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Adesao ao “Adorno Zero” em um hospital universitario: relato de um projeto de extensao

INTRODUCAO

A disseminacao de microrganismos, tais como
virus e  bactérias, tem influenciado na
morbimortalidade de pessoas nos ambientes de
assisténcia a saude, de forma mundial.

No contexto dos servicos de salde, destaca-se
como uma das principais metas de seguranca do
paciente a reducdo das Infeccoes Relacionadas a
Assisténcia a Saude (IRAS). Essas infeccbes sao
adquiridas durante a assisténcia de um paciente nas
dependéncias do hospital ou de outros servicos de
saude, sendo que esses agentes infecciosos nao
estavam presentes e nem em periodo de incubacédo
no momento de admissdo do cliente." Essa
contaminacao pode afetar os pacientes, em qualquer
tipo de ambiente, que recebam cuidados e pode
aparecer apos a alta.?

Atualmente, a importancia das medidas de
prevencao e controle de infeccdo merece um
destaque maior ainda, visto o atual cenario de
pandemia provocada pelo novo coronavirus. Os
protocolos e diretrizes estabelecidos pelos servicos
de saude devem garantir boas praticas, de forma a
diminuir o contagio de patdgenos respiratorios,
incluindo o novo coronavirus (SARS-CoV-2).3

A via de transmissao pessoa a pessoa do novo
coronavirus  (SARS-CoV-2) ocorre por meio de
goticulas respiratorias (expelidas durante a fala,
tosse ou espirro) e pelo contato direto com pessoas
infectadas, ou indireto, por meio das maos, objetos
ou superficies contaminadas, de forma semelhante a
com que outros patogenos respiratérios se propagam.
Desta forma, os cuidados relacionados ao controle do
virus devem ser implementados desde antes mesmo
da assisténcia direta ao individuo.?

As maos sao a principal via de transmissao de
germes e microrganismos, e sua higienizacao de
forma correta é a medida mais importante para
prevenir o desenvolvimento de doencas.* Para que
essa higienizacao seja eficaz, além dos passos e da

duracdo empregada, € necessaria a retirada de

adornos como anéis, pulseiras e relogios, uma vez
que é comprovado que o uso desses objetos dificulta
a remocao dos germes.’>

A utilizacdo de adornos e objetos de dificil
higienizacao dificulta a higienizacao adequada das
maos e de superficies corporeas, podendo ser
responsavel por transferir agentes causadores de
infeccao de um objeto a outro, para superficies, para
as maos do profissional e ao paciente. Sao
considerados adornos: aliancas, anéis, pulseiras,
relogios de pulso, colares, brincos, broches, piercings
expostos, crachas pendurados com cordao e
gravatas.®

Dessa forma, o uso de adornos por profissionais
de saude no local de trabalho, nao é permitido
conforme a NR 32, que contém as normas que
regulamentam a seguranca e a salude dos
trabalhadores nos servicos de salde.

Prevenir IRAS envolve diversos segmentos,
como a gestao de qualidade e recursos para garantia
de estrutura de trabalho, atencdo a higiene,
formacdao de profissionais de salde e pessoal,
conhecimento constante das mudancas dos agentes
infecciosos que levam ao crescente aumento do risco
de infeccao, associado a avancos nos cuidados
médicos e pacientes cada vez mais vulneraveis. E, tao
importante quanto, a cooperacao e ajuda de
pacientes e suas familias e amigos.’

Diante disso, este estudo teve como objetivo
relatar a experiéncia da pratica de uma atividade de

sensibilizacdo sobre a politica do “Adorno Zero”.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo
relato de experiéncia de extensionistas do Curso de
Graduacao em Enfermagem em uma atividade para a
sensibilizacdo da adesao a pratica de “Adorno Zero”
em um Hospital Universitario de uma capital do
nordeste brasileiro, promovida em conjunto com o
setor de Vigilancia em Saude e Seguranca do Paciente

e a Comissao de Controle de Infeccao Hospitalar
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(CCIH), na perspectiva da prevencao da disseminacao
cruzada de infeccées e promocao da seguranca do
paciente.

A atividade de sensibilizacao ocorreu na data
de 17 de setembro de 2019, dia Internacional da
Seguranca do Paciente e estava incluida dentro da
acao do Dia Mundial de Seguranca do Paciente,
promovida pelo  Hospital  Universitario da
Universidade Federal do Piaui (HU-UFPI).

Os discentes que participaram da referida acao
sao extensionistas do projeto de extensao do
Departamento de Enfermagem da Universidade
Federal do Piaui (UFPI) intitulado “Vigilancia de
Fatores de Risco e Protecdo para Infeccao
Relacionada a Assisténcia a Salde pela Busca e
Notificacao dos Casos”.

A referida instituicido € um hospital publico e
de ensino, inaugurado ha nove anos. Oferece servicos
em 32 especialidades médicas, possui 190 leitos de
internacdo, 15de UTl e dez salas cirlrgicas. E
referéncia no que se refere aos servicos de alta e
média complexidade no Piaui, com destaque para
Cirurgia Cardiaca, Hemodinamica,

Traumato-ortopedia, = Bucomaxilofacial,  Nutricao
Enteral e Parenteral e Oncologia, com a implantacao
da Unidade de Alta Complexidade em Oncologia
(Unacon) em 2016.8

No ensino, conta com 17 residéncias médicas, 6
multiprofissionais e 28 ligas académicas. Alunos de 15
cursos de graduacao da UFPI desenvolvem atividades
académicas no hospital, além da realizacao de
estagios em diferentes areas do conhecimento, como
engenharia e nutricdo. Somente em 2016 foram
desenvolvidos 67 projetos de pesquisa no ambito do
hospital.®

A blitz ocorreu em trés setores estratégicos do
hospital  universitario:  Unidade de Terapia
Intensiva-UTI, ambulatdrio e recepcdo da internacao,
no horario das 6h40 as 7h40, no turno manha, e das
18h40 as 19h40, no turno noite. Os graduandos foram
organizados em duplas e acompanhados por

funcionarios da CCIH. A atividade, nomeada “Adorno

Zero”, constituiu-se da abordagem e orientacao sobre
a importancia da adesdo a essa pratica por
profissionais que circulassem pelos setores onde
estavam os autores da intervencao. A estratégia foi
utilizar os horarios da troca de plantdes, de forma a
abordar uma quantidade maior de funcionarios.

O publico-alvo foram 208 profissionais, sendo:
41 enfermeiros, 9 farmacéuticos, 11 fisioterapeutas,
11 médicos, 102 técnicos de enfermagem e 34
profissionais de outras categorias.

No momento da abordagem foi explicado sobre
o dia Internacional da Seguranca do Paciente, suas
metas, com foco para meta 5, que preza por reduzir
o risco de infeccao associado a assisténcia de salde.

Além disso, foi disponibilizado recipiente de
plastico, de forma a sensibilizar os profissionais a
adesao da pratica de retirar e acomodar seus adornos
(anéis, brincos, presilhas, colares, reldgios, dentre
outros) antes de adentrar cada um dos trés setores de
execucdo dessa atividade. Apds a adesdo, cada
profissional que participou da dinamica recebeu um
adesivo, comprovando que este havia cumprido com o
objetivo da atividade, e estava de acordo com a nova
norma da instituicdo. No adesivo estava escrita a

seguinte frase: “Eu curto cuidado seguro”.

RESULTADOS

A pratica contribuiu para a construcdo do
conhecimento dos alunos que participaram da
atividade do projeto de extensao, sobre a
importancia do envolvimento e contribuicdo na
prevencao de infeccdo. O alerta para a adesdo a
politica do “Adorno Zero” contribui para a melhoria
da seguranca do paciente, trabalhadores e
acompanhantes e, consequentemente, na prevencao
de infeccdo cruzada, pois a pratica segura de
assisténcia a salde esta atrelada a uma perspectiva
de resultados satisfatorios.

A compreensao que as IRAS sao um problema
de salde publica faz com que os sistemas de salde
busquem desenvolver acdes efetivas para a sua

prevencao e controle. Estas acdes estdo também
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relacionadas a mudanca de comportamento dos
profissionais que atuam, direta ou indiretamente, na
assisténcia a salde. Sendo assim, a formacao
profissional € de grande relevancia a atuacao na
saude.’

O ensino da prevencao e do controle de IRAS
tem sido apontado por estudos nacionais e
internacionais como uma area de grandes fragilidades
relacionadas ao conhecimento dos profissionais de
salde sobre esse tema, o que reflete na pratica
assistencial e verifica-se grande falta de preparo das
equipes de salde no que diz respeito ao emprego de
providéncias necessarias com relacdo a essas
infeccbes. Observa-se que o ensino dessa area
necessita ser repensado e reestruturado visando
estabelecer competéncias profissionais do enfermeiro
que sejam apreendidas desde o inicio da formacao
profissional.

A educacdo em saiude é uma ferramenta que
proporciona uma interacao entre a promocao de
salde e a difusdo de conhecimentos. Sua atuacao vai
além do trabalho coletivo, estendendo-se a melhoria
na qualidade do atendimento ao publico." Eis, entéo,
a importancia do uso de estratégias de educacao em
salde que possam colaborar com a prevencdo de
infeccao hospitalar. O ingresso de estudantes em
atividades desse género favorece o espirito precoce
de educador e orientador de praticas em salde,
desvinculando a imagem dos profissionais somente a
parte técnica do cuidar.

A participacdo de graduandos da area de salde
em atividades educativas é muito importante, uma
vez que o ato de curar, tratar e educar sao
complementares e necessitam de uma negociacao
mdtua para que os objetivos sejam alcancados e
capazes de transformar uma certa realidade,
melhorando os indicadores e determinantes da salde.
A infeccao e a contaminacao cruzada sao danos que
precisam ser evitados, uma vez que estes podem
complicar o prognéstico do paciente e,
consequentemente, o tempo, a internacao e o

aumento dos gastos publicos.

Diante disso, os extensionistas relataram que a
importancia da experiéncia vivida com a atividade de
sensibilizacao dos profissionais e estudantes para a
adesdao da politica do “Adorno Zero” no hospital
universitario, contribui para a melhoria dos indices de
acreditacao hospitalar ao passo em que fortalece a
politica de seguranca do paciente.

Essas discussoes acerca de medidas essenciais a
seguranca do paciente merecem ser cada vez mais
impulsionadas nas formacbes académicas.”? A acéo
educativa favoreceu o empoderamento dos discentes,
uma vez que lhes foi atribuido uma atividade que
ampliou o conhecimento e expandiu a nocao de
atuacado do profissional dentro de uma instituicao
hospitalar. Compreende-se, portanto, que, mais do
que tratar, é importante criar os meios necessarios
para o desenvolvimento da salde.

Entende-se que a CCIH do hospital tem o
compromisso na implementacao de medidas que
atuem na prevencao e no controle das infeccoes
hospitalares e este objetivo é alcancado por meio do
apoio de graduandos do projeto de extensao, que
atuam no desenvolvimento de acdes de educacao.
Dessa maneira, pode-se perceber a importancia desse
momento para além de uma atividade de educacao
em salde, mas também como uma ferramenta de
otimizacdo de novas praticas pelos trabalhadores do
servico.

O alerta para a adesdo a politica do “Adorno
Zero” contribui para a melhoria da seguranca do
paciente, trabalhadores e acompanhantes e
consequentemente na prevencao de infeccao
cruzada, pois a pratica segura de assisténcia a salude
esta atrelada a uma perspectiva de resultados

satisfatorios.

DISCUSSAO

A prevencao das IRAS é um processo
multifatorial complexo que exige esforcos
substanciais e diligéncia para que resultados positivos
sejam alcancados."” Atualmente, existem uma série

de evidéncias cientificas, diretrizes clinicas e
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regulamentacdes governamentais que estabelecem
praticas a contencao das infeccdes relacionadas a
assisténcia, que, embora nao sejam suficientes para
sua erradicacao, contribuem para identificar quando
e como elas ocorrem e, desse modo, construir acoes
na pratica assistencial.'

O comportamento dos profissionais de salde
influéncia de forma direta na transmissao de
infeccoes hospitalares, pois praticas incorretas
funcionam como veiculo de transporte de
microrganismos patogénicos ao paciente.'®'” Apesar
da legislacdo, a contaminacao dos profissionais de
salde envolvendo material biologico de pacientes é
uma realidade, principalmente na aplicacdao de
medicamentos percutaneos ou subcutaneos e do
manuseio de agulhas.'®"

A estimativa é de que, em paises
desenvolvidos, a cada 100 pacientes 7 pacientes irao
desenvolver infeccdo no servico de saide. Quando
vamos para os paises em desenvolvimento, a
estimativa aumenta para 10 clientes. A cada ano no
continente europeu, ha um saldo de 4 milhdes de
pessoas com infecces relacionadas a assisténcia,
onde destas morrem aproximadamente 37.000
pessoas, gerando uma perda de sete bilhdes de euros.
Nos EUA os casos chegam na casa dos dois milhoes,
provocando 80.000 mortes por ano, com impacto de
4,5 a 5,7 milhdes de dolares na saide.?” Ainda que
nem todos os casos de IRAS sejam evitaveis, ha dados
na literatura em que a definicao e a aplicacao de um
programa de controle e prevencao efetiva contribuam
para sua reducao em até 85%. Portanto, a execucao
de vigilancia no meio hospitalar tem sido a forma
mais utilizada como medida de prevencéo.”

Um estudo realizado em seis Unidades de
Terapia Intensiva de dois hospitais universitarios de
Pernambuco revelou que, apds serem questionados se
utilizavam adornos no horario de trabalho, os
profissionais de salude apresentaram um percentual
bastante critico. Onde, dentre os entrevistados,
33,3% do hospital A e 46,7% do hospital B

responderam que “sempre” fazem uso do anel de

compromisso durante o horario de trabalho. A vista
da necessidade de unhas curtas e sem anéis para
melhor remocao da flora microbiana durante a
lavagem das maos, ja que de outro modo uma carga
microbiana ficara retida nestes locais, os niUmeros de
profissionais que mantém adornos enquanto prestam
assisténcia demonstram um potencial inquietante.?

Em estudo recente feito em um hospital
publico de Joinville, Santa Catarina, foi constatado
que muitos profissionais da instituicao nao tinham
conhecimento sobre a nova norma e,
consequentemente, nao seguiam as diretrizes que
nela constam. Sendo assim, esses profissionais
colocavam sua salde e a salde de seus pacientes em
risco.?

Os profissionais abordados na atividade que
faziam uso de adornos mostraram na sua maioria
estarem cientes da nova regulamentacao e que nao
comprometeram seu trabalho pois antes de entrarem
em contato com os pacientes estes guardaram seus
aderecos em locais apropriados, como armarios ou na
propria bolsa, inferindo que esses profissionais
estavam atualizados quanto a questao de diretrizes
novas que entraram em vigor.

Uma dificuldade que os estudantes vivenciaram
foi na questdao da organizacdo. Com o decorrer da
atividade, mais pessoas se aproximaram e assim foi
sendo formada wuma pequena aglomeracao,
dificultando as acgbes propostas pelos estudantes,
como a explicacdo da acao, a assinatura dos
profissionais da lista de participacao e a entrega do
recipiente de plastico para todos. No entanto, foi
possivel contornar com ajuda das supervisoras dos
locais da acao, que auxiliaram em divisdes de uma
fila, dividindo os extensionistas que explanaram
oralmente sobre a tematica para o publico da acéao.

Frente a essas consideracoes, é perceptivel que
a aceitacao dos profissionais para atividades
educativas no trabalho € grande, logo a articulacao
dos saberes das diversas areas de conhecimento
multiprofissional e de disciplinas favorece a continua

integralidade do servico de assisténcia a saude,
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contribuindo para atualizacdo de praticas voltadas ao

cuidado seguro dos pacientes.

IMPLICAGOES

A politica de “Adorno Zero” mostrou-se como
mais uma pratica adotada pelo Hospital Universitario
para prevenir e controlar a infeccao cruzada e as
IRAS. A atividade realizada pelos extensionistas e por
funcionarios da CCIH foi uma estratégia ativa para a
divulgacdo dessa pratica em areas distintas do
hospital, reforcando a importancia dessa adesao dos
profissionais e estudantes que mantém o contato

direto com os pacientes.

A atividade exerceu papel significativo para os
alunos extensionistas, visto que possibilitou a
execucdo de educacdo em salde na instituicao
hospitalar, enriquecendo a experiéncia dos mesmos e
expandindo a visao da atuacdao do Enfermeiro para
outras areas, nao apenas para assisténcia direta aos
pacientes.

A partir dessa experiéncia foi possivel detectar
a importancia da necessidade de realizar acdes
relacionadas a seguranca do paciente, incorporando
condutas seguras na pratica diaria, com
responsabilidade, desde a graduacao, envolvendo

docente, aluno e equipe de saude.

RESUMO

Introducdo: A disseminacao de microrganismos, tais como virus e bactérias, tém influenciado na morbimortalidade de pessoas
em todo o mundo e em ambientes de assisténcia a saude. O uso de adornos por profissionais de satde no local de trabalho nao é
permitido conforme normas que regulamentam a seguranca e a salde dos trabalhadores nos servicos de salde. Objetivou-se
relatar a experiéncia da pratica de uma atividade de sensibilizacdo sobre a politica interna de “Adorno Zero”. Delineamento:
Trata-se de um estudo descritivo, por meio de um relato de experiéncia de extensionistas do curso de graduacdao em
Enfermagem que participaram de uma atividade para sensibilizacdo da adesao a pratica de “Adorno Zero” em um Hospital
Universitario de uma capital do nordeste brasileiro. Resultados: A dindmica de adesdo ao “Adorno Zero” contribuiu de forma
muito importante para a construcao do conhecimento dos alunos participantes da extensao, na perspectiva da prevencao de
infeccdo cruzada e, consequentemente, a seguranca de toda comunidade hospitalar. Implicagées: A partir dessa experiéncia foi
possivel detectar a importancia da necessidade de realizar acdoes de educacdo relacionadas a seguranca do paciente,
incorporando condutas seguras na pratica diaria, desde a graduacdo, envolvendo docente, aluno e equipe de salide, de maneira
integral.

DESCRITORES
Seguranca do Paciente; Infeccao Hospitalar; Promocao da Salde; Enfermagem.

RESUMEN

Introduccién: La propagacion de microorganismos, como virus y bacterias, ha influido en la morbilidad y mortalidad de personas
en todo el mundo y en entornos sanitarios. El uso de adornos por parte de los profesionales de la salud en el lugar de trabajo no
esta permitido segin las normas que regulan la seguridad y salud de los trabajadores en los servicios de salud. El objetivo fue
dar a conocer la experiencia de la practica de una actividad de sensibilizacion sobre la politica interna de “Adorno Cero”.
Delineacion: Se trata de un estudio descriptivo, a través de un relato de experiencia de extensionistas de la carrera de
licenciatura en enfermeria que participaron en una actividad de sensibilizacién sobre la adherencia a la practica de “Adorno
Cero” en un Hospital Universitario de una capital del noreste de Brasil. Resultados: La dinamica de adhesion a “Adorno Cero”
contribuyé de manera muy importante a construir el conocimiento de los estudiantes participantes en la extension, en la
perspectiva de prevenir la infeccion cruzada y, en consecuencia, a la seguridad de toda la comunidad hospitalaria.
Implicaciones: A partir de esta experiencia se pudo detectar la importancia de la necesidad de realizar acciones educativas
relacionadas con la seguridad del paciente, incorporando la conducta segura en la practica diaria, desde la graduacion,
involucrando a los docentes, estudiantes y el equipo de salud, de manera integral.

DESCRIPTORES
Seguridad del Paciente; Infeccion Hospitalaria; Promocion de la Salud; Enfermeria.
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