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RESUMO

Obijetivo: avaliar oimpacto de uma intervencao educativa no conhecimento dos profissionais
de enfermagem em relagao as precaucdes padrao. Métodos: trata-se de um estudo quase-
experimental, realizada com 100 profissionais de enfermagem. Para a coleta de dados, foram
utilizados o instrumento de caracterizagao sociodemografica e o questionario de Conhecimento
das Precaucdes-Padrao. A intervencdo educativa foi baseada em 05 momentos, onde se
intensificou a abordagem em questdes com menos de 70% de acerto. Resultados: Houve
diferenca significativa entre os escores dos profissionais de satide antes (16,20 £ 1,51) e apds
(16,90 + 1,31) a intervengao educativa (W=3,336; p < 0,05). Em relagao ao conhecimento
sobre a higiene das maos ap6s uso de luvas, obteve-se um aumento no conhecimento de
83% para 93%. Conclusdes: registrou-se efeito positivo no conhecimento dos profissionais,
demonstrando avancos no que diz respeito ao fortalecimento dos conhecimentos ja adquiridos
e a compreensao de novos saberes.

Descritores: Precau¢des Universais; Profissionais de Enfermagem; Conhecimento; Enfermagem;
Educacédo Continuada em Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the impact of an educational intervention on the knowledge of nursing
professionals regarding standard precautions. Methods: This is an almost experimental
study conducted with 100 nursing professionals. Data collection was performed using a
sociodemographic characterization instrument and the Standard Precautions Knowledge
Questionnaire. The educational intervention was based on five moments, where the approach to
questions with less than 70% accuracy was intensified. Results: There was a significant difference
between the scores of healthcare professionals before (16.20 + 1.51) and after (16.90 + 1.31) the
educational intervention (W=3.336; p < 0.05). Regarding knowledge about hand hygiene after
glove use, an increase in knowledge from 83% to 93% was obtained. Conclusions: A positive
effect on the professionals’knowledge was recorded, demonstrating advances regarding the
strengthening of already acquired knowledge and the understanding of new knowledge.
Descriptors: Universal Precautions; Nursing Professionals; Knowledge; Nursing; Continuing
Education in Nursing.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar el impacto de una intervencion educativa en el conocimiento de los
profesionales de enfermeria sobre las precauciones estandar. Métodos: Este es un estudio
cuasiexperimental realizado con 100 profesionales de enfermeria. Para la recopilacién de
datos, se utilizaron un instrumento de caracterizacién sociodemogréfica y el cuestionario
de Conocimiento de las Precauciones Estandar. La intervencion educativa se basé en
cinco momentos, en los cuales se intensificd el abordaje de cuestiones con menos del
70% de aciertos. Resultados: Hubo una diferencia significativa entre las puntuaciones de
los profesionales de salud antes (16,20 + 1,51) y después (16,90 + 1,31) de la intervencién
educativa (W = 3,336; p <0,05). En relacién con el conocimiento sobre la higiene de las
manos después del uso de guantes, se obtuvo un aumento en el conocimiento del 83% al
93%. Conclusiones: Se registrd un efecto positivo en el conocimiento de los profesionales,
demostrando avances en cuanto al fortalecimiento de los conocimientos ya adquiridos y la
comprension de nuevos saberes.

Descriptores: Precauciones Universales; Profesionales de Enfermeria; Conocimiento;
Enfermeria; Educacién Continuada en Enfermeria.
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Intervencéo educativa para maior conhecimento as precaugées padrao na pandemia de COVID-19: estudo quase-experimental

INTRODUCAO

As infeccdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) desenca-
deiam diversos impactos para a morbimortalidade de pacientes
e custos aos servicos de saude, sendo considerada um grave
problema de saude publica mundialmente. Uma estratégia eficaz
para reducao das IRAS e elevacao da qualidade da assisténcia
consiste no uso adequado das precaugdes padrao (PP) ™.

As PP proporcionam seguranca e protecao contra a exposicao ao
risco bioldgico. Envolvem a utilizacao correta de luvas, avental, dculos
de protecao, higiene das maos (HM), descarte correto de material
perfurocortante e etiqueta de tosse ?3. Ainda nesse contexto, o
Center for Disease Control and Prevention (CDC) acrescentou outras
medidas de prevencao, como etiqueta de higiene respiratéria ou
tosse, praticas seguras de injecdo e uso de mascaras de protecdo
parainsercdo de cateteres ou inje¢des envolvendo pungao lombar
@, Entretanto, é possivel observar a falta de conhecimento dos
profissionais relacionado ao uso correto das PP ©.

Alguns fatores estdo diretamente relacionados ao déficit de co-
nhecimento e adesao dos profissionais as PP, como o apoio da gestdo
para uma pratica de trabalho mais seguro, baixa percepg¢do sobre a
eficdcia da prevencao relacionado ao conhecimento inadequado da
importancia do uso das PP, indisponibilidade e inacessibilidade dos
Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs), auséncia de feedback
de desempenho de seguranca, entre outros. Outro aspecto impor-
tante a destacar é que o baixo conhecimento sobre PP pode estar
também relacionado ao fato de a maioria dos enfermeiros nao terem
treinamento no inicio de suas atividades laborais nas instituicdes ©.

Dessa forma, a capacitacdo tem uma influéncia significativa
e efetiva sobre a atitude e conhecimento dos profissionais em
realizar suas atividades laborais de forma segura, aumentando a
conscientizacdo sobre os protocolos de segurancga .

Com a chegada da pandemia de COVID-19, e a crescente dis-
seminacao global do virus, constataram-se grandes mudancas
na capacidade de producdo e distribuicdo dos EPIs, provocando
incompatibilidade na disponibilidade de alguns materiais, com
prejuizos na conformidade de uso®. Esse cenario atipico exigiu das
agéncias sanitdrias de fiscalizagdo novas recomendacbes, a exemplo
a utilizacdo de mascaras cirdrgicas deve ser ajustada no rosto, o uso
de protecéo ocular deve ser para todos os atendimentos ao paciente
e em casos suspeitos ou confirmado de COVID-19 utilizar protetor
respiratério PFF2 ou N95 juntamente com protecdo ocular mesmo
quando ndo houver exposicdo de aerossdis, como preconizou o
proprio Centers for Disease Control and Prevention (CDC) ©19),

Embora a utilizacao de EPIs ndo seja uma recomendacao recente,
0s mecanismos de transmissao e propagacdo do COVID-19, exigiram
o desenvolvimento de novos conhecimentos técnico-cientifico
na perspectiva promover a seguranga nos servicos de satide®?,
Ainda neste contexto a alta demanda de cuidados com pacientes
portadores de COVID-19, a sobrecarga de atendimento e o déficit
de conhecimento, sdo elementos que contribuiram para a alta
rotatividade de profissionais de enfermagem durante o epicentro
da COVID-19719),

Contudo a utilizacdo adequada dos EPIs ndo elimina os riscos em
virtude da exposicao, porém os mesmos sdo diminuidos com a utilizacdo
correta, reduzindo a propenséo a acidentes de trabalho, e a sua ndo
utilizagao expde o profissional e o paciente a doengas infecciosas .
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A oferta de capacitagdes aos profissionais tem buscado am-
pliar o conhecimento e a pratica correta referente ao uso das PP,
minimizando assim a disseminagao de patégenos©. Destaca-se a
importancia de educacéo permanente promotora de biosseguranca,
desde o principio, na educacdo profissional, como estratégias para
diminuir os impactos do desconhecimento quando o profissional
estiver no exercicio de sua funcdo, uma vez que os acidentes de
trabalho podem estar relacionados com o desconhecimento .

OBJETIVO

Avaliar o impacto de uma intervencédo educativa no co-
nhecimento dos profissionais de enfermagem em relagédo as
precaugdes padrao.

METODOS
Aspectos éticos

O estudo foi conduzido de acordo com as diretrizes de ética
nacionais e internacionais e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul (UFMS),
cujo parecer esta anexado a presente submissao. O Consentimento
Livre e Esclarecido foi obtido de todos os individuos envolvidos
no estudo por meio escrito.

Tipo de estudo

Trata-se de uma pesquisa quase-experimental, com delinea-
mento antes e depois de grupo Unico norteado pela ferramenta
CONSORTE. A caracteristica essencial desta investigacao é a de
que os pesquisadores controlem e manipulem as condi¢bes em
que estdo interessados, ou seja, provoquem uma mudanga no
valor de uma variavel independente e, observem o efeito dessa
mudanca em uma outra variavel dependente ",

Local de estudo

Realizado no municipio de Trés Lagoas, no leste de Mato Grosso
do Sul,em um hospital, atualmente, de referéncia a 10 municipios
no Estado, contando com 166 leitos existentes, sendo que 90%
sdo destinados ao atendimento publico e gratuito via Sistema
Unico de Satide (SUS) brasileiro. Estima-se que o municipio possui
uma populacdo de 123.281 habitantes.

Critérios de inclusao e exclusao

A equipe de enfermagem da instituicdo possuia, ao todo, 358
profissionais de enfermagem ativos, dos quais 149 foram elegiveis
para a participacdo. Foram excluidos os profissionais que, durante
a realizacdo da coleta de dados, estavam em funcbes que nao
tinham contato direto com o paciente.

Instrumentos

Inicialmente, foi aplicado o instrumento de caracterizagao
sociodemogréfica para as varidveis sexo, categoria profissional,
setor, faixa de idade, faixa de tempo laboral no hospital e horas
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trabalhadas na semana 2. Com a finalidade de mensurar o
conhecimento, utilizou-se se o Questionario de Conhecimento
sobre as Precau¢ées-Padrao (QCPP), criado por pesquisadores
chineses ", e adaptado para o idioma portugués no Brasil 419,
com indices satisfatérios de validade. A estabilidade foi calcula-
da por meio de coeficiente de correlacéo intraclasse (ICC), com
valor de 0,91, e a concordancia testada pelo coeficiente Kappa,
esse Ultimo com classificagdo substancial “perfeita” para todos
os itens do instrumento.

O referido questionario autoaplicavel possui 20 questdes, onde
cada resposta respondida corretamente é somada 1 ponto, e a cada
resposta assinalada como“néo sei”ou incorreta, nada se soma (0
pontos). A pontuacao possivel varia de 0 a 20 pontos, e quanto
maior a pontuacdo, maior é o conhecimento do profissional rela-
cionado as PP. A utilizagcdo do questionario sobre conhecimento
pode auxiliar no planejamento de ac¢bes intervencionistas que
visem a seguranca do paciente e do profissional, com o objetivo
de aprimorar o uso das PP 1,

Percurso metodoldgico

O percurso metodoldgico utilizado neste estudo foi baseado em
estudo prévio ', o qual realizou uma intervencdo educativa junto
a profissionais de saude sobre as PP, composta de 5 momentos.

Etapa 1 - Apresentacao do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido e instrumentos

Foi realizado uma abordagem inicial com os profissionais de
enfermagem que atuavam diretamente na assisténcia, realizando
o esclarecimento da pesquisa e a autorizacao para participacao
através do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Ap0s aceite, os instrumentos foram respondidos pelos profis-
sionais durante o plantao pelo link do questionario no Google
Formes, utilizando aparelho tecnolégico, como celular e tablet,
com uma média de 20 minutos para conclusao da resposta de
todos os questionarios.

A coleta de dados da primeira etapa ocorreu nos meses de
fevereiro a marcgo de 2022; a intervenc¢édo educativa, no més de
abril; e a segunda aplicagao dos questionarios, nos meses de maio
ejunho de 2022. E pertinente destacar que, nesse periodo, ainda
estava vigente o status de pandemia conferido pela Organizacdo
Mundial da Saude (OMS), porém sem isolamentos social, obri-
gatoriedade do uso de méscaras, com a redugdo no numero de
6bitos e casos graves e aumento da taxa de vacinagdo.

Etapa 2 - Primeira fase da coleta de dados

Apos aceite dos profissionais, foram utilizados os instrumentos
(instrumento de caracterizacao sociodemogréfica e questiona-
rios de avaliacdo do conhecimento), e ambos instrumentos sdo
autorreferidos pelos profissionais de enfermagem. Em seguida,
foi realizada a andlise das respostas dos instrumentos, a fim de
nortear a construcdo da intervencao educativa, com enfoque
no saber/fazer.

OTCLE e os formularios eletrénicos foram enviados por meio
da plataforma Google/Gmail, chamado de Google Forms, sendo
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disponibilizado aos sujeitos do estudo o link da pesquisa, o qual
continha a pagina do TCLE.

Etapa 3 - Intervencao educativa

A apresentacao foi construida seguindo as diretrizes e recomen-
dagbes proposta pelo CDC"® para as PP para cuidados com todos
os pacientes e de um video educativo validado por profissionais
especialistas com o objetivo de relatar aimportancia do uso as PP 2.

No terceiro momento, foi realizada a intervencao educativa,
com média de duracao de 30 minutos, em 4 periodos, abrangen-
do todos os turnos de trabalho dos profissionais do hospital. Foi
baseada na analise feita pelos resultados obtidos no questionario
de conhecimento sobre as PP, através de estudos onde a pesqui-
sadora realizava as perguntas, expondo através do uso de Data
Show, e os profissionais respondiam em seguida.

Para cada pergunta obtida com acerto menor que 70%, foi
apresentada a verdadeira resposta baseada em referencial tedrico
dos ultimos 5 anos da literatura brasileira e internacional. Uma
cultura de aprendizagem educacional e constante promove
o desenvolvimento da resiliéncia, facilitando o aprendizado e
melhorando a prontidao profissional /).

Ocorreu no més de abril do ano de 2022, com duragao de trés
dias, abrangendo todos os turnos de trabalho da instituicdo. A
construcdo do material foi consultada por meio de bases de
dados virtual, utilizando a ferramenta PowerPoint para melhor
organizacao das informacgdes e exposicao aos colaboradores,
trazendo, primeiramente, conceitos relacionados as IRAS rela-
cionadas a seguranca do paciente e tipos de PP.

Aprofundou-se ainda nas questdes com valor de corte <70%
na fase 1 da coleta de dados, para a construcdo da proposta in-
tervencionista, conforme recomendado pela literatura %24, Com
o objetivo de fortalecer o conhecimento e aimportancia do uso
das PP entre os profissionais de enfermagem, foi utilizado um
video educativo para compor o material de intervencao, video
construido com o objetivo estratégico para estimular a adesao
as PP por trabalhadores da enfermagem.

Esse mesmo video foi construido através de uma pesquisa
descritiva realizada com 197 trabalhadores de enfermagem em
Cuiabd, Mato Grosso, em 02 hospitais. Para a construcao do video,
foram coletados dados através do Questionnaire for Knowledge
and Compliance with Standard Precaution Scale (versao Portugués),
para identificacdo do conhecimento e fatores que interferem
na adesao as PP. Ap0s, foi realizado um estudo metodoldgico
e o video, com base nos resultados obtidos na primeira fase da
pesquisa, sendo estruturado no modelo revisado de promogéo
da saude de Nola Pender.

A validacao do video foi guiada pela técnica Delphi e feita por
13 especialistas. Sendo assim, o video foi considerado vélido pelos
especialistas, podendo ser utilizado para ampliar e fortalecer os
conhecimentos junto aos profissionais de enfermagem, estimu-
lando a adesao as PP?, Antes de realizar a intervengao educativa
aos profissionais, foi realizada uma reunido de apresentacédo e
discussao com a coordenagao de enfermagem e médica da Co-
missao de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH) e da educacéao
permanente da instituicdo, para anuéncia, considerando as normas
e rotinas existentes no hospital sobre a temética.
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Etapa 4 - Reaplicacao do Questionario de Conhecimento
sobre as Precau¢oes-Padrao

Apos afinalizacdo da intervencao educativa, foram aplicados
novamente os questiondrios de conhecimento sobre PP, para
analise do impacto no conhecimento dos EPIs nos profissionais
de enfermagem apds a intervencdo educativa. Nessa fase, o setor
deisolamento para COVID ja se encontrava inativa, devido a dimi-
nuicdo de casos agravantes, e isso pode estar relacionado com a
cobertura vacinal e medidas de isolamento que foram cumpridas.

Etapa 5 - Comparacao dos dados obtidos

No ultimo momento, foi realizada uma analise comparativa do
1° e do 4° momento em relacdo ao conhecimento antes e apds
aintervencéo educativa.

Analise estatistica

Os escores obtidos antes e depois da intervencdo foram re-
presentados com média e desvio padrao. Foi realizado o teste
de Wilcoxon, para avaliar possiveis diferencas significativas. Além
disso, a pontuacédo de cada questionario foi avaliada de acordo
com as caracteristicas sociodemograficas da amostra. Foi realizado
o teste de Mann-Whitney e Kruskal-Wallis, para avaliar possiveis
diferencas. A andlise de correlacdo de Spearman foi realizada com
as pontuagdes antes e depois dos questiondrios com as caracte-
risticas sociodemogréficas. A quantidade de acertos por questdes
foi avaliada de acordo com a variavel nominal “certo” e “errado’.
Para avaliar possiveis diferencas na proporcdo de cada item do
questionario, foi realizado o teste Q de Cohrane. Foi utilizado o
software Statistical Package for the Social Science (SPSS), versao
20.0. O nivel de significancia foi estabelecido em 0,05.

As varidveis categoricas foram representadas de acordo com as
frequéncias absolutas e relativas. Para avaliar a diferenca entre as
respostas antes e apds a intervencao, foi realizado o teste de Mc-
Nemar-Bowker. O poder estatistico da amostra foi calculado com o
auxilio do software G Power', considerando um total de 99 individuos,
erro (alfa) de 0,05, area de distribuicao bicaudal e tamanho de efeito
igual a 0,40. Ap6s o célculo foi obtido um poder de analise de 97,2%.

RESULTADOS

Dos 100 profissionais de enfermagem que compuseram a
amostra final do estudo, a maioria era do sexo feminino (85,9%),
e os técnicos de enfermagem eram a maioria categoria de parti-
cipantes. Os dados de caracterizacdo sociodemogréfica podem
ser observados na Tabela 1.

ATabela 2 apresentada abaixo, demonstra o percentil de acertos
e erros de acordo com cada questao em relagdo ao QCPP dos profis-
sionais antes e apds intervencao educativa, é possivel observar que
amaioria das 20 questoes tiveram aumento de percentual de acerto,
exceto as questdes 10 e 12. Entretanto, foi demonstrada diferenca
estatisticamente significativa (p = 0,033) apenas na questao 06.

Abaixo encontra-se a figura 2 representada através do Box
plot onde é possivel observar que houve diferenca significativa
entre as notas dos profissionais de saude antes (16,20 = 1,51) e
apods (16,90 + 1,31) aintervencdo educativa (W=3,336; p < 0,05).
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Verificou-se aumento no escore e diminuicdo na amplitude para
a maioria das questdes antes e apds a intervencao educativa

Tabela 1 - Dados de caracterizacdo sociodemogréfica dos profissionais de
enfermagem, Trés Lagoas, Mato Grosso do Sul, Brasil, 2022

n %

Sexo

Feminino 85 85,9

Masculino 14 14,1
Categoria profissional

Técnico de enfermagem 77 77,8

Enfermeiro (a) 19 19,2

Auxiliar de enfermagem 3 3,0

Em qual setor vocé trabalha?

Unidades de internagao 46 46,5

UTI 21 21,2

Hemodialise 15 15,2

Pronto Socorro 14 14,1

Outros 3 3,0
Faixa de idade

De 20 a 40 anos 69 71,9

40 anos ou mais 27 28,1
Faixa de tempo no hospital

De 0a 10 anos 87 88,8

De 11 a 20 anos 7 71

De 21 a 30 anos 4 4,1

>30anos 0 0,0

Horas trabalhadas na semana

Até 44 horas 70 71,4

>de 44 horas 18 18,4

Até 30 horas 10 10,2

DISCUSSAO

Registramos aumento da média do escore de conhecimento
apos uma intervengao educativa para melhorar o conhecimento de
profissionais de enfermagem sobre precauc¢des padrdes. Observa-
mos uma diminuicdo do desvio padrao, o que sugere notas menos
dispersas entre os profissionais de saide antes (16,20 + 1,51) eapds
(16,90 £ 1,31) a intervencdo. Este resultado, no entanto, contrasta
com diversos estudos®?”) na literatura evidenciando falhas de co-
nhecimento dos profissionais acerca das PP, reforcando a necessidade
de treinamento constante para toda equipe ?®. Nossos achados sao
corroborados por outro estudo realizado no interior de Sao Paulo,
Brasil, o qual diagnosticou que o conhecimento dos profissionais
apresentou melhora nos dados positivos apos intervengao 2.

Embora o contexto das PP seja amplo, chama atencéo a
consideravel melhora nos indicadores de conhecimentos no
que se refere a finalidade das PP, os momentos para higiene das
maos, as indicacdes para uso de luvas, propés e gorros e os EPIs
envolvidos em coleta de material bioldgico.

Nesse contexto, apds intervencao educativa, o nimero de
acertos com relagdo ao objetivo das PP duplicou, sendo esse
acréscimo estaticamente significante. Embora possa apontar
um cenario favoravel a mudanca de conhecimento, esse dado
ainda é preocupante uma vez que pode minimizar a impor-
tancia dessas medidas pelo uso equivocado ou sub-étimo. O
uso das medidas de PP, além de proteger o profissional contra
risco ocupacional, também protege o paciente contra possiveis
agentes infecciosos transportados nas maos dos profissionais
ou equipamentos usados %29,
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Tabela 2 - Relacdo de acertos e erros de acordo com cada item do Questionario de Conhecimento das Precaucdes-Padrao, Trés Lagoas, Mato Grosso do

Sul, Brasil, 2022

Itens

Antesda Depois da
intervengao intervengao
Acertos Erros  Acertos Erros Valor
dep

n % n % n % n %

1.Vocé sabe o que sdo medidas de precau¢des-padrao?

2. As precaugdes-padrao so6 devem ser aplicadas em pacientes com diagnéstico de infec¢ao ou
pacientes que se encontram no periodo de incubagao para uma determinada infecgdo

3. A adeséo as medidas de precau¢des-padrao tem como objetivo principal proteger a equipe de

saude

4. Ao entrar em contato com sangue ou quaisquer outros materiais potencialmente contaminados,

deve-se lavar as mdos imediatamente

90 99 9 91 97 980 2 20 0,035

64 646 35 354 72 727 27 273 0,182

15 152 83 838 29 293 70 707 0,013

99 1000 0 00 99 1000 O 00 -

5. A higiene das méos deve ser realizada durante a prestacdo de cuidados a pacientes diferentes 91 919 8 81 92 929 7 71 0,763
6. _Uma vez que o uso de luvas pode evitar a contaminacdo das maos, ndo é necessario higienizar as 83 838 16 162 93 939 5 51 0033
maos depois de retirar as luvas

7. Qeve ser evitado o c0~ntato de objetos, mater|a|§, equipamentos, roupas e individuos com 80 899 7 71 91 919 8 81 0637
Equipamento de Protecdo Individual (EPI) contaminado

8. O uso do EPI ndo deve ser compartilhado 94 949 5 51 92 929 7 71 0564

9. Ao realizar os procedimentos de cuidado oral ou outros procedimentos que podem envolver

contato com mucosas do paciente, o uso de luvas néo é obrigatério

85 859 13 131 92 929 6 61 0,09

10. Nos procedimentos de coleta de sangue ou pun¢édo venosa, o uso de luvas é necessario 9 1000 0 00 97 980 1 10 0,157

11. Nos procedimentos em que ocorrem possibilidades de contato das maos com secrecdo ou

excre¢ao de pacientes, o uso de luvas é necessério

98 990 1 10 99 1000 0 00 0317

12. Deve-se realizar a troca das luvas na prestagdo de cuidados a pacientes diferentes 98 990 0 00 97 980 0O 00 0,564

13. Nos procedimentos em que ocorrem possibilidades de respingos de sangue, fluido corporal,
secrecao ou excrecdo, deve-se usar mascara de protecdo ou protetor facial

14. Nos procedimentos em que ocorrem possibilidades de respingos de sangue, secre¢do ou
excrecdo, deve-se usar 6culos de protecao individual ou protetores faciais

15. Nos procedimentos em que ocorrem possibilidades de respingos de sangue, fluido corporal,

secrecao ou excrecdo, deve-se utilizar avental de protecao

16. Nas situacdes em que ocorrem possibilidades de respingos de sangue, fluido corporal, secrecdo

ou excrec¢ao, deve-se utilizar gorros e propés descartaveis

94 949 4 40 97 980 1 10 0257

% 970 2 20 97 980 2 20 0,655

97 980 1 10 98 990 1 10 0564

76 768 23 232 84 848 15 152 0,088

17. E proibido dobrar, entortar ou realizar o encape ativo de agulhas. Quando necessério, realizar o
encape passivo com apenas uma das maos. Os recipientes para descarte devem ficar proximos a area 83 838 15 152 86 869 13 131 0,549

de manipulacéo

18. Ao prestar assisténcia de enfermagem a pacientes com hepatite C ou sifilis, é necessario adotar

apenas as medidas de precau¢des-padrao

19. Ao prestar assisténcia de enfermagem a paciente com tuberculose ativa ou varicela, é necessério
adotar as medidas de precaucbes-padrao, além das medidas de precaucédo de goticulas

20. Ao prestar assisténcia de enfermagem a pacientes com infec¢des intestinais ou infeccdo de pele,

é necessario adotar as medidas de precaucao de contato

59 596 40 404 65 657 34 343 0330
8 81 8 89 5 51 93 939 0,366
86 869 12 121 91

919 8 81 0,166

Nota: os itens ndo respondidos por cada participante foram considerados erros. Teste Q de Cochran.

| N

12 14 16 18 20

Notas: Vermelho: Antes da intervengdo; Azul: Apds a intervengdo
Figura 2 - Box plot representando as notas dos participantes antes e apos
a intervencao, Trés Lagoas, Mato Grosso do Sul, Brasil, 2022

No que concerne a lavagem das maos apés uso de luvas,
também se notou um aumento estatisticamente significante de
conhecimento dos profissionais. Esse resultado é particularmente

interessante tendo em vista a necessidade de sempre melhorar
as boas condutas na pratica da higiene das maos, uma vez que
praticas equivocadas podem favorecer a cadeia de infeccdo
cruzada e comprometer pacientes, familiares e profissionais,
sobretudo em contexto de uma crise sanitario como a atual
de COVID-19%9,

Uma vez que o uso de luvas evita contaminagdes é indispensavel
alavagem das maos, independentemente de suspeita ou confir-
macdo de infeccdo, entre o atendimento a diferentes pacientes, e
o entendimento de que o uso de luvas nao dispensa a HM apés
o cuidado. De acordo com a OMS, que incorporou a abordagem
“cinco momentos com a higiene das maos” para trabalhadores,
esses sdo realizados antes e depois de tocar um paciente, antes
de realizar procedimentos assépticos, apds exposicao a fluidos
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corporais e apds tocar o ambiente do paciente, sendo uma das
medidas mais importantes para prevencao de infecgoes 0.

A pandemia de COVID-19 tornou ainda mais critico a neces-
sidade de readequacao e foco na lavagem correta das médos na
prevencao de infec¢des virais. Sendo assim, para o enfrentamento
de futuras pandemias, a necessidade de fortalecimento dessas
medidas, inclusive as sanitdrias, sera de extrema importancia na
contengao e propagacdo das mesmas ",

Ainda neste contexto, acerca dos demais tipos de precaucdo e
em qual situacéo utilizar cada EPI, notamos resultados positivos
no que se refere a protecdo do profissional no contato com o
paciente com hepatite C e sifilis. Antes da intervencao, 59,6%
dos profissionais concordaram com a afirmativa de que é ne-
cessario adotar apenas o uso das PP nessas situacdes, e apos a
intervencdo, 65,7% dos profissionais demonstraram ter adquirido
conhecimento sobre esta questao. Esse achado é corroborado
por outro estudo de intervencdo realizado no Ira, que também
demonstrou efeito positivo na percepcdo do risco e gravidade dos
profissionais quanto a susceptibilidade a infeccdo de possiveis
lesoes, irreparaveis, oriundas do contdgio com esses patogenos 2.

Em contrapartida, no que concerne a adotar medidas de PP
e de precaucdo de goticulas, e ndo a de precaucdo por aerossois
para assisténcia a portadores de tuberculose ativa ou varicela, 92
profissionais, apds intervencao educativa, continuaram a concordar
com a afirmativa, e 9,1% afirmaram nédo tinha conhecimento sobre
qual tipo de precaucao utilizar quando em contato com infeccao
intestinal e de pele. Apds a intervencao, 5,1% desses profissionais
continuaram com desconhecimento sobre a questdo. Sabemos
daimportancia e necessidade de saber qual EPI utilizar e em qual
situacdo que é preconizado, e isso colabora na assisténcia segura
tanto para o profissional quanto para o paciente, diminuindo a
ocorréncia de eventos adversos -39,

Por outro lado, apds intervencdo educativa, notamos diminuicao
do percentil na questdo referente a indicagdo de considerar correta
a afirmacéo de ser necessario utilizar luvas para coletar sangue,
realizar punc¢des venosas e sempre que houver possibilidade de
contato das méos com secrecao de pacientes, além de aumentar
também a exposicdo dos pacientes. Isso é preocupante uma
vez que o uso inadequado e indiscriminado de luvas pode estar
associado a transmissdo de agentes patogénicos 3. Em contra-
partida, ha na literatura apontamentos sobre o procedimento de
puncao venosa sem uso de luvas ®¥. Alguns fatores como pressa
e talco foram mencionados como a ndo adesao a este EPI. Ainda
assim, é importante ressaltar que o cuidado individualizado na
prestacao de cuidados a diferentes pacientes é necessario, para
minimizar o risco de infeccdo e dissemina¢ao de microrganismo.

Observamos que, mesmo com aumento de acertos em relacdo
a afirmativa que nao se deve dobrar, entortar ou realizar o encape
ativo de agulhas, essa prética ainda ocorre entre os profissionais de
enfermagem. Os recipientes para descarte devem ficar préximos
a area de manipulacdo, e houve profissionais que mantiveram o
autorrelato sobre considerar falsa essa afirmacéo, de forma que se
pode supor que a pratica de reencape de agulhas ainda é presente
nas atividades laborais desses profissionais 5.

As PP devem ser aplicados na assisténcia a todos os pacientes,
independentemente do diagndstico"® e o cenario critico vivenciado
na pandemia de COVID-19 parece ter amplificado préticas equivocadas

Angeloni NLN, Silva MHN, Valle LAR, Sousa AFL, Valim MD, Andrade D, et al.

relacionadas as PP, sobretudo devido a auséncia de conhecimento
adequado. Embora reconhecamos que o conhecimento por si s6
néo seja suficiente para sustentar uma mudanga de comportamento,
ele continua sendo um elemento fundamental para a mudanca
de comportamento sustentada. Dessa forma, os profissionais de
enfermagem s6 podem exercer as atividades com maior seguranca
apobs estarem munidos de conhecimento necessario 9.

Alguns equivocos mostram a precariedade de conhecimentos
necessarios e, consequentemente, aumentam a probabilidade
de riscos ocupacionais, levando a maior risco do profissional com
determinadas doencas. Dessa forma, o conhecimento sobre as
PP contempla praticas seguras e essenciais no controle de IRAS,
como uma boa HM, realizada com frequéncia, utilizando ndo
somente dgua, mas também sabao, além de descarte correto
de materiais perfurocortantes e limpeza de superficies e chao,
guando ha derramamento de sangue 7,

Ressalta-se aimportancia de treinamentos envolvendo préticas
de biosseguranca ndo sé no trabalho, mas sim desde a preparacao
profissional do individuo, como estratégia para minimizar os impactos
oriundos do desconhecimento de PP %, Eimportante ressaltar que
o controle e a organizacéo hospitalar precisam ser constantes, princi-
palmente p6s pandemia, onde notaram-se consideraveis mudancgas
comportamentais e de técnicas assistenciais, tornando necessario
acompanhar com atencdo as mudancas ocasionadas pela COVID-19,
exigindo da gestdo maior articulagdo na garantia de provimentos
dos recursos necessarios e de mao de obra qualificada ©®.

Limitacoes do Estudo

As principais limitagdes deste estudo referem-se ao fato de ter
sido realizada em um Unico hospital o que limita a sua capacidade
de generalizagdo. O fato de ter se baseado unicamente no autor-
relato e ndo na observacdo direta também deve ser considerado.
Por ultimo, destaca-se o enfoque na vertente do conhecimento,
nao necessariamente se reflete na adesao pratica diaria das PP
pelo profissional durante a realizacdo de sua assisténcia.

Contribuicdes para a Area da Enfermagem

O estudo demonstra avancos para a ciéncia da enfermagem
no que diz respeito ao fortalecimento dos conhecimentos ja
adquiridos e a compreensao de novos saberes relacionados as
praticas seguras nos servicos de salde. Permite contribuicdes para
a pratica baseada em evidéncia, possibilitando um diagnéstico
situacional do conhecimento dos profissionais de enfermagem
em relacéo a utilizagcdo das PP apds surto pandémico, identifi-
cando déficit de conhecimentos e oferecendo subsidio para o
desenvolvimento de a¢des educativas direcionadas, para servir
de alicerce para o desenvolvimento de estratégias ap6s uma crise
de saude publica, como a pandemia de COVID-19.

CONCLUSOES

Aintervencdo educativa se mostrou eficaz, ja que foi contatado
aumento no escore do Questionario de Conhecimento sobre as
Precauc¢bes-Padrao e diminuicao na amplitude para a maioria
das questdes antes e apos a intervencao educativa. No entanto,
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ainda foram registrados equivocos importantes apos interven-
¢ao educativa, onde remete incertezas pelos profissionais em
alguns assuntos abordados, isto pode estar relacionado com a
capacidade de absorcédo cognitiva do individuo em compreender
mudancas em um curto periodo de tempo, visto que a agdo edu-
cativa foi apreciada por cada participante apenas uma vez antes
da reaplicacdo do questiondrio p6s para avaliacao do impacto
no conhecimento, onde reflete a necessidade de intervencgdes
educativas periddicas e multimodais. Portanto, o desenvolvi-
mento de intervencdes educativas junto a equipe, com percurso
metodoldgico definido e a utilizagcdo de instrumento e material
educativo validado, desencadeou melhoria do conhecimento.

Angeloni NLN, Silva MHN, Valle LAR, Sousa AFL, Valim MD, Andrade D, et al.
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