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Resumo: Este trabalho tem como objetivo geral descrever a Assisténcia de
Enfermagem em Infeccfo do Trato Urinario associada ao Cateterismo Vesical. E uma
pesquisa de revisdo bibliografica sistematizada com abordagem quantitativa
direcionada por oito artigos sobre ITU relacionada ao cateterismo vesical. Verificou-se
gue apesar dos estudos tratarem de um mesmo assunto central ainda h&d muito para
se conhecer sobre o0 assunto para que haja uma preparacédo e capacitacdo total dos
enfermeiros sobre o assunto. A partir desse resultado podemos concluir que, é de
suma importancia a corporizacdo de um novo olhar sobre a temética em foco por parte
dos sujeitos componentes dos servicos de saude, em especial o hospitalar,
proporcionando-lhes compreender as etapas de instalacdo de um agente infectante no
sistema geniturindrio e também a presente pesquisa comprovou a efetividade dessas
intervencdes para o crescimento profissional e melhoria da qualidade da assisténcia a
saude, com reducdo da taxa de infeccdo de trato urinario associada ao cateterismo
vesical de demora.
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1 INTRODUCAO

No Brasil a cada ano ha mais de 13.000 mortes associadas a infec¢do do trato urinario,
a segunda infeccdo relacionada a assisténcia a salde que predomina em hospitais.
Aproximadamente 14% dos pacientes internados em hospitais fazem uso de cateteres vesicais e
5% deles desenvolvem infeccdo do trato urinario (CAMPOS et al., 2015).

A Infeccdo do Trato Urinario abrange uma variedade clinica desde bacterilria
assintomatica até a cistite, prostatite e pielonefrite. As ITU séo caracterizadas como simples que
€ a ausencia de causas anatomicas, ou complicadas que sdo associadas a anormalidades
estruturais ou funcionaisdo Trato Urinario, e como as adquiridas na comunidade ou nosocomiais
associadas a sondagem vesical (CAMPOS et al., 2015).

As IRAS (InfeccBes Relacionadas a Assisténcia a Saude) apresentam impacto sobre
letalidade hospitalar, duracédo da internacdo e custos. No ano de 1990, realizou-se a Conferéncia
Regional sobre Prevencdo e Controle de Infeccdo Hospitalar, apontando a nessecidade da
implementacdo de comissodes nacionais de prevencdo de controle de IRAS (PADOVEZE,
FORTALEZA, 2014).

Fatores inerentes a Infecgcdo Hospitalar manifesta-se em pacientes gravemente
enfermos, em consequéncia da hospitalizacdo e da realizacdo de procedimentos invasivos ou
imunossupressores a que o doente foi submetido correta ou incorretamente. Estas estimativas
pedem que o profissional da saude analise a assisténcia prestada ao paciente e realize de forma
mais segura a diminuir essa taxa e minimizar danos a saude do paciente (ARRAIS et al., 2015).

Ter conhecimento sobre os fatores de riscos para infec¢é@o do trato urinario relacionado a
cateterismo urinario € muito importante para prestar uma assisténcia de qualidade para o
paciente, acabando assim com a possibilidade de se tornar uma causa de morbimortalidade. Este
trabalho tem como objetivo geral descrever a Assisténcia de Enfermagem em Infeccdo do Trato

Urinario associada ao Cateterismo Vesical.



2 METODO

Tratou-se de um estudo do tipo bibliografico, descritivo-explorativo. O estudo
bibliografico se baseia em literaturas estruturadas obtidas de artigos cientificos, provenientes de
bibliotecas virtuais. O estudo discritivo-explorativo visa a aproximacdo e familiaridade com
objetivo da pesquisa, descricdo de suas caracteristicas, criacdo de hipbteses e apontamentos, e
estabelecimento de relagfes entre as variaveis estudadas no fendémeno (GIL,2002).

A analise integrativa € um metodo que sintetisa e analisa as pesquisas de maneira
sistematizada, de forma a apronfundar-se no tema investigado, e, a partir dos estudos realizados
separadamente, assim construindo uma Unica conclusédo, pois foram investigados problemas
idénticos ou parecidos (MENDES, 2008).

ApOGs a definicdo do tema, foi realizada uma busca de dados virtuais direcionados a
Assisténcia de enfermagem em infecgcdo do trato urinario, associado a cateterismo urinario. Os
dados foram retirados das seguintes bases de pesquisas: Scientific Eletronic Library Online
(SciELO), Portal Regional da BVS, BDENF e MEDLINE. Foram utilizados os seguintes
descritores: assisténcia de enfermagem, cateterismo urinario e infeccdo do trato urinario.

Para a consolidacdo dos resultados da revisdo de literatura deste estudo, foram
realizadas atividades analiticas em oito producdes cientificas, compondo as seguintes categorias
de artigos: dois estudos quantitativos, dois estudos de coorte, trés estudos de revisdo integrativa
bibliografica e um estudo experimental. A dimenséo temporal das publicagdes variou de 2010 a
2019, sendo que a maior incidéncia de publicagdes deu-se no ano 2019 (2 artigos = 20%).

A busca por artigos para a construgdo do trabalho teve intervalo dos ultimos nove anos,
sendo, portanto entre os periodos de 2010 a 2019. Os critérios de incluséo dos artigos que foram
pesquisados estdo voltados ao idioma portugués.

A selecdo dos artigos pesquisados foi por meio de resumos a fins de verificar se os
mesmos condizem com o tema do trabalho, descartando os demais que ndo se adequarem ao
tema, assim se deu inicio a uma leitura na integra para se apurar 0s mesmos no qual vao ser
utilizados.

Em sequéncia ao levantamento do material teérico, foi iniciada a construcdo de um
roteiro estruturado que deu inicio ao trabalho de concluséo de curso a fim de ser organizado e
elaborado passo a passo. Posteriormente foi feita a publicacdo do trabalho no formato da

Associacao Brasileira de Normas Técnica (ABNT).



3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi revelada a equipe de pesquisadores, durante o desenvolver do percurso analitico
das literaturas, a importancia epidemioldgica, bem como o diagnéstico de morbidade que as
InfecgBes do Trato Urindrio (ITU) apresentam, principalmente no tocante a utilizagdo do
cateterismo vesical de demora. Além dessas exposi¢cdes, foi constatada a complacente
participacdo dessas no cenario das infeccdes nosocomiais/ hospitalares, compreendidas pela
instalacdo do agente infectante no usuario apds sua admissdo ao servico de saude, cujas
manifestacdes clinica e laboratorial advieram durante a internagdo ou apds a alta hospitalar
(ARRAIS et al., 2017).

As producbes estudadas proporcionaram tecer consideracbes e apresentacfes de
resultados, os quais foram agrupados nos seguintes pilares tematicos, discutidos a seguir:
incidéncias das ITUs relacionadas a cateter vesical, infecgdo do trato urinario relacionado a
cateter vesical, indicadores para a prevencéo da ITU e educagdo permanente para prevencao da
ITU.

A sondagem vesical € fungdo especifica e privativa do enfermeiro. Segundo a Resolugéo
n°® 450/2013, publicada em dezembro pelo Conselho Federal de Enfermagem - COFEN,
estabelece as competéncias da equipe de Enfermagem em relacdo ao procedimento de
Sondagem Vesical (introducdo de cateter estéril, através da uretra até a bexiga, para drenar a
urina). O Parecer Normativo, aprovado pela Resolugéo, a insercdo de cateter vesical é funcdo
privativa do Enfermeiro, em funcéo dos seus conhecimentos cientificos e do caréater invasivo do
procedimento, que envolve riscos ao paciente, como infec¢des do trato urinario e trauma uretral
ou vesical.

O aumento de ITU esta ligado a varios fatores, dentre eles destaca-se o tempo de
permanéncia da sonda, inadequada manipulacdo do cateter, incorreta higiene intima, introducéo
do cateter vesical de demora sem a utilizacdo da técnica adequada, falta de precaucdo na
utilizacao da assepsia correta e técnicas impréprias de lavagem das méos. O enfermeiro por sua
vez deve planejar estratégias para prevenir a infecgdo inclusive para o do trato urinario, educar
e orientar a equipe de enfermagem relacionada aos cuidados prestados e ficar atento ao uso
prolongado do cateter vesical (CAETANO, FAUSTINO, 2014).

Algumas medidas a serem tomadas para prevenc¢do de ITU séo higienizacdo prévia das
maos, manutencdo do sistema fechado, manutencdo da bolsa inferior a bexiga, valvula de
drenagem protegida e distante do chéo, luvas exclusivas para manusear a bolsa, recipiente limpo
e exclusivo para esvaziamento, manutencgéo da fixacdo da sonda, higiene diaria do meato uretral,
esvaziamento antes de 2/3 da capacidade da bolsa, higienizagdo das maos apdés o manuseio e
Manutencéo do fluxo unidirecional (CAMPOS et al., 2015).

Apos a leitura dos artigos escolhidos, procedeu-se a compreensdo e analise das

contribuicbes tedricas trazidas pelos autores através do resgate dos pontos centrais por eles
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abordados visando a ecolha de nove artigos (QUADRO 1) para analise deste estudo de revisédo

integrativa. A analise se deu através de uma tabela constituida de titulos, autor(s), tipo de estudo,

objetivo de estudo, resultados alcangados e concluséo.

Quadro 1 — Distribuicdo da organizacdo dos artigos pesquisados e seus respectivos resultados

sobre a Infeccéo do trato urinario relacionada a cateter em ambito de prevencgéo, educacéo

continuada e seus risco em um intervalo de 2010 a 2020.

Titulo Autor/Ano Tipo de Objetivo do Resultados Concluséo
estudo estudo alcandos
Infeccéo do | Sakai AM Estudo de | Identificar  os | Contribuiram Frequéncia da
trato urinario | Santos JMU coorte, fatores para 0 | insercéo do
associado ao | Ciquinato G prospectivo, associados ao | desenvolviment | dispositivo
cateter: 2019 com desenvolviment | o da ITU-AC a | urinario,
Fatores amostragem 0 de Infeccdo | permanéncia periodos
associados e por do Trato | com o cateter | prolongados de
mortalidade conveniéncia. Urinaria urinario por | hospitalizagédo
Associada ao | periodo >20 | e de
Cateter (ITU- | dias (OR 26,5; | permanéncia
AC) e | p30 dias (OR | com o cateter
mortalidade 26,8; p<0,001). | contribuiram
entre pacientes para 0
com cateter desenvolviment
urinario o de ITU-AC.
Adeséo ao | Anghinoni TM Trata-se de | Identificar a | ldentificou-se Verificou-se
protocolo de | Contrin LM estudo adeséo ao | que das 945 | alta adesdo da
prevencdo de | Beccaria LM guantitativo, de | protocolo  de | checagens, 403 | equipe de
infecgéo do | 2018 campo, prevencdo de | homens e 346 | enfermagem ao
trato urinario analitico, infeccao do | mulheres protocolo de
explicativo e | trato urinario de | necessitaram prevencdo de
transversal, acordo com as | de SVD. | infeccdo do
com dados | condicbes de | Encontraram- trato  urinério,
coletados por | higiene, se resultados | com baixo
meio de | identificacéo, estatisticament | indice de
checklist a | fixacéo e | e significantes | infeccdo e alto
beira do leito | localizacdo da | ao cruzar SVD | nivel de
em seis UTls. sonda vesical | fixada com | conformidades
de demora. tempo de | em relacdo a
internacao e | higiene,
com 0 sexo. identificacao,
fixacdo e
localizacdo da
SVD.
Prevencdo de | Arrais ELM | Estudo Analisar alA QA | O processo de
infeccéo Oliveira  MLC | prospectivo, de | assisténcia de | apresentou-se | cuidado
urinaria: Sousa IDB abordagem Enfermagem, a | “Adequada” relacionado &
indicadores de | 2017 quantitativa. partir de | para os | prevencdo de
qualidade da indicadores, indicadores infeccao do
assisténcia de com foco na | ldentificacdo da | trato  urinario
enfermagem prevencdo da | Sonda Vesical | necessita de
infeccéo de Demora | maior atencéo,
urinaria. (SVD) e | investindo-se
Posicionament | em educacéo
o da Dbolsa | continuada,
coletora. com a pratica
do cuidado
baseado em
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evidéncias.

Incidéncia de | Campos CC Estudo de | Analisar os | Contradiz  os | A realizagdo da
infeccéo do | Alcoforado coorte ndo | aspectos achados da | limpeza
trato urinario | CLGC concorrente. epidemiolégico | literatura e | periuretral
relacionada ao | 2015 s das infeccbes | reforca a | anterior a
cateterismo do trato urinario | necessidade de | antissepsia no
vesical de em pacientes | estudos CVD com PVP-
demora submetidos ao | primarios que | -l degermante
cateterismo identifiquem a | pde o paciente
vesical de | solugdo mais | em reduzido
demora, eficaz para a | risco de
estimar a taxa | realizacdo da | adquirir a ITU
de incidéncia | limpeza guando
nos dois | periuretral com | comparada a
hospitais. vistas a | realizacdo da
reducéo da | limpeza
infeccéo do | periuretral com
trato urinario. agua e sabao.
Educacéao Silva MB Estudo quase | Analisar o | Observou-se A intervencéo
permanente Cazorla IM experimental impacto da | que, em média, | educacional
em Silva JLA do tipo antes e | educacédo os técnicos de | aumentou
cateterismo 2019 depois, com | permanente na | Enfermagem significativame
vesical para intervencdo prevencd@o e no | em nte o]
prevencdo de educacional. controle da | comparacgéo conhecimento
infec¢éo do infeccdo do | aos dos
trato urinario trato  urinario | enfermeiros profissionais de
em pacientes | obtiveram saude sobre o
submetidos ao | ganho de sete | procedimento
procedimento pontos do pré- | de cateterismo
de cateterismo | teste para o | vesical de
vesical de | pés-teste demora e
demora (212,00 para | colaborou para
=19,00), a reducdo da
enquanto os | taxa de
enfermeiros infeccdo  das
obtiveram 4,0 | infec¢des de
pontos (=16 | trato urinario na
para =20,00). instituicdo
Infeccéo do | Salvador Reviséo Analisar,  por | Incidéncia das | Concluiu-se a
trato urinario | PTCO integrativa da | meio de | ITU importadncia da
relacionada ao | Alves KYA literatura com | levantamento nosocomiais; problemética
cateterismo 2010 levantamento bibliografico, o | agente das ITU para o
vesical realizado nos | conhecimento etiolodgico processo
bancos de | produzido predominante; salde/doenca
dados sobre a | fatores de | dos usuarios,
Infecgéo do | risco; bem como para
Trato Urindrio | tratamento as financas do
(ITV) farmacoldgico e | Sistema Unico
relacionada ao | quimioprofilaxia | de Saude.
cateterismo ; € mecanismos
vesical profilaticos.
Fatores de | Flores VGT A revisdo | Andlise dos | Os fatores de | Infeccao do
risco para | .. . bibliografica fatores de risco | risco para ITU | trato  urinério
. ~ Junior MAF . . . x =
infeccéo do sistematizada para infeccéo | sdo (ITU) acometer
trato urinario | 2012 com do trato | determinantes ambos 0s
dos pacientes abordagem geniturinario da | para seu | sexos, com
submetidos ao gualitativa, de | clientela desencadeame | predominio
procedimento carater usuaria do [ nto e em sua | feminino, bem

de cateterismo
vesical de
demora e suas

descritivo
explicativo.

procedimento
de cateterismo
vesical de

maioria nao
sdo previniveis,
comparado

como o tempo
de
permanéncia
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implicacbes demora. com os outros | do cateter
para fatores o uso | vesical de
enfermagem do cateter | demora (CVD)
vesical de | como um fator
demora é o que | complicante
mais se | para a
aproxima da | instalacdo da
prevencao. mesma.
Cateterismo Cardoso SAC, Reviséo Descrever 0| As O enfermeiro
vesical de | Maia LFS integrativa papel do | intervencBes precisa da
demora na UTI | 2014 bibliogréafica enfermeiro na | necessitam ser | atualizacdo do
adulto: o prevencdo de | realizadas de | conhecimento
papel do infecgcéo do | maneira correta | tecnico e
enfermeiro na trato undrio | para minimizar | pratico para
prevencdo de relacionado ao [ o indice de | monitoragdo e
infeccéo do cateterismo infeccbes  na | planejamento
trato urinario vesical de | unidade de | de estratégicas
demora na UTI | terapia educativas,
adulto intensiva treinamentos e
protocolos
renovadores.

Fonte: Elaboracgéo do autor (2021)

Assim, cabe mencionar como forma de medida preventiva a importancia da educacao
permanente (EP). Esta teve seus primdrdios na lll Conferéncia Nacional de Saiude em 1963. No
entanto, em 1978, a Organiza¢do Pan-americana de Saude (OPAS) conceituou a EP como um
processo dindmico de ensino e aprendizagem, ativo e continuo, com a finalidade de analise e
aprimoramento da capacitagdo de pessoas e grupos.

As acgles educativas possibilitaram novos aprendizados para estimular a analise critico-
reflexivo em que se permite o resgate da autonomia, a relacdo da teoria com a pratica, o
entendimento do nivel de hierarquia e suas atribuicdes profissionais em seu ambiente de
trabalho, apesar das limitagfes enfrentadas, como a falta de recursos materiais para a realizagdo
dos procedimentos. Os processos educativos sdo oportunidades de construcdo que asseguram
uma assisténcia em saude de qualidade (SILVA et al., 2019).

Alguns artigos analisados trouxeram a tona diversos dados acerca da incidéncia das
infeccBes do trato urinario dentre as demais presentes no ambiente hospitalar, as quais refletem
a forma e as condicGes assépticas que estdo incrustadas nas acdes dos profissionais e no
compartimento da instituicio de saude, como também o perfil social e mérbido da clientela.
Destarte, aponta-se que 40% das infec¢Bes advindas do hospital representam ITU nosocomiais.
Outros estudos assinalam, para essa mesma tematica, taxas diversas, a saber: 0,6%, 26,4%, 35
a 45% e 39,3%.

Dentre os pacientes com ITU, observa-se o predominio do sexo feminino, em
decorréncia da uretra ser curta e, por conseguinte, existir uma maior proximidade do anus e das
outras estruturas do sistema urinario, sendo, por isso, o sexo feminino considerado um fator

predisponente a infeccgao.
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No que tange as patologias consequentes do uso do cateterismo vesical de demora, os
autores pesquisados revelam unanimidade da importancia desse fator como essencial para o
desencadear de uma ITU nosocomial, apresentando uma amostragem quantitativa com as
seguintes variantes: 11%, 14%, 40%, 40,6%, 60%, 75%, 80%, e até mesmo 100% dos casos.
Algumas produ¢des ndo demonstram valores numeéricos, no entanto corroboraram em ideias com
essa premissa. Para mesma tematica da cateterizagdo, aborda-se o Cateterismo Intermitente
Limpo (CIL), o qual compreende uma drenagem periédica da urina através do catéter inserido
pela uretra com a técnica limpa, representando uma forma de tratamento para disfungéo vesical,
mas nao representando um fator desencadeante de ITU, sendo essa apenas constatada nos
casos de anormalidades estruturais e funcionais do trato urogenital, em que existe déficit na

resisténcia bacteriana dos vasos nos usuérios (SALVADOR et al., 2010).
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CONSIDERAGCOES FINAIS

O cateterismo vesical, embora tenha a finalidade de beneficiar o paciente, pode
resultar em algumas complicagdes. Tendo em vista as complicacdes identificadas e apontadas no
estudo pelos autores. A Infeccdo do Trato Urinéria relacionada ao cateterismo vesical (ITU-AC)
€ de extrema relevancia tanto pelos agravos que pode acarretar aos pacientes.

O periodo prolongado de permanéncia com cateterismo urindrio, o tempo de
hospitalizacdo, a inadequada manipulacdo do cateter tanto na insercdo como nas medidas a
serem tomadas para a prevencéao de ITU-AC influenciam muito para um agravo do quadro.

A importancia do acompanhamento do cateterismo introduzido se d& pelos seguintes
parametros: utilizacdo da técnica asséptica no momento da inser¢cdo, manutengédo, manipulacao,
indicacéo e permanéncia do cateter. Como funcéo privativa do enfermeiro € de suma importancia
gue o mesmo planeje estratégias para a qualidade da assisténcia a salde como formas para
prevenir a ITU-AC, educar e orientar a equipe de enfermagem relacionada aos cuidados

prestados.
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