ou quimica [9].

A desinfeccdo elimina todos as formas de vidas microbianas tendo como exce¢do os enddsporos
bacterianos. Esse processo e muito parecido com a esterilizagcdo, no entanto a eliminacdo dos

patdgenos e total. A descontaminacdo por sua vez e um processo geral e/ou local, tendo em vista a
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remocdo de todas as formas de vida patogénicas, se tornando assim seguro para 0 manuseio (no caso
de objetos), presenca (no caso de ambientes) [8].

Obijetos criticos oferecem um risco imenso para a infecgdo hospitalar, o0 maior exemplo s&o os
perfuro cortantes, que entram em contato direto coma pele e/ou os fluidos humanos [8]. A desinfeccdo
desses objetos ou mesmo nos ambientes hospitalares sdo feitos através de solugdes alcodlicas, como
o0 alcool etilico e isopropilico, que sdo bactericidas de carater rapidos, sua concentragdo ideal esta
entre 60% e 90%, sua Otima acgdo se d& pela desnaturalizagdo proteica [9].

Compostos biclorados, hipocloridrico de sodio ou célcio apresentam um amplo escopo contra
acdo microbiana sendo de custo bem baixo tornando-o muito acessivel, pois sua acdo age na
decomposicdo, interferindo também em fatores como luz, temperatura e pH dos microrganismos.
Formaldeido é um poderoso desinfetante podendo ser usado na forma gasosa ou liquida. Perdxido de
hidrogénio, compostos iodados dentre outros [9].

Alguns Critérios para o sistema de esterilizacdo, sendo eles: Utilizar temperaturas abaixo de 60°C;
Ter afinidade com varios tipos de matérias primas como o plastico; Ser de modo simples e rapido;
Né&o produzir toxicidade ao manusear; Produzir seguranca para 0s materiais que serao esterilizados;
N&o causar dano ao meio ambiente; Nao produzir vestigios; Permanecer com suas atividades diante
de residuos com carater organicos; Reduzir os erros, tem que ser simples e seguro; De uso especifico

para esterilizacdo para ndo se tornar uma fonte de contaminacao; Ter valor acessivel para a institui¢ao

[8].

Concluséo

Conclui-se gque a infeccdo hospitalar esta presente em todos os hospitais no mundo, ressaltando
que todo e qualquer paciente esta propicio a contrair este tipo de infeccdo. A internacdo do paciente
no hospital ndo garante 100% protec¢do contra infec¢des e uma protecdo para a saude, podemos dizer
que hospitais sdo “redutos” (ponto de concentragdo) de bactérias e micro-organismos muitos desses
agentes acabam aproveitando da baixa imunidade e resisténcia dos pacientes. Ressalta-se que 0 uso
correto das medidas de prevencédo sdo ( higienizacdo adequada das maos, consumo de antibioticos
para minimizar a proliferacdo de bactérias antibidtico-resistentes, uso correto dos EPI) podem
diminuir os indices de contaminacdo no ambiente hospitalar, vale ressaltar a importancia do servico
de enfermagem no controle das infec¢Bes pois sdo 0s que mantém por maior tempo o contato com 0s
clientes e por representar a maior parte do corpo hospitalar, devendo sempre realizar uma boa

higienizacéo e utilizacdo dos EPI para a protecéo do profissional da saude e do paciente.
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