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Resumo

Introducio: a ndo adesdo as precaugdes-padrao constitui-se em fator de risco para a ocorréncia
de acidentes que envolvem os profissionais de satide que atuam na assisténcia. Objetivo:
investigar as concepgdes e as praticas de uma equipe de enfermagem pediatrica hospitalar
acerca das medidas de precaugdes-padrao. Materiais e Métodos: pesquisa qualitativa, de
carater descritivo. A coleta de dados ocorreu por meio de entrevista semiestruturada e
observacado simples com profissionais de enfermagem em uma unidade de internagdo pediatrica
hospitalar. Os dados foram transcritos e analisados segundo a analise de contetido. Os aspectos
éticos foram respeitados. Resultados: a andlise dos dados resultou em duas categorias
tematicas: uso e disponibilidade de equipamentos de protegdo individual e adesdo da equipe de
enfermagem a higiene das maos. Participaram da pesquisa onze técnicos de enfermagem e uma
enfermeira. Predominou o sexo feminino (100%), faixa etaria de 26 a 35 anos (41,6%), estado
civil casado (50%), raga branca (91,6%), nivel de escolaridade ensino médio completo
(66,6%), tempo de atuag@o na enfermagem e tempo de atuacdo na institui¢do entre cinco a dez
anos (50%). Constatou-se que a utilizagdo dos equipamentos de proteg¢do individual merece
investimento por parte da institui¢@o e que a equipe de enfermagem apresenta baixa adesdo em
relac@o aos passos para higienizagao das maos pautados pelo ministério da saude. Conclusdes:
concluiu-se que ha pouco investimento na formagao e treinamento especifico para uso dos

2 Enfermeira. Graduada na Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes. Santo Angelo, Rio Grande do
Sul, Brasil. E-mail: vivillobo@san.uri.br

b Enfermeira. Doutora em enfermagem. Professora da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes,
Curso de Enfermagem - Campus Santo Angelo/RS, Rio Grande do Sul, Brasil. E-mail: rfontana@san.uri.br

¢ Enfermeiro. Doutor em enfermagem. Professor da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes, Curso
de Enfermagem - Campus Santo Angelo/RS, Rio Grande do Sul, Brasil. E-mail: francisco@san.uri.br

4 Enfermeira. Mestre em Satde da Familia. Professora da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes,
Curso de Enfermagem - Campus Santo Angelo/RS, Rio Grande do Sul, Brasil. E-mail: afrizzo@san.uri.br

¢ Académica de Enfermagem. Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes, Santo Angelo, Rio Grande do
Sul, Brasil. E-mail: talittacopetti@gmail.com

f Enfermeira. Doutora em enfermagem. Professora da Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul -
UNDJUI, Ijui, Rio Grande do Sul, Brasil. E-mail: marlil@unijui.edu.br

¢ Educadora fisica. Doutora em educagido. Docente na Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul -
UNIJUI, Tjui, Rio Grande do Sul, Brasil. E-mail: simone@unijui.edu.br

b Enfermeira, Mestre em Atengdo Integral a Saude. Professora da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das
Missdes, Curso de Enfermagem - Campus Santo Angelo/RS, Rio Grande do Sul, Brasil. E-mail: vivillobo@hotmail.com

Revista de Atencéo a Satude | Sdo Caetano do Sul, SP | v.18 | n. 65 | p. 16-25 | jul./set. 2020 | ISSN 2359-4



equipamentos de protegdo individual, bem como a baixa adesdo da equipe no cumprimento
dessas normas.

Palavras-chave: equipe de enfermagem; equipamento de protegdo individual; riscos
ocupacionais

Abstract

Introduction: non-adherence to standard precautions constitutes a risk factor for the
occurrence of acidentes involving health professionals who work in assistance. Objective: to
investigate the conceptions and practices of a pediatric hospital nursing team about standard
precautionary measures. Materials and Methods: qualitative, descriptive research. Data
collection took place through semi-structured interviews and simple observation with nursing
professionals in a pediatric hospitalization unit. The data were transcribed and analyzed
according to content analysis. Ethical aspects were respected. Results: the analysis of the data
resulted in two thematic categories: use and availability of personal protective equipment and
adherence of nursing team to hand hygiene. Eleven nursing technicians and a nurse participated
in the research. There was a predominance of women (100%), aged between 26 and 35 years
(41,6%), married marital status (50%), white race (91,6%), complete high school education
level (66,6%), time in nursisn and time in the institucion between five to ten years (50%). It
was found that the use of personal protective equipement deserves investment by the institution
and that the nursing team has low adherence relation to the steps for hand hygiene guided by
the Ministry of Health. Conclusion: it was concluded that there is little investment in training
and specific training for use of personal protective equipament, as well as the low adherence

of team in complying with these standards.

Introducio

Os profissionais da area da saude
expdem-se diariamente aos riscos presentes
no ambiente de trabalho, os quais podem
alterar diretamente suas condi¢oes de saude.
Entre estes, os trabalhadores de
enfermagem apresentam elevado grau de
risco  ocupacional, principalmente a
exposicdo a materiais biologicos. Essa
exposicdo da equipe de enfermagem ¢
associada a assisténcia direta e indireta aos
pacientes, o que os expde diretamente a
sangue e fluidos organicos'.

No ambiente hospitalar, os riscos
bioldgicos sdo os mais identificados e
estudados pelo seu potencial de
periculosidade e  insalubridade em
decorréncia do contato direto e permanente
dos profissionais de satide com os pacientes
e a manipulacdo de objetos contaminados
por agentes patogénicosz'

Na internagdo hospitalar da crianca
ha distintas circunstancias que permeiam os
riscos desse grupo especifico de pacientes.

Keywords: Nursing. Team. Personal protectective equipment. Occupational risks.

O paciente ¢ manuseado por varios
profissionais em um mesmo turno de
trabalho, o que aumenta o risco para
ocorréncia de eventos adversos.® Salienta-
se que a seguranca do paciente requer
atencdo, considerando as caracteristicas
especificas da sua fase de
desenvolvimento®

Com vistas a diminuigdo da
exposicdo aos riscos ocupacionais, as

precaugdes-padrao sao medidas
estabelecidas pelo Centers for Disease
Controland Prevention, adotadas

internacionalmente, com o objetivo de
controlar a  exposi¢do  aos  riscos
ocupacionais nos servicos de satde que
podem conter agentes infectantes. Elas
visam resguardar os profissionais de satde
contra possivel contaminagdo ocupacional
na prestacdo de cuidados e prevencao de
infeccOes relacionadas a assisténcia a
satude”.

A nao adesdo as precaugdes-padrao
constitui-se em fator de risco para a
ocorréncia de acidentes que envolvem os
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profissionais de saide que atuam na
assisténcia. Ademais, a problemdtica da
exposicdo ocupacional envolve outros
aspectos como a demanda de profissionais,
a dupla jornada de trabalho e a
disponibilidade dos EPIs para pronto uso’.

A utilizagdo de precaugdes-padrao
auxilia os profissionais nas condutas
técnicas adequadas a prestacdo dos
servicos, por meio do uso correto dos EPIs
de acordo com as Normas
Regulamentadoras n® 6 e n° 32%7 Essas
normativas abrangem as situacdes de
exposicdo a riscos para a saude do
profissional, envolve a obrigatoriedade da
vacinacdo ¢ ainda determina algumas
situagoes relativas ao vestuario, refeitorios,
residuos e capacitagdo continuada na area
especifica de atuacao.

A Norma Regulamentadora n°6 (NR
6), aplicada a seguranca e saude do
trabalhador, considera os EPIs como
dispositivos ou produtos de uso individual,
destinados a proteger a saude e a integridade
fisica do trabalhador®, Ainda, afirma que é
de responsabilidade da instituicdo fornecer,
exigir, orientar e treinar os trabalhadores
quanto ao uso correto, guardar e conservar
o mesmo®

A adesdao as precaucdes-padrao se
faz também importante no atendimento aos
pacientes pediatricos, pois varios fatores
proporcionam o desenvolvimento da
infeccao hospitalar na crianga, tais como: a
lenta maturacdo do sistema imunoldgico
que eleva o risco de aquisi¢ao de doencas
transmissiveis; o compartilhamento de
objetos entre pacientes pediatricos; a
desnutricdo aguda; a presenca de anomalias
congénitas; o uso de medicamentos como
corticosteroides; e as doencas hemato-
oncologicas’.

Importante salientar que as maos
constituem a principal via de transmissao de
microrganismos durante a assisténcia e sua
higienizacao ¢ a principal forma de prevenir
e controlar infec¢des. As infec¢des nos
servicos de saude ameacam tanto os
pacientes quanto os profissionais € podem
ocasionar processos, indenizagdes judiciais

e gastos excessivos para o sistema de saude.
O controle de infecgdes na area hospitalar
enfatiza a pratica da higiene das maos, as
exigéncias legais e éticas na busca de uma
melhor assisténcia ao paciente’.

Os EPIs também sdo estratégias de
prevencao adotados como precaugdes-
padrdo. Possuem a funcdo de reduzir danos
e agravos e s3o indispensdveis no
atendimento aos pacientes'. A Organizacgdo
Mundial da Saude estima que ocorrem cerca
de trés milhdes de acidentes percutaneos no
mundo, por ano, entre trabalhadores da area
da saude. Entre as causas da exposi¢ao
ocupacional encontram-se as condigdes de
trabalho, nao utilizacdo de EPIs e
dispositivos com agulhas retrateis, descarte
inadequado de material perfurocortante,
sobrecarga de trabalho, culpa do
profissional e negligéncia'®.

Nesse interim, a investigacao sobre
as concepgoes e praticas de uma equipe de
enfermagem pediatrica hospitalar acerca
das medidas de precaugdes-padrao
possibilitara o reconhecimento desse
cenario e podera trazer subsidios para futuro
planejamento de ag¢des com vistas a
minimizar e prevenir infeccoes
hospitalares. Os resultados encontrados
poderdo ser utilizados pelos profissionais e
pela institui¢do para a pratica de estratégias
que potencialize a adesdo de medidas de
precaucdes-padrdo entre os profissionais da
instituicao.

Frente ao exposto, partiu-se da
seguinte questdo: quais as concepgoes €
praticas da equipe de enfermagem atuante
em uma unidade de internacao pediatrica
referente a adesdo das medidas de
precaucdes-padrao na efetivagdo do
cuidado? Assim, essa pesquisa objetiva
investigar as concepgdes € as praticas de
uma equipe de enfermagem pediatrica
hospitalar acerca das medidas de
precaucdes-padrao.

Métodos

Em 1995 foi realizado um estudo
com o intuito de constituir um modelo de
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estudo para refletir sobre o comportamento
dos profissionais da satde. Esse considera
fatores relacionados ao individuo e dados
sociodemograficos; fatores psicossociais
relacionados ao trabalho e a instituicdo de
forma a refletir o comportamento da adesdo
as precaucdes-padrio” Com base em
diversos estudo foi idealizada a Escala de
Adesdo as precaugdes-padrdo, traduzida e
validada para o Brasil por Brevidelli e
Cianciarullo!'"!?,

Trata-se de uma pesquisa de
abordagem qualitativa, tipo descritiva'> O
estudo foi desenvolvido em uma unidade de
internagdo pedidtrica de um Hospital
Filantropico localizado no interior do
Estado do Rio Grande do Sul. Participaram
profissionais da equipe de enfermagem que
atuavam na referida unidade. Nao foi
estipulado o nimero de participantes, uma
vez que, na abordagem qualitativa ocorre
repeticdo de informagdes, a amostra ¢
considerada adequada, ou seja, quando ha
saturacdo dos dados, pode-se encerrar a
coleta.

Utilizaram-se os seguintes critérios
de inclusdo: ser técnico de enfermagem ou
enfermeiro atuante na unidade de
internacdo estudada, em qualquer turno e
aceitar assinar o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. E, como critérios de
exclusdo: estar em licenca saude de
qualquer natureza ou em gozo de férias no
periodo da coleta de dados.

Para a coleta utilizou-se a entrevista
semiestruturada, individual, realizada no
local de trabalho dos participantes, sob
agendamento e em local privativo. A
entrevista envolveu a interagdo direta entre
pesquisador e o participante.

Foi utilizado um roteiro para coleta
de dados sociodemograficos e laboral
considerando sexo, idade, turno de trabalho,
tempo de exercicio profissional, tempo de
atuacdo na func¢do na instituicdo, existéncia
de outro vinculo empregaticio, entre outras.
Ainda, foram realizadas  perguntas
semiestruturadas com questdes da Escala
Psicométrica de Adesdo as precaugdes-
padrao. A referida Escala ¢ composta por 13

itens que tem como objetivo mensurar o
nivel de adesdo dos profissionais de satde
as  precaugdes-padrdo  contemplando
aspectos ligados aos fatores individuais'!!?,

Para complementar o estudo foi
realizada observagdo simples quanto a
investigagdo sobre alguns itens que
compdem a Escala Psicométrica de Adesao
as precaugdes-padrao, de modo a associar
as respostas advindas da perspectiva dos
participantes e do pesquisador. A
observagdo consiste em imergir na
realidade estudada para avancar no
conhecimento e foi realizada em quatro
periodos de 2 horas, em turnos distintos
(manha, tarde e noite), por quatro dias.

O periodo de coleta transcorreu no
segundo semestre de 2017. As entrevistas
foram  gravadas  digitalmente = com
autorizagdo dos entrevistados ¢ foram
transcritas na integra para a realizagdo da
andlise. Os dados foram transcritos e
analisados segundo o método de analise de
contetido tematico'*,

O estudo respeitou a Resolugdo
466/2012 do Conselho Nacional de Saude,
do Brasil, que regulamenta as pesquisas que
envolvem seres humanos, sendo aprovado
pelo Comité de FEtica da Universidade
Regional Integrada do Alto Uruguai e das
Missdes, sob o parecer n° 2.166.134.
Garantiu-se o anonimato dos participantes e
foram nomeados com as letras "P", seguida
da ordem sequencial de realizacdo das
entrevistas, ou seja, P1 a P12. Para a andlise
dos conteudos das entrevistas, utilizou-se a
ordenagdo, classificacio e analise final
deles, de acordo com as diretrizes da analise
de conteudo tematico. Os resultados foram
agrupados em categorias empiricas.

Resultados

A equipe de enfermagem que
integra a unidade da pesquisa era composta
por treze técnicas de enfermagem e uma
enfermeira. Desses, um integrante negou-se
a participar, o que resultou em doze
participantes no estudo em tela.
Predominou o sexo feminino (100%) e
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41,6% na faixa etaria de 26 a 35 anos. Em
relagdo ao estado civil, 50% eram casadas.
No que se refere a raca 91,6% referiu-se a
raga branca. Quanto ao nivel de
escolaridade, 66,6% possuia o ensino médio
completo e 25% o ensino superior
incompleto. Em relacdo ao tempo de
atuacdo na enfermagem e o tempo de
atuacdo na instituicdo, 50% atuava entre
cinco a dez anos em ambas.

A andlise dos dados resultou em
duas categorias tematicas: uso €
disponibilidade de EPIs e adesdo da equipe
de enfermagem a higiene das maos. As
categorias foram descritas e analisadas
sequencialmente.

Uso e disponibilidade de dispositivos de
seguranca

As participantes foram questionadas
sobre a obtengdo de EPIs para o uso diario
e revelaram que esses sdo disponibilizados
pela instituigdo por meio do Servigo
Especializado em Engenharia de Seguranga
e em Medicina Trabalho (SESMT).

“Os Equipamentos sdo oculos, mascara
quando eu preciso, luvas e avental se
necessario.” (P1)

“A institui¢cdo dispoe os EPIs, porém é
esquecido no armadrio na maioria das
vezes.” (P12)

Quando questionadas sobre os EPIs
que mais utilizam em um turno de trabalho
€ em quais situagdes, a maioria mencionou
durante procedimentos de pun¢do venosa
periférica, administragdo de medicamentos
e verificacdo de sinais vitais.

“O EPI mais utilizado é a luva. Em
procedimentos invasivos nos pacientes, nas

pungoes endovenosas, aspiragdes e para
medicar.” (P1)

“Luvas e oculos quando vou fazer algum
procedimento, verificagdo de sinais vitais e
medicagoes.” (P2)

“Luva, jaleco verde e madscara em coletas
de exame, pun¢do venosa e quartos com
isolamento. Ndo troco de luvas entre um
paciente e outro, custa tempo.” (P6)

’

“Luvas para puncionar e ir nos quartos.’
(P11)

Constatou-se a utilizagao
inadequada das luvas de procedimento.
Durante a verificacdo de sinais vitais foi
utilizado o mesmo par de luvas para
verificar os sinais de todos os pacientes,
sem higienizar as maos entre um paciente e
outro, assim como, a conduta de calgar as
luvas de procedimento no posto de
enfermagem e deslocar-se até os quartos. A
puncdo venosa periférica foi um dos
procedimentos mais observados. Quando
questionados sobre a utilizacdo de EPIs
durante essa técnica os entrevistados
mencionaram que fazem uso de dispositivos
como a luva de procedimentos.

“Luva sempre. Sempre uso.” (P1)
“Luvas e as vezes uso oculos.” (P4)

Verificou-se durante os periodos de
observacdo que o uso de luvas de
procedimentos na pungdo venosa nao ¢
frequente, bem como a pratica de “rasgar” o
dedo indicador da luva sob a perspectiva de
sentir melhor a rede venosa, pois a
justificativa ¢ que o uso da luva interfere na
sensibilidade da polpa digital.

Em relacio a disposicao de
treinamentos para o uso de EPIs as
entrevistadas aludem que sdo realizadas
orientacdes verbais sobre a utilizacdo dos
dispositivos de seguranca, contudo ndo sao
realizadas demonstra¢des sobre a forma
adequada de uso e a frequéncia de troca.
Ainda, pontuam que as praticas educativas
acerca da temadtica ocorrem de maneira
pontual.

“Na semana da enfermagem ocorreu uma
pauta sobre o assunto, mas é um tema
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pouco  discutido, sendo de muita

importancia.” (P1)

“Sim. Os treinamentos sdo escassos.”’

(P10)
“Os treinamentos sdo anuais.” (P4) (P11)

“Antigamente era mais discutido o assunto,
tinhamos mais capacitagoes. Essas eram
realizadas a cada reunido de setor. Hoje em
dia ndo ha muita pratica, apenas
orientagdo verbal.” (P12)

Adesdao da equipe de enfermagem a
higiene das maos

Quando questionados se
consideravam que higienizam as maos de
forma adequada com relagdo a quantidade e
frequéncia, participantes do estudo foram
unanimes, em suas respostas, ao relatar que
sim. Quando perguntado que técnica
usavam para a higiene correta, bem como se
a realizavam, a maioria mencionou a
técnica de higienizagao simples das maos.

“Sim, técnica de higiene simples. Primeiro
higienizo as palmas, dorso, entre os dedos,
polegar, unhas, punhos e antebrago.” (P2)

“Sim, varias vezes por turno. Higienizo
minhas mdos e apos passo dalcool gel.” (P8)

“Sim, varias vezes no plantdo utilizo a
higiene  simples, antes e  apos
procedimentos, ao contato a cada paciente.
Primeiro ligo a torneira, apos molhar as
mados pego o sabdo, lavo a palma das mdos,
fricgdo aos dedos plantar e polegar, unhas,
punho e enxaguo mdos e punho, seco as
maos e apos fecho a torneira com a toalha.”
(P1)

Em relacdo as praticas educativas
com foco na higiene das maos recebidas e
como foi aplicado esse conhecimento, todos
0s participantes afirmaram ter recebido
algum tipo de educagdo/atualizagdo e, a

maioria, aludiu que procura aplica-lo no
cotidiano.

“Sim, tentando realizar a forma correta da
lavagem das mdos.” (P7)

1

“Sim, fazendo como me foi ensinado.’
(P12)

“Sim, lavo as mdos sempre que manuseio
com algo contaminado e antes de manusear
com o paciente ou medicagdo.” (P6)

“Sim, aplico o conhecimento todos os dias

em todos os momentos que lavo as mdos.”
(P9)

A observagao permitiu constatar que
a higiene das maos ocorria, na maior parte
das vezes, no retorno ao posto de
enfermagem, apos a remog¢ao das luvas de
procedimento. Nao foi objeto de observacao
a higiene das maos em relagdo aos cinco
momentos, como € preconizado.

Discussao

Foi possivel visualizar que os EPIs
sdo disponibilizados pela instituicdo para
todos os profissionais atuantes, porém o uso
correto dos mesmos ¢ incipiente e 0s
equipamentos de seguranga devem ser
utilizados pelo trabalhador para que ndo
haja possibilidade de eXposicao
ocupacional. Os dispositivos de seguranca
devem ser ofertados pela instituicdo aos
trabalhadores, gratuitamente, com vistas a
considerar o risco envolvido, que esteja em
perfeito estado de conservagdo e
funcionamento® Cabe também a instituicio
adquirir os EPIs adequados ao risco de cada
atividade, exigir seu uso, orientar e treinar o
trabalhador sobre o uso adequado. E
responsabilidade do trabalhador a guarda e
conservacgado, substitui¢do imediata quando
danificado ou extraviado e responsabilizar-
se pela higienizagio e manutengdo
periodica'®,

Compete ao SESMT ou a Comissao
Interna de Prevengao de Acidentes (CIPA),
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nas empresas desobrigadas de manter o
SESMT, recomendar ao trabalhador o EPI
adequado ao risco existente em determinada
atividade'® Constatou-se ~ que 0s
profissionais consideram que o uso de
alguns EPIs, como a luva de procedimento,
dificulta a execugdo de procedimentos
rotineiros. A perda da habilidade no
desenvolvimento de tarefas, a diminui¢do
da destreza manual, o desconforto, a
inconveniéncia, sdo razdes para ndo aderir
ao uso'?,

Ao utilizar os EPIs de maneira
inadequada, o trabalhador esta sujeito aos
riscos presentes no ambiente de trabalho. O
excesso de autoconfianga, por sua vez
também contribui para a ocorréncia de
acidentes. Ao sentir-se imune aos riscos, o
trabalhador muitas vezes nao faz uso do EPI
adequado, expondo-se aos riscos inerentes a
sua atividade laboral'”. Nesse sentido,
importante salientar que por vezes a
disponibilidade e acesso facilitado, dos
EPISs por si s6 ndo garante o seu uso'.

Durante a pesquisa foi possivel
observar pelas falas a falta de treinamentos
especificos em relacdo ao uso de EPIs que
sao fornecidos pela instituicdo. Diante da
importancia do uso de dispositivos de
seguranca, dentro da institui¢do, faz-se
necessario que haja estratégias de
intervengao e treinamentos frequentes com
a equipe de enfermagem, com intuito de
aumentar a adesdo aos EPIs’.

Com vistas a modificar a realidade
observada faz-se necessdrio ofertar aos
trabalhadores de enfermagem momentos de
reflexdo acerca dos riscos de sua praxis
profissional, por meio de a¢des de educagado
continuada, com vistas a modificar o
cenario identificado'®. Imperativo que os
trabalhadores usem os dispositivos €
conhecam as formas adequadas de uso
como, em relagdo as luvas de
procedimentos sdo de uso Unico, trocadas
entre o cuidado de um paciente e outro. E
necessario que sejam calcadas
imediatamente antes do procedimento a ser
executado e descartadas logo apods a
atividade concluida'®.

Ainda, com o intuito de reduzir a
exposicao do trabalhador de enfermagem a
riscos, este deve incorporar a necessidade
de uso das medidas de precaucdo universal,
entre elas a adequada para higiene das
maos. A Organizagdo Mundial da Saude
preconiza cinco momentos, a execucao da
higiene das maos que sdo: 1) Antes de tocar
o paciente; 2) Antes de procedimentos
limpos e assépticos; 3) Depois de situagdes
de risco de contato com fluidos corporais;
4) Depois de tocar o paciente; 5) Depois de
tocar nas areas ao redor do paciente’’. Nos
discursos eles aludem rigor com esta
pratica, mencionada por eles como de
execucdo constante, contudo nao foi a
realidade observada.

O principal método para prevenir e
controlar essas infecgdes no ambiente
hospitalar ¢ a higienizacdo correta das
méios. E o ato mais importante ¢ menos
dispendioso entre as agdes possiveis de
adesdo. Estudo realizado em 2015, com o
objetivo de verificar se os acidentes com
material biologico em enfermeiros de
clinica médica ocorrem com maior
frequéncia entre os residentes de
enfermagem, demonstrou que muitos
profissionais de saude realizam a higiene
das maos de maneira ndo satisfatoria, sem
observar as recomendacdes e em
aproximadamente 60% das vezes nao
realizam a higiene das maos conforme
necessaria ou indicada'.

Referente a higiene das maos foi
possivel observar que a maioria dos
profissionais ndo observa o0s cinco
momentos, como preconizado pelo
Ministério da saude?!. E, em relagio ao
momento em que essa atividade ¢ mais
efetuada ¢ apos a retirada das luvas de
procedimentos. Os dados da Organizacao
Mundial da Satde sugerem que a baixa
adesdo dos profissionais esta relacionada a
incorporagdo na pratica didria e ao habito, e
ndo a falta de conhecimento tedrico®,

A higiene das mados possui
beneficios inquestionaveis, desde a reducao
da morbidade e mortalidade dos pacientes
até a diminuicao de custos associados ao
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tratamento dos quadros infecciosos. Nesse
contexto, a Organiza¢cdo Mundial da Saude,
por meio da Alianga Mundial para a
Seguranga do Paciente, também tem
dedicado esforcos na elaboracdo de
diretrizes e estratégias de implantacdo de
medidas para a adesdo a pratica®’.

A técnica  utilizada  pelos
profissionais ¢ a higienizacdo simples das
maos que tem por finalidade remover os
micro-organismos que colonizam  as
camadas superficiais da pele, assim como o
suor, a oleosidade e as células mortas,
retirando a sujidade propicia a permanéncia
e a proliferacdo de micro-organismos. Deve
ter duracdo minima de 40 a 60 segundos.
Importante salientar que a técnica de
higiene simples das maos envolve 11 passos
a serem observados e apos a execugdo dos
mesmos considera-se que as maos estdo
seguras®’. Em relagdo a higiene das maos, os
profissionais utilizam quatro dos 11 passos
preconizados pelo MS, com duragdo
inferior ao recomendado. Apos a
higienizagao ¢ utilizado alcool 70% ou em
gel. Também foi possivel observar que os
profissionais ndo tomam o cuidado de
realizar a higienizacdo apds contato com
materiais potencialmente contaminados.

Ao se analisar os relatos constatou-
se que hd uma lacuna a ser preenchida em
estudos futuros no que diz respeito a
deficiéncia nos processos de educagdo
permanente em saude de forma a atualizar
os trabalhadores nas agdes de prevengao das

Referéncias

infecgdes relacionadas a assisténcia a saude,
tais como a higiene das maos.

Os  profissionais de  satde
necessitam que sejam realizadas atividades
de formacao/educagdo sobre a importancia
da higiene das maos, a abordagem dos
“Cinco Momentos para sua efetivagdo, bem
como orientagdes sobre a biosseguranca.
Assim, o investimento na promog¢do de
saude ¢ de suma importancia quanto a
pratica de higiene das maos para a
prevengdo de agravos’®. Por fim, se faz
necessario refor¢ar que, ao se trabalhar na
unidade de internacao pediatrica, a atencao
e o cuidado devem ser redobrados em
manter a seguranga do paciente.

Consideracoes finais

Conclui-se que os profissionais
reconhecem a importancia do uso dos EPIs,
mas que ha baixa adesdo as precaugdes-
padrdo. Essa discrepancia colabora para a
ocorréncia de eventos adversos. Acredita-se
que as atitudes descritas no estudo sejam
amenizadas com 0 investimento
institucional em educa¢do permanente em
servico ¢ a revisdo de procedimentos-
padrao.

Sugere-se a realizacdo de novos
estudos sobre adesdo as precaucdes-padrao,
a fim de buscar a conscientizacao ¢ maior
adesdo as  precaugdes-padrio  pelos
profissionais de enfermagem, em especial
aos que trabalham com criangas.
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