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Infecção hospitalar na visão de enfermeiros
da Santa Casa de Caridade de Bagé - RS
Hospital infection from the nurses’ point of view in Santa Casa de Caridade of Bagé - RS

Resumo

Introdução

Abstract

Justificativa e objetivo: Infecção Hospitalar 
(IH) é aquela adquirida após a admissão do pacien-
te e que se manifesta durante a internação ou após 
a alta, quando puder ser relacionada com a inter-
nação ou a procedimentos hospitalares. Métodos: 
Foi um estudo exploratório desenvolvido com 32 
enfermeiros da Santa Casa de Caridade de Bagé. 
Os dados foram coletados utilizando-se a técnica 
de entrevista em profundidade, no período de 
julho a agosto de 2010, onde os sujeitos responde-
ram questionamentos sobre a relação do controle 

de infecções e a assistência de enfermagem, sendo 
as respostas submetidas à técnica da análise de 
conteúdo temático. Resultado: Foram divididos 
em três categorias simbólicas: definição da IH; prá-
tica dos enfermeiros frente à IH e percepção dos 
enfermeiros sobre os gestores na IH. Conclusão: A 
avaliação evidenciou que, os enfermeiros têm um 
bom embasamento teórico sobre o assunto, pois 
responderam aos questionamentos de forma e 
clara e com propriedade. Palavras chave: Infecção 
hospitalar, Enfermagem, Representações sociais.

As Infecções Hospitalares (IH) surgiram jun-
tamente com a criação dos hospitais, em meados 
do século XIX1. Foram fatores decisivos, a aglome-

ração de pessoas acometidas por diversas pato-
logias dentro de um mesmo ambiente, a falta de 
métodos de controle de transmissão de doenças 
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contagiosas e as precárias condições de higiene 
por parte dos pacientes e da equipe assistencial.

O conceito de Infecção Hospitalar é en-
tendido como aquela infecção adquirida após a 
admissão do paciente e que se manifeste durante 
a internação ou após a alta, quando puder ser 
relacionada com a internação ou procedimentos 
hospitalares2. Atualmente, o termo infecção rela-
cionada a serviços de saúde é mais adequada4.

Métodos

Foi um estudo exploratório, desenvolvido 
com 32 profissionais enfermeiros da Santa Casa de 
Caridade de Bagé (RS).

Os dados foram coletados no período de 
julho a agosto de 2010. Foi utilizada a técnica de 
entrevista em profundidade, técnica esta impor-
tante para a pesquisa qualitativa visto que facilita 
a compreensão da realidade social3. Os dados fo-
ram submetidos à técnica da análise de conteúdo 
temático, seguindo as seguintes etapas: leitura 
flutuante; constituição do corpus, definido pelas 
entrevistas; seleção das unidades de contexto (pa-
rágrafos); seleção das unidades de registro (frases); 
recorte; codificação e processo de categorização 
empírica, dividido em três temáticas e inferência e 
interpretação subsidiada na teoria das representa-
ções sociais.

Os resultados foram apresentados em uni-
dades de análise temáticas e os comentários foram 
baseados na Teoria das Representações Sociais7, 
enquadrados dentro das categorias simbólicas 
apreendidas.

Resultados e discussão

Os resultados foram divididos nas três 
categorias simbólicas: definição da Infecção Hos-
pitalar; prática dos enfermeiros frente à Infecção 
Hospitalar e percepção dos enfermeiros sobre os 
gestores na Infecção Hospitalar.
1ª Categoria - Definições da IH.  

Foi definida pelas unidades de análise em 

que os enfermeiros responderam ao seguinte 
questionamento “Como você definiria IH?”, confor-
me as falas: (...) “adquirida após a internação” (...) 
“podem aparecer os sintomas durante ou após a 
sua internação” (...) “se da por condições inadequa-
das dos ambientes hospitalares, técnicas cirúrgicas 
e invasivas incorretas, assepsia inadequada”.

Percebeu-se assim, que os enfermeiros 
conseguiram definir onde e como estas infecções 
podem ocorrer e o risco a que os pacientes e os 
funcionários estão expostos. Assim, puderam 
avaliar um paciente com um olhar crítico e o co-
nhecimento necessário para saber se a infecção 
que o paciente esta apresentando é uma IH ou 
uma Infecção Comunitária, já que pode investigar 
antigas internações, procedimentos invasivos, etc, 
que poderia ter levado a este quadro infeccioso.
2ª Categoria - Prática dos enfermeiros frente à IH.

Encontram-se agrupadas nas unidades de 
análise em que os enfermeiros responderam aos 
seguintes questionamentos “Qual a importância 
do teu trabalho frente ao controle destas infec-
ções?” e “O que você faz no seu dia-a-dia que con-
tribui para o controle das IH?”, conforme atestam 
as falas: (...) “lavagem das mãos antes e depois de 
procedimentos” (...) “cuidados com técnicas assép-
ticas” (...) “medidas de precaução” (...) “ministro 
palestras para os meus funcionários” (...) “distribuo 
EPI’s sempre que necessário for” (...) “oriento sem-
pre minha equipe, os pacientes e os familiares dos 
mesmos” (...) “procuro seguir o manual do Serviço 
de Controle de Infecção Hospitalar”.

Relataram ainda, os treinamentos realizados 
com suas equipes, trabalhando assim a Educação 
Permanente em Saúde com muita propriedade, 
pois uma equipe estando bem treinada evita mui-
tos casos de IH6. Seguiram o manual do Serviço 
de Controle de Infecções Hospitalares (SCIH), que 
trata com muita propriedade deste assunto. 
3ª Categoria - Percepção dos enfermeiros sobre 
os gestores na IH.

Nesta unidade de análise temática os en-
fermeiros procuraram definir a importância do 
serviço dos gestores frente ao controle das IH 
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respondendo ao seguinte questionamento “Qual 
a sua visão frente à importância do trabalho dos 
gestores para a diminuição dos índices de IH?”, 
conforme exemplificam as falas: (...) “a função dos 
gestores é mobilizar as equipes, adequar as rotinas 
e desenvolver formas de controle” (...) “desenvol-
ver medidas de adequabilidade da assistência 
hospitalar” (...) “estarem atentos aos índices de IH 
e sabendo-se que baixos níveis trazem melhorias, 
pois existe uma diminuição considerável nos 
gastos” (...) “muito importante, pois é através das 
capacitações que iremos diminuir os índices” (...)

Ficou evidenciado que os enfermeiros vêem 
o trabalho dos gestores como de suma impor-
tância, pois são eles que disponibilizam materiais 
adequados e um aprendizado de forma continua e 
permanente contribuindo assim para a diminuição 
dos índices de IH6.

Evidenciou-se ainda, a preocupação dos 
mesmos com seu ambiente de trabalho, e as 
melhorias efetivada nas mesmas por gestores de 
visão, que vêem aquele local como um local onde 

cuida-se de seres humanos, onde os profissionais 
cuidadores devem também receber o cuidado6 de 
ter um ambiente de trabalho adequado.

Nesse sentido, os gestores devem ter algu-
ma formação na área da saúde, pois isso lhe da 
uma visão mais ampla do trabalho a ser desenvol-
vido por eles e lhe trará o embasamento teórico 
necessário para desenvolver suas ações5.

Conclusão

Percebeu-se a partir da apreensão das 
Representações Sociais da IH construída por 
enfermeiros da Santa Casa de Caridade de Bagé 
a preocupação destes com a qualidade da assis-
tência prestada, pois estão sempre buscando 
formas de evitar tais complicações. Frente a isso, 
ficou evidenciado que, os enfermeiros têm um 
bom embasamento teórico sobre o assunto, pois 
responderam de forma clara e com propriedade 
aos questionamentos que lhe foram feitos sobre o 
seu trabalho frente ao controle das IH.
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