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Resumo

Obijetivo: o presente estudo tem como objetivo descrever as percepgdes de académicas de enfermagem acerca da
assisténcia ao paciente com sepse em uma clinica cirGrgica. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia,
desenvolvido a partir da assisténcia ao paciente com sepse durante as préaticas curriculares no estagio supervisionado
do Curso de Enfermagem em um Hospital Geral do Estado da Bahia. Os dados foram coletados no periodo de 21 de
margo a 28 de abril de 2019, a partir das situacfes observadas durante a assisténcia ao paciente com sepse, didlogo
entre os profissionais, pacientes e familiares. Os registros das informac6es foram realizados em diario de campo.
Resultados e discussao: Percebeu-se que a assisténcia ao paciente deve ser realizada em unidades de terapia intensiva,
uma vez que o tratamento exige cuidado especializado, com utilizacdo de tecnologias e avaliagdo continua. Em
municipios ou unidades hospitalares sem essa estrutura especializada é necessario que o nicleo de educacdo
permanente local realize capacitacdo periodica e institucionalize protocolos de atendimento a fim de padronizar a
assisténcia prestada, com foco no diagnoéstico precoce. Dada a complexidade do atendimento, a assisténcia de
enfermagem é fundamental em todas as fases de atendimento, desde o diagnostico e tratamento, até a comunicagio e
construgdo de vinculo com familiares. Conclusdo: é fundamental criar estratégias para capacitacdo da equipe
multidisciplinar e protocolos visando o diagnostico precoce e tratamento ao paciente com sepse fora da unidade de
terapia intensiva.

Palavras-chave: Percepcdo; Sepse; Assisténcia a salde; Cuidados de enfermagem.

Abstract

Obijective: the present study aims to describe the perceptions of nursing students about assistance to patients with
sepsis in a surgical clinic. Methodology: This is an experience report, developed from the assistance to patients with
sepsis during curricular practices in the supervised internship of the Nursing course at a general hospital in the state of
Bahia. Data were collected from March 21 to April 28, 2019, from the situations observed during care for patients
with sepsis, dialogue between professionals, patients and family members. The information was recorded in a field
diary. Results and discussion: It was realized that patient care should be carried out in intensive care units, since
treatment requires specialized care, with the use of technologies and continuous assessment. In municipalities or
hospital units without this specialized structure, it is necessary for the local permanent education nucleus to carry out
periodic training and institutionalize care protocols in order to standardize the care provided, focusing on early
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diagnosis. Given the complexity of care, nursing care is essential in all phases of care, from diagnosis and treatment,
to communication and building bonds with family members. Conclusion: it is essential to create strategies for training
the multidisciplinary team and protocols aimed at early diagnosis and treatment of patients with sepsis outside the
intensive care unit.

Keywords: Sepsis; Perception; Delivery of health care; Nursing care.

Resumen

Objetivo: el presente estudio tiene como objetivo describir las percepciones de estudiantes de enfermeria sobre la
atencion a pacientes con sepsis en una clinica quirGrgica. Metodologia: Se trata de un relato de experiencia,
desarrollado a partir de la asistencia a pacientes con sepsis durante las practicas curriculares en el internado
supervisado del curso de Enfermeria en un hospital general del estado de Bahia. Se recolectaron datos del 21 de marzo
al 28 de abril de 2019, a partir de las situaciones observadas durante la atencién a pacientes con sepsis, dialogo entre
profesionales, pacientes y familiares. La informacion se registrd en un diario de campo. Resultados y discusion: Se
reconocié que la atencién al paciente debe realizarse en unidades de cuidados intensivos, ya que el tratamiento
requiere cuidados especializados, con el uso de tecnologias y evaluacién continua. En los municipios o unidades
hospitalarias sin esta estructura especializada, es necesario que el nicleo de educacién permanente local realice
capacitaciones periddicas e institucionalice los protocolos de atencién con el fin de estandarizar la atencion brindada,
con foco en el diagnéstico temprano. Dada la complejidad del cuidado, el cuidado de enfermeria es fundamental en
todas las fases del cuidado, desde el diagndéstico y el tratamiento, hasta la comunicacion y la construccion de vinculos
con los familiares. Conclusion: es fundamental la creacion de estrategias de formacién del equipo multidisciplinario y
protocolos dirigidos al diagnéstico y tratamiento precoz de los pacientes con sepsis fuera de la unidad de cuidados
intensivos.

Palablas claves: Sepsis; Percepcidn; Prestacion de atencion de salud; Atencidn de enfermeria.

1. Introducéo

A sepse é definida como um conjunto de manifestacfes clinicas graves, gerados por uma resposta exacerbada do
organismo contra uma infecgdo. Trata-se de um grave problema de saude global, possuindo elevadas taxas de
morbimortalidade (Fernandes et al, 2018; Silva & Souza, 2018).

Trata-se de uma condicao clinica grave, capaz de desencadear disfuncdes cardiovasculares, respiratdria, neuroldgica,
renal, hematoldgica, gastrointestinal e enddcrina. O choque séptico, caracterizado como faléncia circulatéria aguda, é a
principal complicagdo do quadro séptico, e, uma vez instalado aumenta significativamente o risco de morte (Viana; Machado
& Souza, 2020).

Segundo o Instituto Latino Americano de Sepse (ILAS) estima-se uma incidéncia anual de, aproximadamente, 15 a 17
milhdes de novos casos de sepse no mundo, dentre as quais, 5 milhdes evoluem para ébito. Destaca-se que, dentre as pessoas
que evoluiram para 6bito,42,2% morreram nas unidades de pronto socorro de instituicdes publicas, o que reflete a dificuldade,
tanto no acesso as unidades de terapia intensiva, quanto no diagnostico precoce (Viana; Machado & Souza, 2020).

Nesse sentido, é fundamental a organizagdo dos servicos de salde e capacitacdo dos profissionais, com vistas a
garantir um atendimento sistematizado, com manejo clinico individualizado. Acredita-se que, nesse contexto, a atuagao
coordenada e qualificada da equipe multidisciplinar é fundamental para acompanhamento da evolugdo do paciente e reducao
dos percentuais de morbimortalidade (Rosa et al, 2018).

Dessa forma, a consolidacdo de uma assisténcia qualificada perpassa diretamente pela reflexdo e discussdo do
contexto da assisténcia atual nas unidades de salde. Essa reflexdo esta diretamente conectada ao processo de agdo-reflexao-
acao, essencial para construgdo da préatica do cuidado em enfermagem (Waldow, 2009).

Considerando o0 exposto, 0 presente estudo tem como objetivo descrever as percepcdes das académicas de

enfermagem sobre a assisténcia ao paciente com sepse em uma clinica cirdrgica.
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2. Metodologia

O estudo apresenta uma abordagem qualitativa, descritiva e reflexiva, do tipo relato de experiéncia. Segundo Daltro e
Faria (2019) trata-se de uma modalidade qualitativa de producdo do conhecimento, que valoriza e destaca a explicagdo
descritiva, interpretativa e compreensiva de um determinado dado. A escolha da abordagem qualitativa foi fundamental para
atender ao objetivo, uma vez que se trata de um estudo construido a partir da experiéncia, descricdo e interpretacdo dos autores
de uma determinada realidade (Pereira et al; 2018).

A vivéncia do fendmeno em questdo ocorreu durante as atividades praticas da disciplina Estagio Supervisionado II,
componente do 10° semestre do curso de bacharelado em enfermagem da Universidade do Estado da Bahia (UNEB), Campus
XIl.

O cenério foi um hospital geral pablico, de porte médio, localizado na regido sudoeste da Bahia. A instituicdo conta
com 140 leitos, sendo considerado referéncia de atendimento as urgéncias e emergéncias para 31 municipios. Além disso,
conta com um ambulatério especializado, recursos humanos e tecnoldgicos para a prestagcdo de assisténcia nas clinicas:
médica, cirlrgica, pediatrica, obstétrica, UTI neonatal, UTI Adulto e UCI Neonatal.

O estudo foi construido durante as praticas na Clinica Cirdrgica, no periodo de 21 de margo a 8 abril de 2019. Os
dados foram coletados a partir das situacdes observadas durante a assisténcia ao paciente com sepse, didlogo entre os
profissionais, pacientes e familiares. Os registros das informacdes foram realizados em diario de campo, no qual anotou-se,
diariamente, as informaces relacionadas ao cuidado ao paciente séptico.

Essas informacBes foram guiadas pelas atividades assistenciais e gerenciais desenvolvidas durante o estagio, o que
possibilitou a realizagdo, observacéo e avaliagdo das atividades que implicam no cuidado integral de enfermagem ao paciente.

Por tratar-se de um relato de experiéncia, sem identificacdo de sujeitos, instituigdes ou intervencdes diretas, ndo houve

necessidade de submissdo no comité de ética e pesquisa.

3. Resultados e Discusséo

A Clinica Cirdrgica, local do estudo, possui 9 enfermarias e 4 isolamentos, totalizando 34 leitos para internacdo de
pacientes adultos e criangas acima de dois anos. Inicialmente, notou-se que os leitos de enfermaria ndo se mostraram
adequados para o tratamento de pessoas com sepse, uma vez que se trata de uma condicao clinica grave, que exige cuidado
especializado, avaliagdo continua e disponibilidade de tecnologias especificas.

A necessidade de tratamento em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) se justifica pelas altas taxas de mortalidade por
sepse, cerca de 30% em 2016. Em situacBes em que hé evolucdo para choque séptico, a mortalidade pode alcangar até 65,3%
(Lobo et al; 2019).

Além da inadequada estrutura nas enfermarias para atendimento ao paciente séptico, verificou-se que o enfermeiro,
além de ser responsavel pela supervisdo dos técnicos de enfermagem, possui grande demanda de procedimentos privativos na
Clinica Cirdrgica, 0 que limita a assisténcia ao paciente com sepse no setor.

Tal afirmativa também foi evidenciada nos estudos de Santana, Marques e Spolidoro (2017), Maissiat et al (2015),
Silva et al (2017) e Lobo et al (2019). Segundo os autores, pacientes que dependem de cuidado integral, especializado e
individualizado devem ser realizados em Unidade de Terapia Intensiva, devido a limitacdo de equipamentos, tecnologias e
profissionais em outros setores.

O paciente assistido era pés cirdrgico de laparotomia para investigar dor em regido abdominal e evoluiu com quadro
de febre, calafrios, astenia, falta de apetite, dor em regido abdominal, deiscéncia de pontos em ferida operatdria, secrecéo

seropurulenta em inciséo e odor fétido, sendo constatado o quadro de sepse pelo médico responsavel.
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Durante 0 acompanhamento ao paciente foi possivel observar, acompanhar e realizar os procedimentos privativos do
(a) enfermeiro (a) como passagem de sonda vesical, realizacdo de curativos, monitoramento dos sinais vitais, administracdo de
antibiéticos, bem como o acompanhamento direto aos pacientes e a evolucdo do quadro clinico junto a equipe
multiprofissional.

A deteccdo precoce e tratamento da sepse deve ser feita nas primeiras seis horas de atendimento devido a alta taxa de
mortalidade (Silva & Souza, 2018). Por isso, é fundamental que as instituicoes de satde elaborem e institucionalizem, tanto um
protocolo especifico para rastreamento dos pacientes com potencial séptico, quanto para o manejo clinico dos pacientes
diagnosticados, algo que nédo foi evidenciado na Clinica cirlrgica.

Ha necessidade, por exemplo, de institucionalizar medidas de assisténcia focada triagem para pacientes suspeitos e
implantacdo dos pacotes de atendimento de trés horas para pacientes com sepse ou choque séptico, como preconiza o llas
(2019) através da coleta de lactato, hemoculturas, inicio de antibioticoterapia de amplo espectro e reposi¢cdo volémica
inicialmente, e pacote de seis horas, com utilizacdo de vasopressor, com reavaliacdo da volemia, perfusdo tecidual e niveis de
lactato em pacientes com hipotensdo persistente.

E necessario ponderar que, apesar da recomendacao de tratamento de pacientes graves na UTI, a realidade brasileira
ndo consegue atender a todas as necessidades devido a superlotacio das unidades hospitalares, o que reflete, rotineiramente, na
assisténcia a pacientes graves nas enfermarias e emergéncias.

Por isso, Westphal e Lino (2015) sugerem a cria¢do de equipes de resposta rapida ou extensdo da atuagdo extramuros
da UTI como estratégia para assisténcia especializada a pacientes graves, o que facilitaria a assisténcia especializada. Contudo,
tal sugestdo pode enfrentar resisténcia nas institui¢cbes, dado o limitado nimero de profissionais. Desse modo, acredita-se que
0s nucleos de educacdo permanente e/ou coordenagdes dos hospitais devem criar espacos de didlogo entre os diversos setores
afim de institucionalizar protocolos para identificacdo e tratamento precoce dos pacientes com sepse.

H& evidéncias de que a criagdo de ferramentas de triagem em enfermarias aumente substancialmente a identificacéo
de casos de sepse e contribua para reduzir a mortalidade, o que reforca os achados supracitados (Branco et al, 2020).

No que se refere as agles de gerenciamento do cuidado, apesar de ndo ser institucionalizado o processo de
enfermagem, foi realizado exame fisico e evolugdo diéria, avaliacdo da ferida, prescrigdo e realizagdo de curativos durante todo
o0 periodo do estagio.

Segundo Veras et al (2019) as acdes de enfermagem sdo indispensaveis no gerenciamento do protocolo clinico de
sepse, pois € a equipe mais préxima do paciente na assisténcia, desde sua admissdo na unidade hospitalar até a alta, o que
garante maior possibilidade em detectar precocemente os sinais e sintomas da sepse.

Segundo resolucdo do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) n° 358 o processo de enfermagem baseia-se em
cinco etapas: coleta de dados, diagnostico de enfermagem, planejamento de enfermagem, implementagdo e avaliagdo. Como
evidenciado nos estudos de Porto, Leal e Ferreira (2018) o processo de enfermagem auxilia na abordagem holistica e
individualizada, além de conferir cientificidade a assisténcia de enfermagem. Ademais, hd evidéncias importantes da
assisténcia de enfermagem sistematizada ao paciente com sepse (Branco et al, 2020)

Além das a¢des assistenciais mencionadas, cabe ao profissional de enfermagem a administracdo de antibidticos e
coleta de hemoculturas da forma correta, 0 que exige capacitacdo profissional e grande articulagdo com a equipe médica.
Segundo Rosa et al (2018) através da atuacdo da equipe de enfermagem é possivel tracar diagndsticos e implantar medidas
para o tratamento e prevenc¢ao de novos agravos.

Além disso, a comunicagdo é uma peg¢a fundamental para a atencdo holistica uma vez que a sepse possui grande

impacto psicolégico nos pacientes e familiares, por se tratar de um diagndstico com os parametros incertos de recuperagdo.
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Observou-se que esse aspecto ndo favorece o fortalecimento de vinculo entre a equipe de salde e pacientes/familiares, os quais
se julgam incapazes de lidar com as limitacBes impostas pelo ambiente hospitalar (Oliveira; Silva & Silva, 2018).

Por isso, foi realizado diariamente abordagem aos familiares para explicar detalhadamente os cuidados prestados e
escutar atentamente as aflices e questionamentos, o que facilitou a construcdo de vinculo durante o periodo do estagio.

Assim como em outros estudos, constatou-se que a construcao do vinculo foi um importante instrumento auxiliador
nas praticas do cuidado, uma vez que as informagdes obtidas através do paciente e dos familiares auxiliam para compreensdo
de suas vulnerabilidades, comportamentos de risco e contexto socioecondmico que posteriormente iram subsidiar e nortear o
plano de cuidado e orientacBes no processo de recuperacdo, principalmente no ambiente domiciliar (Oliveira; Silva & Silva,
2018).

Nota-se assim que a assisténcia de enfermagem é fundamental na assisténcia ao paciente com sepse. Contudo, tais
acOes devem ser realizadas de maneira articulada com a equipe interdisciplinar uma vez que se trata de um quadro complexo e
desafiador.

4. Conclusao

Através do estudo foi possivel refletir acerca da assisténcia ao paciente com sepse em uma unidade de clinica
cirlrgica. Percebeu-se que a assisténcia ao paciente deve ser realizada em UTIs, uma vez que o tratamento exige cuidado
especializado, com utilizacéo de tecnologias e avaliagdo continua.

Em municipios ou unidades hospitalares sem presenca de UTI é necessario que o nicleo de educacdo permanente
local realize capacitagdo periddica e institucionalize protocolos de atendimento a fim de padronizar a assisténcia prestada, com
foco no diagndstico precoce.

Dada a complexidade do atendimento, a assisténcia de enfermagem é fundamental em todas as fases de atendimento,
desde o diagnostico e tratamento, até a comunicagao e construcdo de vinculo com familiares.

O fato de se tratar de um relato de experiéncia foi o principal limitante do estudo, ndo sendo possivel a entrevista de
profissionais e familiares acerca da assisténcia. Entretanto, diante do limitado nimero de estudos relacionados ao paciente
com sepse, o estudo traz resultados que apontam, de maneira importante, para a direcdo de uma melhor assisténcia ao paciente
com sepse fora da UTI. Ademais, o presente estudo sinaliza para a necessidade de construcdo de novas pesquisas voltadas para

a construcao e validacdo de ferramentas de sistematizagdo da assisténcia a pessoas com sepse fora da UTI.
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