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APRESENTAGAO

A obra “Diario da Teoria e Pratica na Enfermagem 3” aborda uma série de
estudos realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicagdes realizadas
pela Atena Editora. Em sua totalidade estd composta por 2 volumes, sendo eles
classificados de acordo com a area de abrangéncia e tematicas de estudo. Em
seus 27 capitulos, o volume Il aborda, dentre outros assuntos, a Enfermagem como
atuante na promocéo e assisténcia a saude nos variados niveis de atencao e ramos
de atuacao, desde a academia até a pratica profissional em si.

As pesquisas realizadas trazem tematicas que envolvem a atuacédo do
enfermeiro como instrumento de formacdo e qualificacdo profissional, assim
como atuante na atencao basica, domiciliar e hospitalar. Dentre alguns trabalhos
citamos eixos de pesquisa envolvendo assisténcia de enfermagem em auditoria,
ética e bioética, saude mental, doencgas infectocontagiosas, auditoria, seguranca no
trabalho, dentre outras.

Portanto, este volume é dedicado tanto aos usuarios do sistema de saude
quanto aos profissionais atuantes na assisténcia, docentes da area e discentes,
que desejam adquirir conhecimento e informacdes atualizadas nos diversos eixos
de atuacéo, trazendo artigos que abordam informacdes atuais sobre as praticas de
saude aos mais variados publicos.

Ademais, esperamos que este livro possa fortalecer e estimular as praticas
educativas pelos profissionais da saude, desde a atuacéo assistencial propriamente
dita, até a pratica dos docentes formadores e capacitadores, buscando cada vez
mais a exceléncia na assisténcia, disseminando praticas promotoras da saude, e
fortalecendo a pratica clinica de enfermagem e das demais profissées que cuidam
da saude.

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: Sepse ¢é definida como uma disfungcdo organica potencialmente fatal
causada por uma resposta do hospedeiro desregulada a infeccéo. A incidéncia no
Brasil € de aproximadamente 200 mil casos por ano, com uma mortalidade entre
35 a 45% para sepse grave, e de 52 a 65% para o choque séptico. As infeccoes
hospitalares em UTI estdo relacionadas aos fatores como: estado de saude dos
pacientes, utilizacdo dos dispositivos invasivos como cateter venoso central,
sonda vesical de longo prazo e ventilacdo mecéanica, uso de imunossupressores,
hospitalizacdao por tempo prolongado, colonizagdo por micro-organismos resistentes
a terapéutica e prescricao indiscriminada de antibiético. Objetivou-se em conhecer os
principais fatores de risco para o desenvolvimento de sepse em pacientes de unidade
de terapia intensiva. Trata-se de uma revisao integrativa, realizado no més de abril de
2019, que obteve os dados para analise através das bases de dados SCIELO, BVS e
LILACS, publicados entre 2013-2018. Foram encontrados 209 artigos, selecionados
através dos seguintes critérios de incluséo: artigos disponiveis eletronicamente na
integra, no idioma portugués, que abordassem a tematica deste estudo, e os critérios
de exclusdo: trabalhos duplicados, estudos que ndo abordassem a tematica, artigos
em inglés e restaram 12 artigos. Diante das publica¢des analisadas pode-se observar
que muitos estudos relatam que a maioria dos pacientes com sepse internados na UTI
desenvolveu choque séptico, que ocasionou maior numero de Obitos destes pacientes.
Tendo como principais fatores de risco para sepse em uma UTI, a idade maior que 65
anos, o tempo médio de permanéncia superior a cinco dias, presen¢a de comorbidades
e a elevada frequéncia do uso de procedimentos invasivos. E necessaria a realizagéo
de novas pesquisas com o intuito de conhecer o perfil clinico desses pacientes e assim
poder desenvolver uma terapéutica mais efetiva.

PALAVRAS-CHAVE: sepse, unidade de terapia intensiva, fatores de risco.

SEPSIS IN PATIENTS HOSPITALIZED IN INTENSIVE CARE UNIT

ABSTRACT: Sepsis is defined as a potentially fatal organ dysfunction caused by
a deregulated host response to infection. The incidence in Brazil is approximately
200,000 cases per year, with a mortality of 35 to 45% for severe sepsis and 52 to 65%
for septic shock. The ICU nosocomial infections are related to factors such as patient
health status, use of invasive devices such as central venous catheter, long-term
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bladder catheter and mechanical ventilation, use of immunosuppressants, long-term
hospitalization, colonization by microorganisms resistant to therapy and indiscriminate
prescription of antibiotic. This study aimed to identify the main risk factors for the
development of sepsis in intensive care unit patients. This is an integrative review,
conducted in April 2019, which obtained data for analysis through the databases
SCIELO, BHS and LILACS, published between 2013-2018. A total of 209 articles
were found, selected through the following inclusion criteria: full electronic articles
available in Portuguese that addressed the theme of this study, and exclusion criteria:
duplicate papers, studies that did not address the theme, articles in English and 12
articles remained. Considering the publications analyzed, it can be observed that many
studies report that most patients with sepsis admitted to the ICU developed septic
shock, which caused a higher number of deaths of these patients. Having as main risk
factors for sepsis in an ICU, age above than 65 years, average length of stay of more
than five days, presence of comorbidities and high frequency of invasive procedures.
Further research is needed in order to know the clinical profile of these patients and
thus develop a more effective therapy.

KEYWORDS: sepsis, intensive care unit, risk factors.

INTRODUGCAO

Sepse € definida como uma disfuncédo orgénica potencialmente fatal causada
por uma resposta do hospedeiro desregulada a infeccdo. A sepse ainda €
considerada um grande problema de saude que acomete pacientes em Unidade de
Terapia Intensiva (UTI), apesar de um enorme esfor¢o de investigacéo nas ultimas
décadas, continua sendo um desafio consideravel e crescente aos cuidados de
saude (FARIAS et al 2014).

Segundo Santos; Souza; Oliveira (2016) a sepse € um conjunto de reacdes
inflamatorias, neurais, hormonais e metabdlicas, conhecidas como Sindrome da
Resposta Inflamatéria Sistémica (SIRS) resultante de uma complexa interagao entre
o microrganismo infectante e a resposta imune, pré-inflamatoéria e pré-coagulante
do hospedeiro. Sepse, sepse grave ou choque séptico representam a evolucao
temporal da mesma sindrome com espectros distintos de gravidade associados a
taxas crescentes de mortalidade.

A sepse vem atraindo o interesse da comunidade médica, devido a um
considerado aumento de sua incidéncia, como é o caso abordado nos Estados
Unidos, onde o numero de casos de sepse em 2003 era de 415 mil passando
para 700 mil casos em 2007. Tal aumento tem ocorrido tanto pelo crescimento
da resisténcia bacteriana, como o aumento da populacdo idosa ou do numero

de pacientes imunossuprimidos, o que implica numa populagcao cada vez mais
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suscetivel ao desenvolvimento de infec¢bes graves (CRUZ e MACEDO, 2016).

No Brasil, esta patologia é a segunda principal causa de mortalidade em UTI,
A incidéncia no Brasil é de aproximadamente 200 mil casos por ano, com uma
mortalidade entre 35 a 45% para sepse grave, e 52 a 65% para o choque séptico
(BARROS; MAIA; MONTEIRO, 2016).

Segundo Prado et al., (2018) os fatores de risco para sepse em UTI € a utilizagao
de procedimentos invasivos como cateterismo urinario, cateterismo vascular central
e ventilacdo mecénica. Tais procedimentos estéo significativamente associados ao
elevado numero de mortes por sepse na UTI, além do elevado tempo de internacéo.
Além disso, quanto mais grave for a sepse maior sera a exposi¢cao aos procedimentos
invasivos, o que leva a concluir que os pacientes que desenvolveram choque séptico
foram submetidos ha algum procedimento invasivo no periodo de internagcédo na UTI.

Com base no que foi explanado, evidencia-se na pesquisa encomendada
pelo Instituto Latino-Americano de Sepse (ILAS) ao Datafolha, que apenas 7%
dos brasileiros ja tinham ouvido falar sobre a sepse. Portanto, é preciso trabalhar
com os profissionais de saude, equipe médica e multiprofissional, de forma a que
cada atendimento, seja feito de uma maneira mais coordenada e rapida no hospital
(FILHO; MARINHOS; SANTOS, 2018).

Diante do que foi exposto, o objetivo desse estudo se deu em Conhecer
0s principais fatores de risco para o desenvolvimento de sepse em pacientes de
unidade de terapia intensiva.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao integrativa. Esse método pode ser
incorporado as pesquisas realizadas em outras areas do saber, além das areas da
saude e da educacéo, pelo fato de ele viabilizar a capacidade de sistematizagcéo do
conhecimento cientifico de forma que o pesquisador aproxime-se da problematica
que deseja apreciar, tracando um panorama sobre sua produc¢ao cientifica para
conhecer a evolucdo do tema ao longo do tempo e, com isso, visualizar possiveis
oportunidades de pesquisa. (BOTELHO; CUNHA; MACEDO, 2011).

Com base nesse contexto, este estudo cumpriu criteriosamente seis etapas
subsequentes: 1) estabelecimento da questédo norteadora; 2) definicdo de critérios
de inclusdo e exclusdo para busca na literatura; 3) categorizacdo dos estudos;
4) avaliacao dos estudos incluidos na revisao; 5) interpretacdo dos resultados; e
6) sintese do conhecimento com apresentacéo da revisdo (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008).

A questdo norteadora para a tematica estudada foi: “Qual o conhecimento
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publicado nas bases cientificas a respeito da sepse em pacientes internados em
unidades de terapia intensiva?”. Foram identificados e selecionados os estudos
cientificos publicados entre 2013 a 2019, abrangendo a area da saude, realizado
no més de abril de 2019.

A busca pelos artigos concentrou-se nos bancos de dados da Biblioteca Virtual
de Saude (BVS), Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude (LILACS) e
Scientific Electronic Library Online (SciELO). As palavras-chave utilizadas foram:
“sepse”, “unidade de terapia intensiva”, “fatores de risco”, tanto de forma combinada
quanto isolada. Os critérios de inclusao foram: artigos e dissertacdes escritos nos
idiomas portugués, que respondam a questado norteadora, disponiveis na integra
online, gratuitamente. E como critérios de excluséo, os artigos, livros, dissertacdes
e documentos que nao respondiam ao objetivo proposto.

Com o auxilio dos filtros de pesquisa presente nas bases de dados, selecionou-
se 75 artigos na plataforma do SciElo, 12 artigos nos periédicos da Capes e 122 na
BVS, totalizando 209 artigos. Desse total, 26 foram excluidos, por ndo apresentarem
conformidade com o tema estudado, 46 estavam repetidos, 29 ndo estavam
disponiveis gratuitamente e 35 em linguas diferentes do portugués, resultando
desse modo em 73 estudos. Na etapa seguinte realizou-se a leitura minuciosa
dos titulos e resumos dos artigos pré-eleitos visando determinar os estudos que
respondessem a questao norteadora. Dessa maneira, elegeu-se 12 estudos, cujo
assunto abordava o tema proposto. Em seguida realizou-se a revisdo dos trabalhos
eleitos, com o intuito de desenvolver de forma clara uma sintese descritiva, dos
resultados e conclusdes atingidos em cada um dos estudos selecionados.

RESULTADOS

Visando a melhor compreensao dos artigos selecionados segundo os critérios
de incluséo, elaborou-se o Quadro 01, contendo o ano de publicacdo, nome do
autor, periodico, titulo e objetivo da pesquisa. Os artigos foram organizados em
ordem crescente por ano de publicagéo.
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ANO | AUTOR PERIODICO TiTULO OBJETIVO
Campanha de o
Lo . | Fornecer uma atualizagcéo
sobrevivéncia a sepse: i
- . .~ | das “Diretrizes da campanha
. . diretrizes internacionais S
Dellinger, R et al Intensive care sobrevivéncia a sepse para
para tratamento de .
gerenciamento de sepse grave
sepse grave e choque & choaue séplico
séptico: 2012 9 plico.
Perfil clinico e
laboratorial de Tragar o perfil clinico e
2013 . , . ! X
Revista Saude pacientes com sepse, laboratorial de pacientes
Farias et al Publica Santa sepse grave e choque | internados com sepse em uma
Catarina séptico admitidos unidade de terapia intensiva
em uma Unidade de adulto do Nordeste brasileiro
Terapia Intensiva
O Onus da sepse: uma Melhorar a compreenséao e
Reinhart K; Daniels R; | Revista Brasileira | chamada em apoio ao A P
. . . . diminuir o 6nus da sepse em
Machado, F. R Terapia Intensiva | Dia Mundial da Sepse
todo o mundo.
2013.
Incidéncia, fatores de oA
. Descrever a incidéncia, fatores
. ] risco e resultados da .
Kuipers S; fibrilacéo atrial de inicio de risco e desfechos de
2014 Klouwenberg, P. K; Rev. Critical Care ¢ . fibrilagdo atrial (FA) de inicio
recente em pacientes .
Cremer O. L . recente em pacientes com
com sepse: uma
o o sepse
revisao sistematica
Rastreamento
Westphal, G. A; Lino, | Revista Brasileira S{sterr}atl_co € a base do Identificar os fatores de riscos
2015 ; . diagnostico precoce da
A.S Terapia Intensiva para sepse.
sepse grave e choque
séptico.
Fatores de risco .
. Avaliar o agravamento e a
g associados ao . .
Barros, L. L. S; Maia, mortalidade de pacientes
. : Caderno de agravamento de sepse ;
C. S. F; Monteiro, M. , . . sepse em UTI, relacionando
Saude Coletiva em pacientes em : .
C . . aos fatores de risco, diferentes
Unidade de Terapia . : .
; etiologias e terapéuticas.
Intensiva
_ Perfil Epidemiolégico Analisar 0 perflll epl-demlologlco
. Revista ; da Sepse no primeiro semestre
Cruz L. L; Macedo o da Sepse em Hospital .
Multidisciplinar e . de 2015, num hospital de
C.C ) . de Referéncia no . Lo ,
de Psicologia . . referéncia do interior do ceara,
Interior do Ceara )
Brasil
. - Descrever as caracteristicas
Arquivos Médicos L )
. oo Sepse em adultos clinicas dos pacientes adultos
Santos A. M; Souza dos Hospitais da ; h
P na unidade de com sepse, internados em
G. R. B; Oliveira A. Faculdade de o . . ) .
2016 i < terapia intensiva: Unidade de Terapia Intensiva,
M. L Ciéncias Médicas P L. . X
caracteristicas clinicas | por meio dos registros de
da Santa Casa o
enfermagem e médico.
As definigbes do
Journal of the terceiro consenso . . N
. . . : . Avaliar e, atualizar as definicbes
Singer M, et al. American Medical | internacional para o
o . de sepse e choque séptico.
Association sepse e choque séptico
(sepse-3).
Revisar os critérios diagnosticos
HSOA Journal S_e_pse: Eplg!emlologla, e de manejo da Slndrgr_ne
fisiopatologia, da Resposta Inflamatéria
. . of Emergency 2 A
Pirozzi, N et al - classificacao, Sistémica (SIRS), sepse,
Medicine, Trauma | . o
: biomarcadores e sepse grave, choque séptico
& Surgical Care . , ; ~
manejo e sindrome da disfuncéo de
multiplos 6rgéos.
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Fatores de risco em

Filho, C. A. L;; . A pacientes com sepse Analisar os fatores de risco

: Revista Eletronica . . .
Marinho, C. M. M.; ; em unidades de terapia | em pacientes com sepse em
Acervo Saude ) . L . L .

Santos, M. D. P. intensiva: uma revisdo | unidades de terapia intensiva

integrativa
2018 -
Fatores de risco para . S
) Determinar os principais fatores
morte em pacientes ;
de risco para a morte em
Prado P. R, et al. Rev. Rene com sepse em uma .
. : pacientes com sepse em uma

unidade de terapia . g .
: . unidade de terapia intensiva.
intensiva

Quadro 1: Descricao dos artigos selecionados: autores e ano das publicagoes, titulo, revista e

objetivos.
DISCURSSAO

AsepsenaUTlestapresente empacientes submetidos adiversas complicacdes.
Conforme evidencia-se na literatura, os fatores de risco como: idade avancgada,
sexo masculino, uso de cateteres, ventilagdo mecanica, entre outros, colaboram
significativamente com o agravamento dessa infeccéo. Diante disso, constata-se
gue essa complicacao é considerada como a principal causa de morte por infeccéao
(PRADO et al., 2018). Por sua vez, Singer et al. (2016) reitera que € preciso maior
investigacao da epidemiologia da sepse.

Desse modo, diante da analise dos artigos eleitos, seguida da revisédo
sucinta de suas abordagens, apresenta-se neste topico os resultados dos estudos
apresentados no quadro 01.

Inicia-se esta discussao apresentando o estudo de Prado et al. (2018), do qual
utilizou o modelo de regresséo de Cox, para estimar os principais fatores de risco de
morte em pacientes sépticos. Os pacientes diagnosticados com infeccédo abdominal
e pacientes submetidos a agentes vasopressores evidenciaram maior risco de
morte. Ressalta-se no estudo deste autor, que os fatores de risco apresentados
tiveram mais probabilidade de ocorrer apds o fim dos 24 dias de permanéncia dos
pacientes na UTI; além disso, o foco principal de infeccao foi registrado no sistema
respiratério, que tem como principal fator a pneumonia associada a ventilacéo, que
ocorre 48-72 horas apo0s a intubacgéo.

O estudo de Barros et al. (2016) mostrou pacientes com idade acima de 65 anos
(25%), sendo que, desse total, 76% resultaram em &bito, independentemente do
agravamento da sepse, evidenciando que a idade elevada dos pacientes é um fator
de risco diretamente relacionado a doencga. Evidenciou-se ainda, que nas diferentes
gravidades da sepse, 0 género masculino foi o mais atingido, apresentando maior
mortalidade, tanto na sepse nao complicada, quanto na sepse grave.

O uso de cateter de artéria pulmonar e faléncia de 6rgaos sao consideraveis
fatores de risco que se associam de forma fraca a moderada como agravante da




sepse (KUIPERS et al., 2014). Ressalta-se que muitos dos fatores de risco estudados
ao longo deste trabalho associam-se a capacidade do paciente em resistir a esta
infeccdo e a possibilidade de agravar seu caso clinico em uma faléncia aguda de
6rgaos, como consequéncia da resposta a sepse (PIROZZI et al., 2016).

Conforme Westphal;Lino (2015) o cateter venoso central (CVC) € umimportante
fator de risco da sepse confirmada laboratorialmente nos casos de infec¢ao primaria
da corrente sanguinea. A infec¢do da corrente sanguinea associada ao CVC (30%)
representa o segundo maior risco de infeccao hospitalar.

Sobretudo, é possivel observar poucas pesquisas relacionadas aos fatores
de risco e agravamento da sepse em pacientes internados em UTI de varios locais
do mundo, principalmente no Brasil. Ressalta-se que a evidéncia de dados sobre
essa infecdo é de grande relevancia, uma vez que pode contribuir para a insercéao
de politicas publicas e uma maior compreenséo das caracteristicas desta infeccéo
(FILHO; MARINHO; SANTOS, 2018). Apesar dos estudos sobre esse assunto ter
se intensificado na ultima década, as informacgdes sobre sepse em UTls do Brasil
continua limitada e insuficiente (CRUZ; MACEDO, 2016).

CONSIDERACOES FINAIS

Foi possivel observar que a sepse abrange diferentes casos clinicos de
pacientes em terapias intensivas. Os fatores de risco, apesar dos diferentes
estados de saude dos pacientes analisados, tendenciaram de modo geral, para a
predominancia do sexo masculino, idade avancada, doencgas respiratorias e tempo
elevado de internacéo na UTI. Além disso, os estudos evidenciaram que a maioria
dos pacientes que evoluiram para choque séptico vieram a obito.

Numa analise mais abrangente da literatura, é possivel afirmar que os bons
resultados em relacao a sepse, devem-se pelo fato do diagnéstico precoce, com o
pronto atendimento nas unidades de terapia intensiva, aliado ao tratamento iniciado
nas primeiras horas apo6s a identificacdo da doenca. Desse modo, o diagnostico
precoce promove a identificacdo do foco infeccioso, do agente patogénico, bem
como a utilizac&o da terapéutica adequada.

No que se refere a atuacdo da enfermagem, destaca-se a equipe
multidisciplinar, responsavel pelos cuidados diretos ao paciente, tendo papel
fundamental na assisténcia ao paciente com Sepse e o conhecimento precoce
sobre as caracteristicas clinicas apresentadas pelos pacientes que contribuem
para uma pratica mais assertiva. Nesse sentido, reitera-se a realizacdo de uma
assisténcia a saude qualificada, prezando pela ética e seguranca dos diagnosticos,
fato esse alcancado mediante as estratégias de uma educacdo continuada da

equipe multidisciplinar.
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E necessaria a realizacdo de novas pesquisas com o intuito de conhecer o
perfil clinico desses pacientes e assim poder desenvolver uma terapéutica mais
efetiva.
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