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RESUMO

Objetivo: descrever a atuacdo do enfermeiro na prevencdo de infeccbes primarias de corrente
sanguinea nos cuidados de alta complexidade. Método: a pesquisa de natureza descritiva foi
realizada através de revisdo bibliografica narrativa baseada em obras secundéarias que abordam o
tema em questdo, publicadas no periodo de 2015 a 2020. Resultados: as obras foram lidas na
integra, com atencéo especial para os resultados e concluséo, realizada a selecdo das obras, foram
obtidos 8 artigos. Foi possivel observar que a Infec¢do Primaria de Corrente Sanguinea (IPCS) além
de trazer comorbidades associadas a doenca de base do paciente, também prolonga os custos e o
tempo de internagdo, trazendo maior risco ao paciente. Discussdo: a maioria das infec¢des é
relacionada a dispositivos invasivos, estes sdo os alvos prioritarios das medidas de prevencao e
controle por serem considerados fatores de riscos passiveis de intervengdo. O enfermeiro,
profissional responséavel pelo cuidado do paciente, deve se atentar a higienizacao, local de insercao
de CVC, tempo de troca de cateteres, permeabilidade, troca de curativo, monitoramento de sinais de
infeccdo e sempre buscar cursos de atualizacdes e novas diretrizes a respeito de prevencdo de
infeccdes. Conclusédo: o estudo em questdo proporcionou descrever a atuacdo do enfermeiro na
prevencgdo de infecgbes primarias de corrente sanguinea nos cuidados de alta complexidade, tendo
como base as obras consultadas.

PALAVRAS-CHAVE: Circulacdo sanguinea. Infeccdo. Cateterismo venoso central. Cuidados de
Enfermagem. Unidades de terapia intensiva.

ABSTRACT

Objective: to identify the role of nurses in preventing primary bloodstream diseases in highly complex
care. Method: a research of a descriptive nature was carried out through the narrative bibliographic
review based on secondary works that addresses the theme in question, published in the period from

1 Enfermeira pés graduada em Terapia intensiva e emergéncia / P6s graduanda em perfuséo.

2 Enfermeira p6s graduanda em emergéncia e terapia intensiva / enfermagem dermatolégica com énfase em
feridas/ Cardiologia e hemodinamica.

3 Enfermeiro p6s graduado em Enfermagem em Cardiologia e Hemodinamica / Enfermagem em UTI.

4 Enfermeira pés graduanda em emergéncia e terapia intensiva Unig.

5 Académica do curso de graduacdo em enfermagem da Universidade Iguacgu.

6 Enfermeira graduada pela Universidade Iguacu; Pés-graduanda em Enfermagem urgéncia e emergéncia;
Enfermagem em cardiologia hemodinamica; Enfermagem em instrumentacéo cirdrgica, centro cirdrgico e CME
pela UNIABEU.

7 Enfermeira Responsavel Técnica Imed Imagens Médicas. P6s graduada em cardiologia e alta complexidade
para enfermeiros — Uniredento; P6s graduanda em Enfermagem em Radiologia e Imaginologia - Faculdade
Unileya.

8 Enfermeiro. Mestre e Doutorando pela Programa Académico em Ciéncias do Cuidado em Saude (PACCS) da
Universidade Federal Fluminense (UFF); Pés-graduado em Enfermagem em Estomaterapia pela UERJ; Salde
da Familia pela UNIRIO. Docente no curso de Graduagdo em Enfermagem e Pés-Graduacdo em Enfermagem
em Obstetricia, Emergéncia e Terapia Intensiva da Universidade Iguacu (UNIG).
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2015 to 2020. Results: the works were read in full, with special attention to the results and conclusion
of the works, performed the selection of the works were 8 articles. It was possible to observe that
Primary Bloodstream Infection (IPCS) in addition to bringing comorbidities associated with the
patient's underlying disease, also prolongs the costs and length of hospital stay, bringing greater risk
to the patient. Discussion: the majority of infections are related to invasive devices, these are the
priority targets for preventive and control measures because they are considered risk factors that are
amenable to intervention. The nurse, a professional responsible for the care of the patient, must pay
attention to hygiene, place of CVC insertion, catheter exchange time, permeability, dressing change,
monitoring for signs of infection and always look for courses of updates and new guidelines regarding
infection prevention. Conclusion: the study in question provided the nurse's role in preventing primary
bloodstream infections in highly complex care, based on the consulted works.

KEYWORDS: Blood circulation. Infection. Central venous catheterization. Nursing care. Intensive care
units.

RESUMEN

Objetivo: describir el papel de los enfermeros en la prevencién de infecciones primarias del torrente
sanguineo en cuidados de alta complejidad. Método: la investigacidon descriptiva se realizd a través
de una revision bibliografica narrativa basada en trabajos secundarios que abordan el tema en
cuestion, publicados de 2015 a 2020. Resultados: se leyeron los trabajos en su totalidad, con especial
atencion a los resultados y la conclusion, y se realiz6 la seleccidon de los trabajos, se obtuvieron 8
articulos. Fue posible observar que la Infeccidon Primaria del Torrente Sanguineo (Pcl) ademés de
traer comorbilidades asociadas con la enfermedad subyacente del paciente, también prolonga los
costos y el tiempo de hospitalizacion, trayendo mayor riesgo para el paciente. Discusion: la mayoria
de las infecciones estan relacionadas con dispositivos invasivos, estos son los objetivos prioritarios de
las medidas de prevencion y control porque se consideran factores de riesgo que pueden ser
intervenidos. La enfermera, el profesional responsable de la atencion al paciente, debe pagar por la
higiene, el sitio de insercion de CVC, el tiempo de cambio del catéter, la permeabilidad, el cambio de
vendaje, el monitoreo de los signos de infeccion y siempre buscar cursos de actualizaciones y nuevas
pautas con respecto a la prevencién de infecciones. Conclusion: el estudio en cuestion proporcion6
describir el papel de los enfermeros en la prevencion de infecciones primarias del torrente sanguineo
en cuidados de alta complejidad, con base en los trabajos consultados.

PALABRAS CLAVE: Circulacién sanguinea. Infeccion. Cateterismo venoso central. Cuidado de
Enfermeria. Unidades de cuidados intensivos.

1. INTRODUCAO

As infec¢Bes primarias da corrente sanguinea (IPCS) sdo aquelas infecgdes relacionadas a
consequéncias sistémicas graves, bacteremia ou sepse, sem foco primario identificado. As IPCS
estdo entre as mais comuns infec¢Bes hospitalares, sdo registrados 40% de mortalidade entre
pacientes com infec¢do da corrente sanguinea no Brasil (PAIVA et al., 2018). Nas Unidades de
Tratamento Intensivo (UTIs), as taxas de infec¢do variam entre 18% e 54%, podendo ser considerada
cinco a dez vezes maiores que em outra unidade de internag&o hospitalar (OLIVEIRA et al., 2017).

Em grande parte, o cateter venoso € o responsavel por favorecer IPCS. Trata-se de um
dispositivo vascular inserido junto ao leito com técnica asséptica, através da rede venosa do
paciente, em sua maioria das vezes em veias periféricas dos membros superiores na regido cefélica

ou cervical, inseridos por médicos ou enfermeiros qualificados em seu manejo. Este cateter &
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indicado para infusdes de solugdes intravenosas intermitentes ou continuas, de curto ou longo prazo.
Entretanto seu uso ndo € isento de risco, hd condicbes que levam a complicacbes mecénicas e
infecciosas, como obstrucéo, flebite, trombose, extravasamento e infeccdo de corrente sanguinea
(COSTA et al., 2016).

O cateter venoso também pode ter sua insercdo em redes venosas centrais, sendo
denominado cateter venoso central (CVC), como os demais cateteres, ndo possui mecanismo para
prevencao de colonizacdo extraluminal, sdo frequentemente empregados por curtos periodos, entre
10 e 14 dias. Sédo os mais empregados nas UTI, sendo responsaveis por cerca de 90% das infec¢des
de corrente sanguinea associada a cateteres (OLIVEIRA et al., 2017).

Nesse cenario, é importante que os profissionais prestadores de assisténcia identifiquem
possiveis complicages desses dispositivos. Pode-se considerar como sinais e sintomas comuns de
IPCS: calafrios, febre, tremores, hipotensdo, exsudato no local de insercdo de cateter e hiperemia.
Porém, por mais que seja notado essas sintomatologias, o microrganismo causador ndo é descoberto
por apenas observacéao, se faz necessario o isolamento do agente causal por meio de hemocultura e
cultura de ponta de cateter. A insisténcia da identificagcdo do agente etiol6gico € importante para um
tratamento mais direcionado e boa evolu¢éo do paciente (PAIVA et al., 2018).

O cuidado com procedimentos que relacionam o acesso vascular deve ser prioritario de toda
equipe que assiste o0 paciente, a vigilancia multidisciplinar, eficaz, proporciona a prevengao e controle
de possiveis ocorréncias como as IPCSs. Sendo observado a complexidade da implementagéo e
manuseio do acesso vascular, é imprescindivel a padronizagao e incorporagao na pratica de técnicas
assépticas rigorosas para a prevencao da infeccéo relatada (MENDONCA et al., 2011).

Como prevencédo de IPCS, o enfermeiro e toda equipe que presta assisténcia ao paciente em
qualquer instituicdo prestadora de servicos a saude, devem realizar higienizagdo das méos antes e
apos o contato; cuidados com perfurocortantes; limpeza ambiental; utilizacdo de luvas, mascaras,
oculos de protecéo e aventais quando houver risco de contato com material biolégico; processamento
adequado de materiais e equipamentos e imunizacdo dos profissionais de saude (PAIVA et al.,
2018).

Nesse contexto, muitas vezes, essas medidas de prevencéo ndo sédo suficientes requerendo
novas estratégias para reduzir as chances de IPCS, sendo sabido que a qualidade da assisténcia
esta refletida em atitudes que intensificam a seguranca do paciente. O enfermeiro, responsavel pelo
cuidado junto ao leito continuamente, deve estar ciente que suas praticas de prevencao de IPCS séo
de suma importancia. O enfermeiro se destaca nesse ambiente, por atuar initerruptamente na
assisténcia, representando a maioria dos profissionais atuantes nas instituicdes hospitalares. Além de
representar a maioria dos individuos envolvidos na implementagdo e manuseio de acesso vascular.
Consequentemente, com maior possibilidade de atuacdo na prevencdo e controle de infeccdes

relacionadas a esses procedimentos (MENDONCA et al., 2011).
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Se tratando do ambiente de terapia intensivista, 0 enfermeiro é o responsavel por garantir a
manutencdo da integridade do paciente, juntamente com sua equipe de enfermagem. Dessa forma, é
essencial a busca de formas sistematizadas de prevenir IPCS mediante atuagdo da equipe
multidisciplinar sendo incluido nessa responséavel por prescrever cuidados. A seguranca do paciente
€ responsabilidade de toda equipe, instituicdo e demais envolvidos na assisténcia a salde, além
disso é um tema abordado na saude publica mundial, sendo que o enfrentamento dessa problematica
é influenciado, especialmente, pela cultura institucional e pelos recursos disponiveis (BUSANELLO et
al., 2015).

Esse profissional, prestador de cuidados complexos, é responsavel por assistir pacientes
graves, ndo podendo delegar fun¢Bes para outra categoria visto sua legislagdo frente ao seu
conselho profissional. Dessa forma, estratégias de prevencao e conhecimento de como evitar IPCS
devem ser implementadas para melhorar a assisténcia prestada.

Nesse sentido, 0 enfermeiro intensivista deve estar ciente que suas acdes podem maodificar
esta realidade. Tomar conhecimento de praticas baseadas em evidéncias e aprofundamento em
pesquisas voltadas para prevencdo das IPCS séo estratégias que devem existir para melhorar a
assisténcia de enfermagem. Este estudo visa contribuir para essa tematica que ainda acomete
pacientes que estdo sendo cuidados em unidades de terapia intensiva, e assim haja a reducéo cada
vez mais de IPCS, diminuicdo de gastos e excesso de trabalho para os profissionais em setores de
alta complexidade.

Dessa forma, este estudo teve como objetivo geral descrever a atuacdo do enfermeiro na
prevencao de infeccGes primarias de corrente sanguinea nos cuidados de alta complexidade. E
objetivo especifico identificar descrever a atuacao do enfermeiro na prevenc¢ao de infec¢des primérias
de corrente sanguinea nos cuidados de alta complexidade. Vale ressaltar que esse estudo se baseou
na pergunta norteadora: como o enfermeiro de alta complexidade pode atuar para prevenir as
IPCSs? Outro aspecto importante € que estudo apresenta a necessidade de cuidados intensivos, os
altos indices de infec¢bes em UTls e as grandes complicacdes no quadro do paciente submetido a
cuidados intensivos, como justificativa.

Em pacientes hospitalizados e que precisam de cuidados intensivos € necessario a
existéncia de tratamento com infusdo de medicamentos e liquidos na rede venosa deste individuo
para que exista a estabilizacdo do quadro e assim haja recuperacédo. Todavia, o cateter venoso é
uma porta de entrada para que exista infeccées o que oferece alto risco de agravos a saide (PAIVA
et al., 2018).

Uma das grandes complica¢des no quadro do paciente submetido a cuidados intensivos séo
as infeccdes relacionadas a bactérias multirresistentes. A IPCS pode dar subsidios para que haja
entrada destes microrganismos. E de conhecimento da comunidade cientifica que nos ultimos anos a
expansdo da resisténcia bacteriana superou o desenvolvimento de novos antimicrobianos capazes

de combater as infeccdes por microrganismos resistentes (ARAUJO, 2019).
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Os indices de infec¢Bes em UTls sdo altos, estima-se que as taxas de infeccdo variam entre
18% e 54%, sendo cerca de cinco a dez vezes maiores que em outras unidades de internacéo
hospitalar. Os cuidados com cateteres séo relevantes tendo em vista que séo a principal porta de
entrada para microrganismos, dessa forma, estratégias sdo necessarias para evitar esse tipo de
complicacdo. Educacéo da equipe e novos rearranjos de assisténcia devem ser pensados (OLIVEIRA
et al., 2017).

2. METODO

A pesquisa de natureza descritiva foi realizada através de revisao bibliografica narrativa
baseada em obras secundarias que aborda o tema em questdo, publicadas no periodo de 2015 a
2020. A coleta do material para a pesquisa foi realizada no periodo de agosto a setembro de 2020. O
levantamento foi realizado em ambiente virtual na Biblioteca Virtual de Salde (BVS), nas bases:
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), Base de Dados de
Enfermagem (Bdenf) e Scientific Electronic Library Online (Scielo), nos resultados com os seguintes
descritores: “circulacdo sanguinea”, “infeccdo”, “cateterismo venoso central’, “cuidados de
enfermagem”, “unidades de terapia intensiva”.

Estes termos foram utilizados de forma conjunta e isolados. As obras idénticas, repetidas em
bases diferentes, foram eliminadas, considerou-se seu primeiro registro. Foram selecionados para
este estudo somente artigos que, na leitura demonstrasse semelhancas, com a atuacdo do
enfermeiro na prevencdo de infeccdes primarias de corrente sanguinea nos cuidados de alta
complexidade, utilizando como fonte periédicos da area de enfermagem publicados no Brasil, que
estavam disponiveis nos locais selecionados para a coleta, descritos na tabela 1.

Primeiramente, as obras foram armazenadas em computador, para que em seguida fosse
realizada uma pré-selecdo de acordo com a leitura dos resumos. Nessa fase, buscou-se a relacao
entre o conteudo, titulo, resumo, e se atendiam ao objeto do presente estudo. Na fase de selecao, as
obras foram lidas na integra, com atencao especial para os resultados e conclusdo das obras, os
trabalhos que ndo apresentavam qualquer relacdo com a atuacdo do enfermeiro na prevencéo de
infeccbes primarias de corrente sanguinea nos cuidados de alta complexidade, foram excluidos.
Realizada a sele¢éo das obras foram obtidos 8 artigos. Contudo, na fase de interpretacdo, as obras
foram lidas e analisadas sendo que o0s eixos temdaticos resultantes da analise textual foram
organizados, de acordo com as fases da metodologia da assisténcia de enfermagem, para que
fossem discutidos.

Tendo em vista que o objetivo da pesquisa foi descrever a atuacdo do enfermeiro na
prevencao de infec¢bes primarias de corrente sanguinea nos cuidados de alta complexidade, ao
utilizar os descritores foram encontrados 72 artigos, 8 se adequavam aos critérios de incluséo
estabelecidos, foram descartados 64 artigos, por ndo caracterizarem os sujeitos estudados de acordo
com o objetivo, a exclusao se deu devido aos artigos ndo estarem escritos em portugués ou estarem
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fora do periodo de tempo estipulado. Depois das etapas descritas acima, foram 9 construidos nos
resultados itens que abordam os métodos da préatica de enfermagem que descreviam a prevencédo de
infeccbes primérias de corrente sanguinea nos cuidados de alta complexidade. Além disso, foi
instituido nos resultados a classificagdo dos artigos por uma letra e um ndmero para facilitar a
identificag&o.

Foi incluido nos resultados a identificacéo dos artigos por uma letra e um ndmero para facilitar
a classificacdo. A distribuicdo dos artigos nos periddicos estudados no periodo delimitado pode ser
analisada conforme destacado na tabela 1 onde se observou que a Revista de Enfermagem UFPE
Online foi o perioddico que tiveram maior nimero de publicacBes sobre esta tematica, totalizando 03
(trés) artigos, ao longo do periodo estudado.

Tabela 1. Distribuicéo dos artigos de acordo com os periodicos selecionados em ambiente da BVS no
periodo de 2015 a 2020.

Ano de publicac¢do
PERIODICOS 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Total
Rev. Enferm UFPE Online - - 1 1 1 - 3
Rev. Esc. Enf. USP - - 1 . - |
Rev. Rene - - - - 1 - |
Enferm. Brasil - - - - 1 - |
Rev. Pré-univerSUS - - - - - 1 1
Rev. Bras. Inter. Saide - - - - 1 |
Total - - 2 1 3 2 8

FONTE: pela autora, 2020.
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3. RESULTADOS

Tabela 2 - Publicacdes selecionadas para discussdo, capturadas nas bases Lilacs, Bdenf e Scielo,
publicadas nos ultimos 6 anos.

Identific  Autor; Objetivo da Método Principais achados Conclusio do artigo
agiio do Ano; Pesquisa Tamanho da amostra
Artigo Pais. Tipo de estudo
Al Dantas Avaliar o Estudo descritivo, 16 (72,7%) profissionais A adesdo as medidas
GD, et conhecimento exploratorio, de ndo citaram as medidas de  de prevengio de ICSR-
al. 2017. e adesio da abordagem prevencao de ICSR-CVC. CVC deve ser
Brasil. equipe de quantitativa, realizado houve incoeréncia entre 0 incentivada através de
enfermagem em uma Unidade de discurso e a pritica, ¢ a educacdo continuada.
as medidas de  Terapia Intensiva equipe de enfermagem
prevencio de  Adulto de um hospital-  apresentou fragilidades na
infecgoes  de  escola. adesio as medidas de
corrente prevengio.
sanguinea
relacionadas
ao cateter
venoso central
(ICSR-CVC)
em Unidade de
Terapia
Intensiva.

A2 Oliveira  Descrever a Estudo de intervencio Em 90 dias 188 acbes O Positive Deviance
FT,etal. aplicacdo do realizado na Unidade foram observadas, destas, auxiliou na
2017. Positive de Terapia Intensiva de  36,70% (n=69) estavam implementacio  acs
Brasil. Deviance um hospital relacionadas de propostas curativos dos cateteres.

como universitirio de melhorias de processo Em 8115% (n=36)
estratégia na de trabalho e no desses curativos, 0 uso
prevengio e no desenvolvimento da equipe  da haste flexivel esiéril
controle  da para os problemas para realizagio da
infecgi@o  de wdentificados no cuidado  antissepsia do local de
corrente com o cateter Determinar, Descobrir
sanguinea. e Desenhar.

A3 Crivelar Venficar a Estudo quantitativo, de Verificou-se. emrelacaoao  Constatou-se alta
o N, et adesio da campo, transversal, curativo do cateter venoso adesao da equipe de
al. 2018. equipe de observacional e central/acesso venoso  Enfermagem a0
Brasil. Enfermagem descritivo, periférico, que 866 protocolo e baixo

ao  protocolo  desenvolvida em um  (91,64%) estavam findice de infecgio de
de infecgio de  hospital de ensino de  identificados corretamente  corrente sanguinca
corrente porte cspecial, em seis ¢ 22 (233%) cstavam relacionada ao cateter
sanguinca em unidades de terapia sujos; 803 (8497%) venoso central quando
pacientes em intensiva. estavam fixados de forma comparado com a
uso de correta e 11 (1,06%) literatura.
cateteres estavam  dmidos. Em
intravasculare relacdo 3 identificacho, os
s equipos estavam corretos

(n=647, 68,47%) e as fitas

coloridas estavam

presentes em 643

(68,04%). Durantc a

permanéncia na UTI, 20

RECISATEC - REVISTA CIENTIFICA SAUDE E TECNOLOGIA

I



RECISATEC

STA CIENTIFIC

v.3, n.1, 2023

RECISATEC — REVISTA CIENTIFICA SAUDE E TECNOLOGIA
ISSN 2763-8405

ETECNOLOG!

ATUAGAO DO ENFERMEIRO NA PREVENGAO DE INFECGAO PRIMARIA DE CORRENTE SANGUINEA
EM PACIENTES DE ALTA COMPLEXIDADE

Luana Guedes de Souza, Débora Denise Silva de Jesus, Rodrigo Nascimento de Sousa,
Gicelle Soares de Araljo Barbosa, Miriam Maria Ferreira Guedes, Elisangela Jesus da Silva Amaral,
Carla de Souza Couto, Wanderson Alves Ribeiro

Verificar o Tmta-se de um cstudo Relatou-se o conhecimento  Adverte-se que,
conhecimento  guantitativo, de corte quanto a0 bundle por embora a maior parte
dos transversal. em um 53.6% da amostra; 53.6% dos entrevistados tenha
profissionais hospital publico. com a apontaram a veia subcldvia mostrado um
intensivistas participacio de 82 como primeiro sitio de conhecimento

sobre o bundle profissionais da satde escolha para a insercio de  satisfatério em relagdo
para a daequipe intensivista,  cateteres centrais, a0 bundle ¢ aos
prevengio  de enquanto  que  256% cuidados no mancjo
infecgio de respondecram a wveia  dos  cateteres,  um
corrente jugular. Evidenciou- se.em percentual

sanguinea relacdo aos cuidados paraa  significativo
relacionada ao manutencio do cateter. que  demonstrou

cateter venoso

51.6% dos profissionais de

fragilidades ainda

central ¢ sobre Enfermagem  afirmaram  existentes.
os cuidados no realizar entre wés ¢ sete
mancjo  deste cuidados  recomendados
dispositivo. pelo  bundle, enquanto

11.3% refeiram adotar

ap até dois cuidados.
Analisar a Estudo transversal, ldentificaram-se medidas Os profissionais de
adesio  dos realizado em Unidade estatisticamente relevantes enfermagem
profissionais de Terapia Intensiva para adesdo a prevencaode investigados
de adulto, com 47 infecches. como dupla apresentaram  baixa
enfermagem profissionais de checagem dos firmacos. adesio as medidas
as medidas de  enfermagem. verificacio de preventivas de
prevencio de medicamento  antes de infeccdo nos cateteres

infeccdo  por

administrar, cerntificacio de

venosos periféricos.

cateter venoso
petiférico.

alergia em pacientes antes
da administracdo,
separagio do material antes
do procedimento, tempo de
permanéncia  do  cateter
inferior a 72 horas, troca da
fixagdo em 24 horas, agoes
relacionadas a0 manuseio
das portas de injecio e
conectores e salinizacio do
acesso apdés administrar
solugdes pelo  cateter.
Verificou-s¢  que  essas
medidas ainda ndo foram
completamente
adicionadas nas rotinas
profissionais dos sujeitos
da pesquisa. a despeito de
terem afirmado conhecé-
las (97.9%) e contribuir
com aghes  preventivas
(100,0%).
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A6 Santos Avaliar a  Trata-se de um estudo Neste estudo, a densidade O pequeno  tamanho
SS,ctal  cficiciado uso  de coorte retrospectiva,  das taxas de [PCS-CVC  amostral ¢ o tempo
2019. de clorexidina na UTL nao diferiuentre 0 grupode  curto  de  intervengao
Brasil. na pacientes submetidos &  influenciaram no poder

higicnizagiao mtervengao com banhos de  do  teste  estatistico,
do corpo para clorexidina ¢ o grupo Acredita-se que outros
reduzir a controle, cujos valores estudos, utilizando
incidéncia de estimados foram de 3.04 ¢  maior tamanho
IPCS-CVCem 5,74 IPCS-CVC por 1000 amostral e tempo de
UTls CVC/dia respectivamente, intervencio, devem ser
podendo ser atribuido a realizados para buscar
uma considerivel melhor entender a
proporgio de bacilos Gram  eficdcia do banho de
negativos na etiologia das  clorexidina na
IPCS-CVC, diferengas na  prevengio de TPCS-
concentragio de CVC em cendrios de
clorexidina aplicada no tcrapia intensiva.
banho dos pacientes ¢ a
maior gravidade dos
pacientes do grupo da
ntervencio.

A7 Silva Analisar  as Revisdo Integrativa O desafio encontrado para A reducdo nos indices
BC, evidéncias através da construgio aprevencdoe ocontroleda  das taxas de Infecgdes
Carreiro  cientificas de andlise constitufda a  infecgiio consiste no déficit  Primdnias da Corrente
MA, sobre os partir de scis ctapas. A do  conhecimento  dos  Sanguinca requer um
2020. desafios paraa  busca pelos artigos foi  profissionais quanto as  esforgo progressivo e
Brasil. prevencao ¢ realizada nas bases de medidas de controle ¢ constante, envolvendo

moenitorament  dados online BDENF, prevencio, n3o sendo a adesdo de todos os

o da Infeccio LILACS enabiblioteca ofertado e implementado profissionais

Primdna de wvirtual SciELO. pelas instituighes  responsdveis pelo

Corrente protocolos, reinamentos €  Manuseio dos

Sanguinea atualizagdes sobre o lema.  cateteres

(IPCS) por Necessitando de

cateteres. medidas  educativas
altemativas para  a
adesao das medidas de
prevengio ¢ controle.

AS Viana Discutir as Trata-sc de umarevisio A enfermagem € grande Os principais fatores
Neto, er medidas de  integrativa de Iteratura,  responsavel em relacionados a
al. 2020. prevengao ¢ desenvolvida no desenvolver cuidados a infecgio de corrente
Brasil. controle de primewro ¢ segundo esse perfil de paciente. Ndo  sanguinea por uso de

infeccao de semestres do ano de ha como responsabilizar CVC estdao associados
CcvCe 2020. qualquer categoria  a falhas em protocolos
adotadas por profissional por tais de seguranca do
profissionais ocorréncias, de forma paciente.

de saide na 1solada.

lerapia

intensiva,

sobretudo a

enfermagem.

4. DISCUSSAO

FONTE: pela autora (2022).

As infecgdes relacionadas a assisténcia em salde (IRAS) geralmente sdo adquiridas durante

a prestagdo dos cuidados de saude. S&o os eventos adversos associados a assisténcia em saude

mais frequentes e apresentam uma alta morbidade e mortalidade repercutindo diretamente na

seguranca do paciente e consequentemente na qualidade dos servicos. E considerando que a

maioria das infec¢des é relacionada a dispositivos invasivos, estes sdo 0s alvos prioritarios das
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medidas de prevencéo e controle por serem considerados fatores de riscos passiveis de intervencgao
(SANTOS et al., 2019).

A literatura abordada, refere que para que haja prevengdo de IPCS o enfermeiro precisa
atuar conhecendo as condi¢des que levam ao seu surgimento. Sendo assim, os fatores de risco mais
comuns, sd0 0s cateteres vasculares centrais e principalmente os de curta permanéncia. A IPCS
relacionada ao cateter € uma IRAS com alta incidéncia, especialmente nos pacientes internados em
UTI, por ser um setor onde os pacientes tém o uso prolongado de cateteres e também por ser um
setor de alta contaminagdo. E determinada como a primeira infecgdo da corrente sanguinea nos
pacientes em uso de cateter venoso central, por tempo superior a 48 horas, sem que haja outro foco
infeccioso identificado (SILVA; CARNEIRO, 2020).

Ademais, ao abordar as medidas de prevencéo, € fundamental que o enfermeiro atue no
estabelecimento de prioridades. Deve ser proposto o estabelecimento de politicas educativas e
assistenciais bem como a padronizacdo da implantacdo e manutencao de dispositivos invasivos; o
acompanhamento das execuc¢Bes dos procedimentos; ado¢do de indicadores de resultado; devem
ser organizados treinamentos para a equipe multiprofissional; e fortalecer a higienizacdo das méaos
entre outras medidas (ibid.).

Ao se referir aos cateteres, itens que mais trazem risco de infecgdo, Fernandes et al., (2019)
afirma que o local de insercdo do CVC pode ser nas veias jugular, subclavia ou femural. Todavia, o
sitio de escolha para a inser¢cdo do CVC é a subclavia e, posteriormente, as veias jugular e femoral,
devido a primeira apresenta alto risco para a colonizacéo e esta préxima de secrecdes da orofaringe,
bem como pela dificuldade na fixacdo, e a segunda apresenta alta colonizacdo, além de oferecer
maior risco de trombose venosa profunda. Outro cuidado importante que o enfermeiro deve se
atentar para prevenir a IPCS é os anexos dos cateteres.

E preciso reconhecer que conectores sem agulha e tampas sdo potenciais locais de
contaminacgdo microbioldgica intraluminal, requerendo adesdo minuciosa as praticas de prevencao de
infeccdes (LANZA et al., 2019). Ainda é possivel elencar alguns cuidados que o enfermeiro precisa
realizar durante a manutencdo dos cateteres, tais como a higienizacdo das maos antes e apés o
contato com o CVC, a friccao das conexdes do cateter com antisséptico, o0 uso de luvas no manuseio
do cateter, a realizacéo de curativo no local de insercdo do CVC com clorexidina alcodlica e gaze
estéril ou filme semipermeavel transparente, a manutencdo da rotina de troca de equipos e
conectores e a identificagdo dos mesmos, além da avaliacdo diaria da necessidade de manutencéo
do mesmo (FERNANDES et al., 2019).

E possivel destacar, ainda, que a auséncia de salinizacdo apds administrar solucdes pelo
cateter pode comprometer o limen do cateter. Frente a isso, a salinizacdo do acesso deve ser
utilizada para manutencéo da permeabilidade, e o ndo uso pode obstruir 0 vaso sanguineo, gerando

desconforto ao paciente e, como consequéncia, nova pungéo (LANZA et al., 2019).
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Como referido anteriormente, a qualidade do curativo também favorece a prevencdo de
IPCS. O enfermeiro atua realizando o curativo do CVC quando se observa os seguintes itens:
identificado; sujo; solto; Umido. Esses parametros devem ser estabelecidos no protocolo do hospital e
deve constar orientacdes que, quando o curativo de cateter ndo se enquadrar dentro das
conformidades (sem identificacdo, solto, sujo ou Umido), deverd ser comunicado o enfermeiro do
setor e ele providenciara a adequacdo necessaria (CRIVELARO et al., 2018; VIEIRA NETO et al.,
2020).

Recomenda-se, pela literatura abordada, que a troca do curativo ocorra a cada 48 horas com
gaze estéril e, a cada sete dias, o de filme estéril transparente, a ndo ser que o curativo apresente
descolamento ou sujidades (FERNANDES et al., 2019).

Ao abordar o cateter venoso periférico (CVP) Lanza et al., (2019) trazem que o tempo de
permanéncia superior a 72 horas do cateter pode ter relagdo com aparecimento de flebite,
tromboflebite e colonizacdo bacteriana, sem diferenca substancial, se comparado a 96 horas de
permanéncia. Para que haja uma prevencdo deve-se focar ndo apenas nos dispositivos, mas
também nos profissionais que os manipula. O déficit de conhecimento dos profissionais relacionado a
prevencdo e ao monitoramento da IPCS é alto.

E comum profissionais relatarem o desconhecimento das praticas de prevencdo e
monitoramento, devido a instituicdo em que trabalham n&o ter apresentados nenhum protocolo,
ofertado treinamento e/ou atualiza¢des pertinentes ao tema. As etapas do processo de cuidados com
0 CVC de curta permanéncia de manutengcdo e manuseio do CVC, sdo de alta relevancia, pois é
sabido que a insercdo do CVC possibilita porta de entrada para colonizacdo de microrganismos
(SILVA; CARNEIRO, 2020).

De acordo com Santos et al. (2019) ha uma comprovacéo de que o gluconato de clorexidina
(CHG) pode ser eficaz para a reducdo da IPCS-CVC, uma vez que este tem uma ampla atividade
antimicrobiana e um efeito residual prolongado. A recomendacao seria utilizar na limpeza diaria da
pele do paciente como uma estratégia de controle de infec¢do adjuvante, que reduz a densidade de
potenciais patégenos diminuindo a infec¢cdo. Frente ao exposto, o enfermeiro pode atuar de diversas
formas para prevenir a IPCS através de protocolos institucionais.

Porém, existe também estratégias gerencias para tal, um exemplo trazido na literatura
abordada chama-se Positive Deviance onde os profissionais podem melhores resultados na solucdo
dos problemas compartilhados devido a possuir a mesma cultura, possibilidades, dificuldades ou
desafios. Assim, como equipe, os profissionais podem reduzir e controlar infec¢des, pois todos
estardo voltados para a prevencao (OLIVEIRA et al., 2017).

Ao se reportar a prevencdo, a educacado e monitoramento ainda séo as principais ferramentas
usadas contra a infeccdo. Sendo assim, as pode-se afirmar que para que haja a redugéo da IPCS-
CVC é necessario programas de vigilancia e de educacéo aos profissionais envolvidos na insercao e
manutencédo do CVC (SILVA; CARNEIRO, 2020).
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E pertinente enfatizar que a prevencdo de IPCS-CVC depende também de acBes
organizacionais que incluem o incentivo da gestdo dos servicos de salde ao conhecimento e
cumprimento de cuidados de controle de infeccdo e seguranca do paciente, incluindo as boas
praticas nos cuidados de insercdo e de manutengdo de acessos venosos centrais pela equipe de
saude (DANTAS et al., 2017).

5. CONSIDERACOES

Essa pesquisa proporcionou elencar os principais fatores que contribuem para a atuacdo do
enfermeiro na prevencdo de IPCS no setor de terapia intensiva. O enfermeiro, profissional
responsavel pelo cuidado do paciente, deve se atentar a higienizacéo, local de inser¢cdo de CVC,
tempo de troca de cateteres, permeabilidade, troca de curativo, monitoramento de sinais de infec¢éo
e sempre buscar cursos de atualizagGes e novas diretrizes a respeito de prevencdo de infecgoes.
Deve ser proposto o0 estabelecimento de politicas educativas e assistenciais bem como a
padronizacdo da implantacdo e manutencdo de dispositivos invasivos; o acompanhamento das
execugdes dos procedimentos; adogdo de indicadores de resultado; devem ser organizados
treinamentos para a equipe multiprofissional; e fortalecer a higienizacdo das maos entre outras
medidas.

Sabe-se que a IPCS, além de trazer comorbidades associadas a doenga de base do
paciente, também prolonga os custos e o tempo de internacao, trazendo maior risco ao paciente. Faz-
se necessaria, sendo a mesma passivel de prevencgdo, a adocado de a¢fes que visem a minimizar a
sua incidéncia e os seus riscos associados. A reducdo nos indices das taxas de IPCS requer um
esfor¢co progressivo e constante dos profissionais de saude, envolvendo a adeséo por todos os
integrantes dos hospitais, principalmente de todos os profissionais assistenciais responséveis pelo
manuseio dos cateteres. Para isso € imprescindivel a instituicdo de capacitacdes, atualizacdes e
apresentacdes dos protocolos institucionais, assim como a implementacéo dos mesmos.

A pesquisa em questdo contribuiu para a pratica da enfermagem devido o desenvolvimento
da ciéncia e atuacdo baseada em evidéncias cientificas, além de evidenciar os principais métodos de
prevencdo das IPCS. Se tratando das limitagbes do estudo, pode-se citar a ndo abertura para
estudos escritos em linguas estrangerias e em um periodo de publicacao especifico, sendo também
importante ressaltar que os estudos analisados ndo podem servir como realidade de todos os
hospitais brasileiros.

O enfermeiro necessita conhecer os métodos preventivos da IPCS através de pesquisas
realizadas de formas sistematizadas e de qualidade, sendo assim, este estudo contribuiu para o
cuidado de enfermagem de alta qualidade. Se faz necessario o incentivo de novas pesquisas sobre a

temética, tendo em vista que existe mudancas em protocolos e diretrizes.
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