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APRESENTACAO

Este e-book intitulado “Ciéncias da saude: pluralidade dos aspectos que interferem
na saude humana” leva ao leitor um retrato da diversidade conceitual e da multiplicidade
clinica do bindbmio saude-doenca no contexto brasileiro indo ao encontro do versado
por Moacyr Scliar em seu texto “Histéria do Conceito de Saude” (PHYSIS: Rev. Saude
Coletiva, Rio de Janeiro, 17(1):29-41, 2007): “O conceito de saude reflete a conjuntura
social, econémica, politica e cultural. Ou seja: saude nado representa a mesma coisa para
todas as pessoas. Dependera da época, do lugar, da classe social. Dependera de valores
individuais, dependera de concepgdes cientificas, religiosas, filoséficas”.

Neste sentido, de modo a dinamizar a leitura, a presente obra que é composta por
107 artigos técnicos e cientificos originais elaborados por pesquisadores de Instituicbes
de Ensino publicas e privadas de todo o pais, foi organizada em cinco volumes: em seus
dois primeiros, este e-book compila os textos referentes a promog¢éo da saude abordando
tematicas como o Sistema Unico de Salde, acesso a salde basica e anélises sociais
acerca da saude publica no Brasil; ja os ultimos trés volumes sao dedicados aos temas de
vigilancia em saude e as implicagdes clinicas e sociais das patologias de maior destaque
no cenario epidemiol6gico nacional.

Além de tornar publico o agradecimento aos autores por suas contribuicdes a este
e-book, é desejo da organizagcdo desta obra que o contetdo aqui disponibilizado possa
subsidiar novos estudos e contribuir para o desenvolvimento das politicas publicas em
saude em nosso pais. Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: Objetivo: propor a aplicagdo do
método DMAIC para a prevengéo e controle das
infeccdes hospitalares em unidades de urgéncia
e emergéncia intra hospitalar. Método: Relato de
experiéncia. O Estudo compreendeu a proposta
de aplicagao do método DMAIC em uma unidade
emergencial para melhoria do programa de
controle de infeccdo hospitalar. Resultados: a
ferramenta gerencial DMAIC, oportunizou seguir
as etapas metodoldgicas, definindo, mensurando
e analisando o problema, principalmente acerca
dos componentes estrutura e processo da
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unidade. Consideracées Finais: O DMAIC
constitui uma ferramenta gerencial que por meio
dos seus acrOmios possibilita ao profissional
da comisséo de controle de infeccao hospitalar,
seguir uma proposta metodologica a fim de,
definir, mensurar, analisar, intervir e controlar os
processos de melhoria em relagdo a assisténcia
a saude prevenindo e minimizando os possiveis
riscos relacionados a infeccdo hospitalar, neste
caso especifico o servico de emergéncia.
PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem; Servigos
Médicos de Emergéncia; Programa de Controle
de Infeccdo Hospitalar; Gerenciamento da
Pratica Profissional; Gestdo da Seguranca.

ABSTRACT: Objective: to propose the
application of the DMAIC method for the
prevention and control of nosocomial infections
in urgent and intra-hospital emergency units.
Method: Experience report. The study included
the proposal to apply the DMAIC method in an
emergency unit to improve the hospital infection
control program. Results: the managerial
tool DMAIC, made it possible to follow the
methodological steps, defining, measuring and
analyzing the problem, mainly about the structure
and process components of the unit. Final
Considerations: The DMAIC is a managerial
tool that, through its acronyms, allows the
professional of the hospital infection control
committee to follow a methodological proposal in
order to define, measure, analyze, intervene and
control the improvement processes in relation to
health assistance preventing and minimizing the
possible risks related to nosocomial infection, in
this specific case the emergency service.
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INTRODUCAO

Entre as véarias unidades que compdem uma instituicdo hospitalar, admite-se que
o Servico de Urgéncia e Emergéncia se destaca em virtude das suas caracteristicas
préprias. Estas compdem uma rede organizada de ateng¢do as urgéncias e emergéncias
prestando atendimento ininterrupto ao conjunto de demandas espontaneas e referenciadas
de urgéncias clinicas, pediatricas, cirirgicas, traumatolégicas, obstétricas e de saude
mental, tendo por objetivo garantir o acolhimento aos pacientes, intervindo em sua
condicao clinica e caso necessario, contra referencia-los, para os servicos de atencao
basica ou especializada, proporcionando a continuidade do tratamento. Essas atividades
devem acontecer vinte e quatro horas por dia, durante todos os dias da semana (KONDER,;
O’DWYER, 2015).

Nessas unidades as demandas de cuidados de enfermagem séo diferentes visto que
uma grande parcela dos atendimentos necessita de intervencéo imediata, devendo estes
profissionais ter competéncias, habilidades e atitudes, alicercadas pelos conhecimentos
técnico-cientificos a respeito de uma variedade de situacdes clinicas com as quais eles
poderao se deparar no momento de um atendimento (COFEN, 2014).

Os servigos hospitalares de urgéncia e emergéncia intra-hospitalar tém caracteristicas
préprias que influenciam a organizagao do trabalho e a geréncia do cuidado. Ambos estéo
contemplados no atual contexto politico e estrutural do sistema de saude brasileiro como
0s componentes responsaveis pelo atendimento de situagcdes graves com risco de morte
e necessidades de intervencgdes rapidas e precisas. Esse gerenciamento, como pratica
operacional do trabalho coletivo em saude, realizado pelo enfermeiro, € composto por duas
dimensdes complementares, que sdo assistir e gerenciar (MARTINS; ALVES, 2018).

Os profissionais de enfermagem envolvidos no atendimento a esses pacientes
devem ser qualificados e preparados para recebé-los com iniUmeras clinicas e com ampla
complexidade. Sendo assim, a capacitacdo e educacdo em saude das equipes sé@o de
suma importancia, sendo alicer¢cada nos polos de educagédo permanente (PEREIRA et al,
2018).

Nessas unidades, principalmente as publicas apresentam dificuldades como a
convivéncia com a superlotagéo, a alta demanda de carga de trabalho dos profissionais,
instalacbes inadequadas, numero de pacientes sempre maior que o numero de leitos,
dificuldades em manter o distanciamento entre um paciente e outro, tornando-se um
problema importante quando todos estes requisitos estao relacionados o que pode facilita
em muito os casos de infeccao hospitalar por bactérias multirresistentes ou ndo. Neste
contexto, as infec¢cbes hospitalares sdo causadoras de elevado indice de morbimortalidade
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nas instituicées hospitalares, além do aumento do tempo de internacéo e custos, causando
grande preocupacgéo e despertando a necessidade de buscar meios para o seu controle
(SILVA; MATOS; SOUZA, 2020).

Neste sentido, cabe o enfermeiro da Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar
(CCIH) propor alternativas palpaveis e aplicaveis para a prevencéo e minimizacdo das
infeccdes hospitalares nestas unidades, junto a equipe da emergéncia e total apoio do
gestor da instituicdo. Desse modo, dos varios modelos gerenciais existentes, optou-se por
utilizar o Lean Six Sigma, aplicando-se uma de suas ferramentas estatisticas classicas,
denominado DMAIC, que visa a melhora continua e tem cinco fases para sua execugao:
“Definir” (Define — D), “Medir” (Measure — M), “Anélise” (Analyze — A), “Melhoria” (Improve
— 1) e “Controle” (Control — C) (HOLANDA; SOUZA; FRANCISCO, 2013).

Diante o exposto, o presente trabalho tem como objetivo, propor a aplicagdo do
método DMAIC para a prevencdo e controle das infecgdes hospitalares em unidades de
urgéncia e emergéncia intra-hospitalar.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, que emergiu a
partir das vivéncias dos autores, atuantes como membro da Comissdo de Controle de
Infeccdo Hospitalar em um hospital publico situado no Rio de Janeiro durante o periodo
de 15 de janeiro de 2021 a 20 de abril de 2021. Vale ressaltar que, todas as proposi¢ées
apresentadas foram com base na observacdo dos autores, procurando relacionar com
as diretrizes da Resolugéo da Diretoria Colegiada (RDC) n°® 50 de 2002 e da Associagéo
Brasileira de Normas e Técnicas de 2005 (BRASIL, 2002; ABNT, 2005).

Por ser tratar de um relato de experiéncia, o manuscrito dispensa submissdo a
comité de ética em pesquisa, visto que nao focalizou os participantes nem a utilizagéo
de suas falas, mas sim o compartilhamento das experiéncias vivenciadas no dia a dia de
trabalho.

CARACTERIZACAO DA UNIDADE

O estudo foi realizado numa instituicdo publica de médio porte com quatro andares
e um subsolo que é composto de refeitdrio com cozinha, rouparia almoxarifado e morgue.

No primeiro andar encontram-se basicamente as emergéncias, pequena emergéncia
com acolhimento e classificagé@o de risco; bem proximo ao acolhimento encontra-se a sala
de atendimento médico e a sala para administracdo de medicacdo e de realizagdo de
pequenos procedimentos. Nesse mesmo andar também temos a unidade de pacientes
graves (UPG), emergéncia pediatrica com oito leitos, sala odontoldgica para emergéncias,
radiologia e tomografia.
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A UPG é composta por uma sala amarela, uma sala vermelha e a sala de reanimagéo
cardiopulmonar (RCP), todas dentro do mesmo ambiente fisico e apenas a sala de RCP tem
uma porta vai e vem. O teto &€ rebaixado com gesso e a refrigeracdo esta distribuida assim:
um aparelho de ar de janela localizado na sala amarela, um ar condicionado Sprint na sala
de RCP, dois ar condicionado de janela no posto de enfermagem, um ar condicionado de
janela na sala vermelha. O setor possui apenas um exaustor que fica localizado proximo
ao posto de enfermagem; o chéo do setor &€ de cimento polido com diversas rachaduras e
deformidades; as paredes sao pintadas com protetor de parede em PVC (bate maca) com
pequenas ondulacdes.

A sala amarela tem cinco saidas de oxigénio, de vacuo e de ar comprimido que
minimamente cabem dez pacientes sem uso de monitorizagdo, mas, como em grande
maioria das emergéncias de hospital publico, existe a possibilidade de superlotagdo
chegando a sua capacidade de dezoito pacientes. Nesse mesmo espaco tem dois
banheiros com um chuveiro e um vaso sanitario em cada, no meio da sala tem a ilha com
os prontuarios e computador.

Entre a sala amarela e vermelha tem um vdo com a porta de entrada a unidade de
paciente graves, por onde entram pacientes com gravidade (classificados como vermelho)
que se encontra a direita de quem entra. Em frente a essa porta tem a porta que vai chegar
a pequena emergéncia.

E valido destacar que dentro do espago que comporta a sala amarela e vermelha
ha um quarto separado que se destina aos pacientes de precaugéo respiratoria, porém
0 quarto ndo possui ventilagéo prépria fazendo com que a porta se mantenha aberta por
todo periodo. Nesse ambiente contém uma saida de oxigénio, vacuo e ar comprimido
e uma pia pequena. Seguindo a direita, tem mais um vao sem saidas de oxigénio, onde
eventualmente ficam pacientes internados aguardando vaga na sala amarela.

Este setor da emergéncia apresenta uma pia de inox profunda com duas torneiras
de alavanca e, em frente a pia, pode-se visualizar o expurgo e sala de utilidades onde ficam
armazenados os hampers que ndo tem tampa.

Seguindo a direita quem entra na emergéncia, estd localizado o posto de
enfermagem com balcdo de madeira com bancada interna e externa em férmica onde ficam
canetas, pastas, livros, grampeadores e, eventualmente copos, biscoitos ou alimentos ndo
pereciveis de uso dos profissionais; tem-se também um computador, dois armarios abaixo
do balcdo que ndo possuem portas e onde sdo armazenadas solucdes parenterais; possui
também dois conjuntos de quatro gavetas: nas primeiras quatro gavetas sem qualquer
identificagdo ficam armazenadas toucas, mascaras e algumas gavetas vazias sem critério
de organizacgdo, o outro conjunto de quatro gavetas encontram-se diversos impressos e
pastas que ndo séo utilizados pela equipe.

Na parede atras do balcdo tem uma bancada de mais ou menos 4 m? de inox com

Y4 da parede em inox composta por uma pia central com uma torneira de alavanca que é

Ciéncias da saude: pluralidade dos aspectos que interferem na satde humana 2 Capitulo 10 “



utilizada para higienizagdo das maos. A mesma bancada é utilizada para armazenamento
de psicotropicos (em caixa de madeira sem lacre de seguranca), bandejas ndo estéreis
para procedimentos simples e preparo de medicacdes e medicacdes de uso individual de
paciente ficam em caixas sobrepostas a direita da bancada. Em cima da bancada tem uma
prateleira de madeira e férmica onde estdo armazenados mais medicag¢des e materiais com
maior fluxo de uso pela equipe.

O armario abaixo da pia encontra-se sem porta e é o local onde ficam armazenados
mais solu¢des parenterais. Ao lado tem quatro gavetas todas sem identificagdo: na primeira
ficam medicacbes de alto fluxo da unidade (dipirona, metoclopramida, furosemida),
na segunda gaveta que se encontra sem o puxador e colada com esparadrapo ficam
armazenados alguns medicamentos de alta vigilancia (glicose, cloreto de potassio,
gluconato de célcio, entre outros), na terceira gaveta estao os tubos para coleta de sangue
e potes para coleta de material e, na quarta gaveta, armazena-se sobras de diversas
medicagdes que, na grande maioria, sdo endovenosas, incluindo antibiéticos.

Ao lado das gavetas tem o espago do armario onde fica o sifao da pia que fica
vazio, mas sempre se encontra umido e, ao lado, ha um conjunto de mais quatro gavetas
onde estdo armazenados diversos equipos e algumas gavetas encontram-se sem puxador
e estdo coladas com esparadrapo. Por fim encontra-se o arméario sem porta onde os
funcionarios guardam seus pertences pessoais inclusive bolsa oriundas da rua. Em frente
ao balcao e ao lado da parede da sala de RCR tem um escaninho de papel com divisérias,
com diversos impressos utilizado pela equipe médica.

A esquerda do posto de enfermagem encontra-se a sala de RCR separada por uma
meia parede inferior em alvenaria e, na parte superior, tem uma diviséria de vidro e uma
porta vai e vem. Dentro da sala de RCR tem dois conjuntos de saida de oxigénio, vacuo
e ar comprimido, dois monitores multiparametros, dois ventiladores mecanicos, um carro
de parada cardiorrespiratoria (PCR) com desfibrilador, estojo aberto com laringoscépio e
cabo, um aparelho de eletrocardiograma, um aparelho portéatil de ultrassonografia, um foco
de luz, um carrinho de inox com duas prateleiras com materiais de maior uso na sala, um
armario cinza de ago inox onde ficam armazenados alguns medicamentos potencialmente
perigosos, ambu, bandejas de pequena cirurgia, material para pun¢ao de acesso profundo,
material para cateterismo vesical, entre outros materiais.

A direita do posto de enfermagem encontra-se a sala vermelha com quatro conjuntos
saidas de oxigénio, vacuo e ar comprimido com quatro leitos cada leito possui um monitor
multiparametros, quatro ventiladores mecanicos, em frente a esses leitos tem uma estante
de aco com diversos materiais para reposicdo imediata e de uso para assisténcia do
paciente, como: sondas de aspiracdo, sonda nasogastrica, luva estéril, sonda Dobbhof;
ao lado da estante de aco possui um armario sem portas para armazenagem de roupas
limpas, ao lado do armario de roupas um frigobar para medica¢des que necessitam ficar
sob refrigera¢do, em cima do frigobar sempre ficam baldes de inox com gaze estéril e
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compressa estéril.

Ao final e dentro da sala vermelha tem uma porta que da acesso a sala onde
ficam estocadas bombas infusoras e ventiladores ligados a energia elétrica, circuitos de
respirador, macronebulizadores e valvulas.

No segundo andar estdo localizados alguns setores: direcéo, laboratorio, farmacia
intra e extra-hospitalar, ambulatério de fisioterapia e o servi¢o social. O terceiro andar é
composto por enfermaria de pediatria com dez leitos e enfermaria de clinica cirdrgica com
dezesseis leitos, além do lactario, ambulatério de cirurgia geral, ambulatério de ginecologia,
odontologia ambulatorial, sala de ultrassonografia. No quarto e Gltimo andar encontra-se
a clinica médica com quarenta e um leitos, uma central de material esterilizado, centro
cirrgico com trés salas, sala de hemoterapia, um centro de terapia intensiva com oito leitos

que esta sem utilizagdo o momento.

PROPOST@ DA APLICA(}AO DO METODO~DMAIC PARA MELHORIA NA
PREVENCAO E CONTROLE DAS INFECCOES HOSPITALARES

O modelo gerencial DMAIC tem por base a filosofia Lean Seis Sigma que
desempenha um papel de exceléncia na competitividade com foco na melhoria continua,
se caracteriza pela forma como séo utilizados de maneira pratica, com envolvimento de
pessoas, apresentando resultado imediato e ligado diretamente a ganhos financeiros e
de processos. A Seis Sigma nao envolve essencialmente nada de novo: as ferramentas
estatisticas utilizadas sdo conhecidas e fazem parte do arsenal da qualidade para
eliminagéo de defeitos (ZIMMERMANN; SIQUEIRA; BOHOMOL, 2020).

A ferramenta DMAIC é utilizado para a melhoria de produtos e servigos existentes,
sendo estruturado para atingir as metas de capacidade do programa Seis Sigma por meio
de cinco fases: Definir, Medir, Analisar, Melhorar e Controlar (DMAIC). Na fase definir
séo identificados os problemas associando-os aos objetivos estratégicos para entdo se
definir processos criticos que deverdo se tornar projetos realizados; na fase medir séo
mensurados os fenémenos para tragar o estado atual dos processos a serem trabalhados,
estabelecendo-se metas de aprimoramento e resultados; na fase analisar séo verificadas
0s processos e as ferramentas utilizadas anteriormente para melhor identificagdo do
problema; na fase melhorar ocorre o estabelecimento do plano de agdo com a execugéo
acoes e alteracbes para correcao do problema alvo; e na fase controlar é verificado se as
melhorias implementadas estdo sob controle de forma a manter os beneficios alcancados
(ARAUJO, 2012).

Deste modo, buscou-se por meio do presente trabalho utilizar a ferramenta DMAIC
a fim de propor melhorias para os problemas referentes a prevencgéo e controle de infeccédo
em unidade de urgéncia/emergéncia de um hospital publico no municipio do Rio de Janeiro,
com o propoésito de aprimoramento das acdes desenvolvidas pela equipe de saude que
atua no setor e na CCIH e, consequentemente, ampliando a eficiéncia e qualidade da
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assisténcia prestada nesta instituicdo.

Na fase Definir (DMAIC) foi possivel perceber o seguinte problema: risco aumentado
para o desenvolvimento de infec¢édo hospitalar no servico de emergéncia. Tal fato tornou-
se evidente em funcdo da unidade ndo possuir espaco fisico adequado & demanda que
procura o servico de emergéncia, ndo sendo possivel se respeitar o espago minimo entre
0s pacientes; as saidas de oxigénio também se encontram em numero insuficiente; o
quantitativo de profissionais da equipe de enfermagem é insuficiente, principalmente
considerando a complexidade dos cuidados dos pacientes; os materiais sdo armazenados
em locais inadequados; ndo ha bancada exclusiva para diluicdo de medicagao; falta de
capacitacéo da equipe de enfermagem quanto a prevencéo de infec¢cbes; falta de protocolo
a ser implementado que auxiliem na prevencao de infecgdes.

Quanto a estrutura fisica o chdo néao esta em conformidade com normas reguladoras,
0s matérias relacionados a bancada e escaninho se encontram em inconformidade,
o sistema de refrigeracdo necessita de adequacgdes conforme Resolugdo da Diretoria
Colegiada (RDC) n°50 e da Associacao Brasileira de Normas e Técnicas (ABNT) n°® 7256, o
sistema de gases se encontra em menor numero para quantidade de pacientes internados.

Na fase Medir (DMAIC) fez-se necessario o levantamento de dados epidemiologicos
relacionados a infec¢ao hospitalar no setor, porém a CCIH da instituicdo néo possui dados
especificos da emergéncia, o que demonstra que ndo ha indicadores ou mensuragéo
de dados quanto a infeccdo hospitalar e refor¢ca a importancia dessas informacgdes para
investir na melhoria da assisténcia.

Em seguida verificou-se, junto ao setor de regulacédo hospitalar, como esta sendo
solicitadas as transferéncias de pacientes que ndo tem suas demandas supridas na
unidade de emergéncia para reduzir o tempo de internagdo na unidade emergencial e tentar
fazer do espacgo existente um local adequado para internagdo. Quantificando o namero
de regulagbes com relacdo aos diagnésticos de entrada, para tal ato se faz necessario
trabalhar juntamente com a equipe de rotina medica e enfermagem, discutindo diariamente
0s paciente internados.

Para a Anélise (DMAIC) serdo delimitadas as causas dos problemas, buscou-se
identificar os fatores que influenciaram no maior nimero de internagdes, dificuldades
de adesao a protocolos e rotinas, andlise do ambiente adequado para armazenamento
de materiais e melhoria do fluxo de funcionamento do setor e, para tal, foi elaborado
um Diagrama de Causa e Efeito. Este diagrama foi utilizado para o levantamento e a
apresentacgao visual das possiveis causas e de seu relacionamento com o problema.

No diagrama de causa e efeito, também conhecido como diagrama de Ishikawa,
é utilizado para o levantamento de causas de determinado problema. Quando se tem um
problema ou condicdo, deve-se especificar as possiveis causas e, posteriormente, realiza-
se seu agrupamento por categorias no diagrama. Para que ocorra a andlise do diagrama
é realizada a coleta de dados para determinar a frequéncia de ocorréncia das diferentes
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causas (SAMPAIO, 2017).
Para melhor elucidagéo do diagrama causa e efeito, vamos descrever a andlise dos
problemas detectados:

+  Alto nimero de internagdes causando superlotagédo: regulacdo de pacientes
para diminuir o tempo e o numero de internacdo, avaliagdo junto as outras
unidades de saude da area programatica quanto aos atendimentos, nimero de
atendimentos ao dia a fim de reavaliar espaco fisico.

* Implementacdo de protocolos e rotinas: existe implementacéo de protocolos,
equipe recebe treinamento, os protocolos sdo de livre acesso as equipes, exis-
te rotina para implementar, auxiliar e elucidar as equipes quanto as normas e
rotinas.

+ Organizagéo do setor: existe possibilidade em realizar trocas ou manutencao
de armérios a fim de auxiliar na organizacéo dos materiais de forma que néo
cause danos ou desperdicio, organiza¢do de sala de medica¢des com bancada
adequada e sinalizada a fim de evitar erros.

+  Equipes de enfermagem: avaliar junto a chefia de enfermagem o niumero de
horas da enfermagem com a média de internacoes.

Mediante ao exposto se fez necessario confeccionar dois diagramas de causa e

efeito, um vinculado a processos e outro a estrutura:

Diagrama espinha de peixe relacionado aos processos:

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Ciéncias da saude: pluralidade dos aspectos que interferem na satde humana 2 Capitulo 10



Diagrama espinha de peixe relacionado a estrutura:

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Como medidas de Intervengdo (DMAIC) é imprescindivel a coleta por dados
epidemiologicos de infeccao hospitalar, sendo fundamental o acompanhamento da
frequéncia e distribuicao das infecgbes hospitalares no sentido de permitir a implantacéo e
implementacao de estratégias e posterior controle de medidas adequadas. Correlacionando
a procura por um leito hospitalar entre a demanda de disponibilidade, é consideravel que um
paciente fique internado na unidade emergencial tempo superior a 24 horas, possibilitando
a implementacao pela busca de dados epidemiolégicos no campo da infecgéo relacionada
a assisténcia a saude.

Considerando o tempo de permanéncia dos pacientes internados na emergéncia,
se faz fundamental a implementacdo de protocolo para investigacdo e controle de
bactérias multirresistentes, orientagdes quanto as principais medidas de prevengédo de
pneumonia associada a ventilagdo mecénica. Importante também estabelecer protocolo
para implantacéo e implementagdo quanto a manutencéo de dispositivos invasivos, propor
cuidados relacionados a procedimentos, trocas de equipos, extensores, perfusores entre
outros atentando a quando e porque realizar as trocas. Além de treinamentos, as equipes
devem ter acesso a materiais que as possibilitem se manter atualizadas e retirar duvidas.

Outra tentativa de intervencéo foi realizada junto a direcdo para verificar a
possibilidade de se utilizar outro local para internagéo de pacientes na emergéncia com
dificuldades de transferéncia e com cuidados minimos. Verificou-se também a possibilidade
de atuagéo da equipe da Educagdo Permanente em Saude (EPS) atuar na emergéncia
a fim de implementar protocolos e rotinas especificas para este setor e, junto a CCIH,
elaborar relatério encaminhado a direcdo com levantamento dos potenciais riscos de
armazenamento inadequado de materiais hospitalares a fim de embasar a possibilidade
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e troca e/ou manutencdo adequada da mobilha na unidade, dentre outros ja citados que
precisam de pequenas reformas e adequagdes de pisos e revestimentos de bancadas e
armarios, arquivos.

Considerando todas as caracteristicas apresentadas da unidade de urgéncia e
emergéncia, destaca-se os potencias riscos que favorecem a ocorréncia de infeccéo além
da superlotacdo que ocorre em varios momentos como j4 citado anteriormente.

No que concerne a estrutura fisica do ambiente, destaca-se que o revestimento
do piso da unidade ndo esta adequado por apresentar rachaduras, também presente no
rejunte e por se tratar de material compativel com cimento, o que é proibido pela RDC n°
50/2002, que ressalta: “o uso de cimento sem qualquer aditivo antiabsorvente para rejunte
de pecas ceramicas ou similares, é vedado tanto nas paredes quanto nos pisos das areas
criticas”. Ainda na RDC n° 50, ao abordar as areas criticas e semicriticas, preconiza o uso
de “materiais de acabamento que tornem as superficies monoliticas, com o menor nimero
possivel de ranhuras ou frestas, mesmo apds o uso e limpeza frequente” (BRASIL, 2002,
p. 107).

A ABNT n°. 7256 ¢é especifica para abordagem do tratamento de ar em
estabelecimentos assistenciais de saude (EAS) e, quanto ao risco de infecg¢ao, ela destaca
que muitos agentes causadores de infeccdo “podem permanecer indefinidamente em
suspensdo no ar podendo “ser retidos em filtros finos de alta eficiéncia, por formarem
grumos e se aglomerarem com poeiras em colénias, em certas areas criticas, a utilizacéo
de filtros A3 (HEPA) é obrigatoria” (ABNT, 2005, p. 4). Nesse sentido, é necessario que seja
dotado de um sistema de circulagdo que impeca que o ar contaminado seja disseminado
para outros ambientes, como também no meio externo. E preciso a utilizagdo de fluxo
unidirecional de ar, que gere um sistema de pressao negativa, por meio de um processo de
exaustdo no ambiente com refrigeracdo adequada. A unidade de precaugao deve conter as
janelas e abertura para o meio externo vedada, evitando que o ar contaminado propague-
se no meio externo sem a necessaria filtragem, sendo imperativo ter a porta com visor
(ABNT, 2005).

No que se refere a pontos de oxigénio, a RDC n°. 50 recomenda que na sala da
emergéncia deve ser composta por dois ponto de oxigénio, um poste de ar comprimido
e um vacuo clinico pra cada leito, ja na sala de isolamento deve minimamente haver um
ponto de oxigénio para cada 2 leitos ou fragéo, ja na Sala de Procedimentos invasivos da
emergéncia deve conter dois pontos e oxigénio por leito, um oxido nitrico para cada dois
leitos se estiver disponivel na unidade e dois pontos de ar comprimido por leito (BRASIL,
2002, p. 124).

Para Intervencéo (DMAIC) quanto a estrutura hospitalar, a CCIH pode realizar um
relatorio com as possiveis adequacgdes necessarias a unidade, com orientagdo quanto a
material apropriado parabancadas, sistema de ventilagdo e exaustor para sala de isolamento
respiratério, elaborar plano para elaborac¢do de sala de medicagédo com organizagéo das
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medicacgdes a fim de evitar risco e danos, a implementagéo de medidas de distanciamento
seguro entre os leitos dos pacientes, situagdo que esta diretamente relacionada com a
estrutura fisica, sendo necessario viabilizar condicdes e materiais para realizar precaugées
para protecéo individual e coletiva. Para melhor elucidagdo foi elaborada tabela com

elementos a definidos com suas intervengdes apropriadas.

Situacao potencializadora de risco — DEFINIR Proposta de Solucéo
INTERVENCAO

Escaninho de papel Substituir por escaninho de acrilico

Acumulo de papeis Selecdo dos impressos adequados e

manutencéo da quantidade necessaria / semana

Presenca de alimento no posto de enfermagem Proibi¢éo de alimento no setor para todos os
membros da equipe de saude e de apoio, e
seguranga. (se for o caso)

Revestimento de bancadas inadequado Bancadas devem ser revestidas completamente
em formica sem detalhes em madeira que fiquem
aparentes, facilitando a limpeza

Portas de armarios sem puxadores auséncia de Solicitagdo junto a manutencao de puxadores e

portas portas para os armarios

Organizacao do materiais Solugbes parenterais em locais mais altos,
distantes do chdo

Local de preparo de medicacao Bancada exclusiva para medicagdo com material
adequado e sinalizado

Organizac¢éao de medicagdes Medicagbes de alta vigilancia em local apropriado
e identificado

Sistema de Refrigeragédo Adequacéo conforme RDC n° 50 e ABNT n° 7256

Sistema de gases Adequacao de acordo com o nimero de leitos

conforme RDC n° 50

As medidas de Controle (DMAIC) devem estar diretamente relacionadas a educagéo
permanente ndo s6 da equipe envolvida no cuidado direto ao paciente, mas também as
equipes auxiliares. A equipe da EPS deve atuar junto a CCIH e entendendo as dificuldades
das equipes que atuam na assisténcia direta e os dados epidemiolégicos identificados.
Cabe a Educacgédo permanente elaborar estratégias educacionais de acordo com praticas
baseadas em evidéncias e que se adaptem as necessidades de aprendizagem da equipe,
bem como a estrutura local, facilitando a adesdo das equipes aos treinamentos com
estratégias que envolvam temas atuais e estejam em sintonia com a pratica.

A manutencgéo de indicadores de qualidade relacionados a infec¢do hospitalar esta
associado com a implementacdo e controle dos processos assistenciais, para tanto &
primordial ter toda equipe esteja treinada em consonancia com a proposta de assisténcia
livre de danos e baseada em evidéncias. Para tanto é fundamental ter uma equipe de rotina
que auxilie os profissionais envolvidos diretamente na assisténcia aos pacientes, cabendo
a esses profissionais a identificagdo de situagbes de ndo conformidades dos processos
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assistenciais, auxiliando no gerenciamento de medidas de prevencgéo e atuando de forma
entrelagada com a educagéo permanente e a comissao de infeccdo hospitalar.

Durante a elaboragédo do trabalho foi possivel identificar diversas irregularidades
que contribuem para o favorecimento da infec¢éo hospitalar nesta unidade. Na busca por
dados epidemiol6gicos para compor a pesquisa foi possivel perceber a auséncia desta
informacao, fato este que inviabiliza qualquer planejamento quanto a introducéo, condugéo
e manutencéo de estratégias implementadas pela CCIH priorizando os cuidados com os
pacientes em situagdo de vulnerabilidade em uma unidade emergencial, uma vez que,
parte das internacdes tem origem abrupta e acabam se tornando prolongadas por falta de
leitos apropriados.

Em relagéo a estrutura fisica, observou-se uma séria de inconformidades que, por
falta de consonéncia com a preconizagdo da RDC n° 50, esta contribui para a propagacéao
da infecg@o hospitalar, algumas passiveis de mudancas simples e alcangaveis. Elas se
tornam possiveis a partir de a¢gdes da CCIH e de outras mudancas mais elaboradas e que
demandam niveis hierarquicos superiores e sendo uma instituicéo de carater publico, torna
0 processo um pouco demorado ou até mesmo inviavel.

Em relagdo aos processos, observou-se que, estes séo atribuicbes do enfermeiro
que possui a Responsabilidade Técnica (RT) do setor de implementar as rotinas em
consonancia com as normatizagdes que precisam estar estabelecida pela CCIH local.
Ademais, a auséncia destes na unidade, potencializa a propagacdo e o aumento da
possibilidade de risco de infec¢do hospitalar.

Com base nestes achados e, por meio da ferramenta DMAIC, foi possivel estabelecer
uma proposta de interveng@o quanto a prevengéo e minimizagéo de riscos relacionados a
infeccdo hospitalar na unidade.

A EPS é parte fundamental na implementagéo de estratégias sendo a responsavel
pela confluéncia entre as equipes dos diferentes horarios e plantdes e aplicacdo de
conhecimentos para redugéo de dados epidemiolégicos relacionados a infecgao hospitalar.
Desta forma, faz-se necessario que o servico de Educacdo Permanente esteja em
concordancia com a CCIH quanto a necessidade dos temas a serem abordados, refletindo
em mudanca de comportamento das equipes em seus ambientes de trabalho e contribuindo
na transformacdo de agdes e atitudes dos profissionais de salde no que se refere aos
aspectos éticos e a abordagem das praticas baseadas em evidencias.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo focou em identificar aspectos que pudessem sofrer intervengdes
quanto a prevencdo e minimizacéo de risco de infeccdo hospitalar em um servico de
emergéncia. Com base nesta experiéncia, pode-se afirmar que, o DMAIC é uma ferramenta
gerencial que possibilita aos gestores das unidades, de seguir uma proposta metodologica
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e, seguindo seus passos, isto é, definir, mensurar, analisar, interver e controlar os processos
de melhoria em relagé@o a assisténcia em diferentes ambientes de saude.

Por meio da ferramenta DMAIC foi possivel propor intervengbes para a Comissao de
Controle de Infec¢éo Hospitalar, pois no decorrer das identifica¢gdes dos problemas pode-
se concomitantemente buscar solugdes e intervencbes adequadas. Essas identificacbes
oportunizaram ainda, propor o gerenciamento de riscos que tem por objetivo a selecéo
de implementacao das estratégias mais apropriadas para produzir um nivel de seguranca
razoavel no que diz respeito a infecgéo hospitalar.

Pode-se afirmar que, a realizagdo da presente pesquisa contribuiu efetivamente
quanto ao aprendizado da equipe que trabalhou na produg¢édo do estudo, possibilitando
utilizar ferramentas de gestéo integrando diretamente com todos os elementos entrelagados
na rede hospitalar, a cada descoberta de inadequagéo e questionamentos junto a equipe
responsavel era possivel orientar e acrescentar conhecimentos que agregassem ao
ambiente e ao profissional.

Assim, a ferramenta DMAIC na area da saude pode ser mais utilizada, devido a sua
contribuicdo ao explorar e auxiliar na visualizagdo da resolugdo de problemas, por meio
de sua aplicagéo foi possivel agregar conhecimentos e descoberta de novos conteddos
contribuindo aos envolvidos na elaboragéo do projeto.

Por se tratar de uma proposta, este trabalho tem como limitagcdo a ndo implementagéo
de mudancas sendo necessario executar o projeto para futura avaliagcdo de efetividade, o
que ndo impediu aos envolvidos no projeto de contribuir com implementacbes simples e
de facil resolugéo. Sugere-se a continuidade do estudo acerca deste tema, que pode ser
desdobrada em questionamentos ndo mencionados, mas que ainda, estejam relacionadas
a praticas que contemplam o conceito, podendo direcionar o trabalho a diversos problemas
com forma mais extensiva de resolucéo além das descritas anteriormente.

Mas apresentar a equipe de enfermagem uma ferramenta gerencial de facil
compreensao, facilita a insercdo de todos no processo e cada um, de seu jeito, pode
contribuir com sua percepgéo, pois eles estdo diariamente participando do processo de
trabalho e tem potencial para agregar com sua experiéncia. Como a logistica do servigo
de saude de uma emergéncia publica é muito intensa, é dificil ter tempo para roda de
conversa e reunides com toda equipe, mas gradativamente é possivel ir envolvendo o
maior numero de profissionais para que se tenha o maior éxito esperado que reflita na
satisfacdo e seguranca dos que trabalham e dos pacientes que sdo atendidos.
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