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RESUMO

Justificativa e Objetivos: avaliar o perfil de
conhecimento de enfermeiros sobre as indica¢des
para o manejo clinico da influenza. Métodos:
estudo transversal descritivo, realizado em outubro
de 2019. Foram avaliadas variaveis
sociodemograficas e clinicas de 53 enfermeiros,
comparadas através de estatistica descritiva e
univariada. Resultados: enfermeiros referiram que
retornar ao servi¢o de satude para revisdo do quadro
clinico ndo ¢ uma indicagdo para o manejo clinico
de pacientes com sindrome gripal (SG), com fatores
de risco para complicagdes (10; 19,0%). Populagido
indigena aldeada (3; 6,0%) e individuos menores de
19 anos de idade, em uso prolongado de acido
acetilsalicilico (36; 68,0%), ndo sdo/ndo sabem que
sdo  considerados fatores de risco para
complicagdes. O uso de medicamentos sintomaticos
(5; 9,0%), o uso de fosfato de oseltamivir (16;
30,0%) e retornar ao servigo de saude para revisdo
do quadro clinico (12; 23,0%) ndo sdo indicagdes
para o manejo clinico do paciente com SG, sem
fatores de risco para complicagdes, assim como o
uso de oxigenoterapia, monitorizagdo continua e
internagdo  hospitalar se houver sinais de
agravamento, incluindo Sat0.<95% (3; 6,0%), o
uso de fosfato de oseltamivir (3; 6,0%), a realizagdo
de exame radiologico (1; 2,0%) e o controle de
hipertermia com paracetamol (4; 7,0%) nio sdo/ndo
sabem que sdo indicagdes para o manejo clinico de
gestantes/puérperas. Conclusiio: o conhecimento
dos enfermeiros ¢ satisfatorio, porém ha duvidas
com relagdo ao cuidado de pacientes mais
especificos, como gravidas e puérperas, bem como
sobre os fatores ou condigdes de risco para
complicagdes.
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ABSTRACT

Background and Objectives: to assess nurses’
knowledge profile about the indications for the
clinical management of influenza. Methods:
descriptive cross-sectional study, carried out in
October 2019. Sociodemographic and clinical
variables were assessed of 53 nurses, compared
using descriptive and univariate statistics. Results:
nurses reported that returning to the health service
to review the clinical condition is not an indication
for the clinical management of patients with
influenza-like syndrome (IS) with risk factors for
complications (10; 19.0%). The indigenous
population living in villages (3; 6.0%) and
individuals under 19 years of age, in prolonged use
of acetylsalicylic acid (36; 68.0%), are not/do not
know that they are considered risk factors for
complications. The use of symptomatic medications
(5; 9.0%), the use of oseltamivir phosphate (16;
30.0%) and returning to the health service for
review of the clinical condition (12; 23.0%) are not
indications for the clinical management of patients
with IS, without risk factors for complications, as
well as the use of oxygen therapy, continuous
monitoring and hospital admission if there are signs
of worsening, including SatO2 <95% (3; 6.0%), the
use of oseltamivir phosphate (3; 6.0%), the
performance of a radiological examination (1;
2.0%) and the control of hyperthermia with
paracetamol (4; 7.0%) are not/do not know that
they are indications for the clinical management of
pregnant/postpartum women. Conclusion: nurses’
knowledge is satisfactory, but there are doubts
regarding the care of more specific patients, such as
pregnant and postpartum women as well as the risk
factors or conditions for complications.
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RESUMEN
Justificacién y Objetivos: evaluar el perfil de
conocimiento de los enfermeros sobre las

indicaciones para el manejo clinico de la influenza.
Meétodos: estudio descriptivo transversal, realizado
en octubre de 2019. Variables sociodemograficas y
clinicas. Fueron evaluados 53 enfermeros,
comparados mediante estadistica descriptiva y
univariada. Resultados: los enfermeros informaron
que regresar al servicio de salud para revisar el
cuadro clinico no es una indicacion para el manejo
clinico de pacientes con sindrome gripal (SG), con
factores de riesgo para complicaciones (10; 19,0%).
La poblacion indigena de las aldeas (3; 6,0%) y los
individuos menores de 19 aflos, en uso prolongado
de acido acetilsalicilico (36; 68,0%), no saben/no
saben que se consideran factores de riesgo de
complicaciones. El uso de medicamentos
sintomaticos (5; 9,0%), el uso de fosfato de
oseltamivir (16; 30,0%) y el regreso al servicio de
salud para revisar el cuadro clinico (12; 23,0%) no
son indicaciones para el manejo clinico de
pacientes con SG, sin factores de riesgo de
complicaciones, asi como el uso de oxigenoterapia,
monitorizacién continua e ingreso hospitalario si
existen signos de empeoramiento, incluyendo
Sat02<95% (3; 6,0%), el uso de fosfato de
oseltamivir (3; 6,0%), la realizacion de examenes
radiologicos (1; 2,0%) y el control de la hipertermia
con paracetamol (4; 7,0%) no son/no saben que son
indicaciones para el manejo clinico de mujeres
embarazadas/posparto. Conclusion: el
conocimiento de las enfermeras es satisfactorio, sin
embargo, existen dudas respecto de la atencion de
pacientes mas especificos, como las mujeres
embarazadas y puérperas, asi como los factores o
condiciones de riesgo para complicaciones.
Palabras Clave: Conocimiento. Gripe humana.
Enfermero.
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INTRODUCAO

As doencgas respiratorias correspondem a segunda
causa de internagdes hospitalares e a terceira causa de
Obitos no cenario mundial, afetando de 10% a 20% da
populagio mundial.! Entre elas, a influenza esta
presente com suas complica¢des e evolugdo para formas
graves, sendo considerada, no ranking, a primeira em
numeros de internag¢des hospitalares, causando mortes e
altos custos aos servicos de satde.? E o subtipo A é
responsavel pela ocorréncia da maioria das epidemias
mundialmente.

A influenza ¢ uma doenga infecciosa viral aguda do
sistema respiratorio, que possui eminentemente
transmissibilidade e distribuicdo global, e evolugdo
autolimitada. Contudo, ao manifestar as formas graves,
provoca a morte de forma rapida e fatal, especialmente
nos individuos que apresentam fatores ou condi¢des de
risco para as complicagdes da infecgdo.® O virus da
influenza, denominado Myxovirus influenzae, ramifica-
se nos tipos A, B e C, e apenas os tipos A ¢ B
evidenciam relevancia clinica em seres humanos,
estando correlacionados com os surtos e epidemias de
origem respiratorias.*

As complicagdes mais comuns do virus influenza sdo
a sindrome gripal (SG), que consiste em casos de
pessoas com febre, acompanhada de tosse e/ou dor de
garganta, com inicio dos sintomas nos ultimos sete dias,
e sindrome respiratéria aguda grave (SRAG), que se
caracteriza por casos de pessoas de qualquer idade,
portadoras de SG, que apresentam dispneia ou saturacao
de oxigénio (SpO2) < 95%, em ar ambiente, sinais de
desconforto respiratéorio e aumento da frequéncia
respiratoria, conforme a idade, e hipotensdo, em relagao
a pressao arterial frequente, antes do inicio dos
sintomas.®

A vigilancia da influenza e outros virus respiratorios,
no Brasil, ¢ composta pela vigilancia sentinela de SG e
vigilancia de SRAG em pacientes hospitalizados e
obitos por SRAG. Possui como objetivo monitorar casos
de SG por virus respiratorios de importancia em satde
publica, em unidades de satide selecionadas, intituladas
unidades sentinelas, para que sirvam como um alerta
precoce ao sistema de vigilancia.’

Mundialmente, estima-se que ocorram, anualmente,
um bilhdo de casos de gripe, com trés a cinco milhdes
de casos de doenga grave, com mortalidade que varia
entre 290.000 e 650.000 devido a complicagdes
relacionadas a doenca.® No Brasil, em 2024, até a
semana epidemioldgica (SE) de numero 37, foram
notificados 61.124 casos de SRAG, com identificagao
de virus respiratdrios, sendo 27% de virus da influenza,
com 22% de 6bitos.” No Cear4, até a SE 15 de 2024,
mostra-se que o virus influenza A foi detectado em
1.631 (46,8%) amostras. Dessas, 275 (16,9%) foram
subtipadas, observando-se predominancia de HIN1 em

172 (62,5%). Foram confirmados ainda 2.268 casos de
SRAG no estado.®

A nivel nacional, os cuidados a pacientes com
influenza devem ser prestados, atualmente, de acordo
com o Guia de Manejo e de Tratamento da Influenza,
que tem como finalidade orientar a conduta terapéutica
para influenza, bem como as medidas de controle intra e
extra-hospitalar.’

Conhecer ¢ avaliar o perfil de saberes dos enfermeiros
sobre o manejo clinico de pacientes com influenza
implicard gestores municipais locais, estaduais e
federais, juntamente com profissionais de satde de cada
regido do pais, para a criacdo de estratégias educativas
continuadas e permanentes, por meio de treinamentos
sobre 0 uso de guias de manejo e tratamento da
influenza, buscando minimizar os erros advindos de
uma assisténcia insegura, bem como agravos e
complicagdes decorrentes da doenga. Dessa forma, o
estudo tem como objetivo avaliar o perfil de
conhecimento de enfermeiros sobre as indicagdes para o
manejo clinico da influenza.

METODOS

Estudo transversal descritivo, realizado nas Unidades
Bésicas de Saude (UBS), Unidade de Pronto
Atendimento, policlinica e hospital municipal,
localizados no municipio de Quixadd, no estado do
Ceara, possuindo cerca de 80.600 habitantes. O relatorio
foi guiado pela declaracdo STrengthening the Reporting
of OBservational studies in Epidemiology (STROBE).’

A populagdo do estudo foi composta por 70
enfermeiros, sendo a amostra constituida pelos
enfermeiros atuantes nos servigos de saude do
municipio. Foram incluidos enfermeiros atuando ha
mais de trés meses nesses locais. Foram excluidos
enfermeiros que se encontravam de licenca
maternidade, férias ou afastados do servigo, por algum
outro motivo, durante o periodo de coleta de dados,
totalizando 53 enfermeiros.

Os dados foram coletados no més de outubro de 2019,
sendo utilizado um instrumento do tipo questionario,
elaborado com base no Protocolo de Tratamento de
Influenza 2017 do Ministério da Satde.!® O questionério
possui 11 itens.

Para coleta de dados, realizaram-se visitas didrias aos
servicos, de segunda a sexta-feira, abordando os
enfermeiros, antes ou apods, as suas atividades
assistenciais, sem interferir na rotina de atendimento.
Neste momento, foram apresentados ao participante a
finalidade do estudo e o seu objetivo, explicando a
importdncia do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Apds a assinatura do participante, o
questiondrio era entregue ao participante para
preenchimento.
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Tabela 2. Distribui¢do das indica¢des para o manejo clinico
do paciente com sindrome gripal, com fatores de risco para
complicagdes, segundo o conhecimento dos enfermeiros.
Quixada, Ceara, Brasil, 2019.

Os dados foram tabulados em uma planilha construida
no programa Microsoft Excel, pelo proprio pesquisador,
com base nas variaveis do questiondrio. Em seguida,

foram submetidos a uma analise estatistica pelo Varidveis N=53 (%)
programa EPI INFO 7.0, sendo geradas as frequéncias l‘él;‘iicame“fos sintométicos 53 (100,0)
percentuais, expostas em tabelas, posteriormente Hidratagdo
interpretadas e discutidas com a bibliografia sobre o i;;‘; 53 (100,0)
assunto. Nao sabe
Fosfato de oseltamivir

A pesquisa foi delineada, obedecendo aos aspectos Sim 53 (100,0)
éticos preconizados nas Resolugdes n° 466/12 e n° I;f::m" 20 servigo de saide para revisio do quadro clinico 43 (g, o)
518/2018 do Conselho Nacional de Satde, que Nio 0@

regulamentam a pesquisa com seres humanos, sendo
aprovada, sob Parecer n° 3.660.758 e Certificado de
Apresentacdo para Apreciacdo Etica n°
23697019.7.0000.5046, em 24/10/2019.

A distribui¢do das condigdes e fatores de risco para
complicagdes, conforme o conhecimento dos
enfermeiros, indicou concordancia unanime (53;100%)
em vdrias categorias, incluindo gravidas em qualquer
idade gestacional, puérperas até duas semanas pos-
parto, adultos com 60 anos ou mais, criangas menores
de cinco anos e individuos com condi¢des como

RESULTADOS

A caracterizagdo sociodemografica dos 53 enfermeiros

h ’ o pneumopatias, tuberculose, cardiovasculopatias,

participantes da pesquisa mostrou que a maioria era nefropatias, hepatopatias, doengas hematologicas,
. 0 : o, L q- ;-

composta por mulheres (49; 92,4%), com idade entre 31 distirbios  metabolicos, transtornos neuroldgicos,

e 59 anos, (47; 88,8%), casada/unido estavel (32;

imunossupressdo, neoplasias, HIV/Aids, entre outros,
60,0%), trabalhando na UBS (18; 34,0%) (Tabela 1).

além da obesidade.
Um numero significativo de enfermeiros (50;94%)

Tabela 1. Caracterizagdo sociodemografica dos enfermeiros . ~ i
também reconheceu a populacdo indigena aldeada ou

dos servigos de saude de Quixada, Ceara. Quixada, Ceara,

Brasil, 2019. com dificuldade de acesso como um grupo de risco. No

Variaveis N=53 (%) entanto, uma parcela relevante (36;68%) desconhece
Género C e
Masculino 04 (7.6) que individuos menores de 19 anos em uso prolongado
Feminino 9024 de 4cido acetilsalicilico (AAS) estdo em risco de
Faixa etdria
;i‘gg anos 4075(%98,2) complicagdes, o que evidencia uma lacuna importante
- anos 5! .
>=60 anos 01(1,8) no conhecimento (Tabela 3).
Estado civil
Solteiro 21 (40,0)
Casado/unido estavel 32 (60,0) ERES R Al RN
Servico de sadde Tabe!a 3. Distribuicao dp que ¢é(sdo) cqndlgao(oes) e fator(es)
Unidade Basica de Saide 18 (34,0) de risco para complicacdes da influenza segundo o
Unidade de Pronto Atendimento 16 (30,0) conhecimento dos enfermeiros. Quixada, Cearé, Brasil, 2019.
Policlinica 03 (6,0)
Hospital municipal 16 (30,0) Varidveis N=53 (%)
Gr_sivxdas em qualquer idade g 53 (100,0)
A da distribuicio d indi . . S!.En )
A analise da distribui¢ao das indicagdes para o manejo Puérperas de até duas semanas apés o parto 53.1000)
clinico de pacientes com SG que apresentam fatores de Sim ’
. . Adultos >60 anos 53 (100,0)
risco para complicacdes revelou que todos os Sim ’
. . Criangas <5 anos
enfermeiros demonstraram conhecimento sobre a Sim 53 (100,0)
importancia do uso de medicamentos sintomadticos, da P g ou com dificuldade e acesso 50 (94,0)
. . .. I 03 (6,0
hidratacdo adequada e do fosfato de oseltamivir, com Nao sabe ©0
o A . Individuos menores de 19 anos de idade em uso prolongado de
100% de concordancia em cada uma dessas medidas 4cido acetilsalicilico 11 21,0)
(53; 100,0%). Além disso, 81% dos enfermeiros (43) ;‘:; (3)2?15?’3;
indicaram a necessidade de retorno ao servigo de satde No sabe
C o~ , . . Individuos que apresentem pneumopatias, tuberculose
para revisdo do quadro clinico do paciente, enquanto  de todas as formas, cardiovasculopatias, nefropatias,
19% (10) ndo mencionaram essa recomendagio (Tabela patopatias eas gicas, distirbios metabdlicos,
transtornos neurolégicos e do desenvolvimento que podem 53 (100,0)

2).

comprometer a fun¢iio respiratéria ou aumentar o risco de
aspiracdo, i pressao
neoplasias, HI'V/aids ou outros, obesidade

sad

a medicamentos,

Sim

No quesito relacionado a distribuicdo das indicagdes
para o manejo clinico do paciente com SG, sem fatores
de risco para complicagdes, constatou-se que o0s
resultados foram heterogéneos. Todos os enfermeiros
relataram a indicagdo de hidratacdo (53; 100,0%),
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enquanto 48 (91,0%) mencionaram o uso de
medicamentos sintomaticos, 36 (68,0%), o uso de
fosfato de oseltamivir, ¢ 41 (77,0%) orientaram o
retorno ao servico de saude para revisdo do quadro
clinico (Tabela 4).

Tabela 4. Distribui¢do das indicagdes para o manejo clinico
do paciente com sindrome gripal, sem fatores de risco para
complicagdes, segundo o conhecimento dos enfermeiros.
Quixada, Ceara, Brasil, 2019.

Varidveis N=53 (%)

Medi tos si aticos
o
Nio ?
Hidratagao
Sim 53 (100,0)
l;(?sfato de oseltamivir 36 (68,0)

m 16 (30,0)
Nio 01 (2,0)
Nao sabe ’

Retornar ao servigo de saiide para revisiao do quadro clinico
Sim
Nao

41 (77,0)
12 (23,0)

A distribuig¢@o das indicagdes para o manejo clinico de
gestantes e puérperas, segundo o conhecimento dos
enfermeiros, identificou que todos referem a: exame
fisico completo com afericdo dos sinais vitais (53;
100,0%); observar sinais de alarme em gestantes com
valores de frequéncia respiratoria >20 rpm ou
frequéncia cardiaca >100 bpm% (53; 100,0%); e
precaugdes com o recém-nascido no puerpério (53;
100,0%) (Tabela 5).

Tabela 5. Distribui¢do das indicagdes para o manejo clinico
de gestantes e puérperas segundo o conhecimento dos
enfermeiros. Quixada, Ceara, Brasil, 2019.

Varidveis N=53 (%)
l;xi:;me fisico completo com aferi¢iio dos sinais vitais 53 (100)
Observar sinais de alarme em gestantes com valores de frequéncia
respiratéria >20 rpm ou frequéncia cardiaca >100 bpm% 53 (100)
Sim
Oxigenoterapia, monitorizagio continua e internacio hospitalar
se houver sinais de agravamento, incluindo Sat0;<95% 50 (94,0)
Sim 03 (6,0)
Nio
Fqsfato de oseltamivir 49 (92,0)
Sim
Nio 01 (2,0)
Nio sabe 0360
Eé)i(:lme radiolégico 52 (98,0)
Nio 01 (2,0)
Ct?ntrolar hipertermia com paracetamol 47(89,0)
Sim
Ndo 04 (7,0)
Nao sabe 02(40)
P P . .
Pr ¢bes com o r no puerpério 53 (100)
Sim

Todos os enfermeiros conhecem as indicagdes para o
manejo clinico do paciente com SRAG como:
internagao hospitalar; hidratacao Venosa;
oxigenoterapia; manter monitoramento clinico; aferi¢ao
dos sinais vitais; fosfato de oseltamivir; coletar amostras
de secrecdes respiratorias para exame laboratorial; e
indicagdes para internacdo de pacientes com influenza
em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) como:
instabilidade hemodindmica persistente; sinais e
sintomas de insuficiéncia respiratoria, incluindo
hipoxemia com necessidade de suplementacdo de
oxigénio para manter saturacdo arterial de oxigénio

acima de 90%; e evolugdo para outras disfungdes
organicas, como insuficiéncia renal aguda e disfungéo
neurologica.

Acerca dos problemas e falhas para implementacdo do
manejo clinico baseado no Protocolo de Tratamento de
Influenza 2017, todos relatam a falta de treinamento
sobre o uso do protocolo (53; 100,0%), ¢ mais de 50%
referem falta de conhecimento sobre a doenga (34;
64,0%), falta de conhecimento sobre o protocolo (37;
70,0%) e falta de capacitagdo pelo municipio (45;
85,0%).

DISCUSSAO

O estudo descreve o conhecimento de 53 enfermeiros
sobre as indicagdes para o manejo clinico de pacientes
com influenza, uma infec¢do sazonal que causa
morbimortalidade significativa e perdas econdmicas, em
todo o mundo e todos os anos, necessitando de cuidados
direcionados e de qualidade aos pacientes nos diversos
niveis de atengdo."!

Com relag@o ao manejo clinico da doenga, sabe-se que
todos os pacientes com SG e com condigdes e fatores de
risco para complica¢des devem ser orientados a retornar
ao servigo de saude para revisdo do quadro clinico, onde
deverdo ser reavaliados com relagdo aos critérios de
SRAG ou outros sinais de agravamento. Vé-se,
portanto, que os profissionais investigados possuiam um
bom conhecimento com relagdo a muitos cuidados;
neste item, entretanto, a equipe de saude precisa
conhecer que a importancia de retornar ao servigo de
saude para reavaliagdo do estado de saude ¢ uma etapa
essencial do manejo clinico da doenga de pacientes com
SG e fatores de risco para complicagdes. 3

O estudo mostrou que, na amostra analisada, ha
enfermeiros que desconhecem que populagdo indigena
aldeada ou com dificuldade de acesso se constitui um
dos fatores de risco para complicagdes da influenza. No
entanto, a Portaria n® 2.436, de 21 de setembro de 2017,
que aprova a Politica Nacional de Atengdo Baésica,
considera que ¢ atribui¢do comum de todos os membros
das equipes que atuam na Atengdo Priméria a Saude,
como o enfermeiro, responsabilizar-se  pelo
acompanhamento da populagdo adstrita, atender as
necessidades de cuidados preventivos e buscar a
integralidade na prestagdo dos servigos.!Z!?

Outra variavel que merece atengdo, pois apresentou
resultado que difere do que é preconizado na literatura,
¢ a de que individuos menores de 19 anos de idade, em
uso prolongado de AAS, também nao ¢ um fator de
risco para complicagdo para influenza. Neste contexto,
vale ressaltar que, desde 1980, a Food and Drug
Administration e os Centers for Disease Control and
Prevention recomendam que a aspirina ndo deve ser
usada para tratar doengas virais febris agudas em
criangas e adolescentes com menos de 19 anos de idade,

Rev. Epidemiol. Controle Infecg. Santa Cruz do Sul, 2025 Jan-Mar; 15(1):01-07. [ISSN 2238-3360]



CONHECIMENTO DE ENFERMEIROS SOBRE A SEGURANGA NO MANEJO CLINICO DE PACIENTES COM INFLUENZA: ESTUDO TRANSVERSAL

Regina Kelly Guimardes Gomes Campos, Angélica Barreira Pinheiro, Samia Jardelle Costa de Freitas Maniva, Jéssica Lima Benevides, Rose-Eloise Holanda.

pois seu uso pode causar a sindrome de Reye, que
representa uma encefalopatia aguda ndo inflamatoria,
rara, mas com risco de vida, com insuficiéncia hepatica
gordurosa.!413

Com relacdo as indicagdes para o manejo clinico do
paciente com SG, sem fatores de risco para
complicagdes, um percentual importante de enfermeiros
relata que o uso de fosfato de oseltamivir ndo ¢
recomendado. Sabe-se que o fosfato de oseltamivir tem
grandes evidéncias que apoiam a sua utilizagdo, de
forma segura ¢ eficaz, no tratamento e prevencdo da
gripe em adultos mais velhos, incluindo aqueles com
infeccdes complicadas ou que residem em instituigdes
de cuidados de longa duragdo, requerendo apenas
ajustes de dose em pacientes renais.'® Ainda, a
prescrigdo do mesmo, além dos medicamentos
sintomaticos e da hidratacdo, deve ser considerada
baseada em julgamento clinico, preferencialmente nas
primeiras 48 horas ap6s o inicio da doenga.’

Durante a gravidez, estendendo-se até a fase
puerperal, ocorrem mudangas fisiologicas, incluindo
alteragdo da imunidade celular, aumento da frequéncia
cardiaca e do volume sistdlico, € aumento do consumo
de oxigénio, o que leva a cuidados cautelosos pelos
enfermeiros, quando gravidas e puérperas sdo
acometidas por influenza. Torna-se um motivo de
preocupagdo o fato de que, neste estudo, alguns
enfermeiros relataram ndo conhecer indicagdes
importantes na abordagem a este publico.!”!® Contudo,
o ideal ¢ que esses profissionais, em seus Servigos,
promovam esfor¢os para melhorar a cobertura vacinal,
por meio de conversas informativas com as pacientes, 0
que poderd proteger as maes ¢ os seus bebés contra
doengas respiratorias graves. '

Com relag@o a cuidados de paciente com influenza que
evoluam para SRAG, caracterizada por sintomas de
febre alta, tosse e dispneia, acompanhada de aumento da
frequéncia respiratoria, hipotensdo em relagao a pressao
arterial habitual do paciente, e, muitas vezes, falta de
olfato, paladar e apetite, sabe-se que o reconhecimento
desses sinais de gravidade pelo enfermeiro ¢ essencial,
no intuito de realizar as indica¢cdes adequadas no
manejo clinico desses pacientes, assim como Vvisto nos
resultados desta pesquisa, por ser esta uma das
manifestagdes mais preocupantes entre as infecgdes
respiratorias em humanos.> 2

Voltando-se para indicagdes de pacientes com
influenza que devem ser admitidos em UTI, pesquisa,
que procurou analisar uma grande coorte de pacientes
internados, neste contexto, por influenza grave, ao longo
de dez anos, mostrou que a mortalidade geral foi de
25,1%. A apresentagdo clinica predominante foi
envolvimento pulmonar especifico, que rapidamente
exigiu ventilacdo mecénica, e evoluiu frequentemente
para sindrome do desconforto respiratério agudo.
Portanto, recomenda-se a admissdo oportuna na UTI, o

mais precoce possivel, em caso de insuficiéncia
respiratoria, a fim de permitir cuidados intensivos
eficazes, o que foi de conhecimento por todos os
enfermeiros atuantes nos servicos de saude do estudo.?!

Por fim, com relacdo aos problemas e falhas para
implementagdo do manejo clinico baseado no Protocolo
de Tratamento de Influenza 2017, dados alarmantes
foram encontrados na pesquisa com relagdo ao ndo
conhecimento pelos enfermeiros sobre a influenza e o
protocolo para maneja-la clinicamente, assim como
resultado de estudo que procurou compreender a
dindmica de conhecimentos, atitudes e praticas dos
profissionais de satde relacionados a influenza,
sugerindo implicagdes politicas e defendendo a revisdo
das estratégias nacionais para reforgar a capacitagdao dos
profissionais de saide sobre uma doenga que estd
presente no Brasil, desde o século passado, e que a cada
ano possui um grande aumento no nimero de casos.?

Além disso, o relato da falta de capacitagdo pelo
municipio sobre a doenga e o uso do protocolo de
tratamento ¢ bastante preocupante, considerando que a
influenza continua a causar até cinco milhdes de casos
de doengas graves que resultam em 500.000 mortes em
todo o mundo.?* Contudo, no Brasil, a Politica Nacional
de Educagdo Permanente busca a transformacdo do
trabalho em satde, com o objetivode estimular a
atuagdo  critica, reflexiva, = compromissada e
tecnicamente eficiente, e o respeito as caracteristicas
regionais e as necessidades especificas de formagdo dos
profissionais, que trabalham em servigos de satide, para
a transformacdo das praticas de satde em dire¢do ao
atendimento dos principios fundamentais do Sistema
Unico de Saude, a partir da realidade local e analise
coletiva dos processos de trabalho. Percebe-se que ¢
fung¢do dos gestores e profissionais de saide buscar o
aprimoramento das praticas de satide em detrimento da
oferta de uma qualidade de assisténcia.?*

Por fim, a cada ano, as mudancas no perfil de
acometimento viral de diversos tipos de doengas podem
refletir o efeito das diferentes variantes, o que implica a
relevancia do conhecimento dos enfermeiros, bem como
de todos os profissionais de saide sobre o manejo
clinico ndo s6 da influenza, mas de diversas outras
infec¢des virais, com base nas recomendagdes de guias
e protocolos oficiais dos Orgdos governamentais
nacionais e internacionais, no intuito de oferecer uma
assisténcia segura ao paciente.?

O estudo apresentou como limitacdes a falta de
disponibilidade e o desinteresse da maioria dos
profissionais em responder ao questionario, pois grande
parte relatou ndo ter seguranga para responder,
principalmente devido a falta de conhecimento sobre o
protocolo, e, at¢é mesmo, sobre a doenca. Muitos
enfermeiros afirmaram ainda que ndo existiam casos de
influenza em seus servigos.
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Em conclusdo, o estudo alcangou seu objetivo ao
avaliar o perfil de conhecimento dos enfermeiros sobre
as indicagdes para o manejo clinico da influenza. Os
resultados demonstram que, embora os enfermeiros
possuam um bom nivel de conhecimento na maioria das
areas avaliadas, foram identificadas algumas lacunas
importantes.

Sugere-se a realizagdo de capacitagdes mais
frequentes pelas secretarias de satide municipais com
relacdo a todo o contexto que envolve a doenga, ja que
se trata de uma patologia que acomete pessoas,
anualmente, a nivel mundial.
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