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RESUMO

Objetivo: Identificar as IRAS mais frequentes no ambiente hospitalar, bem como os fatores de risco inerentes a
esse quadro. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem qualitativa, do tipo Revisao Integrativa
de Literatura (RIL), foram selecionados artigos cientificos publicados nos ultimos cinco anos, no idioma portugués,
obtendo-se o resultado de 15 artigos, aplicado os critérios de excluséo foram filtrados 9 artigos, dos quais 6 foram
selecionados para leitura na integra. Resultados: Com os resultados obtidos durante a busca na literatura, foi
possivel fazer a analise de seis estudos, que levou a formacgéo de duas categorias: Infec¢cdes mais prevalentes em
adultos no ambito hospitalar, sendo elas: ITU, Infec¢cdo na Corrente Sanguinea; Infeccdo por Sitio Cirargico e
Pneumonia associada a ventilagdo mecanica; e as infeccdes como um fator desencadeante de complicagdes no
tratamento da crian¢a hospitalizada, o procedimento de cateterizacdo esta intimamente ligado a ocorréncia de
infeccdes, destacando-se os cateteres venosos periféricos como principais associados a infecgBes primarias da
corrente sanguinea (IPCS). Consideragdes Finais: durante a pesquisa deste estudo, foram encontradas poucas
literaturas acerca do acometimento de IRAS no contexto pediatrico, dificultando o detalhamento necessario para a
abordagem especifica desse topico.

Palavras-Chave: Infeccdo Hospitalar, Hospitalizagdo, Infec¢des.

ABSTRACT

Objective: To identify the most frequent HAIs in the hospital environment, as well as the risk factors inherent to this
condition. Methods: This is a descriptive study, with a qualitative approach, of the Integrative Literature Review
(RIL) type, scientific articles published in the last five years, in the Portuguese language, were selected, obtaining
the result of 15 articles, applying the criteria For exclusion, 9 articles were filtered, of which 6 were selected for full
reading. Results: With the results obtained during the literature search, it was possible to analyze six studies, which
led to the formation of two categories: Most prevalent infections in adults in hospitals, namely: UTI, Blood Stream
Infection; Surgical Site Infection and Pneumonia associated with mechanical ventilation; and infections as a
triggering factor for complications in the treatment of hospitalized children, the catheterization procedure is closely
linked to the occurrence of infections, highlighting peripheral venous catheters as the main ones associated with
primary bloodstream infections (IPCS). Final Considerations: during the research of this study, little literature was
found on the involvement of HAIs in the pediatric context, making it difficult to provide the necessary detail for the
specific approach to this topic.
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RESUMEN

Objetivo: Identificar las IRAS mas frecuentes en el ambiente hospitalario, asi como los factores de riesgo inherentes
a esta condicion. Métodos: Se trata de un estudio descriptivo, con enfoque cualitativo, del tipo Revision Integrativa
de la Literatura (RIL), se seleccionaron articulos cientificos publicados en los Ultimos cinco afios, en idioma
portugués, obteniendo el resultado de 15 articulos, aplicando los criterios Para su exclusioén se filtraron 9 articulos,
de los cuales 6 fueron seleccionados para lectura completa. Resultados: Con los resultados obtenidos durante la
busqueda bibliogréafica, fue posible analizar seis estudios, lo que condujo a la formacion de dos categorias:
Infecciones mas prevalentes en adultos en hospitales, a saber: ITU, Infeccidn del torrente sanguineo; Infeccién del
Sitio Quirdrgico y Neumonia asociada a la ventilacion mecanica; y las infecciones como factor desencadenante de
complicaciones en el tratamiento de nifios hospitalizados, el procedimiento de cateterismo esta estrechamente
vinculado a la aparicién de infecciones, destacandose los catéteres venosos periféricos como los principales
asociados a infecciones sanguineas primarias (IPCS). Consideraciones Finales: durante la investigacion de este
estudio se encontré poca literatura sobre la participacion de las IRAS en el contexto pediatrico, dificultando brindar
el detalle necesario para el abordaje especifico de este tema.

Palabras clave: Infeccion Hospitalaria, Hospitalizacién, Infecciones.

INTRODUCAO

A gestédo eficaz da salde e a seguranga dos pacientes no ambiente hospitalar sdo preocupacgdes
primordiais em sistemas de salde globalizados, visto que, a seguranca do paciente defende a ideia de que
0s hospitais sdo locais de promocao de salde e reabilitacdo de enfermos, e ndo de gerarem mais prejuizos
(GURGEL MC, et al., 2022). No cerne dessas preocupagdes, as infeccfes hospitalares emergem como
desafios significativos, afetando a qualidade do atendimento e colocando em risco a recuperacdo dos
pacientes (FERREIRA VLP, 2021).

As InfecgBes Relacionadas a Assisténcia & Salde (IRAS) sao adquiridas durante ou apds a admisséo do
paciente em estabelecimento de salde, isto é, para além do setor hospitalar, podendo também serem
adquiridas em ambiente domiciliar por meio de procedimentos de salde realizados nesse meio (ARDISSON
L, etal., 2019).

No Brasil, 0 Programa Nacional de Seguranc¢a do Paciente (PNSP) sublinha a importancia da participacao
ativa de pacientes e familiares nas acdes de cuidado para melhorar a adesdo ao tratamento e a prevengao
de infec¢cBes (PONTES L, et al., 2023). A familia desempenha um papel crucial, auxiliando na ades&o do
paciente ao tratamento e no processo de autocuidado, além de fornecer apoio psicoldgico e colaborar na
prevencéo de infecgBes. No entanto, a incidéncia de IRAS é exacerbada em paises em desenvolvimento
devido a limitacBes de recursos materiais, infraestrutura inadequada e baixa qualificac&do dos profissionais de
saude, resultando em um maior risco de infec¢des hospitalares (COSTA GS, 2019).

Ademais, as IRAS representam um desafio significativo para a salde publica e ameagam tanto a
seguranca do paciente quanto a dos profissionais durante a prestacdo de cuidados, o que pode resultar em
prejuizos para todos os envolvidos, além de custos elevados para o sistema de salude (CAVALCANTE EFO,
et al., 2019). Logo, os programas de monitoramento e controle de infec¢cbes podem alcancar resultados
positivos ao identificar as IRAS e adotar medidas de intervengédo para diminuir as taxas de infec¢éo, reduzindo
assim sua disseminacao (BARROS EJS, et al., 2022).

Segundo Ferreira LL, et al. (2019), no ambiente hospitalar, os quadros de IRAS sé&o relacionados a
gravidade do paciente, a internacéo prolongada, ao uso de ventilagdo mecanica, a administracdo intensa de
drogas vasoativas e antimicrobianos e ao uso prolongado de dispositivos. Sendo as principais: Infec¢des de
Trato Urinario (ITU), Infec¢des Primarias de Corrente Sanguinea (IPCS), as Infec¢des de Sitio Cirargico (ISC)
e as Pneumonias Hospitalares (PH) (TAUFFER J, et al., 2019).

Além disso, a incidéncia das IRAS pode ser até 20 vezes maior em paises em desenvolvimento, em
decorréncia da limitacdo de recursos materiais, evidenciados pela precariedade da estrutura fisica dos
servicos de saude, além da baixa qualificacdo de recursos humanos no que cerne ao cumprimento de
medidas de controle de IRAS, favorecendo a exposi¢ao recorrente dos pacientes a quadros de infec¢des
(MIRANDA VB, et al., 2020).
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Geralmente as Infec¢des Hospitalares (IH) ocorrem quando ha desequilibrio entre a microbiota fisiolégica
e 0s mecanismos de defesa do hospedeiro, que pode ser causado pela patologia com a qual o paciente foi
internado, quando ha baixa de imunidade e consequentemente um menor mecanismo de defesa, além de
procedimentos invasivos em que foi submetido onde pode haver circulacdo de agentes infecciosos no
ambiente e objetos (FREITAS CGS, et al., 2019).

As IRAS tém maior prevaléncia nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI) uma vez que o perfil dos
tratamentos é mais complexo, consequentemente a reabilitacdo demanda mais tempo e assim, mais
exposicao do paciente a esses riscos (DIAS L, et al., 2023). De acordo com Gomes AAG, et al. (2020), a
idade avancada, o uso de dispositivos invasivos, antibioticos e a falta de praticas de prevencdo séo
caracteristicas que aumentam o risco de infecgBes na UTI, levando ao surgimento de organismo
multirresistentes e o aumento da colonizacdo dos mesmos.

Os programas de monitoramento e controle de infec¢cdes tém demonstrado resultados positivos ao
identificar as IRAS e adotar medidas de intervencdo para reduzir suas taxas, diminuindo assim sua
disseminacdo. E essencial que esses programas sejam abrangentes e continuos, englobando nZo apenas
hospitais, mas também ambulatérios, centros de tratamento para pacientes crbnicos, unidades de
hemodidlise e servigcos de assisténcia domiciliar (SILVA LFM, et al., 2021). A abordagem integrada e
coordenada entre diferentes niveis de atendimento a saude é vital para alcancar uma reducéo significativa
nas taxas de infec¢do e melhorar a seguranga do paciente.

E vélido destacar, que implantar indicadores nas UTIs, assim como em qualquer ambiente de cuidados
em saude, emerge como uma ferramenta crucial na rotina dos profissionais de salude, especialmente dos
enfermeiros. Esses indicadores possibilitam a coleta de informac¢des alinhadas com a situagéo epidemioldgica
real, o que permite, por exemplo, detectar surtos e agir imediatamente para conter sua disseminacao (STUBE
M, et al., 2013).

Diante deste contexto, torna-se crucial a implementacdo de estratégias de prevencdo e controle de
infeccdes em todos os locais de atendimento a sadde. A enfermagem tem exercido um papel fundamental na
prevencdo e controle das infec¢des relacionadas a assisténcia, uma vez que a categoria tem um maior
envolvimento com os cuidados prestados ao paciente, no entanto, o ideal para que a profilaxia das IH seja
mais eficiente e tenha uma menor incidéncia, faz-se necesséario a participagdo multidisciplinar nesses
cuidados ao paciente com aplicacdo do uso de técnicas antissépticas (FERREIRA VLP, 2021). Logo, o
objetivo desse estudo é revisar dentro da literatura cientifica as principais infec¢des que ainda séo pertinentes
no &mbito hospitalar.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem qualitativa, do tipo Revisdo Integrativa de Literatura
(RIL), que objetiva sintetizar o conhecimento de diversos autores e interpretar as informacdes de base
cientifica contribuindo para uma base de evidéncias mais robusta na tomada de decisfes e na resolugéo de
desafios. (SOUZA LMM, et al., 2017). Ademais, para que o estudo assegurasse a confiabilidade dos dados,
utilizou-se de seis parametros sisteméaticos, sendo eles: Identificacdo do tema e sele¢do da hip6tese ou
guestao de pesquisa; Amostragem ou busca na literatura; Extracao de dados ou categorizagdo; Andlise critica
dos estudos incluidos; Interpretacdo dos dados; Apresentacéo da Revisdo. Para Dantas HLL, et al. (2022), o
cumprimento rigido desses parédmetros sistematicos é crucial quando se trata da orientacdo para a pratica
assistencial.

Logo, no primeiro momento foram identificados o tema e a elaboracéo da questdo norteadora, na qual se
fez necessario um embasamento tedrico cientifico na Estratégia PICo (Aradjo, 2020). No qual, o acrénimo
para “P”: populag&o/pacientes/problema, que aplicada a esse estudo seria Infec¢ao Hospitalar; o “I” faz jus a
variavel de interesse a ser estudada, nesse caso seria as Infec¢des; e 0 “Co” seria contexto, que aplicada a
esse estudo seria Hospitalizag&o. Logo, pode ser considerada a seguinte questéo norteadora: Quais infecgbes
sdo mais pertinentes no &mbito hospitalar?
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A pesquisa foi realizada através do Portal da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), a partir das bases de
dados cientificos Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Banco de Dados
em Enfermagem (BDENF), onde para que fosse organizada e padronizada a busca nas bases de dados,
utilizou-se os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) combinados com o operador booleano AND, sendo
eles: “Infecgdo Hospitalar” AND “Hospitalizagao” AND “Infecgbes”.

Tratando-se dos critérios de inclusao e exclusao, foram selecionados os artigos cientificos disponiveis na
integra, de forma gratuita, publicados nos ultimos cinco anos, no idioma portugués, e foram excluidos os
estudos duplicados, teses, dissertacbes, monografias, livros, cartas aos editores, outras revisdes e aqueles
gue nao correspondiam ao objetivo do estudo. Onde foi possivel encontrar 15 artigos nas bases de dados
sendo 12 na LILACS e 9 na BDENF, como demonstrado na Figura 1.

Figura 1: Numero de artigos por base de dados, utilizando os descritores:
“Infeccao Hospitalar” AND “Hospitalizagdo” AND “Infecgoes”.
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Fonte: Rodrigues VP, et al., 2024.

A questdo norteadora possibilitou um melhor direcionamento para a coleta de dados, onde foi feito uma
andlise critica e aplicacao dos critérios de incluséo e exclusédo através do Rayyan®, aplicativo da Web gratuito
desenvolvido pelo Qatar Computing Research Institute (QCRI), o qual possibilitou uma analise dos estudos
pelos pesquisadores de maneira independente, resultando na interpretagéo e discusséo dos achados, como

demonstrado na Figura 2.

Figura 2: Resultado da aplicac@o dos critérios de incluséo e exclusdo, com
selecdo de estudos entre o periodo de 2018 a 2023, no idioma portugués,
gue correspondem ao objetivo do estudo.

9 artigos
filtrados

15 artigos
encontrados

Fonte: Rodrigues VP, et al., 2024.
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Desse modo, foi possivel observar na figura que dos 15 artigos inicialmente identificados, 9 foram
selecionados com base em titulos relevantes ao tema deste estudo. Destes, 3 foram excluidos apés a analise
dos resumos por ndo atenderem aos objetivos do estudo, resultando em 6 artigos selecionados para leitura
na integra.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Conforme Ursi (2005), no que se refere a coleta de informag6es sintetizadas de artigos individualmente, é
essencial utilizar um instrumento que possibilite a analise do nivel metodoldgico e dos resultados da pesquisa,
visando um embasamento mais sélido. Sendo assim, para que fosse realizada essa sintese, utilizou-se do
instrumento adaptado de Ursi, o qual apresenta os seguintes itens: tipo de estudo; titulo; autores; ano; revista;
objetivo do estudo; podendo ser mais bem observado no Quadro 1.

A coleta dos dados de maneira mais sintetizada mostrou que entre os seis artigos selecionados para
constituir esta pesquisa foi possivel observar que o tipo de estudo mais prevalente € o do tipo estudo
observacional, que corresponde a metade (50%) dos que foram incluidos, logo em seguida vem o do tipo
guantitativo, com 33,33%, e por Ultimo o do tipo rastreamento, com 16,67%. No que tange ao ano de
publicacdo dos artigos, foram selecionados estudos publicados nos dltimos 5 anos, sendo que os achados
mostraram que em sua maioria foram encontrados artigos dos anos de 2018 (33,33%) e 2020 (33,33%), 2
artigos para cada ano, enquanto os 2 restantes correspondiam ao ano de 2019 (16,67%) e outro de 2021
(16,67%). As informacdes sobre os artigos selecionados estdo sintetizadas no quadro a seguir (Quadro 1).

Quadro 1: Distribuicdo dos artigos selecionados e analisados para realizacdo deste estudo.

Tipo de estudo Autores Ano Revista Objetivo do estudo
Identificar o perfil microbiolégico dos
Rastreamento Cruz RF et al. 2018 HU revista. pacientes submetidos a cultura de

vigilancia ativa
Descrever os fatores de risco para

Revista Baiana infec¢do de sitio cirargico presentes em

Olo)slclazlole)pzl Barros EJS etal. 2018 ; . .
de Enfermagem. pacientes submetidos a procedimentos
cirdrgicos cardiacos.
Identificar as evidéncias sobre as
RevisiE o ?nsj{?t?g;;iionais dgja minin‘ig::pe:
O)as{iavelolonglzln Junior FSM etal. 2019 Enfermagem . pr P .
infeccdo da corrente  sanguinea
UFPE. ; .
relacionada ao manuseio do cateter
venoso central.
. Identificar a pratica e o nivel de
REYEE IS conhecimento de  técnicos de
Quantitativo Costa ASBetal. 2020 Enfermagem X
enfermagem sobre cateterismo venoso
UFPE. o o
periférico na pediatria.
Identificar os fatores associados ao
desenvolvimento de Infec¢do do Trato
. . Enfermagem s :
Observacional Sakai AM et al. 2020 Urinaria Associada ao Cateter (ITU-
em foco : X
AC) e mortalidade entre pacientes com
cateter urinario.
Ciéncia, Investigar a frequéncia das infec¢bes
Quantitativo Silva YF et al. 2021 Cuidado & relacionadas a assisténcia a saude e
Saude sepse em criancas hospitalizadas.

Fonte: Rodrigues VP, et al., 2024.
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Com os resultados obtidos durante a busca na literatura, foi possivel fazer uma analise mais critica dos
seis estudos incluidos através da abordagem analitica de Bardin (2016), que organiza os resultados em varias
categorias, utilizando uma técnica sistematica e objetiva para gerar informacdes pertinentes ao estudo. Tal
analise levou a discusséo de duas categorias relevantes, no que é valido destacar que essas categorias
também foram derivadas da leitura completa dos estudos, que destacaram de maneira evidente essas duas
ideias centrais entre os autores: Infec¢cdes mais prevalentes em adultos no ambito hospitalar e as infeccdes
como um fator desencadeante de complicacdes no tratamento da crianca hospitalizada.

InfeccBes mais prevalentes em adultos no d&mbito hospitalar

Segundo Sakai AM, et al. (2022), as infec¢8es do trato urinario (ITU) continuam sendo uma preocupacao
significativa no ambiente hospitalar, representando entre 35% e 45% das infeccdes relacionadas a assisténcia
a saude em pacientes adultos. A cateterizacdo vesical de demora € o principal fator de risco associado ao
desenvolvimento dessas infec¢fes, pois facilita a entrada de microrganismos na bexiga, aumentando a
probabilidade de colonizac&o bacteriana e subsequente infeccdo. Além disso, a manutencéo inadequada e a
falta de cuidados higiénicos rigorosos durante a manipulacéo do cateter também contribuem para a elevada
incidéncia de ITUs (SAKAI AM, et al., 2022).

Silva YF et al. (2021) observam que as IRAS, mesmo decorrentes da internacido e/ou procedimentos
hospitalares, podem ser agravadas apo6s a alta hospitalar. Apesar dos avancos tecnoldgicos e das melhorias
nas técnicas e procedimentos de cuidados ao paciente, ainda h4 uma alta probabilidade de intercorréncias
gue podem ocasionar danos a saude (JUNIOR FSM et al., 2019).

Embora as IRAS estejam associadas a diversas &reas hospitalares, € na Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) que a incidéncia é particularmente alta. Isso ocorre porque 0s pacientes na UTI frequentemente tém o
sistema imunoldgico comprometido e s@o submetidos ao uso intensivo de antimicrobianos, além de
necessitarem de dispositivos invasivos como cateteres e ventiladores mecéanicos. A contaminacgéo do cateter
pode levar a colonizacao de biofilmes, aumentando o risco de infec¢des locais e sistémicas, como bacteremia
e sepse (JUNIOR FSM, et al., 2019). Ressalta-se que a prevengdo € crucial e inclui técnicas assépticas
durante a insercdo do cateter, manuten¢édo adequada do dispositivo, e uso criterioso de antibidticos para
evitar resisténcias e complicag8es adicionais. Mas a alta complexidade dos casos clinicos e a alta densidade,
frequéncia e necessidade de procedimentos aumentam significativamente o risco de infec¢des (CRUZ RF, et
al., 2018).

As IRAS sdo a principal causa de mortes por doencas notificadas, responséveis por prolongar o tempo de
internacéo, aumentar a morbidade e mortalidade hospitalar, além de elevarem os custos de tratamento devido
a necessidade de intervencdes adicionais, como o uso de antibiéticos de largo espectro e a realiza¢éo de
procedimentos invasivos. As infecgBes mais comuns associadas as IRAS incluem infecg¢des do trato urinario,
infeccdes na corrente sanguinea, infec¢des de sitio cirdrgico e pneumonia associada a ventilagdo mecanica
(JUNIOR FSM, et al., 2019).

O uso do cateter venoso € um procedimento amplamente utilizado durante a hospitalizagéo, fazendo-se
necessario cuidados basicos na hora da puncéo, visto que pode acarretar complicagdes como: flebite,
hematomas, dor, edemas e principalmente a infec¢do na corrente sanguinea (COSTA ASB, et al., 2020). A
infeccdo na corrente sanguinea acontece com maior frequéncia na UTI e esta frequentemente associada ao
uso de cateter venoso central, sendo os dispositivos intravasculares as principais vias de acesso dos
microrganismos (JUNIOR FSM, et al., 2019).

Além disso, Barros EJS et al. (2018) destacam em seu estudo que, no Brasil, as infec¢des de sitio cirdrgico
ocupam a terceira posicao entre todas as infec¢des relacionadas a assisténcia a saude, afetando entre 14%
e 16% dos pacientes. A longa hospitalizagdo prévia ao procedimento cirdrgico é identificada como o principal
fator de risco para o desenvolvimento de infec¢Bes, tanto durante quanto apds a cirurgia. Esse periodo
prolongado de internacéo aumenta a exposi¢do dos pacientes a patdgenos hospitalares e pode comprometer
a resisténcia imunologica, favorecendo a ocorréncia de infecgdes.
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Infecgdes Hospitalares em Pacientes Pediatricos: Vulnerabilidades e Medidas Preventivas

E importante destacar que o publico infantil é especialmente suscetivel ao surgimento de infeccdes devido
a fragilidade imunolégica tipica das idades extremas (SILVA YF, et al., 2021). Isso inclui imunodeficiéncias
congénitas ou adquiridas, doencas hemato-oncolégicas, transplantes e o uso de imunossupressores e
corticoides.

Essas condicfes frequentemente necessitam de hospitalizacdes prolongadas e frequentes, bem como de
procedimentos invasivos, expondo as criancas a um risco aumentado de infeccSes hospitalares. Tal
informacéo pode ser evidenciada no estudo de Barro EJS et al. (2018), onde é citado que as infec¢gOes de
sitio cirdrgico, considerado um procedimento invasivo, podem se disseminar para outras partes do corpo,
causando complicagBes sistémicas como bacteremia e sepse, especialmente em pacientes com sistemas
imunolégicos ainda em desenvolvimento. E é importante ressaltar que a presenca prolongada em ambientes
hospitalares, onde ha uma alta concentragéo de patégenos, contribui significativamente para a vulnerabilidade
desse grupo etario (SILVA YF, et al., 2021).

Na area pediatrica, € comum o uso de cateteres venosos para a assisténcia em salde, no entanto,
observou-se que Costa ASB, et al. (2020), destacam em seu estudo que tais procedimentos invasivos estao
muito relacionados a ocorréncias de infec¢des primarias da corrente sanguinea (IPCS). No estudo de Silva
YF et al. (2021), realizado com 173 criangas internadas na faixa etaria de 1 a 12 anos, foi observado que 54
delas (31%) desenvolveram infecgBes relacionadas a assisténcia & saude, resultando em um total de 58
infec¢des. Alguns pacientes apresentaram mais de uma infecg&o, com a pneumonia sendo a mais frequente,
representando 41% dos casos.

Portanto, a prevencdo € uma das principais medidas que devem ser adotadas pela equipe multidisciplinar
na assisténcia a saude. Destaca-se a importancia da préatica de higiene das méos, que deve ser realizada
antes do manejo do paciente, antes de procedimentos e apds o risco de exposicao a fluidos corporais. Essa
medida é amplamente reconhecida como a mais eficaz na prevencao de infec¢des relacionadas a assisténcia
a salde (SAKAI AM, et al., 2022).

Em vista disso, séo evidentes os riscos causados pelas IRAS a saulde, sendo, portanto, imprescindivel a
verificag@o dos procedimentos associados a prevencao de IRAS e a capacitacdo dos profissionais envolvidos
na assisténcia, em especial os enfermeiro. Eles estdo na linha de frente do cuidado e desempenham um
papel central na implementacao e monitoramento das préaticas de controle de infeccdo. A formacgédo continua
desses profissionais é fundamental para assegurar a adesdo as préaticas preventivas e a manuten¢édo de um
ambiente seguro para os pacientes pediatricos (SILVA LFM et al., 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo buscou identificar as Infec¢des Relacionadas a Assisténcia a Salde (IRAS) mais frequentes
em hospitais e os fatores de risco associados. Observou-se que as IRAS sdo uma das principais causas de
mortalidade hospitalar, com maior incidéncia em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) devido a fragilidade
imunolégica dos pacientes. As infec¢gdes mais comuns incluem infeccéo do trato urinario (ITU), infec¢do da
corrente sanguinea, infec¢do no sitio cirlrgico e pneumonia associada a ventilacdo mecanica. Fatores de
risco importantes incluem o uso prolongado de cateteres e a longa hospitalizacdo. A pesquisa também
destacou que infeccbes podem complicar tratamentos pediatricos, especialmente devido a fragilidade
imunoldgica das criancas. Além disso, foi notado que a literatura sobre IRAS pediatricas € limitada, o que
demanda mais estudos nessa area para reduzir a incidéncia dessas infeccgdes.

REFERENCIAS

1. ARDISSON L, et al. Panorama Epidemioldgico das Infecgdes Relacionadas A Assisténcia A Saude.
Cadernos Camilliani, 2021; 16(4): 1624-1639.

REAS | Vol. 24(11) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e17932.2024 Pagina 7 de 8


https://doi.org/10.25248/REAS.e17932.2024

/Bacervo+
rL“

index base Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

BARROS EJS, et al. A importancia da limpeza hospitalar para a prevencdo e controle das infec¢des
relacionadas & assisténcia a salide. Revista Eletrénica Acervo Saude, 2022; 15.8, €9643-e9643.
CAVALCANTE EFO, et al. Implementacdo dos ndcleos de seguranca do paciente e as infeccbes
relacionadas a assisténcia a saude. Revista Gaucha de Enfermagem, 2019; 40, e20180306.

COSTA ASB, et al. Técnicos de enfermagem e cateterismo venoso periférico em pediatria. Rev.
Enferm. UFPE online, 2020; 14:1-9.

COSTA SOUZA G. Propostas de melhoria nas a¢des de cuidado ao paciente, a partir do diagnéstico de
infeccdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) em um hospital universitario de Fortaleza.
Dissertacdo (Mestrado) - Universidade Federal do Ceara, Fortaleza (CE), 2019.

CRUZ RF, et al. Perfil microbiologico dos pacientes submetidos a cultura de vigilancia ativa em um
hospital universitario da Regido Sudeste de Minas Gerais. HU ver, 2018; 44(3): 361-367.

DANTAS HLL, et al. Como elaborar uma revisdo integrativa: sistematizagdo do método cientifico. Revista
Recien-Revista Cientifica de Enfermagem, 12(37): 334-345. 2022.

DIAS L, et al. O Papel do Enfermeiro Frente As A¢bes de Prevencéo e Controle de Infecgdo Hospitalar
em Unidade de Terapia Intensiva Adulto: Uma Revisao Integrativa. Revista de Saude Faculdade Dom
Alberto, 2023; 10(1): 45-68.

FERREIRA LL, et al. Cuidado de enfermagem nas Infeccfes Relacionadas a Assisténcia a Saude:
Scoping review. Revista Brasileira de Enfermagem, 2019; 72, 476-483.

FERREIRA PINTO VL. Atuacdo do Enfermeiro no Controle de Infeccdo Hospitalar e Seguranca do
Paciente. Saude Coletiva (Barueri), 2021; 11(65).

FREITAS CGS, et al. Prevaléncia de Microrganismos em Bandejas Utilizadas pela Enfermagem na
Administracdo de Medicamentos em Ambiente Hospitalar. Revista Interdisciplinar em Ciéncias da Saude
e Bioldgicas, 2019; 3(2):24-34.

GOMES AAG, et al. Infeccdes relacionadas a assisténcia em salde em unidades de terapia intensiva no
Brasil. Revista Eletrénica Acervo Saude, 2020; 12.11, e4665-e4665.

GURGEL MC, et al. Higienizagéo das méos e sua relevancia para prevencgéao de infec¢des relacionadas
a assisténcia a saude: revisdo integrativa. Research, Society and Development, 2022; 11(15),
€303111537103-e303111537103.

JUNIOR FSM, et al. Infec¢do da corrente sanguinea relacionada ao cateter venoso central. Rev. enferm.
UFPE on line, 2019; 13:1-11.

MIRANDA VB, et al. Infeccdes Relacionadas A Assisténcia A Satide nos Hospitais de Belém, Para, Brasil.
Revista Saude & Ciéncia online, 2020; 9(2):53-63

PONTES L, et al. Tecnologia digital para prevencgéo das infeccdes relacionadas a assisténcia a saude
em cuidados criticos. Revista Brasileira de Enfermagem, 2023; 76, €20220528.

TAUFFER J, et al. Caracterizacéo das Infeccbes Relacionadas A Assisténcia A Satde em Um Hospital
de Ensino. Revista de Epidemiologia e Controle de Infec¢éo, 2019; v. 9, n. 3.

SAKAY AM, et al. Infeccéo do trato urinario associada ao cateter: fatores associados e mortalidade. Rev
Enferm. Foco, 2020; 11(2): 176-181.

SILVA LFM, et al. A precaucdo de contato na prevencdo e controle das infecgcbes Relacionadas a
Assisténcia & Saude. Revista da Saude da AJES, 2021; 7(3).

SILVA YF, et al. Infeccdo relacionada a assisténcia a salude e sepse ha hospitalizagdo em
pediatria. Ciénc. cuid. Saude, 2021; 20.

STUBE M, et al. O ENFERMEIRO NA PREVENCAO DE INFECCOES EM TERAPIA INTENSIVA. Revista
de Enfermagem UFPE, 2013.

SOUZA LMM, et al. A metodologia de revisdo integrativa da literatura em enfermagem. Revista
investigacdo em enfermagem, 2017; 21(2):17-26.

REAS | Vol. 24(11) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e17932.2024 Pagina 8 de 8


https://doi.org/10.25248/REAS.e17932.2024

