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RESUMO

As Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Salde constituem um relevante
desafio para os servicos de satide devido aos seus impactos clinicos, econémicos
e assistenciais. A gestdo em salde é fundamental para a implementac¢do de
estratégias de prevencdo e controle dessas infecgcbes. Este ensaio tedrico
objetiva refletir criticamente sobre as intencionalidades, potencialidades
e desafios da gestdo em saidde no contexto da prevencdo e controle das
Infec¢ées Relacionadas a Assisténcia a Sadde, destacando estratégias que
qualifiguem o cuidado, promovam a seguran¢a do paciente e contribuam para
a sustentabilidade dos servigcos de saide. Apoiado em evidéncias cientificas,
neste estudo, foram construidas trés categorias analiticas: Perspectivas
gerenciais na prevencgdo e controle das infec¢ées; Avaliacdo em saidde e seu
impacto nas infeccées hospitalares; e, Recomendagbes para a qualificacdo
dos processos gerenciais e assisténcia as infec¢ées hospitalares. A gestdo em
salde é fundamental para o monitoramento de agravos, controle de qualidade
e oferta de um cuidado assertivo, possibilitando a articulacdo entre setores
e profissionais envolvidos no cuidado e a efetivacdo de politicas, programas
e protocolos de controle de infec¢ées na atenc¢do a satude. 0 estudo chegou
a conclusdo que, o gerenciamento em saidde deve ser um processo dindmico,
com foco na sustentabilidade das acdes para a prevencdo e controle das
infeccdes hospitalares.
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ABSTRACT

Healthcare-Associated Infections constitute a significant challenge for health services due to their clinical,
economic, and care-related impacts. Health management plays a fundamental role in implementing strategies for
the prevention and control of these infections. This theoretical essay aims to critically reflect on the intentions,
potentialities, and challenges of health management in the context of the prevention and control of Healthcare-
Associated Infections, highlighting strategies that improve the quality of care, promote patient safety, and
contribute to the sustainability of health services. Based on scientific evidence, three analytical categories were
developed in this study: Managerial perspectives on infection prevention and control; Health evaluation and its
impact on hospital infections; and Recommendations for improving managerial processes and care related to
hospital infections. Health management is essential for monitoring health conditions, quality control, and the
provision of effective care, enabling coordination among sectors and professionals involved in healthcare delivery
and supporting the implementation of infection control policies, programs, and protocols across healthcare settings.
The study concluded that healthcare management should be a dynamic process, focused on the sustainability of

actions aimed at the prevention and control of hospital-acquired infections.

RESUMEN

Las Infecciones Asociadas a la Atencién Sanitaria constituyen un importante desafio para los servicios de
salud debido a sus impactos clinicos, econémicos y asistenciales. La gestion en salud es fundamental para la
implementacién de estrategias de prevencion y control de estas infecciones. Este ensayo tedrico tiene como
objetivo reflexionar criticamente sobre las intencionalidades, potencialidades y desafios de la gestion en salud
en el contexto de la prevencién y el control de las Infecciones Asociadas a la Atencidn Sanitaria, destacando
estrategias que mejoren la calidad de la atencién, promuevan la seguridad del paciente y contribuyan a la
sostenibilidad de los servicios de salud. Con base en evidencias cientificas, en este estudio se construyeron tres
categorias analiticas: Perspectivas gerenciales en la prevencion y control de las infecciones; Evaluacion en salud
vy su impacto en las infecciones hospitalarias; y Recomendaciones para la cualificacion de los procesos gerenciales
vy de la atencion a las infecciones hospitalarias. La gestién en salud es fundamental para el monitoreo de eventos
adversos, el control de calidad y la provision de una atencién eficaz, posibilitando la articulacion entre los
sectores y profesionales involucrados en la atencidon sanitaria y la implementacion de politicas, programas y
protocolos de control de infecciones en los servicios de salud. El estudio llegd a la conclusion de que la gestion
en salud debe ser un proceso dindmico, centrado en la sostenibilidad de las acciones destinadas a la prevencion y
el control de las infecciones hospitalarias.

INTRODUCAO

As Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Sadde
(IRAS) sdo quaisquer infecgdes adquiridas apos a
internacdo hospitalar, podendo se manifestar durante
a internacdo ou mesmo apds a alta. Sdo decorrentes
de cuidados realizados em servigos de salde,
responsaveis por impactar na seguranca do paciente,
no aumento do tempo de internacdo e por propiciar
0 surgimento de microrganismos multirresistentes?.
Como consequéncia da permanéncia em ambiente
hospitalar, as IRAS tornam os individuos mais
suscetiveis ao desenvolvimento de agravos durante
o cuidado em saude.

As IRAS podem surgir em diversos ambientes de
salide, mas as Unidades de Terapia Intensiva (UTIs)
oferecem um risco maior para eventos adversos
por se configurarem espacos de alta complexidade

tecnoldgica, maior criticidade e instabilidade dos
pacientes. Representam um importante problema de
salide plblica no mundo, com potencial de aumentar
amorbidade e mortalidade de pacientes, ocasionando
repercussdes econdmicas e sociais para a populacdo,
para os sistemas de salide e paises?.

No contexto brasileiro, evidencia-se que as IRAS
apresentam uma incidéncia trés vezes maior em
comparacdo aos paises desenvolvidos. Além disso, os
sitios mais frequentes de infeccdo sdo a Pneumonia
Associada a Ventilagdo Mecdanica (PAV) (71,2%), a
Infecgdo do Trato Urinario (ITU) (16,6%) e a Infeccédo
Primaria de Corrente Sanguinea (IPCS), com 10,1%3.

Esses dados refletem importantes fragilidades
estruturais e organizacionais dos servigos de salde,
especialmente no que se refere a adesdo as praticas
de prevencdo, monitoramento epidemiolégico e

gerenciamento dos riscos assistenciais. Nesse
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dinamica das IRAS
ultrapassa a analise dos aspectos clinicos, exigindo

cenario, compreender a

uma abordagem integrada que considere os
processos gerenciais, a governanca institucional e a
sustentabilidade dos sistemas de salde.

Sdo reconhecidas as in(meras consequéncias
das IRAS, tanto para os individuos quanto para
os servicos de salde, dentre elas identificam-
se os elevados custos para tratamento hospitalar,
necessidade de aumento da quantidade de leitos
disponiveis, solicitagdes de exames mais frequentes,
dentre outros*®. Dessa forma, as infeccdes associadas
ao cuidado refletem ndo apenas eventos clinicos
isolados, mas também a complexidade dos sistemas
de salde contempordneos, marcados pela crescente
incorporacdo tecnoldgica, pelo envelhecimento
populacional, pelo aumento das condi¢des crénicas
e pela necessidade de ofertar cuidados cada vez mais
especializados e seguros.

Ademais, evidencia-se a reducdo da qualidade
de vida de pacientes e cuidadores, além de custos
a nivel socioecondémico e familiar®. Tais impactos
econdmicos e de salde reforcam a necessidade de
incorporacdo de estratégias de gestdo e avaliacdo
em salde que possibilitem qualificar o cuidado,
tornar mais efetivos os processos organizacionais e
garantir a seguranca do paciente.

Reconhece-se que, quanto maior a prevaléncia das
IRAS nos servicos de sallde maiores sdo as limitacdes
da gestdo em salide sobre a seguranca do paciente
e o impacto financeiro nos sistemas de sadde’. Esse
fato revela ndo apenas a importancia da gestdo em
salide, mas também a sua responsabilidade financeira
e no manejo do cuidado.

Diante da complexidade que envolve o controle das
IRAS e dos impactos significativos sobre os pacientes
e os sistemas de salde, é necessario compreender
a gestdo em salde ndo apenas como um conjunto
de processos administrativos, mas como um campo
estratégico e articulador das praticas assistenciais.
Embora existam avancos importantes na producdo
cientifica acerca da prevencdo e controle das IRAS,
observa-se que parte significativa das investigacdes
concentra-se nos aspectos clinicos, epidemioldgicos
e assistenciais dessas infeccdes.

Em contrapartida, ainda sdo necessarios estudos
que ampliem a compreensdo sobre as interfaces
entre as IRAS e os processos de gestdo em salde,
especialmente no que se refere aos desafios
sistémicos

organizacionais, institucionais e

envolvidos na producdo de um cuidado seguro.
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Nesse sentido, a reflexdo tedrica apresenta-se como
uma oportunidade para aprofundar o debate sobre
elementos frequentemente abordados de forma
fragmentada na literatura.

Assim, apoiado em evidéncias cientificas, este
ensaio tedrico objetiva refletir criticamente sobre
as intencionalidades, potencialidades e desafios da
gestdo em salde no contexto da prevencao e controle
das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Salde
(IRAS), destacando estratégias que qualifiquem
o cuidado, promovam a seguranca do paciente e
contribuam para a sustentabilidade dos servigos de
salde.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo trata-se de um ensaio tedrico sobre a
gestdo em salide no contexto das IRAS. Essa tipologia
de estudo preconiza a reflexdo e a interpretacgdo a
fim de ampliar a discussdao de um assunto com base
na literatura e na exposicdo de ideias®. A escolha
por esta tipologia fundamenta-se na possibilidade
de promover uma analise critica e interpretativa do
fendomeno estudado, permitindo a articulagdo entre
diferentes perspectivas conceituais e evidéncias
cientificas, sem a pretensdo de esgotar o tema,
mas de ampliar o debate acerca das interfaces entre
gestdo em salde e controle das IRAS.

Para subsidiar as reflexdes apresentadas foi
realizada uma busca na literatura entre os meses de
maio e junho de 2024, nos repositérios da Biblioteca
Virtual em Sadde (BVS) e da Pubmed. Para a busca
utilizou-se os Descritores de Ciéncias da Salde
(DeCS) “gestdao em salde”, “Infeccdo hospitalar”,
“atencdo a salde”; bem como os termos equivalentes
no Medical Subject Headings (MeSH): “Health
Management”, “Cross Infection”, “Delivery of Health
Care”. Os descritores foram combinados por meio
dos operadores booleanos AND e OR, com adaptacdes
especificas para cada base de dados.

Foram incluidas publicacdes disponiveis nos
idiomas portugués, inglés e espanhol, com acesso
ao texto completo e que apresentassem discussoes
relacionadas a gestdo, avaliacdo, governanca,
prevencdo e controle das Infec¢des Relacionadas a
Assisténcia a SalGde. Foram excluidos documentos
duplicados entre as bases, publicacdes sem
aderéncia ao objetivo do estudo, resumos de
eventos, editoriais, cartas ao editor e documentos
cujo contelido ndo contemplasse aspectos gerenciais

ou organizacionais relacionados as IRAS.



0 processo de selecdo ocorreu em etapas
sucessivas: identificacdo dos estudos nas bases de
dados, remocdo de duplicidades, leitura dos titulos
e resumos para avaliacdo da pertinéncia tematica e,
posteriormente, leitura na integra dos documentos
elegiveis. 0Os estudos selecionados subsidiaram a
construcdo das reflexdes tedricas e das categorias
analiticas.

A busca inicial identificou 186 publicacdes. Apds
a exclusdo de 34 registros duplicados, permaneceram
152 estudos para andalise dos titulos e resumos.
Destes, 97 foram excluidos por ndo atenderem ao
objetivo da pesquisa. Posteriormente, 55 artigos
foram lidos na integra, resultando em 28 estudos
utilizados para subsidiar as reflexdes tedricas.

Os estudos selecionados foram submetidos a
leitura exploratéria e analitica. Posteriormente,
realizou-se a sistematizacdo dos conteddos com
identificacdo de convergéncias tematicas, conceitos
centrais e contribuicdes para o debate sobre gestdo
em salde e prevencdo das IRAS. A interpretacdo
dos achados ocorreu por meio de analise critico-
reflexiva, articulando as evidéncias cientificas aos
referenciais da salde coletiva, gestdo em saidde e
seguranca do paciente.

A partir da imersdo nas leituras e da triangulacdo
entre literatura, experiéncia e argumentacdo,
foram construidas trés categorias analiticas: (1)
Perspectivas gerenciais na prevencdo e controle das
Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Sadde; (2)
Avaliacdo em salde e seu impacto nas IRAS; e, (3)
Recomendacdes para a qualificacdo dos processos
gerenciais e assisténcia as IRAS.

Por se tratar de um ensaio tedrico fundamentado
em literatura cientifica e em referenciais
conceituais, sem a participagdo direta de seres
humanos, utilizacdo de dados primarios, informacgdes
identificaveis ou acesso a prontuarios e bancos de
dados institucionais, este estudo ndo demandou
apreciacdo por Comité de Etica em Pesquisa (CEP).
Ressalta-se, ainda, que foram observados os
principios éticos da integridade cientifica, do rigor
metodologico, da fidedignidade na interpretacdo das
evidéncias e do adequado reconhecimento das fontes

utilizadas na construcdo das reflexdes apresentadas.
RESULTADOS E DISCUSSOES

Perspectivas gerenciais na prevencao e controle

s

das Infecc¢oes Relacionadas a Assisténcia a
Saiade
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Gerir processos de trabalho em sadde &
fundamental para o monitoramento de agravos,
controle de qualidade e oferta de um cuidado
assertivo. Para tanto, faz-se necessaria a adocao
de estratégias que tornem os processos de gestdo
exequiveis e coerentes com as necessidades de satde
e de trabalho, e, assim, é essencial que haja uma
articulacdo e coordenacdo entre os diversos setores
e profissionais envolvidos no cuidado, possibilitando
a implementacdo efetiva de politicas, programas
e protocolos de controle de infeccdes em todos os
pontos da atencdo a sadde.

Considerando que as IRAS sao complicagdes
evitaveis, evidencia-se que programas de vigilancia
eficazes podem ser vistos como estratégias
gerenciais importantes para uma resposta rapida e
eficaz, aumento da perspectiva de vida do individuo
e controle da propagacdo de infecgdes®. Assim, a
gestdo do manejo de prevencdao das IRAS possibilita
garantir uma assisténcia universal, equitativa e
integral®.

Politicas e programas sdo essenciais para
qualificar praticas de atencdo e gestdo, além de
estabelecer diretrizes institucionais claras para
o cuidado e efetivar os principios do SUS. Nesse
escopo, destaca-se o Programa de Controle de
Infecgdes hospitalares (PCIH) implementado em
1997, responsavel por propor acdes, resolucdes e
portarias com vistas a minimizacdo da incidéncia e
da gravidade das infeccdes hospitalares.

Este programa trata-se de um conjunto de agdes
que foram estruturadas com finalidade de prevenir,
monitorar e reduzir as IRAS em instituicdes
prestadoras de servicos de salde. A implementacdo
da PCIH nas unidades de salide é uma exigéncia legal
e suas diretrizes sdo baseadas em documentos do
Ministério da Salde e nas legislacdes da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria. Para garantir
a seguranca dos pacientes e dos profissionais, o
programa é apoiado em quatro eixos principais:
Vigildncia epidemiolégica, medidas de prevencdo,
uso racional de antimicrobianos e educacgdo
continuada®.

Embora o PCIH represente um importante avancgo
normativo e organizacional para os servigos de
salde, sua efetividade estad diretamente relacionada
a capacidade gerencial das instituicdes em garantir
recursos humanos qualificados, infraestrutura
adequada e monitoramento continuo das acdes

desenvolvidas. Nesse contexto, aatuacdao da Comissao
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de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) ultrapassa
a dimensdo técnica, assumindo papel estratégico
na producdo de indicadores, no assessoramento da
gestdo e na coordenacdo de agdes intersetoriais
voltadas para a seguranca do paciente.

Além de acdes, sdo estabelecidas normas
referentes a organizacdo e gerenciamento do espaco,
por meio de um design ambiental e de infraestrutura
do hospital a fim de isolar leitos de pacientes
infectados e estabelecer fluxos de prevencdo dos
riscos e da transmissdo de infeccdes. A partir das
diretrizes previstas em programas especificos,
protocolos sdo desenvolvidos com vistas a
operacionalizar processos de trabalho e assisténcia
a salde no ambito da prevencdo das IRAS.

Para que as ferramentas gerenciais sejam
executadas com destreza é necessariaadesconstrucao
da hierarquizacdo na organizacdo do trabalho, a fim
de propor uma gestdao participativa e comunicacao
dialégica para a tomada de decisdo na assisténcia e
potencializacdo da pratica interprofissional?2.

Com o objetivo de garantir a qualidade na
assisténcia a salde, a acreditacdo hospitalar surge
como uma metodologia capaz de avaliar a atencao
prestada e, consequentemente, tornar o processo de
gestdo mais eficiente®®. Nesse sentido, a acreditacdo
hospitalar estimula a busca por um processo de
gestdo focado na redugdo de custos, de desperdicios
e garantia da sequranca e satisfacao do paciente.

Além dos mecanismos tradicionais de controle, a
prevencdo das IRAS demanda a incorporacdo de uma
cultura organizacional voltada para a seguranca do
paciente. Nessaperspectiva,aocorrénciadeinfecgdes
ndo deve ser compreendida exclusivamente como
falha individual dos profissionais, mas também como
resultado de fragilidades sistémicas relacionadas aos
processos de trabalho, comunicacdo entre equipes
e condi¢des institucionais. Assim, gestores devem
fomentar ambientes que favorecam a notificacdo
de incidentes, a aprendizagem organizacional e a
analise critica dos eventos adversos, fortalecendo
uma cultura ndo punitiva orientada para a melhoria
continua da qualidade assistencial.

Outro aspecto que vem ganhando destaque
refere-se ao enfrentamento da resisténcia aos
aumento

antimicrobianos. 0 progressivo  de

microrganismos multirresistentes representa

uma das maiores ameacas a salde global e amplia
significativamente os desafios relacionados ao
controle das IRAS. Nesse contexto, a gestdo em

salide assume papel estratégico na implementacdo
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de Programas de Gerenciamento do Uso de
Antimicrobianos capazes de promover o uso racional
desses medicamentos, reduzir custos assistenciais e
minimizar a selecdo de cepas resistentes®.

Evidencia-se, também, a importdncia do continuo
monitoramento e avaliacdo dos processos de salde
desenvolvidos no servico. A principio, avaliar os
custos consequentes das IRAS é considerado o passo
inicial para avaliar a pertinéncia de programas
e protocolos e sua aplicabilidade no cenério real
do servico de salde, possibilitando vislumbrar os
gastos excessivos, tracar estratégias de minimizacao
dos erros e planejar a melhor alocacdo de recursos.

Neste cenario, as acdes de educacdo permanente
em salde destacam-se como estratégias necessarias
ao processo de atualizagdo e formacdo da equipe
quanto as melhores praticas de controle de
infeccdes, garantindo o cumprimento das diretrizes
institucionais e promovendo o fortalecimento de
uma cultura de seguranca. Investir na formacdo
e capacitagdo dos profissionais possibilita o
desenvolvimento do senso de responsabilidade
coletiva, adesdo a protocolos e o compromisso ético
com a qualidade do cuidado ofertado.

Avaliacdo em saidde e seu impacto nas
Infec¢does Relacionadas a Assisténcia a Sadde

A avaliacdo em sadde implica diretamente
na qualidade do cuidado ofertado. Para tanto,
desencadeia-se a elaboracdo de caminhos analiticos
que possibilitem transformar as acdes desenvolvidas
na direcdo da qualidade almejada e na seguranga do
paciente®,

0 controle e prevencao das IRAS sdo considerados
parametros de avaliacdo da assisténcia a salde
fundamentais, justamente por repercutir na
assisténcia a salide em hospitais e servicos de salde.
Contudo, estudos evidenciam que ha, ainda, lacunas
no campo das avaliagdes, devido a ndo adogdo
de modelos teo6ricos pertinentes e instrumentos
capazes de identificar as falhas, reaplicagdes e
retroalimentacdo entre intervengdes?.

Além das limitacdes identificadas na literatura,
observa-se que muitos processos avaliativos
desenvolvidos nos servigos de salde permanecem
centrados no atendimento de exigéncias
regulatdrias e normativas, sem que seus resultados
sejam efetivamente incorporados ao planejamento
Nesses  cendrios, a

institucional. avaliacao

assume carater burocratico e perde seu potencial



transformador. Para que produza mudangas concretas
na qualidade da assisténcia, é necessario que os
resultados obtidos subsidiem processos continuos
de tomada de decisdo, revisdo de protocolos e
reorientacdo das praticas profissionais.

Esse fato justifica a necessidade de incorporacao
deconstructostedricosnofazeremsaddecomointuito
de utilizar as evidéncias cientificas na melhoria
dos processos de gestdo e avaliacdo em salde. A
partir do conhecimento tedrico e identificacdo das
necessidades reais indicadores devem ser delineados
a fim de visualizar e potencializar o empenho do
servico ofertado.

As definicoes deindicadores clinicos e econémicos
permitem realizar um levantamento de agravos e
custos, além da visualizacdo do ciclo da assisténcia
farmacéutica, como selecdo, programacao, aquisicao,
armazenamento, distribuicdo e dispensacdo dos
medicamentos?®. Esses contribuem efetivamente na
mensuracdo da qualidade dos servigos prestados,
logo, sdo essenciais para a avaliacdo das acdes e das
falhas assistenciais.

Apesar do reconhecimento da importdncia dos
indicadores, muitos servicos ainda apresentam
dificuldades para incorporar a avaliacdo como
pratica continua da gestdo. Em diversos contextos,
os indicadores sdo produzidos apenas para atender
exigéncias regulatdrias, sem que seus resultados
sejam efetivamente utilizados no planejamento das
acodes ou na tomada de decisdes.

Logo, a avaliacdo contemporanea dos programas
de prevencdo das IRAS exige a superacdo de modelos
centrados exclusivamente em indicadores de
resultado. Embora as taxas de infeccdo permanegam
torna-se necessario

fundamentais, incorporar

indicadores de processo, estrutura e cultura
organizacional, possibilitando uma compreensao
mais abrangente dos fatores que influenciam o
desempenho institucional.

Durante todos os ambitos da assisténcia a salde
a avaliacdo deve ser considerada como uma etapa
necessaria para a identificacdo de falhas e melhorias
dos processos de salde. Nesse sentido, a definicao
de indicadores gerenciais possibilita concretizar a
avaliacdo em salde e tornar palpavel os processos
de identificacdo, execucdo, documentacao, controle
e monitoramento dos pontos de melhorias e
intervencdes para resolucdo de problemas?s.

Ressalta-se, ainda, que é imprescindivel que os
processos avaliativos se articulem ao planejamento

estratégico institucional, promovendo uma cultura
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organizacional direcionada aos resultados. Essa
integracdo possibilita que as acdes corretivas
e preventivas sejam guiadas por informagdes
fidedignas, fortalecendo a responsabilizacdo dos
gestores e equipes multiprofissionais.

No intuito de contribuir com os processos de
avaliagcdo e monitoramento em salde evidencia-
se as tecnologias de informacdo. Nesse contexto,
as transformacdes tecnolégicas observadas nos
sistemas de salde tém ampliado as possibilidades
de monitoramento das IRAS. Ferramentas digitais,
prontudrios  eletronicos integrados, sistemas
automatizados de vigildncia epidemiolégica e
algoritmos preditivos possibilitam a identificacdo
precoce de surtos e padrdes epidemioldgicos,
contribuindo para intervencdes mais oportunas
e eficientes. Assim, a utilizacdo de sistemas de
informacdo em salde permite transformar dados
epidemiolégicos em subsidios para a gestdo
estratégica.

Dessa forma, a incorporacdo de tecnologias
da informacdo deixa de representar apenas uma
inovacdo operacional e meramente fiscalizatorio
e passa a configurar um componente estratégico
da governanga em salde, assumindo uma funcao
indutora da qualidade e de processos decisdrios
fundamentados em evidéncias?.

Todavia, a incorporacdo de tecnologias nos
processos gerenciais também apresenta desafios.

Questdes relacionadas a qualidade dos registros,

interoperabilidade entre sistemas, capacitacao
dos profissionais para utilizacdo das ferramentas
e protecdo dos dados em salde podem limitar o
potencialdessastecnologias. Assim, osinvestimentos
em infraestrutura digital devem ser acompanhados
pelo fortalecimento das competéncias técnicas e
gerenciais das equipes, garantindo que os dados
produzidos sejam convertidos em conhecimento Gtil

para a melhoria continua dos servigos.

Recomendacdoes para a qualificacdo dos
processos gerenciais e assisténcia as IRAS

A abordagem para o controle e prevencdo das IRAS
perpassa maltiplos caminhos que exigem a adequacgado
gerencial para o sucesso das agdes e intervencgdes.
Em nivel macro, a participacdo e implementacdo
de politicas e o6rgdos governamentais de salde é
fundamental para o monitoramento das infecgdes
hospitalares nos servigcos de salide do pais®.

Nesse sentido, evidencia-se as politicas de
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vigilancia enquanto ferramentas para a vigilancia
continua dos casos de infecgdo e instrumentos para
a sustentabilidade de campanhas, reunides clinicas,
estimulo a adesdo de medidas de precaucdo,
monitoramento e visibilidade de indicadores de
qualidade®.

0 papel das instituicoes é fundamental para
efetividade de politicas e programas em diversos
aspectos, desde a disponibilidade dos recursos
necessarios para a execugdo da assisténcia a salde
até a formacdo profissional direcionada a praticas
efetivas e adesdo de medidas de precaucdo.

Evidéncias cientificas corroboram com a
associacdo entre o uso de dispositivos invasivos e a
prevaléncia das IRAS™. Dessa forma, vislumbra-se a
necessidade da imediata elaboracdo de estratégias
praticas para a reducdo do uso excessivo de
dispositivos invasivos com o objetivo de prevenir
infeccdes e a transmissdo cruzada.

A adocgdo de iniciativas baseadas em evidéncias
tem o intuito de reduzir a incidéncia das IRAS.
Pode-se citar os bundles referentes a higiene das
maos, precaucdes de barreira durante a execucgdo
de procedimentos invasivos, uso de antissépticos,
dentre outros, como instrumentos que contribuem na
diminuicdo das taxas de IRAS?Y.

Para tanto, acdes de educacdo permanente e
educacdo continuada surgem como aliadas essenciais
para uma gestdo de qualidade, além de efetivar o
cumprimento de normas rigorosas para prevencgao e
controle da infecgdo, tais como higiene das maos,
uso de equipamentos de protecdo individual e
manejo seqguro de dispositivos invasivos. A atuacdo
em cenarios complexos de salde exige capacidades
cognitivas, sendo necessario assim formar os
trabalhadores e gestores institucionais desde a
graduacdo, por meio de metodologias ativas de
ensino-aprendizagem capazes de capacita-los quanto
ao pensamento critico-reflexivo aplicado a sadde?.

Além da qualificacdo dos profissionais, torna-se
necessario reconhecer a relevancia da participacao
ativa dos pacientes e familiares na prevencao
das IRAS. Estratégias educativas voltadas para o
engajamento dos usuarios podem favorecer a adeséo
as medidas preventivas, estimular a comunicagdo com
a equipe de sadde e fortalecer a corresponsabilizacao
pelo cuidado.

A inclusdo do paciente como ator chave nos
processos assistenciais tem sido apontada como um
elemento importante para a promocdo da seguranca
e da qualidade em sadde. Nesse sentido, ressalta-se
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a educacdo em salide como estratégia para adocdo de
cuidados individuais pelos pacientes, compreensdo
dos cuidados necesséarios durante o tratamento e,
consequente, reducdo da incidéncia das infecgoes.

Outro aspecto relevante refere-se a capacidade
de resiliéncia organizacional dos servigcos de sadde.
Cenarios recentes, como a pandemia por COVID-19,
evidenciaram a necessidade de institui¢des capazes
de responder rapidamente a situacdes de crise,
reorganizando  fluxos assistenciais, ampliando
mecanismos de vigilancia e garantindo a continuidade
das acdes de prevencdo e controle das infecgdes?'.
Assim, a construgdo de sistemas resilientes deve
ser compreendida como uma prioridade estratégica
para o enfrentamento dos desafios contempordneos
relacionados as IRAS.

Diversas sdo as possibilidades que podem ser
adotadas no cotidiano para evitar a transmissdo das
IRAS, contudo, o quadro reduzido de profissionais
especializados e o empenho ainda limitado da
equipe sdo desafios inerentes ao processo gerencial,
repercutindo no cumprimento inadequado dos
protocolos, em complicagdes graves, uso irracional de
antimicrobianos e aumento dos custos hospitalares.

Nesse escopo, reconhece-se, que embora os
programas de prevencdo e controle das IRAS
estejam amplamente consolidados na legislacado
brasileira, sua efetividade depende da capacidade
de governanca das institui¢des. A simples existéncia
de protocolos ndo garante sua implementacdo, sendo
necessario que gestores desenvolvam mecanismos de
monitoramento, responsabilizacdo e participacdo dos
profissionais nos processos decisdrios. Dessa forma,
o enfrentamento das IRAS ultrapassa a dimenséo
técnica e passa a envolver aspectos politicos e
organizacionais da gestdo dos servicos de sadde.

0 gerenciamento em salde ndo & um processo
inerte, ele deve ser dindmico e interativo ao
contexto e as realidades do servico e do perfil de
atendimento. Nesse sentido, o incentivo a pesquisas
que investiguem as estratégias de prevencdo das
IRAS, o comportamento dos profissionais diante
dos desafios da assisténcia e divulguem novos
saberes e conhecimentos torna-se fundamental para
a sustentabilidade das acdes de gerenciamento no
ambito da prevencdo e controle das IRAS.

Sob a perspectiva da sustentabilidade dos
sistemas de salde, a prevencdo das IRAS também
se relaciona a utilizacdao eficiente dos recursos
disponiveis. A reducdo de eventos infecciosos evita
prolongamentos desnecessarios de internacdes,



reduz o consumo de antimicrobianos, minimiza
custos hospitalares e contribui para a otimizacdo da
capacidade operacional dos servicos'®. Dessa forma,
investir em estratégias de prevencdo ndo representa
apenas uma medida assistencial, mas também uma
acao economicamente sustentdvel para os sistemas
de salde.

Outro elemento relevante para a eficacia
das estratégias de prevencdo estd na lideranca
institucional. A atuacdo de liderancas comprometidas
com a seguranca do paciente e melhoria continua
dos processos assistenciais influenciam diretamente
o processo de trabalho em salde, proporcionando
maior adesdo da equipe as pactuacdes estabelecidas.
Lideres engajados também sdo capazes de mobilizar
recursos, articular parcerias e fomentar o trabalho
colaborativo.

A articulacdo entre diversos setores do hospital,
como farmacia, laboratério, enfermarias, controle
de infeccdo e engenharia clinica, também ¢&
evidenciada como estratégia indispensavel para o
enfrentamento das IRAS. A construgdo de planos
de acdo intersetoriais viabiliza uma visdo mais
ampla dos riscos e potencializa a efetividade das
intervencdes, principalmente ao considerar os
diversos conhecimentos provenientes do trabalho
interprofissional.

Além disso, é fundamental reconhecer que o
enfrentamento das IRAS demanda investimento
continuo na infraestrutura do servico de salde.
Ambientes inadequados, auséncia de materiais de
protecdo, deficiéncias na limpeza e na desinfeccdo
de superficies sdo fatores que contribuem para
a disseminacdo de agentes infecciosos. Assim, é
necessario que as instituicdes priorizem recursos
para garantir condicdes fisicas e estruturais para
garantir uma assisténcia segura e de qualidade.

CONSIDERACOES FINAIS

A compreensdo das IRAS e suas repercussdes para
a qualidade de vida, tempo de internacdo e custos
para os servicos de salide evidencia o papel crucial da
gestdo em salide. Acdes desarticuladas e incoerentes
ao contexto real de salde podem propiciar erros
continuos na assisténcia e, consequentemente,
agravos a salde que podem se tornar irreversiveis.

A implementacdo de politicas, programas e
protocolosrobustos, estimulo a educagao continuada,
construcdo de uma agenda de educacdo permanente,
programas de vigildncia em salGde, uso racional
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de antimicrobianos e adequacdo da infraestrutura
hospital sdo estratégias que possibilitam uma
abordagem integrada e eficaz na protecdo a salde
dos pacientes, melhoria da seguranca do cuidado e
reducdao de custos associados as IRAS nos servigos
de sadde.

Ademais, orienta-se que os gestores e tomadores
de decisdes adotem nos seus cenarios de atuacdo
recomendacgdes acessiveis e exequiveis, considerando
que estas contribuirdo para que a equipe se envolva
nos processos e realizem as condutas de precaucgdo
de forma consciente, responsavel e participativa.

Outro ponto a ser ressaltado é a importancia
da integracdo intersetorial enquanto um elemento
estruturante da gestdo do cuidado. A articulacdo
entre diferentes setores de um hospital possibilita
a ampliacdo da eficdcia das intervencdes e o
fortalecimento da gestdo em salde frente aos
desafios impostos pelas IRAS.

Por fim, reitera-se o papel da avaliagdo
continua e do uso de indicadores como ferramentas
importantes para o subsidio de tomadas de decisao
gerenciais, a retroalimentacdo dos processos de
trabalho e a promocdo da sustentabilidade das agdes
de prevencgdo. 0 enfrentamento das IRAS deve ser
compreendido ndo de forma isolada, mas sim como
parte de uma politica institucional permanente,
orientada por evidéncias, pelo trabalho colaborativo
e interprofissional, além de estar comprometida com
a qualidade e seguranca da atencdo a sadde.
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