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RESUMO: A infeccdo hospitalar pos-operatdria é um termo que define toda infec¢do adquirida depois
do procedimento cirurgico realizado em um servigo de satude hospitalar, considerada um grande problema
de saude publica. O estudo tratou-se de uma revisdo integrativa da literatura de estudos e publicagdes
cientificas, nos bancos de dados da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), através das fontes Lilacs, Medline
¢ Pubmed, entre os anos de 2015 ¢ 2020. Ap6s o cruzamento dos descritores foi encontrado 50 artigos
relacionados com a tematica, com os critérios de elegibilidade restaram 7 artigos. Observa-se o quanto a
infec¢do hospitalar se encontra presente dentro dos hospitais, seja por uma ma higienizacdo das maos ou
por falta de matérias ou falta de vigilancia. Com isso concluiu-se que é preciso uma maior vigilancia da
comiss@o de controle de infecg¢do hospitalar (CCIH) nos ambitos das redes de ateng@o a saude afim de
diminuir exponencialmente as ISC acabando com as re-hospitalizagdes e mortes.

Palavras-chaves: Infeccdo; Pos operatorio; Educacdo em saude.

ABSTRACT: Postoperative hospital infection is a term that defines any infection acquired after the
surgical procedure performed at a hospital health service, which is considered a major public health
problem. The study was an integrative review of the literature of studies and scientific publications, in the
databases of the Virtual Health Library (VHL), through the sources Lilacs, Medline and Pubmed, between
the years 2015 and 2020. After crossing of the descriptors, 50 articles related to the theme were found,
with the eligibility criteria remaining 7 articles. It is observed how much hospital infection is present
inside hospitals, either due to poor hand hygiene or lack of materials or lack of vigilance. As a result, it
was concluded that there is a need for greater surveillance by the hospital infection control committee
(CCIH) within the scope of health care networks in order to exponentially decrease SSIs by ending
rehospitalizations and deaths.

Keywords: Infection; Postoperative; Health education.
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INTRODUCAO

Educacdo em satde sdo medidas adotadas por profissionais com o intuito de
ultrapassar barreiras dos atendimentos necessarios, visando diminuir a dor humana. Para
promover a saude é necessario que haja uma diminuicdo da vulnerabilidade social,
assim gerando um territdrio saudavel em busca de reduzir os indices de adoecimento, ou
de complicagdes poOs-procedimentos cirargicos, que pode levar a uma infecgdo
bacteriana com resisténcia aos antibidticos. Que por sua vez, se desenvolve como
natural consequéncia da habilidade da populacdo bacteriana de se adaptar. O uso
descontrolado de antibidticos aumenta a pressao seletiva e, também, a oportunidade de
as bactérias se exporem aos mesmos (SILVA et al., 2016).

Segundo conceito do Ministério da Satide do Brasil (MS), na portaria n° 2.616
de 12.05.1998, as Infecgdes Hospitalares (IH) estdo restritas para aqueles casos que
adquiriram a infec¢ao apds a admissao no hospital. Logo, fica claro que ¢ indispensavel
que o hospital tenha uma equipe que fiscalize e avalie a qualidade das agdes de controle
de IH (NERE et al, 2017).

Quando o assunto ¢ a nivel cirurgico a prevencao de infec¢des situa-se em um
dos maiores objetivos da equipe de enfermagem durante os cuidados prestados aos
pacientes submetidos a estes procedimentos, seja no pré ou Pos Operatorio (PO). As IH
pOs-cirargicas ocorrem geralmente dentro dos primeiros 30 dias de PO, sendo em média
de sete a 10 dias. Sendo assim, ¢ fundamental que a equipe de enfermagem e
profissionais de saude, conhecam bem os fatores de risco predispostos para as infec¢des
no PO ou geral, bem como suas complicagdes ¢ sua fungdo e as condutas capazes de
evitar que as infec¢des fagam ais sucesso do que o procedimento (SILVA et al., 2017).

A TH poés-operatdria ¢ um termo que define toda infec¢do adquirida depois do
procedimento cirargico realizado em um servigo de satde hospitalar, considerada um
grande problema de satde publica e classificada conforme sua tipologia. Em relagdo aos
tipos de tipologia cirirgica existe o grau de contaminagdo que esta ligado diretamente
ao tecido operado, a presenga ou auséncia de bactérias e outros fatores (SANTOS et al,
2017).

As cirurgias podem ser classificadas em quatros tipos: cirurgia limpa, cirurgia
potencialmente contaminada, cirurgia contaminada e cirurgia infectada. Uma série de
fatores pode ser considerada para o desenvolvimento da IH, que pode ir do preparo
inadequado do paciente até o ambiente da cirurgia que pode ndo ter recebido sua
limpeza corretamente ou inadequa¢do do ambiente. A enfermagem ¢ primordial no
momento pos cirargico, onde se inicia o periodo PO, a assisténcia de enfermagem atua
na prevengdo e no tratamento de agravos de procedimentos cirurgicos, cabendo ao
enfermeiro realizar sua avaliagdo sistematica dos pacientes e intervengdes de
enfermagem (SANTOS et al, 2017).
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Danos infecciosos foram trazidos durante a chamada “revolucdo pasteuriana”,
por nomes como Florence Nightingale, Joseph Lister e Ignaz Semmelweis. Durante o
século XX, em fruto do suporte avancado de vida e de terapias imunossupressoras,
atentou a necessidade das medidas de controle nos hospitais. Assim, as infecgdes
hospitalares passaram a ser acometida de uma maneira mais facil nos paises
desenvolvidos. Desde dessa época, o termo “infecgdes hospitalares” foi mudado por
“infecgdes relacionadas a assisténcia em satde” (IRAS), denominagdo de infecgdes
adquiridas e associadas em qualquer ambiente. Atualmente, as legislacdes que
determinam as diretrizes gerais para a Lei 9.431 (1997), Portaria 2.616 (1998) ¢ a RDC
48 (2000), (PADOVEZE; FORTALEZA, 2014, p. 995).

O século XXI ¢é descoberto no cuidado a saude como resultado do avango
cientifico e tecnoldgico, novos microrganismos t€ém sido auténticos as infec¢des e tém
reaparecido com nova forca e uma nova estratégia. Com objetivo de estabelecer o
acontecimento das infec¢des hospitalares, sua ligagdo com caracteristicas clinicas, como:
sexo, idade, procedéncia, tipo de paciente, tempo de existéncia, infecgdo comunitaria,
colonizac¢do por microrganismos resistentes, uso de procedimentos invasivos e 6bitos) e
suas ocorréncias. O trabalho de maneira concreta, resulta em reconhecer os
microrganismos mais frequentemente responsaveis pelas infeccdes hospitalares e
conhecer suas caracteristicas de resisténcia (OLIVEIRA; KOVNER; SILVA, 2010).

Foi no ano de 2012 que a Portaria n° 1218/12 foi publicada, criando a
Comissdo Nacional de Prevencdao e Controle de Infec¢do Relacionada a Assisténcia a
Satde (CNIRAS). E em 2013 foi criada a Portarias de n°® 529/2013, que originou o
Programa Nacional de Seguranga do Paciente, com o objetivo de contribuir para a
qualifica¢ao do cuidado em saude em todos os estabelecimentos de saude do territorio
nacional em prevé agdes que visam prevenir e controlar as IRAS no pais. (OLIVEIRA;
SILVA; LACERDA, 2016, p. 505).

Precautelar a infeccdo envolve diversos pedacos, como a gestdo de qualidade e
recursos para garantia de estrutura de trabalho, como atencdo a higiene do profissional,
formagdo de profissionais de satide, conhecimento continuo das mudangas dos agentes
infecciosos, que levam ao crescimento ¢ aumento do risco de infecgdo, relacionado a
avancos nos cuidados médicos e também dos pacientes. De muita importincia a
cooperacdo e ajuda de paciente e seus familiares, pois cada vez anda mais vulneraveis a
esse tipo de acontecimento. Ressaltar sempre a importancia das lavagens das maos, da
limpeza dos ambientes e esterilizacdo dos instrumentos pois assim previne da melhor
forma infecgdes hospitalares (OLIVEIRA; SILVA; LACERDA, 2016, p. 505).

No ato da assisténcia a saude, sendo como prevengdo, prote¢ao ou até mesmo
tratamento e a reabilitagdo, o paciente tem que ter o atendimento e olhar por completo.
As Infec¢des Hospitalares sao multifamiliares, tem todo um contexto € um estudo de
como reduzir as infecgdes, tendo também em vista em pausar os surtos de infegdes
dentro de um hospital. Com isso, deve ter ajuda de todos os profissionais e equipe. O
controle de IH ¢ de extrema importancia para seguir ¢ garantir a qualidade do cuidado,
foi e vem ao longo dos anos evoluindo e sempre atento as atualizagdes e novos estudos.
Pois ndo ¢ s6 o fator de ambiente hospitalar, como também de todos os
estabelecimentos da area da saude (PEREIRA et al., 2005, p. 250).
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Diante das questdes abordadas, justifica-se essa pesquisa pela relevancia que

este tema apresenta. Acredita-se que os riscos de infecgdes estejam associados com a

falta na educagdo em satde, partindo do principio de que quando as técnicas ¢ as
orientagdes sdo realizadas de maneira correta esse risco pode chegar a ser nulo.

Desta forma desejou-se responder a seguinte pergunta norteadora: Qual a

importdncia da educag¢do em saude na preveng¢do dos riscos de infec¢oes pos

operatorias? Para tanto, o objetivo desta pesquisa foi avaliar os riscos de infec¢oes
pos cirurgicas relacionado com educagdo em saude.

METODOLOGIA

Tratou-se de uma revisdo integrativa da literatura de estudos envolvendo
publicagdes cientificas sobre a Educagdo em saude relacionada ao risco de infeccao
hospitalar pds-cirtrgica. A revisdo integrativa ¢ um método de revisdo mais amplo, pois
permite incluir literatura tedrica e empirica bem como estudos com diferentes
abordagens metodologicas (quantitativa e qualitativa). Os estudos incluidos na revisao
sdo analisados de forma sistematica em relacdo aos seus objetivos, materiais € métodos,
permitindo que o leitor analise o conhecimento pré-existente sobre o tema investigado
(POMPEOQ; ROSSI; GALVAO, 2009).

O estudo foi realizado a partir da selecdo de artigos cientificos na base de dados
eletronica LILACS, na biblioteca digital SCIELO, MEDLINE e na PUBMED,
utilizando os descritores: “Educagdo em saude”, “Infeccdo Hospitalar” e “Pds
Cirurgica”, a pesquisa deu-se por meio de combinagdo entre dois descritores, utilizando-
se o operador booleano “AND”. A questdo norteadora de pesquisa a ser respondida é:
Qual a importancia da educacdo em satde na prevencdo dos riscos de infecgdes pos
operatorias?

Para sua construcdo foram utilizadas seis etapas: I. Elaboracdo da pergunta
condutora; II. Busca na literatura; III. Coleta de dados; IV. Avaliacdo dos estudos
encontrados; V. Interpretacdo dos resultados; VI. Apresentacdo da revisdo. Foi adotada
para este estudo como pergunta norteadora (SOUZA, SILVA, CARVALHO, 2010).

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo os artigos encontrados nas bases
de dados citadas e publicados no periodo de 2015 a 2020; artigos completos publicados
em portugués. Como critérios de exclusdo foram descartados dissertacdes, teses,
trabalhos de conclusdo de curso e especializagdes, artigos de revisdo integrativa,
literaria ou bibliografica e que ndo atendiam a tematica proposta ou fora do periodo ja
mencionado.

Apo6s o levantamento da literatura, e atendendo aos critérios de inclusdao e
exclusdo, 7 artigos foram definidos para efeito da revisdo, os quais buscavam responder
a questdo norteadora da pesquisa e os objetivos propostos. Os dados foram organizados
quanto aos autores do artigo, anos de publicagdo, objetivos propostos, metodologia
aplicada e resultados.

Os artigos cientificos, incluidos nesta revisao, estdo descritos nos quadros 1, 2 e
3, que mostram: o nome do periddico, titulo do artigo, autor (es), cenério da pesquisa,
metodologia aplicada, ano da publicacdo. Pais, objetivos e resultados.
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Figura 1:Fluxograma da sele¢do amostral dos estudos incluidos na revisao integrativa -

junho/2018 (AMARAL, 2018).

Questao
norteadora: Qual a
importancia da
educacdo em saude
na prevencao dos
riscos de infecgoes
pOs operatorias?

Buscas em Maio/2020
Descritores: “Educagdo
em saude”, “Infecgdo
Hospitalar” e “Pos

= =

MEDLINE.

Critérios de
inclusdo:
Publica¢des no
periodo de 2015 a
2020; artigos

Cirtrgica”. completos
Base de dados: LILACS, publicados em
SCIELO, PUBMED E portugueés.

Selecionados para a
leitura na integra.

LILACS: 2
SCIELO: 3
PUBMED: 1
MEDLINE: 1
Total: 7

<

Leitura dos titulos e Referéncias encontradas:
resumos para a sele¢do LILACS: 10
<:| ¢ leitura na integra dos <:] SCIELO: 15
artigos. PUBMED: 11
MEDLINE: 14
Total: 50

Quadro 1 — Levantamento dos periodicos selecionados, entre os anos de 2015 e 2020, Recife/PE, Brasil,

2020.

Periodico Titulo Autor
1.Interfaces Infec¢do do sitio cirGrgico em pacientes no poés-operatorio de | SANTOS, P. V.
Cientificas — Saude e | cirurgias ortopédicas eletivas. F.etal

Ambiente

2. Revista Sobecc Sao | Perfil Clinico-Cirtirgico de pacientes com mediastinite pds- | KANASIRO, P.
Paulo. cirurgia cardiaca: estudo transversal retrospectivo.l S. etal

3. Revista Sobecc Sdo
Paulol

Incidéncia de infecgdo de sitio cirurgico em hospital dia: Coorte e
74.213 pacientes monitorados.

COSTA,E. A. M
et al

4. Revista Pro-Univer
SUS

Elaborar um instrumento de avaliagdo de desempenho da equipe
de enfermagem, a partir dos indices de infecgdo hospitalar, com
base nos indicadores do Ministério da Satde que sirva de
instrumento para a implementagdo da Educagdo Permanente.

MARTELETO,
C.A.etal

5. Am J Perinatol

paciente,
do

Infecgdo do local cirGrgico apds parto cesareo:
profissional de satde e fatores de risco especificos
procedimento.

SHREE. R. et al

6.Acta Paulista de

Enfermagem

Pré-operatdrio de cirurgias potencialmente contaminadas: fatores
de risco para infecc¢do do sitio cirurgico.

MARTINS. T. et
al

7Rev enferm UFPE
online

Conhecimento dos profissionais de enfermagem em relacdo as
medidas de prevencdo das infecgdes.

ALVIM, A. L. S.
etal
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Quadro 2 — Sintese dos artigos incluidos na pesquisa quanto a metodologia, cendrios, ano ¢ pais de
publicagdo, entre os anos de 2015 ¢ 2020, Recife/PE, Brasil, 2020.

Metodologia

Cenarios

Ano

descritivo de carater
com abordagem

1. Estudo
exploratorio
quantitativa.

A pesquisa foi realizada com todos os pacientes atendidos
na consulta médica em pds-operatorio de cirurgia
ortopédica durante o periodo de coleta.

2017

Estudo Transversal Retrospectivo.

Estudo transversal com coleta de dados retrospectiva
realizada por meio de consulta aos prontudrios de
pacientes que desenvolveram mediastinite no periodo de
janeiro a dezembro de 2015, em um hospital publico
universitario de alta complexidade especializado na
realizagdo de cirurgias cardiacas e toracicas ¢ que possui
535 leitos em funcionamento, distribuidos em sete
unidades de internagédo e 157 leitos de UTI. O centro
cirurgico conta com 14 salas de operagdo e produc;éol
média de 20 cirurgias/dia.

2019

3. Estudo de coorte retrospectiva.

Trata-se de um estudo de coorte retrospectiva, desenho que
permite a observagao de grupos expostos (pacientes
operados em HD) a um fator de risco suposto como causa
de doenga a ser detectada no futuro. Utilizou-se o

conceito de HD como “assisténcia intermediaria entre a
internacgdo e o atendimento ambulatorial para a realizacdo
de procedimentos clinicos ou cirurgicos, que requeiram a
permanéncia do paciente na unidade por periodo maximo
de 12 horas”, definido em legislacéo.

2019

4. Estudo descritivo e exploratdrio,
com abordagem metodologica quanti-
qualitativa, pesquisa de campo,
participativa, do tipo pesquisa agdo e
analise documental

A pesquisa sera desenvolvida em um Hospital Publico
localizado na Zona Sul do municipio do Rio de Janeiro. Os
participantes deste estudo ser@o os profissionais
enfermeiros, técnicos de enfermagem que atuam na
unidade de terapia intensiva adulto e que tém interesse e
disponibilidade em participar do estudo.

2017

5. Estudo transversal, analitico

Analise retrospectiva de 2.739 CDs realizados na
Universidade de Pittsburgh em 2011. Os SSIs dos CD
foram definidos usando os critérios da National Healthcare
Safety Network (NHSN). O teste do qui-quadrado e o
teste foram utilizados para analises bivariadas ¢ a
regressdo logistica multivariada para identificar fatores de
risco para ISC.

2016

6. Estudo transversal, descritivo e

quantitativo

Realizado de fevereiro a junho de 2015 com 90
participantes mediante a coleta de dados realizada sob a
forma de entrevista individual e observagdo, desde o
periodo pré-operatorio, pos-operatorio imediato e mediato
até sete dias apds alta hospitalar. Para analise de dados
utilizou-se o Statistical Package for Social Sciences, sendo
as variaveis categdricas analisadas descritivamente através
da frequéncia simples e porcentagens e as numéricas pelas
medidas de posi¢ao e dispersao.

2017
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Continuacdo do Quadro 2 — Sintese dos artigos incluidos na pesquisa quanto a metodologia, cendrios,
ano e pais de publicacdo, entre os anos de 2015 e 2020, Recife/PE, Brasil, 2020.

Metodologia

Cenarios

Ano

7. Estudo de campo, descritivo, de
natureza quantitativa.

Os aspectos abordados no instrumento de coleta de dados
foram elaborados conforme a realidade da institui¢do e o
perfil dos pacientes atendidos no hospital. A coleta de
dados foi realizada nos meses de novembro ¢ dezembro de
2015 no periodo da manha e da noite, contemplando os
plantdes diurnos e noturnos, nos respectivos setores de

2019

trabalho dos profissionais de enfermagem.

Quadro 3 — Sintese de artigos incluidos na pesquisa quanto aos objetivos e resultados entre os anos de

2015 € 2020, Recife, PE, Brasil, 2020.

Objetivos

Resultados

1. O estudo teve como objetivo identificar a
incidéncia de infeccdo do sitio cirurgico no
periodo pos-operatdrio em pacientes submetidos a
cirurgias eletivas ortopédicas, classificar o tipo de
cirurgia quanto ao potencial de contaminagdo e
caracterizar a ferida operatoria quanto ao grau de
infecgdo.

Nos 140 pacientes que se submeteram a procedimentos
cirurgicos ortopédicos foram detectadas 78 ISC (55,8%),
sendo que 60 dessas infecgdes (42,9%) foram classificadas
como Infeccdo do Sitio Cirtrgico Incisional Superficial
(ISC — IS) e 18 infecgdes (12,9%) classificadas como
Infecgdo do Sitio Cirargico Incisional Profunda (ISC - IP).
O estudo demonstrou que 73 (55,7%) dos pacientes com
faixa etaria entre 18-59 anos apresentaram a infecg¢do do
sitio cirurgico. Dos 140 pacientes que compareceram ao
retorno no poés-operatério de cirurgia ortopédica, 122
(80%) foram do sexo masculino e 28 (20%) do sexo
feminino. Quanto a faixa etaria, 131 (93,6%) pacientes
encontravam-se entre 18-59 anos, e 9 (6,4%) acima dos 60
anos. Pacientes com idade inferior a 44 anos foram
identificados como fator de risco para ISC em
procedimentos ortopédicos, comparados com pacientes
com idade entre 45-65 anos.

2. Descrever o perfil dos pacientes que
desenvolveram mediastinite no pds-operatério de
cirurgia cardiaca em um hospital de alta
complexidade e Analisar o desfecho, relacionado
ao tempo de internagdo, a necessidade de
reinternacdo, a antibioticoterapia instituida e a
obito dos pacientes que desenvolveram
mediastinite no pos-operatdrio de cirurgia
cardiaca.

Utilizando-se os critérios propostos pelo CDC,2 os sinais ¢
sintomas de mediastinite descritos nos prontuarios dos
pacientes no momento do diagndstico (durante a
internagdo, tratamento ambulatorial ou reinternagao),
foram: cultura positiva de tecido mediastinal ou fluido (68;
79,1%); drenagem purulenta da area do mediastino (68;
79,1%); evidéncia de mediastinite no exame anatémico ou
histopatologico (39; 45,3%); dor esternal (37; 43%);
alargamento do mediastino em exame de imagem (25;
29,1%); febre com temperatura acima de 38°C (24;
27,9%); e instabilidade esternal (5; 5,8%). A média de
sinais e sintomas caracteristicos da mediastinite associados
entre si foi de 3,09 (DP+1,11), com minimo de um e
maximo de seis sintomas.
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Continuagdo do Quadro 3 — Sintese de artigos incluidos na pesquisa quanto aos objetivos e resultados
entre os anos de 2015 e 2020, Recife, PE, Brasil, 2020.

Objetivos

Resultados

3. Tem por objetivo descrever a incidéncia de
infec¢des doo sitio ciriirgico em seguimento apos
alta em HD e comparar esses indicadores com
hospitais convencionais.

A incidéncia de ISC segundo o potencial de contaminacdo
das cirurgias. Observa-se que durante o periodo estudado,
177 infecgdes do sitio cirtrgico (0,4%) entre as 41.771
cirurgias classificadas como limpa, 15 infecgdes entre as
cirurgias potencialmente contaminadas (0,2%), 39 ISC nas
cirurgias contaminadas (0.2%) e nenhuma infec¢do em
cirurgia classificada como infectada.

4. Elaborar um instrumento de avaliagdo de
desempenho da equipe de enfermagem, a partir
dos indices de infeccdo hospitalar, com base nos
indicadores do Ministério da Saude que sirva de
instrumento para a implementacdo da Educacdo
Permanente.

Subsidiar reflexdes acerca das metodologias utilizadas nos
processos da Educagdo Permanente em Saude e sua
interface com as agdes de controle de infecg@o hospitalar e
ressaltar a importancia de co-responsabilizar as pessoas
envolvidas no contexto destas praticas de forma a
qualificar a aten¢do nas instituigdes que prestam
assisténcia a saude.

5. Este estudo tem como objetivo identificar
fatores de risco para infecgdo por sitio cirurgico
(ISC) no parto cesareo (CD).

Dos 2.739 CDs, 178 (6,5%) foram complicados pelo SSI.
Pacientes com ISC eram mais propensos a tomar o
Medicaid, com médicos residentes realizando o CD, uma
classe da Sociedade Americana de Anestesiologistas
(ASA) > 3, corioamnionite, uso de tabaco e trabalho antes
da CD. Na analise multivariavel, trabalho de parto (odds
ratio [OR], 2,35; intervalo de confianca de 95% [IC95%],
1,65-3,38), corioamnionite (OR, 2,24; 1C95%, 1,25-3,83),
servi¢o de ensino residente (OR, 2,15; 1C95%, 1,54-3,00),
uso de tabaco (OR, 1,70; IC95%, 1,04-2,70), classe ASA >
3 (OR, 1,61; 1C95%, 1,06-2,39) ¢ CDs realizados para
ndo-avalia¢do estado fetal (OR, 0,43; IC 95%, 0,26-0,67)
foram significativamente associados com SSC CD.

6. Associar fatores de risco do periodo pré-
operatorio, de  cirurgias  potencialmente
contaminadas, realizadas em hospital-escola da
regido Sul do Brasil, com a ocorréncia da
infeccdo do sitio cirargico no periodo pods-
operatorio hospitalar e em domicilio.

Com relagdo as caracteristicas sociodemograficas, dos 90
pacientes, quatro (4%) eram adultos jovens; 62 (69%)
adultos e 24 (27%) idosos e, em sua maioria, 68 (76%),
eram mulheres. Do total dos participantes, 82 (91%)
tinham filhos, 24 (27%) apresentaram grau de escolaridade
com ensino fundamental completo e 27 (30%) com ensino
médio completo, sendo estes os demais evidenciados. No
tocante as doengas de base evidenciaram-se 48 (54%) com
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS); 23 (25%) com
Diabetes Mellitus (DM) e 19 (21%) com Obesidade
Morbida, 33 (37%) eram etilistas ¢ 32 (36%) fumantes.
Com relagdo aos diagnosticos das doengas para a
intervencdo cirrgica, 23 (26%) apresentaram colecistite
aguda; 21 (24%) tiveram colelitiase e 17 (19%) foram
diagnosticados com obesidade.
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Continuagdo do Quadro 3 — Sintese de artigos incluidos na pesquisa quanto aos objetivos e resultados
entre os anos de 2015 e 2020, Recife, PE, Brasil, 2020.

Objetivos

Resultados

7. Avaliar o conhecimento dos profissionais de
enfermagem em relacdo as medidas de prevengdo
das infeccdes relacionadas a assisténcia a satde.

Destacaram-se a relagdo entre a idade (30 anos ou mais) e
o conhecimento insatisfatorio (OR: 4,33; p=0,02). A
maioria dos participantes possuia idade acima dos 30 anos
(56%), era do sexo feminino (76,2%), de cor parda
(48,8%), solteiros (51,2%) e com renda familiar acima de
RS 1500,00 (64,3%). A maioria (63,1%) possuia formagio
técnica, atuava, principalmente, nas Unidades de
Internacdo (71,4%) e trabalhava no plantdo diurno
(66,7%). Dos 31 dos enfermeiros, pouco mais da metade

(53,6%) possuia no minimo uma pos-graduagéo.

DISCUSSAO

Apds a leitura minuciosa dos artigos na integra, obteve-se o0s seguintes
resultados que foram subdivididos nos seguintes topicos: (1) Infeccdo de Sitio
Cirurgico no Pés-Operatorio, (2) Fatores de Risco para Infeccio Pdos-Operatoria,
(3) Atuacio da Enfermagem no Controle das Infec¢oes Pos-Operatorias.

No que se refere ao acometimento de infeccido de sitio cirtirgico no periodo
pos-operatério, o estudo 1 traz como base 140 pacientes que foram submetidos a
procedimentos cirurgicos ortopédicos, onde foi observado a incidéncia de 78 ISC
(55,8%). Dos 78 pacientes, 73 tinham faixa etaria entre 18-59 anos, concluindo que
pacientes com idade inferior a 44 anos representam um fator de risco para ISC em
procedimentos ortopédicos, comparando a pacientes com idade entre 45-65 anos.

O segundo estudo visa tracar o perfil dos pacientes que apresentaram
mediastinite durante o pds operatério de cirurgia cardiaca. Foram descritos nos
prontuarios sinais e sintomas diversos relacionados a esta infec¢ao, sendo de extrema
importancia que a equipe de enfermagem esteja atenta ao menor sinal de que ha uma
infeccdo, para que o diagndstico seja rapido e o tratamento efetivo. O terceiro estudo
traz uma abordagem interessante quando compara as ISC de cirurgias

ambulatoriais feitas em um HD (Hospital Dia) com as cirurgias feitas em
hospitais convencionais. Caracterizam-se cirurgias ambulatoriais aquelas que requeiram
a permanéncia do paciente na unidade por periodo maximo de 12 horas. Foram
analisados 74.213 pacientes que foram atendidos no HD entre os anos de 2012 ¢ 2017 ¢
constatou-se apenas 0,3% de ISC neste periodo. Em hospitais convencionais, esta taxa
foi de 11,8%, ratificando que a cirurgia em regime ambulatorial tem o menor risco de
infecc¢do. Este fato ¢ relevante para as instituigdes de saude, que podem investir em HD
visando a diminui¢do de custo relacionado a ISC.
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Os estudos 5 e 6 trazem dados quanto aos fatores de risco para ISC no pos-
cirargico. O estudo 5, avaliou os fatores de risco para ISC em partos cesareos e elencou
como fatores de risco a corioamnionite, cirurgias realizadas por médicos residentes, uso
de tabaco pela genitora e ASA maior ou igual a 3, que revela uma doenga sistémica
grave. A classificacio de estado fisico ASA ¢ uma ferramenta importante para a
avaliagdo pré-anestésica do paciente por relacionar a morbidade ¢ a mortalidade
anestésica. E por ultimo, o estudo 6 trouxe como fatores de risco a Hipertensao Arterial
Sistémica, Diabetes Mellitus, Obesidade Morbida, etilismo e tabagismo, a maioria
destes sao considerados fatores de risco modificaveis.

A Educagdo em Saude apresenta grande importancia na atuacdo destes fatores,
podendo conscientizar a populacdo acerca do qudo prejudiciais sdo para a saude e ajudar
na melhora ou mostrar formas de erradicar estes fatores.

As abordagens dos estudos 4 e 7 nos falam a respeito da atuacio da
enfermagem no contexto da ISC. Um dos fatores que favorecem o surgimento de
infeccoes ¢ a ma higiene das maos. O artigo 4 evidencia o importante papel da
Educacdo Permanente na conscientizagdo ¢ orientagdo dos profissionais de um
determinado hospital, porém sabemos que uma educacdo permanente qualificada e
eficaz apresenta beneficios em qualquer ambiente intra ou extra hospitalar, trazendo
seguranga aos profissionais na execuc¢do da assisténcia direta ao paciente.

Quando a Educacdo Permanente de um hospital é ativa e eficiente, todos os
processos que envolvem a enfermagem na assisténcia ao paciente, estardo alinhados
com as evidéncias cientificas e as normas que preconizam a institui¢do. Esse conjunto,
resultarda em uma assisténcia de qualidade e um paciente satisfeito com o atendimento
recebido. E por fim, o estudo 7 avalia o conhecimento dos profissionais de enfermagem
em relagdo as medidas de prevencao das infecgdes relacionadas a assisténcia a saude e
tem como resultado que 43% do publico entrevistado apresentou baixa compreensao
sobre o tema.

CONCLUSAO

A partir da realizacao desta revisao foi possivel observar o quanto a infecc¢ao
hospitalar se encontra presente dentro dos hospitais, principalmente pelas ISC o que
acarreta re-hospitalizagdes ou até mesmo em mortes quando ndo tratada em tempo. Com
isso concluiu-se que € preciso uma maior vigilancia da CCIH nos ambitos das redes de
atengdo a saide afim de diminuir exponencialmente as ISC acabando com as re-
hospitalizagdes e mortes.

A educacdo em saude visando diminuir os ricos de IH pos cirurgias ¢ um
instrumento que pode ser amplamente utilizado dentro dos hospitais e ambulatérios
visando conscientizar profissionais da saude sobre a importancia da higieniza¢do das
maos antes ¢ depois dos procedimentos com os pacientes, j& que os resultados dos
estudos analisados mostrou que a falta desse procedimento ¢ um dos principais fatores
para o desenvolvimento das IH pos cirurgias. As agdes educativas sendo aplicada de
modo sistematico pode também contribuir com a diminui¢do das infec¢des € acabar com
um problema do sistema publico de saude.
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