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“A enfermagem é uma arte, e para
realiza-la como arte, requer uma
devocéo tao exclusiva, um preparo tao
rigoroso, quanto a obra de qualquer
pintor o escultor.”

(Florence Nightingale)
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Resumo: As infeccdes hospitalares sdo um problema de saude que afeta ndo
S0 o Brasil, mas o mundo todo. Com o advento da Pandemia, decretada em 11
de marco de 2019, os desafios enfrentados para diminuir a incidéncia de casos,
sobre tudo pelo virus da covid-19 aumentaram. Nesse cenario, o papel do
enfermeiro se torna de extrema importancia para o combate, prevencdo e
diminuicdo dos casos de infec¢coes no ambiente hospitalar. O objetivo deste
trabalho visa analisar as principais causas de infec¢cdes hospitalares com énfase
no impacto da pandemia do COVID-19 nas incidéncias dos casos de IRAS e 0
papel da Enfermagem ante a este problema. Trata-se de uma revisédo
bibliografica no qual foram utilizando artigos publicados de bancos de dados tais
como Scientific Electronic Library Online (Scielo), Revista Enfermagem atual e
Sociedade Educacional de Santa Catarina — UNISOCIESC tendo como critérios
de inclusdo temas voltados a infeccfes hospitalares, enfermagem e covid-19 Foi
observado que com o0 advento da pandemia COVID-19, decretada em 11 de
marco de 2020 pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), houve um aumento
consideravel no numero de casos de infec¢cdes hospitalares associadas a esta
doenca que trousse maiores riscos e desafios para a Saude.Assim, fica evidente
a necessidade da préatica de métodos de seguranca e controle por parte da
equipe de saude com énfase no papel da enfermagem.Tendo em vista os
agravos a Saude causados pelas IRAS e potencializados apdés o advento da
pandemia do coronavirus, a atencdo as técnicas de seguranca, assepsia e
higienizacdo como o uso correto dos Equipamentos de Protecéo Individual (EPI)
por parte da equipe de saude, e especificamente da enfermagem levardo a uma
diminuicdo e prevencédo dos casos de infec¢des dentro dos hospitais.

Palavras-chave: Enfermagem. Infecgéo hospitalar. COVID 19.

Professor da UNIBRA. Doutor em Biologia Aplicada a Saude. E-mail:
andriucatena@gmail.com

1 INTRODUCAO
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As infeccBes hospitalares constituem um sério problema de Saude
Publica no Brasil e no mundo. Sao causa importante de morbidade e mortalidade
relacionada a pessoas que se submetem a algum tipo de procedimento cirdrgico
e nao cirargico como forma de tratamento. Algumas infec¢des hospitalares séo
evitaveis e outras ndo. Infeccbes previsiveis sdo aquelas em que se pode

interferir na cadeia de transmissao dos microrganismos (MATO et al., 2018)

A interrupg&o da cadeia de transmisséo dos agentes infeciosos pode ser
realizada por meio de medidas reconhecidamente eficazes, como a lavagem das
maos, o processamento dos artigos e superficies, a utilizacdo dos equipamentos
de protecéo individual e coletivo, no caso do risco laboral, e a observacao das
medidas de assepsia. As maos dos profissionais de saude representam o
principal veiculo de transmissdo de microrganismos, sendo o principal fator
determinante das infec¢gOes hospitalares. Por isso, a higienizagdo das maos néo
deve ser vista apenas como uma pratica opcional, mas como obrigacéo,

fundamental para a garantia da assisténcia segura (OLIVEIRA; PINTO, 2018)

Infec¢des ndo previsiveis sdo aquelas que ocorrem a despeito de todas
as precaucbes adotadas, como se pode constatar em pacientes
imunologicamente comprometidos, e sao originarias da sua microbiota. Fatores
intrinsecos ao processo de cuidar envolvem a avaliacdo de problemas
institucionais emergentes e desencadeadores de risco ao paciente hospitalizado.
A falta de comprometimento, a sobrecarga de trabalho e o pouco conhecimento
da técnica de higienizacdo das maos desempenha o papel mais importante nesta
dindmica de transmisséo (BELELA-ANACLETO et al., 2017)

As Infeccbes Relacionadas a Assisténcia de Saude (IRAS) tém elevada
prevaléncia, morbidade e mortalidade. Nos hospitais os impactos das IRAS sao
mais severos e constantemente tem como desfecho o ébito. A existéncia de
incidentes, a exemplo das IRAS, comprometem a saude publica e se constitui
um grande desafio para o aprimoramento da qualidade em saulde, que procura
minimizar o risco de um dano indevido relacionado com o cuidado de saude, a
niveis aceitaveis. Falhas no processo de cuidado, erros e violagfes, geralmente
aumentam o risco de incidentes que podem causar graves danos aos pacientes,

ameacando sua integridade e seguranca (SILVA et al., 2019).



O objetivo desse trabalho € analisar os impactos nas instituicoes
hospitalares diante da disseminacdo e avangco das iras e covid 19, que
contribuiram para o aumento das internacdes hospitalares e seus agravos que

levou varios pacientes a ficarem com sequelas e virem a 6bito.

Acredita-se que o impacto da pandemia tenha gerado enumeras
consequéncias desde fisica, emocional e psicolégica em toda populacdo
mundial. Trazendo um grande colapso nos varios setores da sociedade mundial
causando alteracdes no comportamento em grande parte da sociedade deixando

as autoridades mundial sem uma resposta imediata.

Diante do exposto artigo e das constantes incidéncias de infecgdes, 0
presente texto tem objetivo contribuir para a escolha de acbes que podem ser
tomadas visando a prevencao e diminuicdo desses casos, tema que se da pelo
atual momento na necessidade de divulgar e orientar através das pesquisas de
analise feitas com base em literaturas bibliogréficas e artigos académicos.

Desse modo, este estudo buscou analisar a seguranca do paciente a
partir da realizacdo de préaticas relacionadas a higienizacdo das maos
executadas pela equipe de enfermagem, as maos dos profissionais de saude
representam o principal veiculo de transmissdo de microrganismos, sendo o
principal fator determinante das infec¢des hospitalares. Por isso, a higienizacao
das maos nao deve ser vista apenas como obrigacdo, fundamental para a
garantia da assisténcia segura (OLIVEIRA e PINTO. 2018).

O impacto dessa pandemia foi devastador, os profissionais de saude
depararam-se com uma verdadeira ameaca na qual se viram quase incapaz de
combater, diante de esforcos em conjunto com varios outros 6rgaos que tornou
possivel o combate e a remissdo nos casos de contaminagdo chagando na
diminuicdo expressiva de Obitos os quais atingiram dados altissimos e

alarmantes em todo mundo.

Através de varias tentativas os profissionais de salde se posicionaram
determinantes no combate de um virus potente e destruidor que entre outros
aspectos causou sequelas e diversos transtorno em todos os lugares por onde
chegou, levando muitos ao desespero e panico pela importencia diante desse

virus, os profissionais de salde seguem fazendo seu trabalho da melhor forma



gue podem levando atendimento e informacdes a populacdo de maneira que as

pessoas possam se prevenir e cuidar de sua saude com esses esclarecimentos.

2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Comparar as acfGes adotadas como estratégias para a diminuicdo e
prevencao das infec¢bes hospitalares trazidas pelas IRAS e virus SARS-CoV-2

(Covid-19) durante a pandemia observada em 2020.

2.2 Objetivo Especifico

e Analisar as acbes que podem ser adotadas para prevenir e diminuir os
casos de doencas infecciosas adquiridas no ambiente hospitalar.

e Avaliar o impacto da pandemia da Covid-19 como facilitador da
transmissdo de doencas nosocomiais.

e Elaborar estratégias por meio dos profissionais de enfermagem que
visam diminuir o risco de contaminacao pela Covid-19 em ambiente

hospitalar.

3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

O presente texto trata-se de uma revisdo bibliografica com base em
artigos e texto de cunho cientificos ja publicados sobre o assunto em discusséo.
Os materiais utilizados foram encontrados a partir de buscas feitas nas bases de
dados da Scientific Electronic Library Online (Scielo), Revista Enfermagem atual
e Sociedade Educacional de Santa Catarina — UNISOCIESC, com o0s

descritores: enfermagem, infeccédo hospitalar e covid-19.

Para a elaboracdo do conteddo foram utilizados Artigos e revistas
cientificas em que em seus titulos estivessem a palavra covid-19, infeccao
hospitalar e enfermagem, com data de publicacdo entre os anos de 2017 ha

2022, destacando-se os estudos publicados no periodo que compreende desde



o Decreto Oficial da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) que decretou o inicio
da pandemia, de marco de 2020 até 2022.
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4 REFERENCIAL TEORICO

4.1 Pandemia da covid-19

Os primeiros casos da doenca do SARS-CoV-2 mais conhecido por
Coronavirus ou COVID-19, foram registrados em Wuhan, na China, em
dezembro de 2019. Pela transmissibilidade principalmente interpessoal, por vias
aéreas, a doenca que era tratada como um surto em uma provincia chinesa se
disseminou por mais de 200 paises. Em 11 de marco de 2020 a Organizacéo
Mundial da Saude (OMS) decretou pandemia de COVID-19, doenca causada
pelo virus SARS-CoV-2 (MARQUES et al., 2020).

Dados sobre o Coronavirus descrevem que a doenca propagada a partir
desse virus possui elevada capacidade de infec¢do, contudo possui letalidade
relativamente baixa. Individuos com imunidade mais baixa e com doencas
cronicas como doencgas cardiovasculares, diabetes, entre outras, estdo mais
propensos a desenvolverem quadros mais graves e letais da doenca. Ja no
Brasil, o primeiro caso de COVID-19 foi confirmado no dia 26 de fevereiro de
2020, diagnosticada em um idoso residente do estado de S&o Paulo que havia
retornado de uma viagem da Italia, com isso a doenca se propagou rapidamente
(MARQUES et al., 2020).

Acredita-se que essa transmissédo da COVID-19 ocorra principalmente por
meio de goticulas respiratorias, produzidas qguando uma pessoa infectada tosse
ou espirra, assim como acontece com a influenza e outros patdégenos
respiratorios. Além disso, como ja sinalizado é possivel a transmissédo por
aerossois em pacientes submetidos a procedimentos de vias aéreas, como a
intubacdo oro traqueal ou aspiracdo de vias aéreas (CAVALCANTE; ABREU,
2020).

A contaminagdo do SARS-CoV-2 ocorre, em meédia, até sete dias apos o
aparecimento dos sintomas, mas pode ocorrer antes do aparecimento de sinais
e sintomas. O periodo meédio de incubacéo é de 5 dias, com intervalo que pode
chegar até 12 dias, sendo esse 0 tempo que 0s primeiros sintomas demoram

para aparecer desde a infeccdo. Até o momento, ndo h4 informagéo suficiente



gue defina quantos dias antes do inicio dos sinais e sintomas uma pessoa

infectada passa a transmitir o virus (RAMALHO et al., 2020)

Devido a transmissdo comunitaria do novo coronavirus houve um
aumento no numero de individuos potencialmente expostos e infectados pelo
SARS-CoV-2, com uma grande parcela de individuos assintométicos e pré-
sintomaticos, o0 que inviabiliza a triagem de pessoas infectadas apenas por
sintomas como, por exemplo, a febre, tosse portanto, a implementacao de
medidas de prevencao e controle sdo de extrema importancia para limitar o
namero de pessoas ndo reconhecidas como portadoras do SARS-CoV-2 nos
ambientes de saude por individuos (DAVID; KOH, 2020)

Os profissionais da saude em conjunto com a Comissao de Controle de
Infeccdo Hospitalar (CCIH) devem tracar estratégias para execucdo das
atividades assistenciais de forma eficaz que possa evitar a contaminacao pelo
virus e que contemplem as medidas de precaucdo padrdo, de contato e por
goticulas recomendadas no enfrentamento desta pandemia, a transmissao do
virus ocorre de uma pessoa doente para outra, por meio de goticulas
respiratérias, espirro, tosse, aperto de mado e por objetos ou superficies
contaminadas, como por exemplo: celulares, macganetas, mesas e teclado de
computador (CAVALCANTE; ABREU, 2020).

4.2 CCIH e Covid-19

Os profissionais da saude para combater a pandemia criaram pontos
estratégicos que foram elencar as condi¢cbes de trabalho, onde fornece
aquisicdes dos EPIs bem como orientagbes do uso correto, reducdo das
jornadas de trabalho e novos fluxos de atendimento nos servigcos de saude
(HELIOTERIO et al.,, 2020). Os protocolos obtiveram como orientagcao a
higienizacdo das maos, relato imediato em caso de sintomas respiratorios,
avaliacdo clinica e testagem de profissionais sintomaticos e garantia de
disponibilidade de equipamentos de protecao individual (BOSZCZOWSK, 2021).

Segundo Werneck (2020) a respeito da sistematizacdo da enfermagem

no enfrentamento da Covid-19 nos servi¢os de saude:



A pandemia do covid-19 que chegou ao Brasil no ano de 2020
desencadeou a necessidade de reorganizar os servigos de
salde para atender essa emergéncia de saude publica. O
distanciamento fisico, a lavagem das maos, utilizacdo de
mascaras e alcool em gel foram algumas das medidas nao
farmacoldgicas adotadas nos servigcos de saude, e difundidas
posteriormente para toda a populagdo. Além disso, nesses
servicos de saude, sobretudo na APS, algumas atividades
foram suspensas para evitar a aglomeragao ou contato com
outras pessoas, como 0s grupos terapéuticos e educagdo em
saude, intervenc¢des de salde no territério, visitas domiciliares,
e até mesmo atendimentos considerados ndo essenciais. Foi
ainda adotada na rotina a realizacdo de testes rapidos e

consultas com pacientes sintomaticos respiratorios.

Nesse contexto, uma das medidas de precaucado padrdo que deve ser
salientada é a de higienizacdo das méaos. Essa medida esta presente nas metas
internacionais de seguranca do paciente, ao qual € oficializada em protocolos
assistenciais como barreira eficaz e essencial para a protecao do paciente e do
profissional de saude. Especificamente, a meta em questéo é a de nimero cinco,
das seis propostas pela Organiza¢do Mundial de Saude que propde a reducéo
do risco de IRAS por meio de programas efetivos para higienizacdo das maos
(CARDOSO; SILVA; JARDIM, 2020; OLIVEIRA et al., 2020).

A higienizacdo das maos faz parte de uma estratégia essencial para a
prevencéo da proliferacdo de microrganismos e, por conseguinte, infec¢cées no
ambito hospitalar, sendo que a falta ou ma realizacdo desse processo pode
acarretar em certos danos ao paciente que esta inserido nesse ambiente, ao qual
se pode exemplificar com a influéncia na resisténcia dos patdégenos a
tratamentos medicamentosos, bem como facilitam sua propagacdo no meio,
influenciando no tempo de hospitalizacdo necessaria para a reabilitacdo de
variadas doencas (OLIVEIRA et al., 2019; BASTISTA et al., 2020).

Salienta-se que, anteriormente ao contexto pandémico, a literatura
evidenciava um déficit na adocdo do procedimento de higienizacdo das maos -
tanto por meio de agua e sabdo quanto por alcool em gel 70% - apontando para

inabilidade em efetuar o passo a passo recomendado para a higienizacéo



correta. Ademais, as notificacbes de eventos IRAS mantinham-se altas,
corroborando com quadros de risco de exposic¢éo, tanto para o cliente como para
o profissional que atua promovendo atencdo em saude (CARDOSO; SILVA;
JARDIM, 2020).

Soma-se a isso, a situacdo de déficit de recursos fisicos, que vao de EPI
a produtos que séo utilizados para promover a higienizagéo, propiciando assim
a propagacao de microrganismos causadores de IRAS (BLOWDLE et al., 2020).

Na vivéncia pratica do trabalho intra-hospitalar ao combate a COVID-19,
a equipe de saude vem apresentando sinais de adoecimento fisico e mental,
provavelmente pelo excesso de trabalho e medo do desconhecido. Observam-
se também as emergentes mudancas no processo de trabalho dos profissionais
de saude. Ha relatos de que na China a maior contaminagéo dos trabalhadores
deu-se por protecdo inadequada em virtude do desconhecimento sobre o virus,
jornada de trabalho e tempo de exposicdo prolongados durante a assisténcia aos
pacientes suspeitos ou contaminados (STEWART, 2019; NGUEMELEU, 2020).

4.3 A pandemia e seu impacto psicologico

O medo deste novo virus esta impulsionando mudancas no
comportamento e nas praticas assistenciais na salude. Esses comportamentos
serdo legados importantes que promovem mais solidariedade, além do cuidado
com o paciente, com o colega de trabalho e com o familiar em casa (STEWART,
2019; NGUEMELEU, 2020).

A rapida disseminacdo do novo coronavirus por todo o mundo, as
incertezas sobre como controlar a doenca e sobre a seriedade da COVID-19,
além da imprevisibilidade acerca do tempo de duracdo da pandemia e dos seus
desdobramentos, caracterizam-se como fatores de risco a saiude mental da
populacdo geral (Zandifar & Badrfam, 2020). Esse cenario parece agravado
também pela difusdo de mitos e informacgdes equivocadas sobre a infeccao e as
medidas de prevencdo, assim como pela dificuldade para compreensdo de

orientacdes das autoridades sanitarias pela populacdo geral (BAOet al., 2020).

Além dos riscos pessoais, eles também temem que pessoas préximas,

como familiares e amigos, sejam infectadas, inclusive por eles que mantém



contato direto como 0s pacientes doentes, por isso, se sentem estigmatizados
ou insuficientes diante da situacdo do surto do virus e da alta mortalidade,
gerando nestes inimeros problemas como ansiedade, estresse e depressao que

podem trazer a eles, graves consequéncias a longo prazo.

Apesar de todas as repercussdes biopsicossociais ja evidenciadas em
estudos cientificos e noticiadas pela midia, o impacto desta pandemia ainda néo
recebeu atencdo necessaria quanto as implicacdes psicoldgicas e mentais.
Sintomas de depresséo, ansiedade e estresse diante deste momento pandémico

tém sido identificados na populacéo geral (WANG et al., 2020).

Do mesmo modo, pacientes suspeitos, infectados com o virus da COVID-
19, bem como, profissionais da saude, de servi¢os essenciais e outros individuos
em contato proximo com o0s pacientes afetados estdo também nos grupos
propicios a danos a saude mental como ansiedade, depressdo, medo do
contagio ou morte (AHMED et al., 2020)

Observou-se que o ‘invisivel”’, representado pelo novo coronavirus,
conseguiu “sensibilizar’ de forma surpreendente os profissionais a adesao das
metas desejadas pela CCIH. Contudo, no que concerne a formacdo dos
profissionais de saude, o tema de controle de IRAS néo € abordado com a devida
relevancia, sendo raros os cursos de graduacédo que abordem adequadamente
essa tematica, tendo como consequéncia um grande hiato entre a pratica e as
recomendacdes deste modo, é imprescindivel o treinamento da equipe
multidisciplinar para a obtencéo do éxito nos aspectos que tangem a prevencao

e controle das IRAS (SINESIO et al., 2018).

4.4 Medidas profilaticas na contencao da infec¢cdo hospitalar por covid-
19

O surgimento e ressurgimento dessas doencas configuram uma
verdadeira ameaca para os servi¢os de salde, sendo que a ado¢ao de medidas
de prevencéo e controle sédo as principais formas de reduzir os riscos inerentes

a elas (ACCARDI, 2017). Neste sentido, é importante salientar que o



enfrentamento dessas doencas, por si s6 ja € um grande desafio. Dessa forma,
exige-se que os profissionais envolvidos compreendam a multiplicidade dos
fatores causais e atuem, através de sistemas de vigilancia eficazes, para

prevenir, controlar e, assim, minimizar as consequéncias (MOURYA et al., 2019).

Embora os antibiéticos ndo sejam eficazes para o tratamento de COVID-
19, eles sao prescritos para pacientes com suspeita de COVID-19 devido a uma
variedade de fatores. Isso inclui a dificuldade de excluséo de bactérias por meio
de coinfec¢cdo no momento do tratamento e a possibilidade de reinfeccao durante
0 curso da doenca. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2020),
despertando preocupacfes sobre 0 aumento da mortalidade de pacientes com
superinfeccdo bacteriana durante a pandemia de influenza, algumas diretrizes
defendem o uso de antibioticos empiricos para pacientes com COVID-19 grave.
No entanto, essa hipotese levanta preocupagdes sobre 0 USO excessivo e 0S
danos subsequentes dos antibidticos relacionado a resisténcia bacteriana
(ALHAZZANI et al., 2019).

Em vista do possivel uso indevido de antibiéticos empiricos de amplo
espectro em pacientes graves com COVID-19, o foco deve ser a prevencéo e 0
uso cauteloso de antibiéticos para reduzir o desenvolvimento de resisténcia aos
medicamentos (CLANCY, 2020; HUTTNER et al., 2020).

O que leva a crer que o fortalecimento do sistema imunol6gico pode ser
obtido a partir da construcdo do habito alimentar saudavel, auxiliando na
prevencdo e recuperacdo de infeccbes como a causada pela COVID-19. A
distribuicdo correta de macronutrientes e micronutrientes auxilia no melhor
desempenho de atribui¢des fisiolégicas do organismo humano. A vitamina A ou
retinol eleva a resisténcia do organismo no que diz respeito a agentes infecciosos
por meio da contribuicdo ao sistema imunoldgico. Foi constatado que a
diminuicdo da ocorréncia e agravamento de infeccbes esta diretamente ligada a
imunidade do individuo. Essa por sua vez estd ligada ao habito alimentar
saudavel (DULTRA et al., 2020).

A pratica de educar em saude contribui para 0 maior entendimento das
praticas de biosseguranca o que pode resultar na parceria entre todos os
agentes envolvidos no cuidado favorecendo a seguranca do paciente. Tanto

hospitais particulares quanto os publicos devem prestar informagdes



guantitativas sobre os casos de IRAS, verifica-se um importante aumento de
notificagcdes, nos Ultimos anos, por parte dessas instituicdes, o que se deve nao
s6 a conscientizacdo da periculosidade das infec¢cdes hospitalares e suas
relacdes com a mortalidade dos pacientes, como também a acdo da Anvisa e
dos 6rgéaos que esta coordena (AZEVEDO et al, 2018; HOFFMANN et al, 2019).

As IRAS constituem um evento multicausal com destaque para alguns
mecanismos mais frequentes de transmissdo de patégenos. Essa transmisséo
de microrganismos pode ocorrer por meio de contaminacéo cruzada, ou seja, é
transmitida de um paciente a outro em decorréncia da falta ou uso inadequado
dos Equipamentos de Protecdo Individuais (EPIs), através do contato com
superficies ou objetos contaminados, materiais cujo o processamento foi ineficaz
e, especialmente, pela falta de higienizacao das maos dos profissionais (PAULA;
SALGE; PALOS, 2017).

No Brasil, diante da decorréncia da pandemia de COVID-19, foi
decretado pelo Governo Federal, por meio da Portaria n°® 340, de
30 de marco de 2020, recomendacbes sobre medidas para o
enfrentamento da emergéncia em Saude Publica de importancia
Nacional decorrente de infecgdo humana pela COVID-19, no
ambito das Comunidades Terapéuticas. Este documento
também cita as medidas de isolamento social, revelando a
necessidade dos individuos com suspeita do virus e
sintomaticos permanecerem em isolamento, como meio de
diminuir a progresséo e disseminac&o do virus, resultando em
controle, e menores taxas de morbidade e mortalidade (Diario
Oficial da Unido do Brasil [DOU], 2020)

As mascaras faciais tornam-se eficazes no combate da proliferacdo do
virus. De acordo com Cunha et al. (2020), existe varios tipos de as mascaras,
cirdrgicas N95, N100, PFF3, PFF2, entre outras, sendo classificadas em dois
tipos, a que retém particulas solidas e liquidos a base de agua e 6leo e a
resistente ao aerossol que retém particulas solidas e liquidas a base de agua.
Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA (2020) as duas

mascaras mais utilizadas na préatica sédo a N95 e a PFF2.



Entende-se que os esforcos feitos pelos profissionais de Saude séo
destinados a promocao e prevencao de seguranca nos cuidados aos pacientes
acometidos pelo presente virus, ao qual gerou inUmeras discussdes sobre 0
determinado assunto em escala mundial, cujo objetivo maior foi apresentar

solucdes eficazes no combate ao virus e a pandemia.

5 RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra final foi composta por 19 artigos, quanto ao ano de publicacao,
2017 estudos foram publicados em 2022, em 2016, 01 em 2017, 03 em 2018, 01
em 2019 e 01 em 2020. Em relacdo ao idioma das publica¢cbes, todos os 19

estudos foram publicados em portugués.

A fim de apresentar os resultados desta revisdo em um formato sinéptico,
elaborou-se um quadro sintese (Quadro 1) que enfatiza informacdes relevantes
dos estudos selecionados, utilizando sete dos principais artigos relacionados ao
tema.

QUADRO 1:Caracterizacdo dos artigos em analise. Recife, Pernambuco, 2022.

AUTOR/ ANO | TITULO

de publicacéo

OBJETIVO CONSIDERACOES

ACCARDI, R. et | Impactos Comparar as|A partir desse
al., 2017. psicolégicos da | acdes adotadas | trabalho, torna-se
pandemia do | como possivel evidenciar
SARS-CoV-2 na | estratégias para | que ha uma

populacao
mundial: Uma
revisao

integrativa

a diminuicao e
prevencdo das
infeccbes
hospitalares
trazidas pelas
IRAS e \virus
SARS-CoV-2

(Covid-19)

guantidade relevante
de artigos cientificos

publicados no ambito

nacional e
internacional que
buscam uma

abordagem do tema

em questao.




durante a
pandemia
observada em
2020.

AZEVEDO et al., | Medidas de | Relacionar as | E sabido que o risco
2018. precaucao recomendacdes | das IRAS esta
especifica contidas  nos | especificamente
direcionadas a | Programas de | relacionado ao
acompanhantes | Controle de | aumento da
e visitantes: | Infeccéo sobrecarga da
visado dos | Hospitalar enfermagem, das
profissionais de | voltadas a | intervencoes e
comissao de | acompanhantes | periodo de estadia.
controle de | e visitantes de | Sobressai o0 valor de
infecgao pacientes implantar novos
hospitalar. hospitalizados | métodos de divisédo
em precaucao | de pacientes que
especifica com | abrange as
a percepcao | inevitabilidades dos
dos servicos em UTI.
profissionais da
Comissao de
Controle de
Infeccéo
Hospitalar
NABUCO; O impacto da | Apresentar uma | Os principais fatores
AFONSO, 2020 |pandemia pela | proposta para a | de risco para
COVID-19 na | atuacao das | adoecimento mental
salude mental. equipes de | identificados incluem:
Atencgao vulnerabilidade
Priméria na | social, contrair a

saude (APS) no

doenca ou conviver




enfrentamento
ao adoecimento
mental

relacionado a

com alguém
infectado, existéncia
de transtorno mental

prévio, ser idoso e

pandemia ser profissional de
saude
VASCONCELOS | O novo corona | Realizar uma| A quarentena pode
et al., 2020. virus e os | andlise  sobre | desencadear
impactos os efeitos da | sintomas
psicologicos da | quarentena e | psicologicos, sendo
quarentena. propor 0s sintomas mais
estratégias para | comuns ansiedade,
enfrenta-la, tristeza e raiva,
além de | podendo ser pontuais
minimizar seus | ou se estenderem
efeitos. apo6s o término do
isolamento.
HELIOTERIO et | Papel da | Resumo da| A partir da
al., 2020 enfermagem no | coinfeccdo de | bibliografia

controle dos
riscos de
infeccéo
hospitalar

virus, bactérias
e fungos com
SARS-CoV-2,
seus efeitos
sobre
COVID19,

razbes

as
da
coinfeccao, e o
diagndstico
para enfatizar a
importancia da
coinfeccao
microbiana na
COVID-19.

analisada, observou-

se, ainda, que o
problema esta além
dos hospitais, além
da legislacdo e dos
costumes higiénicos
da populacao. Ele se
insere principalmente
dos

de

na formagao
profissionais

saude.




SINESIO et al., | Fatores de risco | Identificar ~ os | Esses achados
2018. as infeccOes | fatores de risco | poderdo facilitar a
relacionadas a | de infeccédo | identificacéo dos

assisténcia em | relacionados as | fatores de risco na

unidades de | IRAS, pratica clinica dos
terapia intensiva | considerando enfermeiros. A
adultos categorizacao em

quatro grupos podera
fornecer  subsidios
para a classificagao

dos fatores mais

frequentes e
favorecer a
construcéo de
instrumentos ou

escalas para a
determinacao do
grau do risco de

infeccéo.

ApoOs a analise minuciosa dos artigos, pode-se identificar a evidencia que o
ambiente hospitalar precisou passar por uma adaptacao para enfrentar a COVID
-19, com acgéao de protocolos com relagdo ao uso de equipamentos de protecéo
individual (EPIs), treinamento para os profissionais da saude quanto ao uso
correto dos EPIs, estratégias para higienizacdo das maos e uso de antissépticos.
De acordo com Medeiros (2020) e Branco et al. (2020) o grande desafio para os
hospitais foram reorganizar os atendimentos para que todos pudessem se
prevenir do virus. Com isso os atendimentos dos pacientes exigiram uma
reestruturacao imediata, bem como construir novos planejamentos baseados na
experiéncia hospitalar, desenhando assisténcia de todo o servico emergencial e
atendimentos separados de acordo com o nivel de infeccdo. Os autores
relataram que foi necessario que os hospitais ampliassem os leitos de unidade

de terapia intensa, aumento de abastecimento dos equipamentos de protecéo



individual, como as mascaras e aventais de protecdo e teste suficiente para o
diagnéstico.

De acordo com Silva et al. (2020) e Oliveira et al. (2020) os profissionais da
saude foram treinando para manusear corretamente os EPIs, pois a infec¢éo por
COVID-19 durante o surto de emergéncia, ocorreu, principalmente, nos
profissionais da saude. O treinamento sobre o uso adequado dos EPIs torna-se
imprescindivel e eficaz, pois fazendo o manejo e tendo todos os cuidados com
0s pacientes infectados, a contaminagdo dos profissionais € reduzida. Mas
Sousa et al. (2020) ressalta que apesar dos profissionais serem treinados para
usar os EPIs, eles estdo se contaminando com a desparamentacéo
inadequadas, por exemplo, a manipulacdo das mascaras com as maos
contaminadas.

foram classificadas por um alto indice de infec¢des secundarias em pacientes
acometidos por COVID-19 (RAWSON et al., 2020). 12 Esses patdogenos
mostraram taxas extremamente altas de resisténcia a maioria dos agentes
antibacterianos testados. Isso poderia ndo apenas atrasar 0 processo de
tratamento e recuperacado dos pacientes com COVID-19, mas também aumentar
a taxa de mortalidade. Porém é necessario mais trabalho para investigar se ha
aumento nas taxas de mortalidade associadas a pacientes coinfectados com

COVID-19 e bactérias resistentes a antibioticos.

6 CONSIDERACOES FINAIS

A partir desse trabalho, torna-se possivel evidenciar que ha uma
guantidade relevante de artigos cientificos publicados no ambito nacional e
internacional que buscam uma abordagem do tema em questdo. A partir do
cenario atual da pandemia, fez-se primordial tomar varias decisées no ambito
hospitalares no que diz respeito a salude e o adoecimento da populacéo global,
tendo que priorizar a seguranca na saude de todos nos setores destinados a

promover e cuidar da saude.

Sendo assim, as IRAS e covid-19 trouxeram uma realidade na qual se

identificaram a necessidade em se ter um uso eficiente dos meios de combate e



protecdo a propagacao do virus, pois o simples fornecimento e o uso dos EPIs
ndo sdo garantia de uma protecao eficaz contra o virus, o uso inadequado
causara danos e lesfes possivelmente irreversiveis, € necessario 0 uso correto
desses meios de protecdo sendo indispensavel o uso de medidas e EPIs
individuais ou coletivos corretamente regulamentados e recomendados
nacionalmente ou internacionalmente por veiculos vinculados a sadde que traga
de forma informativa e eficaz a diminuicdo de contaminacdo promovendo a

protecdo dos profissionais da Salde e pacientes nessa pandemia.

Dessa forma, é de fundamental importanciao uso correto dos EPIs que
deverdao ser utilizados dos gestores a cada um dos profissionais de saude que
deverdo esté capacitados e devidamente treinandos para o uso e descarte dos
mesmo, tendo o cuidado nos EPIs que poderdo ser reutilizados fazendo o
manejo adequado e de modo correto na hora de por e retira-los para garantir que
0 armazenamento e reuso se fard da forma certa para que nao haja
contaminacao até o seu descarte final, onde devera ser seguidas as orientacdes

dos orgaos responsaveis ,como a Anvisa.
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