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RESUMO: A infeccdo do Sitio Cirargico (ISC) é uma importante causa de complicacéo
hospitalar, por isso é considerada uma das principais preocupac¢des durante a assisténcia a
saude. Este estudo, teve como objetivo analisar atuagéo do profissional da enfermagem na
prevencdo de infecgBes de sitio cirurgico (ISC). Trata-se de uma revisdo integrativa de
literatura onde foi realizado um levantamento bibliografico no qual apés a andlise por titulo e
resumo condizentes com o objetivo do estudo, foram selecionados 12 artigos na integra. Os
resultados elencam como acdes de enfermagem que corroboram para prevencao de ISC, a
precaucédo padréo; higienizacdo das méaos; instrumentos que avaliam fatores de risco; manejo
correto da ferida operatéria; orientacdo ao paciente e familiares e vigilancia pés alta. Diante
disso, salienta-se a necessidade de discussdes a respeito da tematica para sensibilizar os
profissionais de enfermagem sobre o planejamento de medidas preventivas e assim, estimular

praticas que reduza a incidéncia de infec¢des e suas consequéncias.
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INTRODUGCAO

A infeccdo de sitio cirargico (ISC) € uma complicacdo que pode prejudicar

tecidos epiteliais, celulares ou subcutaneos, fascias e musculos, 6rgaos ou cavidades
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que foram manuseadas durante o ato cirirgico. E considerada a terceira complicacéo
infecciosa mais presente no ambiente hospitalar e uma das principais preocupacdes
durante a assisténcia no pés-operatério (PO), sendo que, o diagnostico pode ser dado
entre 30 dias e trés meses a depender da complexidade da cirurgia (ANVISA, 2021).

A microbiota enddgena presente na pele e mucosas do paciente € a principal
causa para a ISC. Fontes exdgenas podem ter relagcdo durante o ato cirdrgico, em
vista disso, uma rigorosa técnica asséptica deve ser sustentada a fim de prevenir a
contaminacéo. E preciso levar em consideracéo fatores como: o local da incis&o, o
tipo de cirurgia realizada, o tempo de internacéo e a situacao imunolégica do individuo
para poder relacionar um possivel patdgeno envolvido (SANTOS, 2022).

A ferida cirdrgica € julgada como infectada quando manifesta secrecado
purulenta na cicatriz associada ou néo a sinais flogisticos — calor, rubor, edema, dor —
e podem ser classificadas como limpas, possivelmente contaminadas e
contaminadas. Os antimicrobianos profilaticos séo indicados em casos de cirurgias
possivelmente contaminadas e contaminadas com objetivo de diminuir a incidéncia de
infecgdes cirurgicas (CALEGARI, 2021).

A colaboracéo da enfermagem na prevencao da infeccdo do sitio cirargico (ISC)
esta fragmentada em trés fases ou etapas e podem ser vistas por: pré-operatério(inicia
a partir do acolhimento no hospital com o intuito de submeter a cirurgia, até o paciente
ser transportado para a mesa da sala cirargica); intraoperatério (momento da entrega
do paciente para a mesa cirurgica até reconhecimento na unidade de reabilitacdo pos-
anestésica para precaucdes de recuperacao rapida); tardia (¢ compreendida depois
de 48 horas da cirurgia, reflete-se na avaliacdo de um acompanhamento na clinica
cirirgica ou em casa assim que ganha alta hospitalar (STEFANI, 2022).

Apesar dos avancgos tecnolégicos, a qualidade do servico em relacdo as ISC
ainda é um problema de saude publica, isto se concretiza pelos indices de morbidade
e mortalidade ocasionados por consequéncia de ISC. Além disso, outros problemas
sdo resultantes dessas infeccbes como o aumento do tempo de internacdo e
consequentemente maiores custos assistenciais, assim como a disseminacao de
microrganismos multirresistentes (BOAVENTURA, 2019).

Sabe-se que a maioria das complicacdes hospitalares podem ser prevenidas
qguando os profissionais de saude conhecem a amplitude do problema e como um
membro efetivo da equipe busca medidas que proporcionem a integridade, qualidade

e seguranca do paciente. Nesta condi¢ao, cabe ao enfermeiro enfatizar o empenho



para o controle e prevencdo das contaminacgdes, visto que a enfermagem realiza o
cuidado constante e de modo direto com o paciente. A relevancia desse estudo se da
especialmente em entendimento da necessidade de sensibilizar os profissionais de
saude comprometidos na assisténcia. A partir disto, o objetivo deste trabalho é
analisar atuacao da profissional da enfermagem na prevencao de infec¢des de sitio

cirargico.

METODOS

Este € um estudo descritivo de revisao integrativa da literatura, com abordagem
gualitativa que tem como questdo norteadora: qual a atuacdo do profissional de
enfermagem na prevencao de infec¢des de sitio cirdrgico?

Segundo Sobral e Campos (2015), este tipo de estudo consiste na construcao
de uma analise ampla da literatura, permitindo a discussdo sobre métodos e
resultados de pesquisas para um entendimento efetivo sendo baseado em estudos
anteriores.

Para alcancar os resultados foi realizado uma busca de literaturas cientificas
encontradas nas seguintes bases de dados: Base de Dados em Enfermagem
(BDENF); Biblioteca Virtual em Saude (BVS); Literatura Latino-americana e do Caribe
em Saude (LILACS); Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) e Medical Literature
Analysis and Retrievel System Oline (MEDLINE), utilizando os pospositivos
descritores: Infeccdes da ferida cirargica. Controle de infeccbes. Assisténcia de
enfermagem.

Os critérios de inclusdo englobaram pesquisas completas que integra a
tematica, disponiveis em portugués, que versem a respeito da atuacdo da
enfermagem nas infec¢des de sitio cirargico, com ano de publicacao de 2015 a 2023.
Selecionados sistematicamente de acordo com o tema abordado, ano de publicacéo
e fonte de publicagédo. Excluiram-se: artigos que ndo abrangem a tematica, idioma ou
periodo estabelecido, relatos de experiencia, resenhas e documentarios.

Para que os dados fossem analisados e filtrados usou-se como instrumento o
guestionario semiestruturado adaptado de URSI e Galvao (2006). No qual, foram
avaliados os seguintes itens: identificacdo do artigo composto por titulo do artigo e do
periodico, autores, ano de publicacdo e idioma; caracteristicas metodolégicas que
dispde de tipo do estudo, questdo de investigacdo, amostra, analise de dados, nivel

de evidéncia, resultados e concluséao.



RESULTADOS

Esse estudo foi elaborado a partir da revisdo de literatura nas bases de dados
citadas, ap6s a combinacdo dos descritores, de inicio foram identificadas 62
referéncias. Estas foram filtradas pelo questionario semiestruturado adaptado de
URSI e Galvdo (2006), que possibilitou a exclusdo de 50 artigos que nao
contemplavam o objetivo do estudo ou os critérios de inclusdo determinados,
resultando em 12 artigos selecionados para a amostra final (quadro 1).

Diante dos artigos analisados, as bactérias gram-negativas, em especial a
espécie Sthapylococcus aureus foi 0 microrganismo mais presente descrita nas
literaturas selecionadas. Como procedimentos que mais possuem infeccdes nas
incisdes cirdrgicas, observa-se as cirurgias do trato digestivo com destaque a
colecistectomia. As acdes de enfermagem citadas nas publicacdes analisadas que
corroboram na prevencao de ISC, elencam-se a precaucao padrao; higienizacédo das
maos; instrumentos que avaliam fatores de risco; manejo correto da ferida operatéria;

orientagdo ao paciente e familiares e vigilancia pos alta.

Quadro 1 - Artigos levantados referentes a atuagéo do profissional de enfermagem nas

infec¢gBes de sitio cirargico.

Titulo Autor Ano Revista
A importéancia do conhecimento Ana Paula Lima 2023 Revista cientifica
dos profissionais de saude sobre Perez de enfermagem
as taxas de infeccdo do sitio
cirdrgico
Ferida operatéria: foco na Fabiano 2018 Revista Multitexto
assisténcia de enfermagem Fernandes Oliveira

et al

Pré-operatdrio de cirurgias Tatiana Martins et 2017 Acta paulista de
potencialmente contaminadas: al enfermagem
fatores de risco para infeccdo do
sitio cirargico
Fatores predisponentes de Edna da Silva 2017 Repositorio
infeccdo de sitio cirdrgico: uma Dourado Uniceub

revisao da literatura



Infeccbes de sitio cirargico: Larissa Stefani et 2022 Revista de
reabordagem cirargica e infeccao al enfermagem da
em cirurgias limpas e UFSM
potencialmente contaminadas

Caracterizacdo das infeccbes de Drieli Wawzeniak 2019 Revista visa em
sitio cirdrgico em um hospital de Anchieta et al debate

publico de ensino na cidade de

Cascavel, Parana

Microbiota infectante de feridas Wanderlei 2016 Revista SOBECC
cirdrgicas: analise da producdo Barbosa dos

cientifica nacional e internacional  Santos et al

Infeccbes de sitio cirargico: Jessica Esteves 2019 Revista  baiana
incidéncia e perfil de resisténcia Martins enferm
antimicrobiana em unidade de Boaventura et al

terapia intensiva

Prevaléncia e susceptibilidade Lorraine Herdy 2017 Revista saude e
antimicrobiana de microrganismos Heggendornn meio ambiente —
isolados em infeccbes do sitio RESMA
cirdrgico

Papel do enfermeiro no combate e Bianca Goncalves 2022 Revista cientifica
prevencao de infeccdes adquiridas Marinho et al online UniAtenas
no centro cirargico

Acbes de enfermagem podem Eduardo Tavares 2020 Revista SOBECC
prevenir deiscéncia em ferida Gomes et al

operatoria?

Atuacdo do enfermeiro na Erica Paula Borin 2021 Revista Terra e

prevencdo e controle de infeccao
do sitio cirargico no pés-alta

Fonte: GOMES AP, et al., 2023.

DISCUSSAO

et al

Cultura

As cirurgias sao classificadas de acordo com seu potencial de contaminacao,
qgue leva em consideragao a quantidade de microrganismos existentes no tecido em
gue sera realizado a operacédo. Também devem ser levados em consideracao alguns
fatores relacionados ao procedimento, por exemplo: a higienizacdo das méos da
equipe, o ambiente cirargico, o preparo da pele do paciente, o tipo de cirurgia e a
técnica cirdrgica empregada (OLIVEIRA et al, 2018).

Quanto aos procedimentos com maiores taxas de incidéncia de ISC de acordo
com Dourado (2017) sao, cirurgia do intestino delgado, colecistectomia, cirurgia de

colon, cirurgias das vias biliares em presenca de obstrucdo biliar, cirurgia do reto e



anus, e cirurgias com presenca de visceras perfuradas. Do mesmo modo, Martins et
al (2018), da destaque as cirurgias de colecistectomia, as doencas de colecistite
aguda e colelitiase, além de enfatizar o periodo de internacéo hospitalar até a alta,
dentre os quais contribuem na incidéncia das infecgdes.

A necessidade da investigacdo dos microrganismos mais prevalentes nas
infeccdes de sitio cirargico baseado em evidéncias reflete uma maneira de identificar
agentes etiologicos que contribuem na incidéncia dessas infec¢des. Dessa forma, de
acordo com Santos (2016), quando se fala de ISC os principais microrganismos
infectantes sdo as bactérias, em especial as gram-negativas, seguidas de fungos.
Dentre as bactérias as mais observadas foram Sthapylococcus aureus, Escherichia
coli, Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus epidermis, Klesbsiella spp,
Enterobacter spp, Morganela morganii e Bacteroides spp.

Em concordéancia no estudo de Heggendornn (2017), os microorganismos mais
prevalentes em secrecdes de feridas cirargicas foram Staphylococcus coagulase
negativa, Staphylococcus aureus, Enterobacter sp., Candida albicans e bacilos gram
negativos. Do mesmo modo, Boaventura (2019) descreve que em suas culturas
realizadas a maior incidéncia em ISC foi de bactérias gram negativas, entre elas
Staphylococcus aureus, Entetobacter e Escherichia coli.

Ja& no estudo de Anchieta (2019) os microrganismos mais frequentes isolados
em feridas operatérias foram especialmente Pseudomonas aeruginosa e
Enterococcus sp. A identificacdo dos agentes € fundamental para fornecer o
planejamento de acdes voltadas a prevencao e controle das infeccoes.

Sabe-se que as ISC sao multifatoriais, instigando a equipe a necessidade de
aderir medidas profilaticas com o propdsito de diminuir a incidéncia de ISC. A partir
disso, em seu estudo, De Souza (2020), refere que as medidas de precaucéo padréo
€ a primeira linha de pensamento no processo de prevencgao e controle de infecgdes.
O profissional deve estar paramentado corretamente com luvas, touca, mascara,
gorro, oculos e capote tanto no ato cirdrgico quanto na assisténcia da ferida operatoria.
Ademais, é necessario fazer de forma adequada a higienizacdo das maos e realizar
corretamente o manejo de drenos, sondas e cateteres.

O enfermeiro esta diretamente conectado ao processo de prevencao das ISC,
trabalhando em todas as etapas operatérias. Durante o pré-operatoério, o profissional
pode utilizar instrumentos que avaliem o risco de infeccdo, derivado de fatores

pregressos, idade ou doencgas crbnicas, assim como, promover junto ao paciente e



seus familiares intervencbes educativas relacionadas com autocuidado no pos-
operatorio. No intraoperatério, a prevencao deriva da fiscalizacdo da adesdo das
técnicas assépticas, por meio da cobranca de toda equipe para que ndo haja quebra
em algum protocolo (GOMES et al, 2020).

Martins, 2017 em seu estudo relata que a maioria dos casos de ISC séo
diagnosticadas no periodo pds-operatorio domiciliar, especialmente em pacientes que
moram sozinhos. Nesse sentido, a enfermagem pode trabalhar indicadores de
seguranca que proporcionem a continuidade do cuidado nas redes de atencédo a
saude, assistindo o paciente até sua plena recuperacdo. Além disso, o enfermeiro
pode desenvolver junto a equipe um sistema de vigilancia eficaz afim de acompanhar
pacientes cirlrgicos apos a alta hospitalar.

Outra forma de atuacdo do enfermeiro € a orientacdo ao paciente a respeito
dos sinais e sintomas das ISC tais como, dor, calor, hiperemia, febre e secrecao
purulenta, essa orientacdo é primordial para a deteccédo precoce de infeccbes. Da
mesma forma, orientar sobre a técnica asséptica durante a troca de curativo e de
higienizacdo das méaos sempre que ocorrer manejo da ferida (BORIN, et al, 2021).

Durante a assisténcia desses cuidados vale destacar que, os profissionais de
enfermagem também podem encontrar varios desafios e barreiras, dentre eles, podem
ser citados: falta de material, falta de treinamento; comunicacdo nao efetiva,;
sobrecarga de trabalho. A partir disso, € notério que tais inconvenientes podem
dificultar a prestacéo de servico, motivando o profissional a realizar improvisos na
assisténcia de um paciente, o que pode vir a ocasionar uma assisténcia ineficaz
(MARINHO et al, 2022).

Ainda que existam diversos fatores que contribuem para a ocorréncia de ISC,
é importante que a equipe multiprofissional esteja envolvida na busca da prevencao
desse evento adverso no paciente cirargico. Em seu estudo, Perez, 2023 destaca a
necessidade do conhecimento e envolvimento de toda equipe, além da insercdo de
politicas institucionais que visem o treinamento e aperfeicoamento de seus

colaboradores para a busca e conquista da meta de taxa zero de infeccéo.

CONSIDERACOES FINAIS
Considerando que a infeccdo de sitio cirargico € uma das principais
complicagbes no ambito hospitalar, atingindo o prognostico do paciente que implica

no aumento da internagdo e maiores gastos. Este estudo fornece dados importantes



referentes a ISC, evidenciando os principais microrganismos envolvidos na ferida
operatoria, os procedimentos que possuem maiores incidéncia de infeccbes e
especialmente as acdes de enfermagem que corroboram no combate e na prevencao.
Embora o enfermeiro tenha um papel significativo na prevencao de infec¢Oes da ferida
operatoria, todos aqueles que prestam cuidados de assisténcia devem estar cientes
sobre os fatores de risco e agravantes, para garantir o planejamento de medidas
preventivas e qualidade na assisténcia que proporcionem a integridade e seguranca
do paciente. Portanto, incentiva-se o fortalecimento da educacdo em salde e o
investimento em uma vigilancia mais eficiente, tais estratégias viabilizam a reducao
das taxas de infeccbes, de morbidade e de custos hospitalares relacionados a ferida

operatoria.
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