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Introducéo

Resumo

Trata-se de um ponto de vista cujo objetivo consiste em
demonstrar a eficacia de procedimentos como a lavagem das maos
e 0 uso de Equipamentos de Protecao Individual (EPI). Para tanto,
foram analisadas obras acerca das infec¢cdes hospitalares e suas
formas de prevencédo. Ultimado o estudo, € possivel dizer que a o
ato de lavar as maos é a pratica mais simples, de menor custo e
gue apresenta maior eficacia na prevencdo das infecgles
nosocomiais e que para sua otimizacdo pode-se fazer uso
associado do alcool e uso dos EPIs.

Palavras-chave: Infeccdo hospitalar; Controle de infeccgbes;
Lavagem de maos.

Abstract

This is a view point that aims to demonstrate the efficacy of
proceedings like the hand hygiene and the use of Personal
Protective Equipment (PPE). Thus consequently, were analyzed
works about the hospital infections and the ways to prevent it.
Finalized the study, is possible to say that to wash the hands is the
simpler practice, cheaper and that demonstrate more efficacy in
prevention of hospital infections and to make it better is possible
using alcohol and the Personal Protective Equipment.

Key words: Cross infection; Infection control; Hand washing.

A infeccdo hospitalar, também conhecida como infeccéo institucional ou
nosocomial, é definida pelo Ministério da Saude (MS) como a infeccao
adquirida durante a hospitalizacdo e que ndo estava presente em periodo de
incubacdo por ocasido de admissdo do paciente. Em geral, elas sao
diagnosticadas a partir de 48 horas ap6s a internacao™.
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As infeccBes hospitalares sdo consideradas atualmente como problema
de saude publica, acometendo mais de 15% dos pacientes internados,
agravando-se com a emergéncia da resisténcia bacteriana®.

Embora ha muito tempo ja fosse aventada a relacdo entre os hospitais e
as infeccbes, apenas no século XIX, James Young Simpson (1811-1870)
indicou a realizagéo de procedimentos cirdrgicos no domicilio quando percebeu
que a mortalidade relacionada a amputacéo era de 41,6% quando realizada no
ambiente hospitalar e apenas 10,9%, em ambiente domiciliar®®.

Infere-se que 0s micro-organismos patogénicos habitam o0s mais
diferentes tipos de ambientes, contudo, no hospital, devido as proprias
caracteristicas do local, a sua presenca € significante, constituindo-se como
maior e mais virulenta que em outros ambientes.

Devido a gravidade das infec¢cdes nosocomiais, esta tematica deveria ser
encarada com mais seriedade pelos profissionais de saulde, jA& que a sua
aquisicao traz riscos diretos aos clientes e a instituicdo. A sua ocorréncia gera
um problema ciclico: aumenta o tempo de internamento e, consequentemente,
eleva os custos hospitalares, subordinando o cliente ao risco de novas
infeccbes que aumentarda o tempo de permanéncia predispondo-o0 a novos
riscos. Ademais, esse problema tem grande potencial de conduzir o individuo a
Obito.

Ao referirmo-nos as infecgdes institucionais, associamos a sua
ocorréncia a figura das enfermarias. Contudo, é relevante lembrar que todos os
ambientes que compdem o hospital sdo passiveis de acometimentos de
infec¢cBes, desde a recepcgdo até o necrotério. Por conta disso, salienta-se que
a prevencdo deve acontecer em todas as reparticbes, ndo somente nas
unidades de internamento.

Dentre as diversas formas de transmissdo de agentes patogénicos no
hospital, infere-se que a mais significativa seja as maos dos profissionais de
saude, funcionando estes como vetores mecanicos e, portanto, sendo
responsaveis pelo transporte desses patdgenos de um paciente a outro,
caracterizando a infec¢do cruzada.

Estudos demonstram a importancia da implementacdo de praticas de
higienizacdo das méaos na reducdo das taxas de infeccdes e a maioria dos
especialistas concorda ser essa pratica 0 meio mais simples e eficaz de
prevenir a transmissdo de micro-organismos no ambiente onde ocorre a
assisténcia®.

Além da higienizacdo das maos outros meios devem ser utilizados, tais
como: o uso dos Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs); respeito a
individualidade de cada paciente durante o atendimento, evitando, dessa forma,
a ocorréncia de infec¢gBes cruzadas; constante atualizacdo técnica-cientifica na
busca de mecanismos de enfrentamento das infeccées hospitalares; realizacao
de vigilancia ativa e passiva pelos profissionais e mobilizagdo dos
acompanhantes.

Diante do exposto, este trabalho tem como escopo promover uma
reflexdo acerca da relevante tarefa da equipe multiprofissional que atua na
instituicdo hospitalar na prevengcdo das infeccbes nosocomiais a partir de
métodos simples como a lavagem das méos e o uso de EPIs. Pretende-se com
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este estudo, tornar a reflexdo aqui proposta como um meio aliciador no
combate as infec¢cbes hospitalares.

Higienizacdo das méos: A forma mais eficaz de prevenir as infecgdes
hospitalares

A higienizacdo da maos é considerada a mais importante forma de
reducdo da transmisséo de infec¢des desde 1846 quando o médico hungaro,
Ignaz Philip Semmelweis, comprovou a relacdo da febre puerperal com os
cuidados de saude ao observar que os médicos que saiam diretamente da sala
de autOpsia iam para a de obstetricia postulando que a febre puerperal que
afetava as parturientes fosse causada por particulas cadavéricas da sala de
autopsia. Em 1847 ele determinou que, antes de tocar as pacientes obstétricas,
as maos fossem lavadas com agua clorada. Com isso, reduziu a taxa de
mortalidade de 12,2 para 1,2%®.

A lavagem das maos consiste na remocao de sujidades, visiveis ou néo,
por meio do uso de agua e sabdo que pode ou ndo ser antisséptico. A partir
desse método € possivel eliminar a microbiota transitéria, que é a principal
causadora das infec¢des hospitalares, e reduzir a microbiota residente.

Reconhecida como uma das medidas mais eficientes na prevencéo de
infeccdes hospitalares, a lavagem das maos € um procedimento simples que
merece muita atengdo. O termo “lavagem das maos” foi substituido por
“higienizacdo das méaos” por conta da maior abrangéncia desse procedimento
que engloba a higienizacdo simples, a friccdo antisséptica e a antisséptica
cirdrgica das maos®™.

Embora seja uma pratica simples, de baixo custo e grande eficécia, é
notavel que a cultura da lavagem das méaos entre os profissionais de saude nao
encontra-se de todo disseminada. Como consequéncia, observa-se um indice
elevado de infec¢des nos servicos de assisténcia a saude em geral.

Evidenciando a necessidade de higienizacdo das maos, o Ministério da
Saude incluiu recomendacfes para essa pratica no anexo IV da Portaria
2616/98, a qual regulamenta as praticas de controle de infec¢cdo hospitalar nos
estabelecimentos de assisténcia & satde no pais®.

As maos do pessoal hospitalar sdo as que transportam a maior
quantidade de micro-organismos de paciente para paciente, para
equipamentos ou ainda para alimentos, proporcionando condi¢des favoraveis a
infeccdo hospitalar, tornando-se responsaveis pela maioria das infeccfes
cruzadas®.

A lavagem das maos necessita tornar-se uma atividade prosaica e
cotidiana nas praticas assistenciais em saude. Antes de prestar assisténcia ao
paciente o profissional precisa executar criteriosamente a lavagem das maos
de forma a oferecer um cuidado seguro e individualizado. Do mesmo modo, é
necessario que a higienizacdo com agua e sabao aconteca nos intervalos entre
0 atendimento de um paciente e outro.

Para tornar essa pratica ainda mais eficaz, outras acbes podem ser
acrescentadas. Dentre elas destaca-se a associacdo da lavagem das maos
com 0 uso do alcool. O A&lcool possui propriedades microbicidas
reconhecidamente eficazes para eliminar os germes mais frequentemente
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envolvidos nestas infecces sendo imprescindivel na realizacdo de acdes
simples de prevencdo como a anti-sepsia das méos, a desinfeccdo do
ambiente e de artigos médico-hospitalares. Ademais, possui baixo custo, facil
aplicabilidade e toxicidade reduzida®.

O mecanismo de ac¢ao do alcool consiste na desnaturacéo e coagulacao
de proteinas. Ocorre também a ruptura da integridade citoplasmatica, a lise
celular e a interferéncia no metabolismo celular. A coagulacdo das proteinas
ocorre na parede celular, na membrana citoplasmatica e entre varias proteinas
do plasma?.

Os alcoois apresentam acdo rapida e excelente atividade bactericida e
fungicida. Solucdes alcodlicas entre 60 a 80% sdo mais efetivas e
concentracbes mais altas sdo menos potentes, pois as proteinas ndo se
desnaturam com facilidade na auséncia de agua. Mesmo que ndo possua acao
contra as formas esporuladas, em concentracdes apropriadas, o &lcool € um
antisséptico de baixo custo, extremamente rapido e eficaz na reducdo do
nimero de micro-organismos encontrados na pele®%®.

Convém acrescentar que o uso do alcool ndo deve ser adotado como
uma estratégia de substituicdo da lavagem das maos, do contrario, deve ser
uma acdo complementar para tornar as maos mais higiénicas e menos
patogénicas. Dessa forma, a sua utlizagdo deve acontecer depois da
adequada lavagem com &agua e sabdo e secagem das maos garantindo a
eficicia do processo.

A substituicdo de agua e sabdo por substancias a base de alcool vem
sendo apresentada como a grande virada para diminuir as lesdes causadas
pela lavagem frequente das maos. As ressalvas séo relacionadas ao fato de
que essas solugcdes nao funcionam de forma adequada na presenca de
sujidade visivel ou matéria organica, que precisam ser removidas das maos
antes do seu uso®™.

Uso de equipamentos de protecdo individual na protecdo contra as
infeccOes hospitalares

Os riscos do ambiente hospitalar, embora sejam maiores para os
clientes por conta do seu déficit imunitario, existem também para os
funcionarios e profissionais de salude secundarios a lida diaria com enfermos e
a consequente exposi¢cado a micro-organismos patogénicos, podendo torna-los
também reféns da infec¢do hospitalar.

Para que a prestacdo de cuidados seja segura e tenha continuidade, é
necessario que além de adotar medidas para a seguranca dos pacientes, 0S
trabalhadores também estejam protegidos através da obediéncia as normas de
biosseguranca. Entende-se por biosseguranca o conjunto de normas e
procedimentos considerados seguros e adequados a manutencdo da saude,
em atividades de risco de aquisicéo de doencas profissionais™?.

A importancia das normas de biosseguranca na assisténcia a saude se
da principalmente porque se o profissional ndo estiver protegido dos riscos
oferecidos pelos micro-organismos, ele ndo poderd prestar uma assisténcia
segura e satisfatoria, comprometendo, inclusive, a saude do paciente, que ja
encontra-se muito deficitaria.
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Entre os profissionais da érea da saude, os trabalhadores de
Enfermagem sdo expostos a variados riscos, causados por agentes de
natureza quimica, fisica, biologica, psicossocial e ergondmica. Apresentam
maior exposicdo a material biolégico por conta da rotina profissional. Os
profissionais atuantes na area da saude e, particularmente em hospitais, estao
sujeitos a adquirir infec¢des, em particular as hepatites B e C, a Sindrome da
Ilrlr;unodeficiéncia Humana Adquirida (AIDS) e a tuberculose, especialmente®?*

A prevencao de transmissao de patdgenos no ambiente laboral requer
medidas diversificadas para reduzir ricos ocupacionais. As precauc¢des padrao
(PP) sdo consideradas como uma das principais formas de prevencdo para
evitar a exposicdo, e o apropriado uso dos equipamentos de protecdo
individual, que podem minimizar consideravelmente esses riscos. Recomenda-
se que o trabalhador proteja-se sempre que tiver contato com material biol6gico
e, também, durante a assisténcia cotidiana aos pacientes, independente de
conhecer o diagnostico ou ndo, utilizando-se de precaugdes universais
padrao®?*¥,

As Precaugbes Universais, atualmente denominadas Precaucdes
Basicas, sdo medidas de prevencao que devem ser utilizadas na assisténcia de
todos os pacientes na manipulacdo de sangue, secrecOes e excrecbes e
contato com mucosas e pele ndo integra. Essas medidas incluem a utilizacao
de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) que s&o: luvas, mascaras,
gorros, 6culos de protecéo, capotes (aventais) e botas?.

O uso dos EPIs é garantido como um direito do trabalhador e um dever
das instituicbes o seu fornecimento. A legislacdo NR 32/ 2005 protege o
profissional, pois assegura que os EPIs devem estar & disposicdo em numero
suficiente nos postos de trabalho, de forma que seja garantido o imediato
fornecimento ou reposicdo™?.

Em grande parte dos cenarios de prestacdo de cuidados de
Enfermagem, negligenciam-se normas de biosseguranga; os EPIs sdo mais
utiizados na assisténcia ao paciente cujo diagnostico é conhecido,
subestimando-se a vulnerabilidade do organismo humano a infeccées™?.

A utilizacdo desses utensilios laborais tem efichcia comprovada na
prevencao de infecgdes provenientes das condigbes de trabalho. Ademais, a
utilizacdo das luvas, independente do diagndstico do paciente, configura-se
como uma medida de protecéo tanto para o profissional como para o cliente,
pois isola o individuo da microbiota presente nas maos do vetor.

Conclusoes

Os micro-organismos sao grandes vildes para a saude encontrados em
todos os ambientes, principalmente no hospital, com alto potencial de
comprometer a higidez de pacientes e colaboradores desta instituicdo, gerando
a chamada infecg&o hospitalar.
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Devido ao comprometimento do paciente, relativo ao déficit imunoldgico
provocado pela patologia, este individuo encontra-se mais predisposto sendo
necessario olhar criterioso e adoc¢ao de medidas preventivas.

Dentre as diversificadas formas de prevenir a ocorréncia das infec¢oes
hospitalares a higienizacdo das méos € considerada a mais simples, eficaz e
de menor custo. Ela deve ser enquadrada a rotina dos profissionais de saude,
principalmente aqueles que prestam assisténcia direta ao paciente, com o
proposito de prevenir esse problema responsavel por um alto indice de morbi-
mortalidades em esfera mundial.

O uso do é&lcool como uma das alternativas de higienizagcdo das maos
também tem demonstrado beneficios na interrupcéo da cadeia de transmisséo
de agentes patogénicos entre o profissional de salde e o paciente, contudo o
seu uso deve ser associado a lavagem das maos e nao em substituicdo desse
procedimento.

Além da lavagem, outros cuidados podem ser realizados com o intuito
de prevenir e controlar as infec¢gbes hospitalares. Dentre eles, destaca-se como
essencial o uso dos Equipamentos de Protecdo Individual, recomendados na
Legislagao, a partir da Norma Regulamentadora 32.

Esses equipamentos devem fazer parte do dia a dia dos trabalhadores
da instituicdo hospitalar, pois além de bloquearem a transmisséo de patdgenos
aos pacientes, protegem também os profissionais, evitando que estes tornem-
se vitimas de infecgdes.

Por fim, prevenir e controlar as infeccbes € um dever de todos que
atuam na area da salde, principalmente na esfera hospitalar. E necessario que
estes estejam cientes da complexidade que permeia o campo das infec¢des
nosocomiais gerando consequéncias que podem resultar em 6bito, bem como
da simplicidade em preveni-las por meios simples como a higienizacdo das
maos e o0 uso de EPIs, adotando essas praticas como corriqueiras em suas
atividades cotidianas.
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