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APRESENTACAO

Apresentamos a coletanea “Fatores que interferem na qualidade da
pratica de enfermagem: autonomia e processo de cuidar”’. O objetivo principal
€ apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas
instituicdes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

Estdo reunidos aqui trabalhos referentes a diversas tematicas que
envolvem e servem de base para a formulacao de politicas publicas, atualizagao
e melhor desenvolvimento da gestédo em saude e enfrentamento dos fatores que
interferem na qualidade da préatica de enfermagem e que séo fundamentais para
a garantia da autonomia e do processo de cuidar com qualidade.

O volume 1 aborda temas como o manejo da dor em recém-nascidos
prematuros; cuidado a pacientes em sepse; amamentacdo; assisténcia as
mulheres gravidas e puérperas; promocéao da saude na infancia e adolescéncia;
violéncia obstétrica; infeccdes de transmisséo sexual; trabalho da enfermagem
na pandemia da Covid-19 e gerenciamento de riscos; prevencdo de infeccbes
hospitalares e o processo de acompanhamento e mediacéo entre supervisionado
€ supervisor.

O volume dois tras estudos que abordam questdes sobre a qualidade
do cuidado em saude; acolhimento em oncologia; atencdo a satude da mulher;
bioética na saude; comunicagcdo em saude; atendimento pré-hospitalar,
de urgéncia e emergéncia e tratamento intensivo; assisténcia a vitimas de
queimadura; assisténcia ao paciente idoso, ao portador de doengas no trato
gastrointestinal, a pessoas com transtorno do espectro autista; saude da
populagéo indigena; gestdo do trabalho em enfermagem, estresse ocupacional
e praticas sobre o descarte de medicamentos ndo utilizados e vencidos.

Os trabalhos cientificos apresentados nesse livro poderao servir de base
para uma melhor qualidade da pratica da enfermagem. Nesse sentido, a Atena
Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma
consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes



7/

SUMARIO

CAPITULO1 1

A ENFERMAGEM NO MANEJO DA DOR EM RECEM-NASCIDOS
PREMATUROS INTERNADOS EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA
NEONATAL

Aclénia Maria Nascimento Ribeiro

Jucielly Oliveira do Vale

Felipe de Sousa Moreiras

Erida Zoé Lustosa Furtado

Stanlei Luiz Mendes de Almeida

Jardilson Moreira Brilhante

Luciana Stanford Baldoino

Carla Lorena Morais de Sousa Carneiro

Maryanne Marques de Sousa

Lanysbergue de Oliveira Gomes

Leticia Lacerda Margues

Anna Karolina Lages de Araujo

Carolline Mendes Ribeiro de Oliveira

d_) https://doi.org/10.22533/at.ed.6322310011

CAPITULO 2 10

A IMPORTANCIA DOS CUIDADOS DE ENFERMAGEM PRESTADOS A
PACIENTES EM SEPSE NO PERIODO NEONATAL

Andreza Andrade Alencar

Luiz Carlos Martins Monte

Yasmim Higino de Almeida

Graziela da Silva Moura

d. https://doi.org/10.22533/at.ed.6322310012

CAPITULO 3 24

AS CONSEQUENCIAS DA AMAMENTAGAO PARA A MAE NA VISAO
DO ENFERMEIRO: UMA REVISAO CRITICA FUNDAMENTADA EM
BIBLIOGRAFIAS

Anna Barbara Oliveira Leite

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.6322310013

CAPITULO 4 32

O USO DAS BOAS PRATICAS DE ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM
PRESTADAS AS MULHERES GRAVIDAS E PUERPERAS, DURANTE O
PERIODO DE PANDEMIA DO COVID-19

Fabiane de Deus dos Santos

Jeane Costa Martins

Larissa Cristina Ramires Teles

Graziela da Silva Moura

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.6322310014

CAPITULO 5 46
CONSULTA DE ENFERMAGEM EM PUERICULTURA NA ESTRATEGIA DE



7/

SUMARIO

SAUDE DA FAMILIA
Jo&o Paulo Assuncgéo Borges
Janaina Maria da Silva
Geovanna Ingrid Rodrigues

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.6322310015

CAPIiTULO 6 60

LUDICIDADE E PROMOGCAO DA SAUDE NA INFANCIA: ATUAGAO DE
VISITADORAS DO PRIMEIRA INFANCIA MELHOR

Francielle Dutra da Silva

Larissa Pereira Righi da Silva

Juliana Casarotto

Juliana Silveira Colomé

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.6322310016

CAPITULO 7 68

ATUACAO INTERPROFISSIONAL DE ESTUDANTES DA AREA DA SAUDE NO
PROGRAMA PRIMEIRA INFANCIA MELHOR - PIM

Larissa Pereira Righi da Silva

Francielle Dutra da Silva

Lara Barbosa de Oliveira

Maiany Mazuim de Bitencourt

Juliana Silveira Colomé

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.6322310017

CAPITULO 8 76

VIOLENCIA OBSTETRICA: REVISAO INTEGRATIVA DE LITERATURA NO
PERIODO DE 2004 A 2017
Regiane Suelen Moura da Silva

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.6322310018

CAPITULO 9 89

A IMPORTANCIA DA REDE CEGONHA E A ASSISTENCIA HUMANIZADA DOS
ENFERMEIROS OBSTETRAS: REVISAO INTEGRATIVA

fria Gabriele de Lima Batista

Milena Pinheiro de Souza Melo

Thafs da Costa Mota

Silvani Vieira Cardoso

d. https://doi.org/10.22533/at.ed.6322310019

CAPITULO 10 101

O PAPEL DO ENFERMEIRO NA MINIMIZACAO DOS DADOS RELACIONADOS
AO USO DA PILULA DO DIA SEGUINTE

Amanda lorrana da Silva Barbosa

Karla Nascimento Vaz Rebougas

Nicole Machado de Morais

Lorena Campos Santos




7/

SUMARIO

d_) https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100110

CAPITULO 11 114

A ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM A MULHER NO PERIODO CLIMATERICO
Marilene Silva de Oliveira
Andrea Dickie de Almeida Nogueira

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100111

CAPITULO 12 128

ACOES EXTENSIONISTAS COM CRIANCAS E ADOLESCENTES NA ESCOLA:
POSSIBILIDADES PARA A EDUCACAO EM SAUDE

Lairany Monteiro dos Santos

Andressa da Silveira

Juliana Traczinski

Francieli Franco Soster

Andréia Frank

Gabrielli Maria Huppes

Keity Lais Spielmann Soccol

Lara de Oliveira Mineiro

Douglas Henrique Stein

Tamara Probst

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100112

CAPITULO 13 138

APREVENGAO DE INFECCOES DE TRANSMISSAO SEXUALNA CONCEPGAO
DE JOVENS UNIVERSITARIAS

Thelma Spindola

Agatha Soares de Barros de Araujo

Laércio Deleon de Melo

Hugo de Andrade Peixoto

Milena Preissler das Neves

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100113

CAPITULO 14 153

A ENFERMAGEM NO AMBITO DO SUS: UMA ABORDAGEM SOBRE O
TRABALHO NA PANDEMIA DA COVID-19
Maria Julia Araujo Silva
Pedro Henrique Soares Mouzinho
Wellison Laune Rodrigues
Lucianne de Jesus Silva Santiago
Thales Fernando Santos Sales
Paulo César Pereira Serejo
Sue Anne Vitoria Oliveira Garcia
Wellyson Fernando Costa Machado
Rafael Mondego Fontenele

d.) https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100114




7/

SUMARIO

CAPITULO 15 163

COVID 19 - IMPLICACOES PARA O GERENCIAMENTO DE RISCOS
ASSISTENCIAIS DURANTE A PANDEMIA — REVISAO DE LITERATURA

Aline Lorena Oliveira da Cruz

Bianca de Lima Dias

Manuely de Souza Soeiro

Talita Aparecida Barcelos da Silva

d. https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100115

CAPITULO 16 169

BIOSSEGURANCA DA ENFERMAGEM EM TEMPOS DE PANDEMIA
Célia Regina de Jesus Silva
Aline Stefanie Siqueira dos Santos
Marcia Luana Coelho da Silva

d_) https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100116

CAPITULO 17 180

AVALIACAO DA INCIDENCIA DE ACINETO EM PACIENTES INTERNADOS EM
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA (UTl) EM UMA UNIDADE HOSPITALAR
DO MUNICIPIO DE MANAUS-AM

Barbara Almeida Costa

Emilly Carvalho Borges

Flavia da Silva E Silva

Ginarajadaca Ferreira dos Santos Oliveira

Josiani Nunes do Nascimento

d_) https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100117

CAPITULO 18 192

EDUCAQAO CONTINUADA: CURSO PARA PROFISSIONAIS DA ATENCAO
PRIMARIA SOBRE INFECCAO DO TRATO URINARIO

Rafaela Bedin Bellan

Denise Antunes de Azambuja Zocche

Marcio Augusto Averbeck

Carine Vendruscolo

Leila Zanatta

Arnildo Korb

d_) https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100118

CAPITULO 19 201

RELACAO SUPERVISIVA: CARATERISTICAS DO SUPERVISOR E DO
SUPERVISIONADO

Isabel Maria Ribeiro Fernandes

Manuel Alves Rodrigues

Sagrario Gémez Cantarino

Ana Paula Macedo

Wilson Abreu




d_) https://doi.org/10.22533/at.ed.63223100119

SOBRE O ORGANIZADOR 215

iNDICE REMISSIVO 216

SUMARIO



CAPIiTULO 17

AVALIACAO DA INCIDENCIA DE ACINETO EM
PACIENTES INTERNADOS EM UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA (UTI) EM UMA UNIDADE

HOSPITALAR DO MUNICIPIO DE MANAUS-AM

Barbara Almeida Costa

Académica do Grupo Wyden Educacional
na Faculdade Martha Falcao. Graduagéo
em Enfermagem pela Faculdade Martha
Falcéao

Emilly Carvalho Borges

Académica do Grupo Wyden Educacional
na Faculdade Martha Falcao. Graduagéo
em Enfermagem pela Faculdade Martha
Falcéao

Flavia da Silva E Silva

Académica do Grupo Wyden Educacional
na Faculdade Martha Falcdo. Graduagéo
em Enfermagem pela Faculdade Martha
Falcéao

Ginarajadaca Ferreira dos Santos
Oliveira

Profa. Orientadora da Graduagao

de Enfermagem pelo Grupo Wyden
Educacional na Faculdade Martha

Falcéo. Doutorado em Biotecnologia pela
Universidade Federal do Amazonas, UFAM

Josiani Nunes do Nascimento

Profa. Orientadora da Graduagao

de Enfermagem pelo Grupo Wyden
Educacional na Faculdade Martha

Falcdo. Doutorado em Biotecnologia pela
Universidade Federal do Amazonas, UFAM

Data de aceite: 02/01/2023

RESUMO: Introducao: A avaliacdo da
incidéncia de Acinetobacter em pacientes
internados em Unidade de Terapia Intensiva
(UTI), constitui-se como um importante
problema de saude publica, que alerta
aos profissionais da saude a manterem
um sistema de vigilancia continuo de
forma a conhecer a epidemiologia, o0s
fatores associados a sua apresentagao,
as medidas de prevengdo e controle
para reduzir a incidéncia desta infeccéo.
Objetivo: Caracterizar a importancia da
assisténcia de enfermagem durante o surto
de acinetobacter baumannii resistente em
uma Unidade de Terapia Intensiva de um
Hospitalar Geral do municipio de Manaus-
AM. Metodologia: Trata-se de uma reflexao
tedrica da literatura, desenvolvida ao buscar
as principais publicacdes obtidas nas
bases de dados: Scientific Eletronic Library
on Line (SciELO); Revista Brasileira de
Ciéncias da Saude (RBCS). Resultados:
Os resultados mostraram que a incidéncia
de casos de infeccdo em UTI’s, se justifica
pela capacidade do  microrganismo
em questdo possuir uma alta taxa de
disseminacéo e casos de resisténcia aos
antimicrobianos em hospitais, o que
acaba consequentemente apresentando
facilidade de causar surtos, acarretando
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a possibilidade de contaminacdo e transmisséo entre os pacientes no ambiente hospitalar.
Concluséo: O enfermeiro desempenha um papel importante no sucesso de dois programas
de controle de infecgédo na assisténcia ao paciente critico, pois realiza diversas medidas que
reduzem o risco de infeccdo que fazem parte de sua rotina, como cuidados com cateteres
vasculares sem manuseio, como proteses vias aéreas e higiene bucal.
PALAVRAS-CHAVE: Acinetobacter. Isolamento. Infeccéo.

ABSTRACT: Introduction: The assessment of the incidence of Acinetobacter in patients
hospitalized in the Intensive Care Unit (ICU), constitutes an important public health problem,
which alerts health professionals to maintain a continuous surveillance system in order to
know the epidemiology , the factors associated with its presentation, prevention and control
measures to reduce the incidence of this infection. Objective: To characterize the importance
of nursing care during the outbreak of resistant acinetobacter baumannii in an Intensive Care
Unit of a General Hospital in the city of Manaus-AM. Methodology: This is a theoretical
reflection of the literature, developed by searching the main publications obtained in the
databases: Scientific Electronic Library on Line (SciELO); Brazilian Journal of Health Sciences
(RBCS). Results: The results showed that the incidence of cases of infection in ICU’s is
justified by the ability of the microorganism in question to have a high rate of dissemination
and cases of resistance to antimicrobials in hospitals, which consequently ends up being easy
to cause outbreaks, leading to possibility of contamination and transmission between patients
in the hospital environment. Conclusion: Nurses play an important role in the success of two
infection control programs in critically ill patient care, as they perform several measures that
reduce the risk of infection that are part of their routine, such as care with unhandled vascular
catheters, such as prostheses airways and oral hygiene.

KEYWORDS: Acinetobacter. Isolation. Infection.

11 INTRODUGAO

A Acinetobacter baumannii, bactérias Gram negativas, € um microrganismo
oportunista, que nos Ultimos anos adquiriu grande importancia devido a sua capacidade
de gerar infeccdes graves, muitas delas multirresistentes, em pacientes internados em
unidades de cuidados intensivos (LIMA et al., 2019).

Em 1960, o isolamento dessa bactéria foi realizado esporadicamente devido a
baixa viruléncia que apresentou, porém, nas ultimas décadas o aumento de sua incidéncia
juntamente com a presencga de surtos epidémicos em muitas UTIs no mundo, fez com
que os profissionais da area da saude buscassem conhecimentos e o reconhecimento dos
fatores que podem ser considerados como risco para contrair infec¢gdes que implicam uma
alta letalidade nas Unidades de Terapias Intensivas — UTI (LIMA et al., 2019).

Conforme Melo; Mol; Lopes (20121) explicam a avaliagdo da incidéncia de
Acinetobacter em pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), constitui-
se como um importante problema de salude publica, que alerta aos profissionais da saude
a manterem um sistema de vigilancia continuo de forma a conhecer a epidemiologia, os
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fatores associados a sua apresentacao, as medidas de prevencgéo e controle para reduzir
a incidéncia desta infeccéo e todos os efeitos que isso implicard para o paciente, para a
familia do paciente, o Hospital e o Estado.

Embora os anos tenham se passado, essa situagé@o é preocupante e quase rotineira
nas Unidades Hospitalares, tornando-se necessario realizar estudos que permitam
conhecer as condi¢gdes que favorecem ou estdo associados a sua apresentacdo em
pacientes criticos. Por essa razdo, elaborou-se o seguinte problema de pesquisa: QUAIS
SAO OS FATORES QUE FAVORECERAM A INFECGAO POR ACINETOBACTER EM UMA
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA?

O A. baumannii consiste em um grande desafio para garantia da seguranca do
paciente no ambiente hospitalar, sendo classificado como um dos principais problemas
de farmacorresisténcia, apresentando-se resistente aos carbapenémicos, fluorquinolonas
e cefalosporinas de amplo espectro, necessitando-se, portanto, de medidas especiais para
a sua erradicagao terapéutica, bem como da intensificagdo da higienizacdo do ambiente
(ALMEIDA et al., 2020).

Diante desses dados, &€ necessario levar em consideragcdo que as infecgdes
causadas pela bactéria Gram-negativa A. baumannii sdo de carater alarmante em ambientes
hospitalares devido a sua patogenicidade e alta viruléncia, somadas a facilidade com que
é disseminada, a dificuldade de eliminagéo e ao tratamento, principalmente nos individuos
que ndo apresentam reag¢des imunitarias normais. Refor¢ca-se ainda que € necesséaria uma
atencdo especial a esse patdgeno oportunista multirresistente, visando ao controle das
epidemias hospitalares causadas por ele. Sendo de suma importancia a realizagdo de
acoes por parte do hospital, relacionadas aos métodos assépticos de higiene das maos dos
profissionais de saude, dos ambientes hospitalares, com maior relevancia as Unidades de
Terapia Intensiva (UTI), e dos equipamentos médicos, assim como o uso de Equipamentos
de Protecao Individual (EPIs) (PESSOA, 2022).

Este artigo tem como objetivo caracterizar a importancia da assisténcia de
enfermagem durante o surto de acinetobacter baumannii resistente em uma Unidade de
Terapia Intensiva de um Hospitalar Geral do municipio de Manaus-AM. No que concerne
aos objetivos especificos estabeleceu-se: apresentar a Fisiopatologia do patégeno
Acinetobacter baumannii; identificar os principais fatores de riscos para infec¢do por
Acinetobacter baumannii; descrever os cuidados de enfermagem frente ao tratamento de
pacientes infectados por Acinetobacter baumanni em UTI.

Trata-se de uma reflexao tedrica da literatura, desenvolvida ao buscar as principais
publicagbes obtidas nas bases de dados: Scientific Eletronic Library on Line (SciELO);
Revista Brasileira de Ciéncias da Saude (RBCS); Revista de Epidemiologia e Controle
de Infeccdo e Google Académico. Como critérios de inclusdes foram selecionados artigos
nacionais e internacionais, disponiveis na integra, publicados nos idiomas portugués ou
inglés, entre 2016 a 2022.
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21 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Fisiopatologia Acinetobacter Baumannii

Segundo Gaspar; Bollela; Martinez (2021) o género Acinetobacter sp., caracterizado
por cocobacilos gram-negativos imoveis, catalase-positivos, oxidase-negativos e nédo
fermentadores, é classificado como integrante da familia Moraxellaceae da ordem
Gammaproteobacteria. Este género conforme Fram et al., (2021) compreende 26 espécies
nomeadas e 9 espécies genOmicas, sendo que 4 espécies de Acinetobacter, a saber:
(Acinetobacter calcoaceticus, Acinetobacter baumannii, Acinetobacter pitti e Acinetobacter
nosocomialis). Dentre as espécies descritas, a Acinetobacter baumannii € a mais prevalente
clinicamente.

Para Genteluci et al., (2020) Acinetobacter baumannii € considerado um patégeno
oportunista comumente associado a surtos de infecgdes nosocomiais, com incidéncia mais
elevada em Unidades de Terapia Intensiva (UTIls). Essa bactéria apresenta a ocorréncia
natural de genes carbapenemases intrinsecos a esta espécie. O primeiro relato deste
evento genético descreveu o gene blaOCA-51. Sequencialmente, foi relatada a presenca
de variantes similares a este gene, sendo estas nomeadas genes blaOXA51-like. Testes
fenotipicos usuais na rotina laboratorial séo ineficazes na identificagcdo de espécies de
Acinetobacter quando n&o associados a realizagdo de testes moleculares, como o PCR
(Reacao em Cadeia da Polimerase) (PEREZ, et al., 2020).

Conforme pontuam Gaspar et al., (2021) trata-se de uma bactéria que apresenta
mecanismos que facilitam a colonizagéo de pacientes e de equipamentos hospitalares,
como a formacgéo de biofilmes por acéo das proteinas da membrana bacteriana externa
A — OmpA, um fator-chave na descricdo da patogénese deste microrganismo. Além disso,
sua habilidade em sobreviver em uma variedade de condigcbes ambientais e persistir por
longos periodos em superficies o faz uma frequente causa de surtos de infec¢ao hospitalar
(FRAM et al., 2021).

Em relagéo as principais manifestacoes clinicas o A. baumannii, conforme Ribeiro
et al., (2019), provoca infec¢des pulmonares, urinarias, em feridas cirargicas e no sangue,
sendo que os principais fatores de risco para a infecgdo sdo os procedimentos invasivos,
tais como: Uso de ventilagdo mecénica, cateter central venoso ou urinario. Outros fatores
que predispdem as infecgdes por A. baumannii incluem terapia antibidtica prévia, uma
grande cirurgia, queimaduras e imunossupressao.

Reforgca-se ainda, um estudo realizado por Fram et al., (2021) onde fizeram um
levantamento sobre as taxas de infeccao por Acinetobacter nas UTIs, no qual revelaram-
se uma porcentagem em torno de 18 a 54%, proporcéo esta sendo 5 a 10 vezes mais
elevada se comparada com as outras unidades de internacdo. Em razéo disso, as unidades
de salde estdo propensas a ocorréncias de surtos, sendo estes responsaveis pelas
mudancas de rotinas assistenciais, ado¢ao de novas tecnologias e incorporagéo de insumos

Fatores que interferem na qualidade da pratica de enfermagem: Autonomia e Capitulo 17
processo de cuidar

183



industrializados. Tais mudancgas contribuem no aumento da morbimortalidade entre os
pacientes hospitalizados, além do aumento dos custeios relacionais a assisténcia da saude
publica, refletindo significadamente no sistema de saude publica e privada (ANVISA, 2021).

2.2 Diagnostico da Acinetobacter

Diversas metodologias tém sido descritas na literatura, para propésitos de vigilancia
epidemiologica e diagnéstico, porém, nenhum conjunto de critérios emergiu como sendo o
mais adequado (GENTELUCI et al., 2020). Apesar de toda a controvérsia, os sinais clinicos,
ainda que por vezes inespecificos, sdo usados como critérios inicial, além de exames por
imagem e culturas bacterioldgicas para definicao do agente etiolégico (AYCAN et al., 2015).

O diagnostico laboratorial consiste na observacdo de cocos minasculos (1,0 x
0,7 ym) em coloragé@o pelo método de Gram, preparada diretamente a partir de amostra
clinica. Quando essas coloragdes sdo preparadas a partir de culturas em agar ou caldo,
as células podem ser maiores e exibir aspecto semelhante a cocobacilos. As espécies de
A. baumannii ndo sdo pigmentadas quando crescem em Agar Sangue, o que constitui uma
caracteristica util para diferencia-las de outros ndo-fermentadores, como isolados iméveis
e oxidase-negativo ocasionais de Burkholderia cepacia (GENTELUCI et al., 2020).

2.3 Mecanismos de resisténcia

De acordo com a Anvisa (2021) atualmente, observa-se uma rapida propagacao
multirresistentes relacionados a dispositivos invasivos e a resisténcia a antibiéticos
preocupante de infeccbes hospitalares, o que vem trazendo um grande impacto no
desfecho clinico do paciente, além de representar um grave problema de saude publica e
socioecondmico a nivel mundial.

Antibidticos beta-lactamicos sdo uma das opgbes terapéuticas importantes no
tratamento de infecgbes por A. baumanni, devido a sua eficacia e a possibilidade de
potencializacdo de sua acdo por modificagcdo quimica (ALMEIDA et al., 2020). Dentre os
beta-lactamicos, destacam-se os carbapenens (Imipenem e Meropenem), farmacos com
amplo espectro de agédo. Contudo, a emergéncia global de cepas resistentes a vasta maioria
dos beta-lactamicos, incluindo carbapenens, pde em foco o potencial deste patogeno em
responder rapidamente a mudancas de presséo seletiva ambiental.

Os mecanismos de resisténcia do A. baumannii podem ter origem intrinseca ou
ser adquirida, por diversos fatores como perda da permeabilidade da membrana e, mais
expressivamente, producao de beta-lactamases, enzimas que degradam antibi6ticos beta-
lamicos, sendo a principal causa de resisténcia bacteriana mais versatil de beta-lactamases,
devido ao seu amplo espectro de acdo (YOSHIMURA et al.,, 2017). Originalmente,
eram descritas como cromossomicamente codificadas, sendo assim, especificas a
uma determinada espécie, porém, a identificacdo de carbapenemases codificadas por
plasmideos alertou para um problema global de disseminagéo interespécies (RAMETTE,

Fatores que interferem na qualidade da pratica de enfermagem: Autonomia e Capitulo 17
processo de cuidar

184



KRONENBERG, 2018).

2.4 Aspectos epidemiolégicos

Numerosos relatos de surtos em UTls causados por A. baumannii tém sido
publicados em diversos paises na Ultima década, principalmente na Europa, América do
Norte e América Latina. O contexto epidemioldgico-molecular destes surtos é variavel, uma
vez que alguns estudos reportaram surtos monoclonais associados a um determinante
de resisténcia, enquanto outros relataram surtos policlonais. No Brasil, o primeiro surto
associado a cepas multirresistentes desta bactéria ocorreu em 1999, em Curitiba, com a
identificacdo de cepas produtoras de OXA-23 (RARO, et al., 2019).

indices de resisténcia a antibiéticos na América Latina revelaram-se entre os
mais altos no mundo. No Brasil, os indices de resisténcia a imipenem em isolados de
Acinetobacter sp. aumentaram de 12,6% no periodo de 1997-1999 para 71,4% no periodo
de 2008-2010. Em 2005, as cepas de A. baumannii multirresistentes no Brasil constituiam
8,8% do total de infecgbes hospitalares em UTIs (LOPES et al., 2019). Uma variedade de
carbapenemases, principalmente a OXA-23, foi identificada em isolados de A. baumannii
na América Latina, incluindo Brasil, Coldmbia e Argentina. Estudos indicam a emergéncia
deste patégeno no Brasil, especialmente em isolados que apresentam resisténcia aos
carbapenémicos (taxa de 25 a 45%) através da producdo de OXA-23, detectada em 63%
dos isolados. Apesar disso, ja foi descrita uma nova variante de oxacilinase, OXA-143,
detectada somente no Brasil (LIMA et al. 2019).

31 METODOLOGIA

Sera realizado uma pesquisa descritiva, com abordagem qualitativa, onde a revisao
de literatura sera realizada em um recorte de tempo.

As buscas pelos artigos pesquisados serdo nas bases de dados: Scientific Eletronic
Library on Line (SciELO); Revista Brasileira de Ciéncias da Saude (RBCS); Revista de
Epidemiologia e Controle de Infeccdo, Revista Cientifica Multidisciplinar e Sistema de
Bibliotecas da Universidade Federal do Amazonas (SISTEBIB), utilizando os seguintes
descritores: “Acinetobacter baumannii”’; “infec¢@o hospitalar”; “epidemiologia”; “UTI”. Como
critérios de inclusdes serdo selecionados artigos nacionais e internacionais, disponiveis na
integra, publicados nos idiomas portugués ou inglés, entre 2016 a 2022.

Sobre os materiais utilizados para a elaboracao deste projeto sera realizada uma
revisdo de literatura com base no total de 8 artigos selecionados, que se adequavam ao
tema proposto. Na base de dados SciELO, foram encontrados: 19 artigos, sendo excluidos:
17 e selecionados: 2, na Revista Brasileira de Ciéncias da Saude (RBCS), foi encontrado:
1 artigo, sendo excluido: 0, selecionando: 1, na Revista de Epidemiologia e Controle de
Infecgéo, foram encontrados: 13, sendo excluidos: 9, selecionados: 4. Na Revista Cientifica

Fatores que interferem na qualidade da pratica de enfermagem: Autonomia e Capitulo 17
processo de cuidar

185



Multidisciplinar, foram encontrados: 4, sendo excluido: 3, selecionando: 1. No Sistema de
Bibliotecas da Universidade Federal do Amazonas (SISTEBIB) foram encontrados 85,
sendo excluido: 84, selecionando: 1.

41 RESULTADOS E DISCUSSOES

Buscando-se os resultados, este estudo dividiu-se nos seguintes topicos: a)
Apresentar a fisiopatologia do patégeno Acinetobacter baumannii; b) Identificar os principais
fatores de riscos para infeccdo por Acinetobacter baumannii; ¢) Descrever os cuidados de

enfermagem frente ao tratamento de pacientes infectados por Acinetobacter baumanni em

UTL.

ANO TiTULO AUTORES FONTE
Pneumonia associada a ventilagdo mecéanica: E F?S:e”:]tiilgeia
2021 | incidéncia, etiologia microbiana e perfil de ALVARES et al. epControIe ?:ie
resisténcia aos antimicrobianos. Infeccdo
Acinetobacter baumannii isolados em amostras de -
2020 | pacientes pediatricos internados em um hospital MENDES et al. Briﬂgﬁﬂ ‘g:\‘/rigsvl of
especializado em doengas infectocontagiosas.
Bacteremia por Acinetobacter radioresistens: J. Bras. Patol. Med.
2019 primeiro relato de caso no Brasil. LOPES et al. Lab.
Avaliacédo da saude por contaminacdo da E F?sglritiilgeia
2019 | Acinetobacter spp. em uma unidade de terapia LIMA et al. epControIe ?:ie
intensiva. Infeccao
Fatores de risco de letalidade precoce em )
: . . Programa de Pés-
2018 pacientes com alta mortalidade em unidade OLIVEIRA Graduago em
de terapia intensiva com bacteremia por Ciéncias da Satide
Acinetobacter bacmannii.
Prevaléncia de infeccéo relacionada a assisténcia ]
2018 | a salude em pacientes internados em Unidade de ARAUJO et al. Enfermeria Global
Terapia Intensiva.
Infeccéo relacionada a assisténcia a saude SCARCELLA;
2017 | associada a Acinetobacter baumannii: Reviséo de SCARCELLA; Rev. bras. anal. clin.
literatura. BERETTA.
Acinetobacter baumannii: patbgeno RODRIGUEZ -
2016 multirresistente emergente. BUENAHORA Médica IUS
Analise da resisténcia antimicrobiana em cepas de
2016 | Pseudomonas aeruginosa isoladas em Unidades DINI SISTEBIB
de Tratamento Intensivo em Manaus.

Quadro 01: O quadro abaixo descrevera as principais obras organizadas por ano, titulo, autores e

fonte.

Este estudo buscou refletir sobre a avaliagdo da incidéncia das infecgbes por
Acineto baumannii em pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Por

ser considerado um grave problema nos sistemas de satde mundial, Scarcella; Scarcella;
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Beretta (2017) em seus estudos mostraram que esse patoégeno é capaz de sobreviver por
longos periodos em objetos inanimados, superficies situadas nas imediagdes mais proximas
ao paciente debilitado, podendo ainda ser transmitido por meio das maos dos profissionais
de saude, ou ainda ser passado de paciente para paciente através de goticulas, escarros,
secrecOes ou feridas.

No que concerne ao principal fator que contribui para a disseminagédo de um surto
em unidades de salde, Lima et al., (2019) baseando-se nos dados da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), entenderam que é fundamental a participacao ativa de todos
os profissionais as praticas de prevencgao e controle de IRAS, assim como, na assisténcia
ao paciente para o controle e a interrupgédo do surto.

Lopes et al., (2019) denotam em seus estudos uma incidéncia de casos de infeccbes
na UTI, na qual se justificaram pela capacidade do microrganismo em questdo possuir
uma alta taxa de disseminac@o e casos de resisténcia aos antimicrobianos no hospital
estudado pelos autores, apresentando consequentemente a facilidade de causar surtos, o
que podera acarretar a possibilidade de contaminagéo e transmissao entre os pacientes de
ambito hospitalar.

Oliveira (2018) em seus descritos avaliou os fatores de risco para pneumonia
associada a ventilacdo mecanica por Acinetobacter baumannii e mostrou que permanéncia
na UTI (p< 0,001), incidéncia de outras infecgbes (p = 0,002; infecgédo do trato urinario,
infeccao relacionada ao cateter e bacteremia) ou sepse (p <0,001) foram significativamente
maiores nos pacientes com pneumonia associada a ventilagao mecéanica por A. baumannii
em comparacgdo aos pacientes sem ventilagdo mecanica.

Considerando os dados descritos por Rodriguez Buenahora (2016) os autores
constataram que a América Latina, alcangou 5,3% de todos os isolados de bacteriemias
hospitalares, na Coldmbia. Apds informar ao Ministério de Saude e prote¢édo social, dentro
dos microrganismos multirresistentes isolados em unidades de cuidados intensivos do pais
no ano de 2016, A. baumannii representou 3,1%, com altas percentagens de resisténcia
frente aos Carbapenémicos, sendo OXA 23 a carbapenemasa mais frequente encontrada.
Em contrapartida, os dados encontrados por Alvares et al., (2021) em estudo no Hospital de
Clinicas da Universidade Federal de Uberlandia, evidenciou-se que entre os 964 pacientes
internados nessas unidades, 81 (8,4%) desenvolveram infec¢des por A. baumannii, sendo
identificados alguns fatores de risco independentes para essas infecgdes.

Ainda sobre o surto de bactérias, Dini (2016) em suas pesquisas ao coletar amostras
de pacientes, profissionais nas estruturas de UTIs dos Hospitais 28 de Agosto (HPS28),
Francisca Mendes (HUFM) e Jodo Lucio Pereira Machado (HPSJL), Unidades Hospitalares
localizadas na cidade de Manaus — AM, constatou que as Unidades Hospitalares foram
isoladas e identificou a cepas de P. aeruginosa por metodologia microbioldgica classica e
molecular (amplificacdo e sequenciamento do gene 16s rRNA). Com o resultado, a autora
constatou que mais de 50% dos pacientes hospitalizados foram afetados e 25% foram
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levados a oObitos.

Mendes et al., (2020) em seus estudos identificaram que a multirresisténcia de A.
baumannii € o principal fator de risco para o desenvolvimento de mortalidade para pacientes
adultos internados em UTIs em um Hospital da regido Norte do pais. Da mesma forma, os
autores informaram que 34% dos casos de infec¢cdes foram provenientes de problemas
respiratérios e infeccdes pulmonares. Assim, deve-se ressaltar que medidas de prevengao
e controle de infecga@o hospitalar, como intensificacéo da adesao a higienizagao das méos,
coortes ou isolamento de pacientes, vigilancia ativa e, principalmente, melhor limpeza e
desinfeccé@o do ambiente podem prevenir surtos de bactérias MDR nas UTls.

No que concerne a importancia da assisténcia de enfermagem durante o surto de
Acinetobacter baumannii, Aradjo et al. (2018) destacaram em seus estudos que a equipe
multiprofissional de saude que atuam nas UTIs devem ter o devido conhecimento sobre
o perfil de resisténcia de dois microrganismos para conscientizar e possibilitar medidas
de precaucgao além da prescricdo médica adequada de antibioticos. Ademais, os autores
esclarecem que a principal e mais econOmica medida a ser praticada pela equipe de
enfermagem consiste na lavagem constante das méos, pois, € um importante meio de

transporte de patégenos.

51 CONSIDERAGCOES FINAIS

Com base nas evidéncias dos estudos expostos, pdde-se concluir que a capacidade
de A. baumannii sobreviver por muito tempo no ambiente hospitalar, principalmente nas
UTIs e adquirir resisténcia antimicrobiana prontamente tem gerado uma preocupacao
crescente com esta espécie na area da saude.

Da mesma forma, os resultados mostraram que as altas taxas de resisténcia
encontradas entre os pacientes isolados néo clinicos sdo de grande preocupagéo, pois,
identificaram o ambiente da UTIs como um possivel grande reservatorio de A. baumannii e,
consequentemente, fonte de infecgdes relacionadas a assisténcia a saude. Sendo assim,
deve-se ressaltar que medidas de prevencdo e controle de infeccdo hospitalar, como
intensificagcdo da adesdo a higienizagdo das maos, coortes ou isolamento de pacientes,
vigilancia ativa e, principalmente, melhor limpeza e desinfec¢do do ambiente podem
prevenir surtos de bactérias nas UTls.

O enfermeiro desempenha um papel importante no sucesso de dois programas de
controle de infecgcdo na assisténcia ao paciente critico, pois realiza diversas medidas que
reduzem o risco de infec¢do que fazem parte de sua rotina, como cuidados com cateteres
vasculares sem manuseio, como préteses vias aéreas e higiene bucal. Além de atividades
de educacdo permanente, vigilancia ativa, epidemiologica e antimicrobiana e controle de
micro-organismos multirresistentes, possibilitando a devolugéo destes dados a equipe.
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