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RESUMO

Introducgao: As Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS)
representam um importante problema de saude publica, estando
associadas ao aumento da morbimortalidade, do tempo de
internacao, dos custos hospitalares e da ocorréncia de eventos
adversos. Nesse contexto, a assisténcia de enfermagem
desempenha papel fundamental na prevencao e no controle dessas
infeccdes por meio da implementacao de praticas baseadas em
evidéncias, protocolos institucionais e medidas voltadas a seguranca
do paciente. Objetivo: Analisar as evidéncias cientificas acerca da
assisténcia de enfermagem na prevencao € no controle das
Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude. Método: Trata-se de
uma revisao integrativa da literatura, de abordagem qualitativa,
descritiva e exploratdéria. A busca foi realizada nas bases de dados
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS) e periddicos cientificos de acesso aberto,
utilizando os descritores “Enfermagem”, “Infeccdes Relacionadas a
Assisténcia a Saude”, “Prevencao de Infeccdes” e “Controle de
Infeccdes”, combinados pelo operador booleano AND. Foram
incluidos artigos publicados em portugués entre os anos de 2020 e
2026, disponiveis na integra e relacionados ao tema proposto,
resultando em uma amostra final de 14 estudos. Resultados: Os
estudos evidenciaram que a atuacao da enfermagem é
determinante para a prevencao e o controle das IRAS, destacando-
se como principais estratégias a higienizacao das maos, o
cumprimento de protocolos assistenciais, a utilizacao de bundles, a
educacao permanente, a vigilancia epidemioldgica, a
implementacao de medidas de biosseguranca e o fortalecimento da
cultura de seguranca do paciente. Além disso, verificou-se que a

lideranca do enfermeiro, a supervisao da equipe e a padronizacao



dos cuidados contribuem significativamente para a reducao das
taxas de infeccao e para a melhoria da qualidade da assisténcia.
Conclusao: Conclui-se que a assisténcia de enfermagem constitui
um dos principais pilares para a prevencao e o controle das
Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude, contribuindo para a
reducao de complicacdes, promocao da seguranca do paciente e
qualificacao do cuidado. Os achados reforcam a importancia do
investimento em educacao permanente, protocolos assistenciais
baseados em evidéncias e fortalecimento das politicas institucionais
de prevencao de infeccdes, visando uma assisténcia cada vez mais
segura, humanizada e de qualidade.

Palavras-chave: Enfermagem; Infeccdes Relacionadas a Assisténcia
a Saude; Prevencao de Infeccdes; Controle de Infeccdes; Seguranca

do Paciente.

ABSTRACT

Introduction: Healthcare-Associated Infections (HAIs) represent a
major public health problem, being associated with increased
morbidity and mortality, prolonged hospital stays, higher healthcare
costs, and the occurrence of adverse events. In this context, nursing
care plays a fundamental role in the prevention and control of these
infections through the implementation of evidence-based practices,
institutional protocols, and patient safety measures. Objective: To
analyze the scientific evidence regarding nursing care in the
prevention and control of Healthcare-Associated Infections. Method:
This is an integrative literature review with a qualitative, descriptive,
and exploratory approach. The search was conducted in the
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Virtual Health Library
(VHL), Latin American and Caribbean Health Sciences Literature
(LILACS), and open-access scientific journals using the descriptors

" u " u

“Nursing”, “Healthcare-Associated Infections”, “Infection Prevention”,



and “Infection Control”, combined with the Boolean operator AND.
Articles published in Portuguese between 2020 and 2026, available
in full text and related to the proposed topic, were included,
resulting in a final sample of 14 studies. Results: The selected studies
demonstrated that nursing plays a decisive role in the prevention
and control of HAIs. The main strategies identified were hand
hygiene, adherence to institutional protocols, implementation of
care bundles, continuing education, epidemiological surveillance,
biosafety measures, and the strengthening of the patient safety
culture. Furthermore, nurse leadership, team supervision, and
standardized care practices significantly contributed to reducing
infection rates and improving the quality of healthcare. Conclusion:
It is concluded that nursing care is one of the main pillars in the
prevention and control of Healthcare-Associated Infections,
contributing to the reduction of complications, promotion of patient
safety, and improvement of healthcare quality. The findings reinforce
the importance of investing in continuing education, evidence-
based care protocols, and institutional infection prevention policies
to ensure safer, more humanized, and high-quality care.

Keywords: Nursing; Healthcare-Associated Infections; Infection

Prevention; Infection Control; Patient Safety.

1. INTRODUCAO

As Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) constituem
um dos principais desafios enfrentados pelos servicos de saude,
sendo consideradas um importante problema de saude publica
devido aos impactos negativos na seguranca do paciente, na
qualidade da assisténcia e nos indicadores de morbimortalidade.
Essas infec¢es sao adquiridas durante a prestacao dos cuidados em

saude e estao associadas ao aumento do tempo de internag¢ao, dos



custos hospitalares, da utilizacao de antimicrobianos, da resisténcia
microbiana e da ocorréncia de eventos adversos. Além disso,
representam um importante indicador da qualidade da assisténcia
prestada pelas instituicées de saude (Souza et al, 2020; Mourao;

Chagas, 2020).

No contexto hospitalar, as |IRAS podem estar relacionadas a
utilizacao de dispositivos invasivos, procedimentos cirdrgicos,
ventilacao mecanica, cateteres vasculares e vesicais, além de outros
fatores inerentes ao processo assistencial. Entre as infec¢gdes mais
frequentes destacam-se as infeccdes primarias da corrente
sanguinea, as infeccdes do trato urinario associadas ao cateter, as
pneumonias associadas a ventilacdao mecanica e as infeccdes de
sitio cirdrgico, condicdes que elevam significativamente os indices
de complicacdes clinicas e mortalidade. Nesse sentido, a adocao de
medidas preventivas fundamentadas em evidéncias cientificas
torna-se indispensavel para a promoc¢ao de uma assisténcia segura e

de qualidade (Dias et al., 2022; Guevara Patino, 2024).

A equipe de enfermagem desempenha papel essencial na
prevencao e controle das IRAS, uma vez que permanece
continuamente ao lado do paciente durante todas as etapas do
cuidado. O enfermeiro € responsavel pelo planejamento, execucao,
supervisao e avaliacao da assisténcia, além da implementacao de
protocolos institucionais, monitoramento dos indicadores de
infeccao e desenvolvimento de acdes educativas junto a equipe
multiprofissional. Dentre as principais estratégias preventivas
destacam-se a higienizacao das maos, a utilizacao adequada dos
equipamentos de protecao individual, a aplicacao de técnicas

assépticas, o0 manejo seguro de dispositivos invasivos, a vigilancia



clinica e epidemiolégica e a educagao permanente dos profissionais

de saude (Faria; Nunes, 2021; Pereira et al., 2021).

Diversos estudos demonstram que a implementacao de protocolos
assistenciais, bundles de prevencao, programas de capacitagcao e
monitoramento continuo dos indicadores contribuem
significativamente para a reducao das taxas de IRAS. Além disso, o
fortalecimento da cultura de seguranca do paciente e o
comprometimento institucional favorecem maior adesao as boas
praticas assistenciais, refletindo diretamente na qualidade do
cuidado prestado e na reducao das complicacdes relacionadas as

infeccdes (Corréa; Cordenuzzi, 2022; Dias et al., 2023).

Entretanto, apesar dos avancos cientificos e da ampla divulgacao de
protocolos de prevencao, diversos fatores ainda dificultam a efetiva
implementacao dessas medidas nos servicos de saude. A
sobrecarga de trabalho da equipe de enfermagem, o
dimensionamento inadequado de profissionais, as limitacdes
estruturais, a insuficiéncia de recursos materiais, as falhas na adesao
aos protocolos institucionais e a necessidade de educacao
permanente representam desafios importantes para o controle das
IRAS. Além disso, a infraestrutura hospitalar e a organizacao dos
processos assistenciais exercem influéncia direta sobre a ocorréncia

dessas infecgdes (Martins et al, 2025; Silva; Almeida, 2026).

Diante desse cenario, torna-se imprescindivel analisar as evidéncias
cientificas disponiveis acerca da assisténcia de enfermagem na
prevencao e controle das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a
Saude, considerando que a atuacao qualificada do enfermeiro
constitui um dos principais pilares para a promoc¢ao da seguranca

do paciente e da qualidade assistencial. A revisao integrativa da



literatura possibilita reunir conhecimentos produzidos sobre a
tematica, identificar estratégias eficazes de prevencao, reconhecer
desafios encontrados na pratica profissional e subsidiar futuras
acoes voltadas para o aperfeicoamento da assisténcia de

enfermagem (Serra et al., 2023; Silva; Almeida, 2026).

Dessa forma, este estudo foi norteado pela seguinte questao de
pesquisa: quais sao as evidéncias cientificas acerca da assisténcia de
enfermagem na prevencao e controle das Infeccdes Relacionadas a
Assisténcia a Saude? Para responder a essa questao, estabeleceu-se
como objetivo geral analisar as evidéncias cientificas sobre a
assisténcia de enfermagem na prevencao e controle das IRAS. Como
objetivos especificos, buscou-se identificar as principais estratégias
preventivas desenvolvidas pela equipe de enfermagem, descrever as
acdes assistenciais empregadas no controle dessas infeccoes,
analisar os fatores que influenciam a implementacao das medidas
preventivas e evidenciar a importancia dos protocolos assistenciais,
da educacao permanente e da seguranca do paciente na reducao

das IRAS.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de abordagem
qualitativa, carater descritivo e exploratdrio, desenvolvida com o
objetivo de reunir, analisar e sintetizar as evidéncias cientificas
acerca da assisténcia de enfermagem na prevencao e controle das
Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS). A revisao
integrativa possibilita a reunido de resultados de pesquisas sobre
determinada tematica, permitindo uma compreensao ampla do
conhecimento produzido e subsidiando a pratica profissional

baseada em evidéncias. A elaboracao deste estudo foi norteada pela



seguinte questao de pesquisa: quais sao as evidéncias cientificas
disponiveis acerca da assisténcia de enfermagem na prevencao e

controle das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude?

A busca dos estudos foi realizada entre 12 de Julho de 2026 a 24 de
julho de 2026, por meio do Google Académico, utilizando como
fontes de recuperacao artigos indexados na Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e
periddicos cientificos nacionais de acesso aberto que continham
estudos compativeis com os critérios estabelecidos. Para a estratégia
de busca foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS): “Enfermagem”, “Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a
Saude”, “Prevencao de Infeccoes” e “Controle de Infecgdes”,
combinados pelo operador booleano AND, de acordo com as

especificidades de cada base de dados.

Foram estabelecidos como critérios de inclusao: artigos cientificos
publicados no periodo de 2020 a 2026, disponiveis na integra, em
lingua portuguesa, com acesso gratuito, que abordassem a
assisténcia de enfermagem, as estratégias de prevencao e controle
das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude, bem como
estudos relacionados a seguranca do paciente, protocolos
assistenciais, educacao permanente e implementacao de medidas

preventivas no ambiente hospitalar.

Como critérios de exclusao foram considerados: artigos duplicados
entre as bases de dados, estudos publicados em idiomas diferentes
do portugués, dissertacdes, teses, editoriais, resumos de eventos
cientificos, protocolos de pesquisa, revisbes que nao apresentassem

relacao direta com o objetivo do estudo, além de artigos que nao



estavam disponiveis na integra ou que nao respondiam a questao
norteadora. Durante a etapa de identificacao foram localizados 240
estudos, sendo 80 na SciELO, 90 na Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e 70 na LILACS. Apds a leitura dos titulos e resumos, foram
excluidos os estudos duplicados e aqueles que nao apresentavam
relacao com a tematica proposta. Em seguida, procedeu-se a leitura
na integra dos artigos potencialmente elegiveis, aplicando-se
rigorosamente os critérios de inclusao e exclusao previamente

estabelecidos.

Ao término do processo de selecao permaneceram 14 artigos, 0s
quais compuseram a amostra final desta revisao integrativa. O
processo de identificacao, triagem, elegibilidade e inclusao dos
estudos foi organizado conforme as recomendacdes do Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA), garantindo maior transparéncia e rigor metodoldégico na

conducao da pesquisa.

A analise dos estudos foi realizada de forma descritiva e qualitativa,
considerando as seguintes variaveis: autor, ano de publicacao,
periddico, objetivo, metodologia empregada, principais resultados e
contribuicdes para a assisténcia de enfermagem na prevencao e
controle das IRAS. Posteriormente, os dados foram organizados em
quadros e tabelas para facilitar a comparacao entre os estudos e
subsidiar a construcao da discussao, permitindo identificar
convergéncias, divergéncias e lacunas existentes na literatura

cientifica sobre a tematica.

O total de documentos encontrados com os descritores citados
foram apresentados na Quadro 1, 2 e 3, das fases da selecao dos

artigos nas bases pesquisadas. Segue no quadro 1 o total de artigos



selecionados seguindo descritor principal a terminologia associada e

os critérios de inclusao conforme salto temporal do estudo.

Quadro 1. Total de artigos selecionados seguindo descritor principal

a terminologia associada e os critérios de inclusao conforme salto

temporal do estudo.

Descritor Termos
Principal Associados
Prevencdes Infeccao
de recorrente
infeccoes
Cuidados Protocolos
de assisténcias
Enfermage
m as IRAS
Saude do Enfermage
paciente m e a SAE
Controle de Protocolos
Infeccdes epidemiold
gicos

Critério de
Inclusao

Estudos sobre

sintomas,

manejo e
impacto de

infeccoes

Pesquisas sobre

atuacaoe
desafios
profissionais
diante a
cenarios de
infeccdes

relacionadas a

assisténcia a
salde

Artigos sobre

planos e
protocolos

assistenciais de

cuidados

Estudos que
abordam

estratégias de

cuidados e

comunicagao
entre setores
para prevencao

Ano de
Publicacao

2020-2026

2020-2026

2020-2026

2020-2026

Total de
Artigos

45

60

50

45



e controle das

IRAS
Enfermage Educacao Pesquisa sobre 2020-2026 40
m continuada  capacitacao dos

profissionais ao
reconhecimento
e tratamento
das IRAS

Fonte: Autores do estudo (2026).

No quadro 2 segue o total de artigos selecionados nas bases.

Quadro 2. Cruzamento dos descritores nas bases e a selecao dos

artigos.
DESCRITORES SCIELO LILACS BVS TOTAL DE
ARTIGOS
Metodologias 20 25 20 65
Ativas
Prevencao de 15 10 12 37
Infecgoes
Metodologias 15 15 25 55
Ativas and
infecgcoes
relacionadas a
assisténcia a
saude
Metodologias 10 10 15 35

Ativas and Segur
anca do Paciente



Educacao 20 10 18 48
continuada
and Enfermage
m

Total de artigos 80 70 90 240
nas bases

Total de artigos 08 04 02 14
selecionados em
cada base

Fonte: Dados da Pesquisa (2026).

Segue no fluxograma PRISMA 1 filtragem dos artigos a partir dos

descritores nas bases consultadas.

Fluxograma PRISMA 1. Etapas de identificacao, exclusao e inclusao

dos artigos analisados na revisao.

( Identificaciio dos estudos nas bases de dados }
Registros removidos com critério de
Registros identificados nas exclusiio:
% bases de dados D
SCIELO (n =80) A"P]mm L
BVS (n = 90) rtigos em inglés e espanhol (n = 70)
— For a do tema (n = 30)
LILACS (n = 70))
- l Fora do corte temporal (n=40)
Artigos selecionados »| Artigos excluidos
(n=240) (n = 190)

I

‘Artigos selecionados pea leitura Artigos descartados apos leitura

-

(n = 50)

l (n = 20)
Artigos selecionados | Artigos Excluidos:
(n=30) Duplicados (n = 04)
Idioma inglés e espanhol (n = 03)
_/ Fora do tema de pesquisa (n =04 )
Fora do corte temporal (n = 05)

I ) r
E Estudos incluidos (n =14)
E Estudos Excluidos (n =226)
| S

Fonte: PRISMA 2020 flow diagram for new systematic
reviews which included searches of databases and

registers only, adaptado pelos autores (2026).



3. RESULTADOS

Apos a escolha dos artigos segundo os critérios de inclusao e
exclusao, constituiu-se a amostra para o estudo de 14 artigos para a
producao deste trabalho, estes estdao em ordem cronoldgica de
publicacdo no quadro 3 assim como suas caracteristicas quanto aos
titulos, autores, ano e revista de publicacdao e a metodologia e o

objetivo de cada artigo selecionado.

Quadro 3. Caracteristicas das publicacdes utilizadas neste estudo
guanto: titulos, autores, ano, revista e a metodologia e o objetivo de

cada usada nos estudos selecionados

Autores Ar ety Metod Prir g

Revista J'a aChad

A Esta tabela possui muitas colunas e foi cortada para impressao. Para visualiza-la

completa, acesse o artigo original em: https://revistatopicos.com.br/artigos/assistencia-

de-enfermagem-na-prevencao-e-controle-das-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-

a-saude-revisao-integrativa-da-literatura?noblockage

Fonte: Elaborado pelos autores do estudo (2026).

A distribuicao dos estudos por ano de publicacdo demonstrou

equilibrio temporal entre os artigos incluidos nesta revisao


https://revistatopicos.com.br/artigos/assistencia-de-enfermagem-na-prevencao-e-controle-das-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-revisao-integrativa-da-literatura?noblockage
https://revistatopicos.com.br/artigos/assistencia-de-enfermagem-na-prevencao-e-controle-das-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-revisao-integrativa-da-literatura?noblockage
https://revistatopicos.com.br/artigos/assistencia-de-enfermagem-na-prevencao-e-controle-das-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-revisao-integrativa-da-literatura?noblockage

integrativa. Conforme apresentado no Grafico 1, foram selecionados
14 estudos, distribuidos uniformemente entre os anos de 2020 e
2026, com dois artigos por ano, correspondendo a 14,3% da
amostra em cada periodo. Essa distribuicao evidencia que a
producao cientifica sobre a assisténcia de enfermagem na
prevencao e no controle das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a
Saude (IRAS) manteve-se continua ao longo dos Ultimos anos,
demonstrando o interesse permanente da comunidade cientifica
pela tematica. Além disso, observa-se que, mesmo apos o periodo
critico da pandemia de COVID-19, a tematica permaneceu em
evidéncia, reforcando a necessidade de atualizagao constante das
praticas assistenciais, da implementacao de protocolos baseados em
evidéncias e do fortalecimento da seguranca do paciente. Esses
resultados indicam que a prevencao e o controle das IRAS
continuam sendo prioridades para a enfermagem e para 0s servicos
de saude, refletindo a importancia do desenvolvimento de pesquisas
voltadas a qualificacdo da assisténcia e a reducao dos eventos

infecciosos.

Grafico 1. Distribuicao dos estudos selecionados pelos anos de

publicacgao.

Artigos selecionados em cada ano
16

. ]
12 2

. [
10

2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

Fonte: Elaborado pelos autores do estudo (2026).



A analise dos delineamentos metodoldgicos dos 14 estudos
incluidos nesta revisao integrativa evidenciou predominancia das
pesquisas do tipo revisao integrativa, correspondendo a 9 estudos
(64,3%). Esse resultado demonstra que a producao cientifica sobre a
assisténcia de enfermagem na prevencao € no controle das
Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) tem se
concentrado na sintese e analise critica das evidéncias disponiveis,
permitindo reunir conhecimentos relevantes para subsidiar a pratica
clinica e a tomada de decisao baseada em evidéncias. Em menor
proporcao, foram identificadas 2 revisoes bibliograficas (14,3%), que
contribuiram para a contextualizacdao da tematica e discussao das
principais estratégias preventivas adotadas nos servicos de saude.
Além disso, a amostra contemplou 1 revisao narrativa (7,1%), 1
estudo metodolégico (7,1%) e 1 revisao de literatura (7,1%), os quais
complementaram a analise ao abordar aspectos especificos
relacionados a capacitacao profissional, construcao de instrumentos,
implementacao de protocolos assistenciais e organizacao das agoes
voltadas a prevencao das IRAS. Observa-se, portanto, que a
predominancia de revisdes integrativas demonstra o interesse
crescente da comunidade cientifica em reunir e sintetizar evidéncias
sobre a atuacao da enfermagem na prevencao das IRAS,
fortalecendo a pratica baseada em evidéncias e contribuindo para a
implementacao de estratégias assistenciais mais seguras e eficazes
nos diferentes niveis de atencado a saude. Segue no Grafico 2 a

metodologia dos 14 estudos selecionados e percentual de cada.

Grafico 2. Quantitativo e percentual das metodologias dos artigos

selecionados para compor este estudo.



Quantitativo é o Percentual das metodologias selecionadas
para este estudo

® Quantidade (n) ™ Percentual (%)
64,3

14.3

’ . 1 71 7.1
2 1 1 1
] — — ' =B =
Revisdo Revisio Revisio Estudo Revisio de
integrativa hibliogrifica narrativa metodolagico literatura

Fonte: Elaborado pelos autores do estudo (2026)

A analise observou-se que a higienizacao das maos e o incentivo a
adesao as boas praticas foram as atribuicdes mais frequentemente
mencionadas, estando presentes em 12 estudos (85,7%). Em seguida,
destacaram-se a implementacao de protocolos assistenciais,
identificada em 11 estudos (78,6%), bem como a educacao
permanente e a promoc¢ao da seguranca do paciente, ambas
abordadas em 10 estudos (71,4%). A supervisao da equipe de
enfermagem foi evidenciada em 9 estudos (64,3%), enquanto o
planejamento da assisténcia esteve presente em 8 estudos (57,1%).
Por fim, a vigilancia epidemiolégica e o manejo seguro de
dispositivos invasivos foram identificados em 7 estudos (50,0%) cada.
Esses resultados demonstram que a atuacao da enfermagem vai
aléem da execucao de procedimentos técnicos, abrangendo
atividades de gestao, educacao, monitoramento e implementacao
de estratégias fundamentadas em evidéncias cientificas para a
prevencao das IRAS e a promoc¢ao da seguranca do paciente. O
Grafico 3 apresenta as principais atribuicdées da enfermagem
relacionadas a prevencao e ao controle das Infeccdes Relacionadas a
Assisténcia a Saude (IRAS) identificadas nos estudos incluidos nesta

revisao integrativa.



Grafico 3. Principais atribuicées da Enfermagem na prevencao das
Infeccdes relacionadas a saude e o quantitativo e percentual que

foram citadas nos artigos selecionados.

Atribui¢des da Enfermagem na prevenciio das IRAS e quantidade
de estudos citados e sua porcentagem

® Percentual (%) ™ Nimero de estudos (n)

Higienizagio das maos e incentivo a adesio g™, 0 85.7

: di s I
seguro de disp — *

= . ica N 50
Vigilancia epidemioldgica —

: isténcig I 57,1
Planejamento da assisténcia gy ™o

e
Supervisiio da equipe de enfermagem — 643

o . - ]
Promocao da seguranca do paciente g 10 4

——
Educaciio permanente da equipe —mm 714

= . 1
Implementagio de protocolos assistenciais oy 11 78,6

Fonte: Elaborado pelos autores do estudo (2026)

4. DISCUSSOES OU ANALISE DOS DADOS

Para contextualizar as propostas, o trabalho foi organizado em 05
(cinco) categorias, que se seguem: 4.1 Assisténcia de Enfermagem
na Prevencao das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude; 4.2
Estratégias de Prevencao e Controle das Infeccdes Relacionadas a
Assisténcia a Saude; 4.3 Educacao Permanente, Protocolos
Assistenciais e Seguranca do Paciente: 4.4 Desafios para a
Implementacao das Medidas de Prevencao e Controle das Infecgoes
Relacionadas a Assisténcia a Saude; 4.5 Perspectivas para a
Assisténcia de Enfermagem na Prevencao e Controle das Infeccdes

Relacionadas a Assisténcia a Saude

4. Assisténcia de Enfermagem na Prevencao das Infeccgodes

Relacionadas a Assisténcia a Saude

A assisténcia de enfermagem constitui um dos principais pilares
para a prevencao e o controle das Infeccdes Relacionadas a

Assisténcia a Saude (IRAS), uma vez que a equipe de enfermagem



permanece continuamente ao lado do paciente durante todas as
etapas do cuidado. Dessa forma, o enfermeiro desempenha papel
estratégico na identificacao de fatores de risco, implementacao de
protocolos assistenciais, supervisao da equipe e monitoramento das
praticas voltadas a seguranca do paciente. Os estudos incluidos
nesta revisao demonstram consenso quanto a relevancia da atuacao
da enfermagem na reducao da ocorréncia das IRAS (Faria; Nunes,

2021; Pereira et al., 2021).

Os resultados evidenciam que a maioria dos estudos selecionados
atribui ao enfermeiro a responsabilidade pela organizacao do
cuidado, educacao permanente da equipe e implementacao de
praticas baseadas em evidéncias. Nesse sentido, Souza et al. (2020)
destacam que a utilizagao de cenarios clinicos validados favorece a
capacitacao dos profissionais de enfermagem, promovendo maior
segurang¢a na assisténcia e maior adesao as medidas preventivas

relacionadas ao uso de cateteres periféricos.

Corroborando esses achados, Mourao e Chagas (2020) afirmam que
a adocao de medidas preventivas, como a higienizacao das maos, a
padronizacao de protocolos institucionais e a capacitagcao continua
dos profissionais, contribui significativamente para a reducao das
infeccdes hospitalares. Esses autores ressaltam que a prevencao das
IRAS depende nao apenas da disponibilidade de recursos materiais,
mas também do comprometimento dos profissionais com a

qualidade da assisténcia.

De maneira semelhante, Faria e Nunes (2021) evidenciam que o
enfermeiro atua como lider do processo assistencial, sendo
responsavel pela supervisao da equipe, identificacdao precoce de

riscos e implementacao das medidas recomendadas para prevencao



das IRAS. Segundo os autores, a educacao permanente representa
uma das principais estratégias para fortalecer o conhecimento da

equipe e favorecer a adesao as boas praticas assistenciais.

Os achados de Pereira et al. (2021) reforcam que a Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) favorece o planejamento dos
cuidados, possibilitando a identificacao de fatores predisponentes as
infeccdes e contribuindo para a implementacao de intervencdes
individualizadas. Além disso, os autores destacam que a assisténcia
organizada e fundamentada em protocolos reduz a ocorréncia de

eventos adversos e fortalece a cultura de seguranca do paciente.

Dias et al. (2023) observaram que a atuacao do enfermeiro nas
unidades de terapia intensiva ultrapassa a execucao de
procedimentos técnicos, abrangendo atividades de gestao,
educacao da equipe, monitoramento de indicadores assistenciais e
avaliacao continua da qualidade do cuidado. Esse conjunto de
atribuicdes fortalece a prevencao das IRAS e contribui para melhores

desfechos clinicos dos pacientes criticos.

Resultados semelhantes foram descritos por Martins et al (2025), que
identificaram a lideranca do enfermeiro como elemento
fundamental para a implementacao das estratégias de prevencao
das IRAS. Os autores destacam que o planejamento assistencial, a
supervisao da equipe e a educacao permanente favorecem maior
adesao aos protocolos institucionais e reduzem falhas relacionadas

ao cuidado.

De modo geral, os estudos analisados demonstram que a assisténcia
de enfermagem exerce influéncia direta sobre a qualidade do

cuidado e sobre a prevencao das Infeccdes Relacionadas a



Assisténcia a Saude. Observa-se convergéncia entre os autores
quanto a importancia da qualificacao profissional, da
implementacao de protocolos assistenciais, da supervisao continua
da equipe e da utilizacao de praticas baseadas em evidéncias como
estratégias essenciais para promover a seguranca do paciente e

reduzir os indices de IRAS.

Conforme demonstrado na Quadro 4, os estudos analisados
evidenciam que a assisténcia de enfermagem estd diretamente
relacionada a prevencao das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a
Saude, destacando-se acdes como a higienizacdao das maos, a
implementacao de protocolos assistenciais, a educacao permanente
da equipe, a supervisao dos cuidados, o manejo seguro de
dispositivos invasivos e a vigilancia epidemioldgica. Essas estratégias
foram apontadas de forma recorrente pelos estudos incluidos na
revisao, demonstrando consenso quanto a sua importancia para a
promocao da seguranca do paciente e da qualidade da assisténcia
(Souza et al.,, 2020; Faria; Nunes, 2021; Dias et al, 2022; Dias et al,,
2023; Martins et al, 2025; Silva; Almeida, 2026).

Quadro 4. Principais acdes da assisténcia de enfermagem na
prevencao das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude

identificadas nos estudos selecionados.

Acoes da Autores Contribuicao para a
assisténcia de prevencao das IRAS
enfermagem

Higienizagcao das Mourao e Chagas Reducao da transmissao
mMaos (2020); Dias et al. cruzada de
(2022) microrganismos e

diminuicdo das taxas de
infeccao.



Educacao
permanente da
equipe

Implementacao de
protocolos
assistenciais

Supervisao da
equipe de
enfermagem

Manejo seguro de
dispositivos
invasivos

Vigilancia
epidemioldgica e
monitoramento de
indicadores

Souza et al. (2020);
Faria e Nunes (2021);
Serra et al. (2023)

Pereira et al. (2021);

Corréa e Cordenuzzi

(2022); Martins et al
(2025)

Dias et al. (2023);
Martins et al (2025)

Silva e Almeida
(2020); Dias et al.
(2022)

Guevara Patino
(2024); Silva e
Almeida (2026)

Atualizacao dos
profissionais e maior
adesao as medidas

preventivas.

Padronizacao dos
cuidados e melhoria da
qualidade assistencial.

Identificacao de falhas
assistenciais e
fortalecimento da
seguranca do paciente.

Reducao das infec¢des da
corrente sanguinea e
demais IRAS associadas a
dispositivos.

ldentificacao precoce de
riscos e avaliagao da
efetividade das medidas
preventivas.

Fonte: Mourao e Chagas (2020); Dias et al. (2022); Souza et al. (2020);
Faria e Nunes (2021); Serra et al. (2023); Pereira et al. (2021); Corréa e
Cordenuzzi (2022); Martins et al (2025); Dias et al. (2023);Souza et al.
(2020); Silva e Almeida (2026); Guevara Patino (2024); adaptado pelos
autores do estudo (2026).

4.2. Estratégias de Prevencao e Controle das Infecgoes

Relacionadas a Assisténcia a Saude

Os estudos analisados evidenciam que a prevencao das Infeccdes
Relacionadas a Assisténcia a Saude depende da implementacao
conjunta de estratégias assistenciais, educativas e gerenciais.

Embora existam diferentes abordagens entre os estudos, observa-se



consenso de que a adoc¢ao de medidas baseadas em evidéncias
cientificas reduz significativamente a ocorréncia das IRAS e fortalece

a seguranca do paciente (Dias et al 2022)

Entre as estratégias mais frequentemente descritas encontra-se a
higienizacao das maos, considerada uma das medidas mais eficazes
para interromper a cadeia de transmissao de microrganismos Nos
servicos de saude. Mourao e Chagas (2020) destacam que essa
pratica constitui uma intervencao simples, de baixo custo e elevada
efetividade quando realizada de forma correta e nos momentos
recomendados. Da mesma forma, Dias et al. (2022) reforcam que a
adesao dos profissionais a higienizacao das maos permanece como

um dos principais indicadores da qualidade assistencial.

Outro aspecto amplamente discutido refere-se a utilizacao de
bundles assistenciais € ao manejo seguro dos dispositivos invasivos.
Corréa e Cordenuzzi (2022) evidenciam que a aplicacao sistematica
de protocolos para insercao, manutencao e retirada de dispositivos
reduz significativamente as infeccdes associadas a assisténcia. Esses
achados sao corroborados por Silva e Almeida (2026), que
observaram reducao das infeccdes primarias da corrente sanguinea
quando as equipes seguem rigorosamente os bundles

recomendados para pacientes criticos.

No que se refere ao manejo de cateteres, Souza et al. (2020)
ressaltam que a capacitacao dos profissionais por meio de cenarios
clinicos simulados favorece maior seguranca durante a realizacao
dos procedimentos, reduzindo falhas técnicas e fortalecendo a
qualidade da assisténcia. Os autores demonstram que estratégias
educativas associadas a pratica supervisionada contribuem para

Maior adesao aos protocolos institucionais.



A educacdo permanente/ continuada também foi identificada como
uma das principais ferramentas para prevencao das IRAS. Faria e
Nunes (2021) afirmam que a atualizacao continua dos profissionais
favorece mudancas no comportamento da equipe e melhora a
aplicacao das medidas preventivas no cotidiano hospitalar. De forma
semelhante, Serra et al. (2023) destacam que treinamentos
periddicos e processos de educacao continuada promovem maior
conscientizacao sobre a importancia da prevencao das infeccoes.
Martins et al (2025) acrescentam que equipes capacitadas
apresentam maior adesao as boas praticas assistenciais e melhores

indicadores de qualidade.

Além das acdes diretamente relacionadas ao cuidado, os protocolos
institucionais e a vigilancia epidemioldgica constituem importantes
instrumentos para o controle das IRAS. Pereira et al. (2021) ressaltam
que a padronizacao das condutas contribui para reduzir a
variabilidade da assisténcia e aumentar a seguran¢a do paciente.
Complementando essa perspectiva, Guevara Patino (2024) destaca
gue o monitoramento continuo dos indicadores epidemioldgicos
permite identificar precocemente fatores de risco, avaliar a
efetividade das estratégias implantadas e subsidiar a tomada de

decisao pelos gestores e profissionais de enfermagem.

De maneira geral, os estudos analisados demonstram que a
prevencao e o controle das IRAS dependem da integragao entre
protocolos  assistenciais, capacitacao profissional, vigilancia
epidemiolégica e comprometimento institucional. A atuacao da
enfermagem mostra-se fundamental nesse processo, uma vez que o
enfermeiro participa diretamente do planejamento, implementacao,

supervisao e avaliagcao das estratégias preventivas, contribuindo para



uma assisténcia mais segura, qualificada e baseada em evidéncias

cientificas.

Quadro 5. Principais estratégias de prevencao e controle das
Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude identificadas nos

estudos selecionados

Estratégias

Higienizacao das
maos

Utilizacao de
bundles
assistenciais

Manejo adequado
de cateteres e
dispositivos
invasivos

Educacao

permanente

Protocolos
institucionais

Vigilancia
epidemiologica

Autores

Mourao e Chagas

(2020); Dias et al.

(2022); Serra et al.
(2023)

Corréa e Cordenuzzi
(2022); Silva e
Almeida (2026)

Souza et al. (2020);
Silva e Almeida
(2026)

Faria e Nunes (2027);
Serra et al. (2023);
Martins et al (2025)

Pereira et al. (2021);
Martins et al (2025)

Guevara Patino
(2024); Silva e
Almeida (2026)

Contribuicoes
identificadas

Reducao da transmissao
cruzada de
microrganismos e
prevencao das IRAS.

Padronizacao dos cuidados
e reducao das infeccdes
relacionadas a dispositivos
invasivos.

Diminuicao das infeccoes
primarias da corrente
sanguinea e maior
seguranca assistencial.

Atualizacao profissional e
maior adesao as boas
praticas de prevencao.

Padronizacao da
assisténcia e melhoria da
gualidade do cuidado.

Monitoramento dos
indicadores de infeccao e
avaliacao das medidas
preventivas.

Fonte: Mourdao e Chagas (2020); Dias et al. (2022); Serra et al. (2023);
Corréa e Cordenuzzi (2022); Silva e Almeida (2026); Souza et al. (2020);



Silva e Almeida (2026); Faria e Nunes (2021); Serra et al. (2023);
Martins et al (2025); Pereira et al. (2021); Guevara Patino (2024);
adaptado pelos autores do estudo (2026).

4.3. Educacao Permanente, Protocolos Assistenciais e Seguranga

do Paciente

A educacao permanente e a implementacao de protocolos
assistenciais constituem estratégias fundamentais para a prevencao
e o controle das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude. Os
estudos analisados evidenciam que a atualizacdao continua dos
profissionais favorece a incorporacao de praticas baseadas em
evidéncias, contribuindo para maior qualidade da assisténcia e

reducao da ocorréncia de infeccdes (Pereira et al 2021)

A implementacdo de protocolos assistenciais baseados em
evidéncias cientificas constitui uma das principais estratégias para a
prevencao e o controle das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a
Saude (IRAS). Entre os protocolos mais utilizados destacam-se os
bundles para prevencao da infeccao primaria da corrente sanguinea
associada ao cateter venoso central, da pneumonia associada a
ventilacao mecanica (PAV), da infeccao do trato urinario associada
ao cateter vesical de demora e da infeccao de sitio cirdrgico, além
dos protocolos de higienizacao das maos, precaucdes padrao e
especificas, uso adequado de equipamentos de protecao individual
(EPIs), limpeza e desinfeccao de superficies e equipamentos, manejo
seguro de dispositivos invasivos e vigilancia epidemioldgica Guevara
Patino (2024). Os estudos analisados evidenciam que a adesao a
esses protocolos reduz significativamente a incidéncia das IRAS,
fortalece a cultura de seguranca do paciente, padroniza a assisténcia

e contribui para a melhoria da qualidade do cuidado prestado. Nesse



contexto, o enfermeiro exerce papel fundamental na
implementacao, supervisao e monitoramento dessas praticas,
promovendo educacao permanente da equipe e garantindo o
cumprimento das recomendacdes institucionais para prevencao das
infeccdes (Pereira et al, 2021, Corréa; Cordenuzzi, 2022; Dias et al,

2022; Martins et al, 2025; Silva; Almeida, 2026)

Nesse contexto, destaca-se a atuacao da Comissao de Controle de
Infeccao Hospitalar (CCIH) e do Programa de Controle de Infecg¢des
Relacionadas a Assisténcia a Saude (PCIRAS), responsaveis pelo
planejamento, implementacao, monitoramento e avaliagcao das
acoes voltadas a prevencao das IRAS nas instituicdes de saude. Esses
programas desenvolvem protocolos assistenciais, promovem
capacitacdes periddicas, realizam vigilancia epidemioldgica,
monitoram indicadores de infeccao e acompanham a adesao dos
profissionais as medidas preventivas. Dessa forma, a integracao
entre a CCIH, a equipe multiprofissional e, especialmente, a
enfermagem fortalece a cultura de seguranca do paciente e
contribui para a reducao das infeccdes relacionadas a assisténcia,
garantindo maior qualidade e efetividade dos servicos prestados

(Guevara Patino, 2024, Martins et al, 2025; Silva; Almeida, 20206).

Souza et al. (2020) demonstram que o desenvolvimento de cenarios
clinicos para treinamento dos profissionais de enfermagem
possibilita o aperfeicoamento das habilidades técnicas e fortalece a
tomada de decisdo durante os procedimentos assistenciais.
Segundo os autores, a capacitacao continua aumenta a seguranca
na Mmanipulacao de dispositivos invasivos e reduz falhas que podem

favorecer o desenvolvimento das IRAS. (Silva; Almeida, 2026).



Resultados semelhantes foram encontrados por Faria e Nunes (2021),
que destacam a educacao permanente como UM Processo
indispensavel para atualizacdao dos conhecimentos da equipe de
enfermagem. Os autores afirmam que treinamentos periddicos
favorecem maior adesao as recomendacdes técnicas, melhoram a
qualidade da assisténcia e fortalecem a atuacao do enfermeiro

como lider das acdes de prevencao.

Dias et al. (2022) ressaltamm que programas de capacitacao
associados a implementacao de protocolos institucionais
contribuem para reduzir a variabilidade das praticas assistenciais e
promover maior padronizacao dos cuidados. Nesse contexto, a
adocao de protocolos baseados em evidéncias permite que as
equipes desenvolvam condutas mais seguras, minimizando riscos

relacionados as infec¢cdes associadas aos cuidados em saude.

Pereira et al. (2021) reforcam que a utilizacao de protocolos
assistenciais padronizados favorece a organizacao do processo de
trabalho e contribui para maior efetividade das acdes preventivas.
Da mesma forma, Corréa e Cordenuzzi (2022) observaram que
instituicdes que Iinvestem na Iimplementacao de protocolos,
auditorias assistenciais e monitoramento continuo apresentam
melhores indicadores relacionados a prevencao das IRAS (Silva;

Almeida, 2026).

Ao abordar a seguranca do paciente, Guevara Patino (2024) destaca
que a prevencao das infecgcdes deve estar inserida em uma cultura
organizacional comprometida com a qualidade da assisténcia. Essa
cultura envolve a participacao ativa dos profissionais, gestores e

instituicdes na identificacao de riscos, monitoramento de



indicadores e implementacao de melhorias continuas Nnos processos

assistenciais.

Silva e Almeida (2026) corroboram essa perspectiva ao demonstrar
que a integracao entre educacao permanente, protocolos
assistenciais e vigilancia epidemioldgica fortalece a seguranca do
paciente, reduz eventos adversos e melhora os resultados clinicos.
Segundo os autores, a atuacao do enfermeiro é determinante para
garantir o cumprimento das recomendacdes técnicas € promover

uma assisténcia segura e baseada em evidéncias cientificas.

Dessa forma, os estudos analisados evidenciam que a educacao
permanente, associada a utilizagcao de protocolos assistenciais e ao
fortalecimento da cultura de seguranca do paciente, representa um
dos principais pilares para a prevencao e o controle das Infeccoes
Relacionadas a Assisténcia a Saude. A atuacao qualificada da equipe
de enfermagem, aliada ao compromisso institucional com a
melhoria continua da assisténcia, contribui significativamente para a
reducao das IRAS e para a promoc¢ao de um cuidado seguro e de

qualidade.

Quadro 6. Contribuicdes da educagao permanente e dos protocolos
assistenciais para a prevencao das Infeccdes Relacionadas a

Assisténcia a Saude

Estratégia Autores Principais contribuicodes
Educacao Souza et al. (2020); Atualizacao técnico-cientifica
permanente Faria e Nunes (2021); da equipe e fortalecimento da
Serra et al. (2023) adesao as praticas preventivas.
Capacitacao Dias et al. (2022); Desenvolvimento de
profissional Martins et al (2025) competéncias para prevencao

e controle das IRAS.



Protocolos Pereira et al. (2021); Padronizacao da assisténcia,

assistenciais Corréa e Cordenuzzi reducao de falhas e melhoria
(2022); Martins et al da qualidade do cuidado.
(2025)
Segurancado  Guevara Patino (2024); Promoc¢ao de praticas seguras,
paciente Silva e AImeida (2026) reducao de eventos adversos e
fortalecimento da cultura de
seguranca.

Fonte: Souza et al (2020); Faria e Nunes (2021); Serra et al. (2023),
Dias et al. (2022); Martins et al (2025); Pereira et al. (2021); Corréa e
Cordenuzzi (2022); Guevara Patino (2024) ; adaptado pelos autores
do estudo (2026).

4.4. Desafios para a Implementacao das Medidas de Prevencao e

Controle das Infecgoes Relacionadas a Assisténcia a Saude

A prevencao das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude ainda
enfrenta desafios que interferem diretamente na qualidade da
assisténcia e na seguranca do paciente. Os estudos analisados
demonstram que a efetividade das medidas preventivas depende
Nao apenas da existéncia de protocolos institucionais, mas também
da disponibilidade de recursos, do comprometimento da equipe
multiprofissional e do apoio da gestao hospitalar Guevara Patino

(2024).

Faria e Nunes (2021) destacam que a sobrecarga de trabalho da
equipe de enfermagem pode comprometer a execucao adequada
das praticas preventivas, favorecendo falhas durante a assisténcia.
Da mesma forma, Martins et al (2025) ressaltam que o
dimensionamento inadequado de profissionais dificulta a supervisao
continua dos cuidados e reduz a adesao as recomendacdes

relacionadas a prevencao das IRAS.



Outro desafio frequentemente identificado refere-se a baixa adesao
aos protocolos institucionais. Pereira et al. (2021) evidenciam que a
auséncia de padronizacao das condutas aumenta a variabilidade da
assisténcia e compromete a efetividade das acdes preventivas.
Corréa e Cordenuzzi (2022) acrescentam que a utilizacao sistematica
de protocolos e auditorias assistenciais favorece maior uniformidade

dos cuidados e melhores indicadores de qualidade.

A deficiéncia na educacao permanente também foi apontada como
fator limitante para a prevencao das IRAS. Serra et al. (2023)
observaram que a auséncia de treinamentos periddicos reduz a
atualizacao técnico-cientifica da equipe, dificultando a incorporacao
de praticas baseadas em evidéncias. Nesse contexto, Martins et al
(2025) reforcam que a capacitacao continua € indispensavel para
fortalecer as competéncias dos profissionais e promover maior

adesao as medidas preventivas.

Além dos aspectos relacionados aos recursos humanos, Maciel et al.
(2024) demonstram que limitacdes estruturais, disponibilidade
insuficiente de materiais e inadequacdes na infraestrutura hospitalar
comprometem a implementacao das estratégias de prevencao e
controle das IRAS. Corroborando esses achados, Guevara Patino
(2024) destaca que ambientes organizados, recursos adequados e
monitoramento  continuo  favorecem  melhores  resultados

assistenciais e reduzem a ocorréncia de infeccdes.

No que se refere aos dispositivos invasivos, Souza et al. (2020) e Silva
e Almeida (2026) evidenciam que a insercao, manutencao e retirada
desses dispositivos devem seguir protocolos rigorosos, uma vez que
falhas nesses processos aumentam significativamente o risco de

infeccdes, especialmente da corrente sanguinea. Assim, O



enfermeiro assume papel essencial na supervisao dessas praticas,

garantindo a aplicagao das recomendacdes baseadas em evidéncias.

De forma geral, os estudos analisados demonstram que a reducao
das IRAS depende do enfrentamento desses desafios por meio do
fortalecimento da educacao permanente, da melhoria das
condicdes de trabalho, da implementacao efetiva de protocolos
assistenciais, do adequado dimensionamento da equipe e do
compromisso institucional com a seguranca do paciente. Dessa
maneira, torna-se possivel promover uma assisténcia de
enfermagem mais segura, qualificada e alinhada as melhores

evidéncias cientificas.

Quadro 7. Principais desafios para a implementacao das medidas de

prevencao e controle das IRAS identificados nos estudos
selecionados
Desafios Autores Impacto na assisténcia

Sobrecarga de Faria e Nunes Reducao da adesao as

praticas preventivas e maior

trabalho da equipe
de enfermagem

Baixa adesao aos
protocolos
institucionais

Deficiéncia na
educacao
permanente

Infraestrutura e
recursos materiais
insuficientes

(2021); Martins et al
(2025)

Pereira et al. (2021);
Corréa e
Cordenuzzi (2022)

Serra et al. (2023);
Martins et al (2025)

Maciel et al. (2024);
Guevara Patino
(2024)

risco de falhas assistenciais.

Dificulta a padronizacao dos
cuidados e compromete a
seguranca do paciente.

Atualizacao insuficiente dos
profissionais e menor
efetividade das medidas
preventivas.

Limita a execucao adequada
das acdes de prevencao e
controle das IRAS.



Manejo inadequado  Souza et al. (2020); Aumenta o risco de
de dispositivos Silva e Almeida infeccdes relacionadas a
invasivos (2026) cateteres e outros
dispositivos.

Fonte: Faria e Nunes (2021); Martins et al (2025); Pereira et al. (2021);
Corréa e Cordenuzzi (2022); Serra et al. (2023); Maciel et al. (2024);
Guevara Patino (2024); Souza et al. (2020); Silva e Almeida (2026);

Elaborado pelos autores do estudo (2026).

4.5. Perspectivas para a Assisténcia de Enfermagem na
Prevencao e Controle das Infec¢coes Relacionadas a Assisténcia a

Saude

Os estudos incluidos nesta revisao demonstram que o
fortalecimento da assisténcia de enfermagem na prevencao e no
controle das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude depende
da adocao de estratégias permanentes voltadas a qualificacao
profissional, ao aprimoramento dos processos assistenciais € ao
compromisso institucional com a seguranca do paciente. Nesse
contexto, observa-se que o enfermeiro desempenha papel essencial
na articulacao entre conhecimento cientifico, gestao do cuidado e

implementacao de praticas preventivas baseadas em evidéncias.

Souza et al. (2020) destacam que a capacitacao dos profissionais por
meio de estratégias educacionais contribui para o desenvolvimento
de competéncias técnicas e para a reducao de falhas durante a
assisténcia. Em consonancia, Faria e Nunes (2021) afirmam que a
lideranca do enfermeiro favorece a organizacao do trabalho da
equipe, estimula a adesao as medidas preventivas e fortalece a

cultura de qualidade nos servicos de saude.



Os protocolos assistenciais também foram apontados como
instrumentos fundamentais para a padronizacao das condutas e
melhoria da qualidade do cuidado. Pereira et al. (2021) ressaltam que
a utilizacao de protocolos baseados em evidéncias cientificas
promove maior uniformidade na assisténcia, enquanto Corréa e
Cordenuzzi (2022) enfatizam que o monitoramento sistematico
desses protocolos possibilita identificar fragilidades e implementar
melhorias continuas. Da mesma forma, Silva e Almeida (2026)
demonstram que a adocao de bundles assistenciais reduz
significativamente a ocorréncia de infeccdes relacionadas a

dispositivos invasivos.

Outro aspecto evidenciado pelos estudos refere-se a consolidacao
da cultura de seguranca do paciente. Dias et al. (2023) destacam que
a atuacao integrada da equipe multiprofissional, associada ao
monitoramento dos indicadores assistenciais, contribui para a
identificacao precoce de riscos e para a implementacao de medidas
corretivas. Guevara Patino (2024) acrescenta que a prevencao das
IRAS deve ser compreendida como responsabilidade compartilhada

entre profissionais, gestores e instituicdes de saude.

Além disso, Maciel et al. (2024) ressaltam que investimentos em
infraestrutura adequada, disponibilidade de recursos materiais e
condicdes apropriadas de trabalho favorecem a implementacao
efetiva das medidas preventivas. Martins et al (2025) complementam
que a valorizacao dos profissionais de enfermagem, associada ao
dimensionamento adequado da equipe e a educacao permanente,
fortalece a qualidade da assisténcia e reduz a ocorréncia de eventos

adversos.



Dessa forma, os estudos analisados demonstram que a prevencao e
o controle das Infec¢cdes Relacionadas a Assisténcia a Saude exigem
uma atuacao integrada entre profissionais, gestores e instituicdes. A
enfermagem destaca-se como protagonista nesse processo, uma
vez que participa diretamente do planejamento, execucao,
supervisao e avaliacao das acdes preventivas. O investimento
continuo em qualificacao profissional, protocolos assistenciais,
infraestrutura e cultura de seguranca representa uma estratégia
indispensavel para uma assisténcia mais

promover segura,

humanizada e baseada em evidéncias cientificas.

Quadro 8. Perspectivas para o fortalecimento da assisténcia de

enfermagem na prevencao e controle das IRAS

Perspectivas

Fortalecimento da
educacao
permanente

Implementacao e
monitoramento de
protocolos
assistenciais

Incentivo a cultura
de seguranca do
paciente

Investimento em
infraestrutura e
recursos

Fortalecimento da
lideranca do

Autores

Faria e Nunes (2027);
Serra et al. (2023);
Martins et al (2025)

Pereira et al. (2021);
Corréa e Cordenuzzi
(2022); Silva e
Almeida (2026)

Guevara Patino
(2024); Dias et al.
(2023)

Maciel et al. (2024);
Martins et al (2025)

Souza et al. (2020);
Faria e Nunes (2021)

Contribuicoes para a
assisténcia

Atualizacao continua da
equipe e maior adesao as
praticas baseadas em
evidéncias.

Padronizacao das condutas
e melhoria da qualidade do
cuidado.

Reducao de eventos
adversos e fortalecimento
da assisténcia segura.

Melhoria das condi¢cdes de
trabalho e maior
efetividade das medidas
preventivas.

Coordenacao das acdes de
prevencao, supervisao da



enfermeiro equipe e monitoramento
dos indicadores
assistenciais.

Fonte: Faria e Nunes (2021); Serra et al. (2023); Martins et al (2025);
Pereira et al. (2021); Corréa e Cordenuzzi (2022); Silva e Almeida
(2026); Guevara Patino (2024); Dias et al. (2023); Maciel et al. (2024);
Souza et al. (2020); Faria e Nunes (2021); Elaborado pelos autores do
estudo)2026).

5. CONCLUSAO/CONSIDERAGOES FINAIS

As Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS)
permanecem como um dos principais desafios para os servicos de
saude, uma vez que estao associadas ao aumento da
morbimortalidade, do tempo de internacao, dos custos hospitalares
e da ocorréncia de eventos adversos. Nesse contexto, a presente
revisao integrativa possibilitou reunir e analisar as evidéncias
cientificas disponiveis acerca da assisténcia de enfermagem na
prevencao e no controle das IRAS, evidenciando o papel essencial do
enfermeiro na promocao de um cuidado seguro, qualificado e

fundamentado em evidéncias.

Em resposta a pergunta norteadora, quais sao as evidéncias
cientificas acerca da assisténcia de enfermagem na prevencao e no
controle das Infec¢cdes Relacionadas a Assisténcia a Saude? —
verificou-se que a enfermagem exerce papel central na reducao da
ocorréncia das IRAS por meio da implementacao de protocolos
assistenciais, da higienizacao adequada das maos, da utilizacao de
bundles para prevencao de infeccdes associadas a dispositivos
invasivos, da vigilancia epidemioldgica, da educacao permanente da

equipe e da supervisao continua das praticas assistenciais. Os



estudos analisados demonstram que a adocao sistematica dessas
estratégias contribui para reduzir os indices de infeccao, fortalecer a
seguranca do paciente e melhorar a qualidade da assisténcia

prestada.

O objetivo geral deste estudo foi alcancado, uma vez que foi possivel
identificar e analisar as principais evidéncias cientificas relacionadas
a atuacao da enfermagem na prevencao e controle das IRAS. Da
mesma forma, o0s objetivos especificos também foram
contemplados, pois foram descritas as principais medidas
preventivas utilizadas nos servicos de saude, discutido o papel do
enfermeiro na implementacao dessas acodes, identificados os
desafios enfrentados pelas equipes de enfermagem e analisadas as
estratégias capazes de fortalecer a qualidade do cuidado e a

seguranca do paciente.

Os resultados evidenciaram que a efetividade das medidas
preventivas depende da atuacao integrada entre profissionais de
saude, gestores e instituicdes, bem como da disponibilidade de
recursos materiais, infraestrutura adequada, dimensionamento da
equipe e investimento continuo em educacao permanente. Além
disso, constatou-se que a lideranca exercida pelo enfermeiro é
determinante para a implementacao de protocolos institucionais,
monitoramento dos indicadores assistenciais e fortalecimento da

cultura de seguranca do paciente.

Entretanto, os estudos também apontaram desafios importantes
para a consolidacao dessas praticas, entre eles a sobrecarga de
trabalho da equipe de enfermagem, a baixa adesao a protocolos
institucionais, limitacdes estruturais, insuficiéncia de recursos e

necessidade de capacitacdes periddicas. Tais fatores reforcam a



importancia do desenvolvimento de politicas institucionais voltadas
a qualificacao profissional, a melhoria das condicoes de trabalho e ao
fortalecimento dos Programas de Prevencao e Controle de Infeccdes

Relacionadas a Assisténcia a Saude.

Conclui-se, portanto, que a assisténcia de enfermagem representa
um componente indispensavel para a prevencao e o controle das
Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Saude, contribuindo
diretamente para a reducao dos riscos assistenciais, promogcao da
seguranc¢a do paciente e melhoria da qualidade dos servicos de
saude. Espera-se que os resultados desta revisao possam subsidiar a
pratica clinica, incentivar a implementacao de estratégias
preventivas baseadas em evidéncias cientificas e estimular o
desenvolvimento de novas pesquisas que ampliem o conhecimento
sobre a tematica, fortalecendo a atuacao da enfermagem e
contribuindo para uma assisténcia cada vez mais segura, eficiente e

humanizada.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

CORREA, Marina Braga; CORDENUZZI, Onélia da Costa Pedro. Agdes
de controle e prevencao de infeccoes em unidades de terapia
intensiva adulto no contexto de trabalho dos profissionais de
enfermagem: revisao integrativa. Revista de Salde Dom Alberto, v.
O, n. 1, 2022. Disponivel em:
https://revista.domalberto.edu.br/index.php/revistadesaudedomalber

to/article/download/772/711/1673. Acesso em: 14 jul. 2026.

DIAS, Debora Miranda et al. Medidas para prevencao de infecgoes
relacionadas a assisténcia a saude: revisdao integrativa da

literatura. Research, Society and Development, v. 11, n. 9,


https://revista.domalberto.edu.br/index.php/revistadesaudedomalberto/article/download/772/711/1673
https://revista.domalberto.edu.br/index.php/revistadesaudedomalberto/article/download/772/711/1673

e27911931782, 2022. DOI: 10.33448/rsd-Vv11i9.31782. Disponivel em:
https://rsdjournal.org/rsd/article/view/31782. Acesso em: 14 jul. 2026.

DIAS, Larissa et al. O papel do enfermeiro frente as acdes de
prevencao e controle de infeccao hospitalar em Unidade de
Terapia Intensiva Adulto: revisao integrativa. Revista de Saude
Dom Alberto, V. 10, n. 1, 2023. Disponivel em:
https://revista.domalberto.edu.br/index.php/revistadesaudedomalber

to/article/download/811/733/1790. Acesso em: 14 jul. 2026.

FARIA, Victéria Helen de Almeida; NUNES, Natalia Abou Hala.
Controle e prevencao das infeccoes relacionadas a assisténcia a
saude intra-hospitalar: atuacdo do enfermeiro. Revista
Multidisciplinar em Saude, v. 2, n. 4, 2021. Disponivel em:
https://editoraime.com.br/revistas/index.php/rems/article/view/2560.
Acesso em: 14 jul. 2026.

FRANCA, Crystian Nonato Lima et al. Atuacao da enfermagem na
prevencao de infec¢coes relacionadas a assisténcia a saude: uma
revisdo bibliografica. Revista FT, 2025. Disponivel em:
https://revistaft.com.br/atuacao-da-enfermagem-na-prevencao-de-
infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-uma-revisao-

bibliografica/. Acesso em: 14 jul. 2026.

GOMES, Solange Rosa et al. Acoes da enfermagem na preveng¢ao
de infecgbes relacionadas a assisténcia a saide: uma revisao
integrativa. Revista FT, 2026. Disponivel em:
https://revistaft.com.br/acoes-da-enfermagem-na-prevencao-de-
infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-uma-revisao-

integrativa/. Acesso em: 14 jul. 2026.


https://rsdjournal.org/rsd/article/view/31782
https://revista.domalberto.edu.br/index.php/revistadesaudedomalberto/article/download/811/733/1790
https://revista.domalberto.edu.br/index.php/revistadesaudedomalberto/article/download/811/733/1790
https://editoraime.com.br/revistas/index.php/rems/article/view/2560
https://revistaft.com.br/atuacao-da-enfermagem-na-prevencao-de-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-uma-revisao-bibliografica/
https://revistaft.com.br/atuacao-da-enfermagem-na-prevencao-de-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-uma-revisao-bibliografica/
https://revistaft.com.br/atuacao-da-enfermagem-na-prevencao-de-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-uma-revisao-bibliografica/
https://revistaft.com.br/acoes-da-enfermagem-na-prevencao-de-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-uma-revisao-integrativa/
https://revistaft.com.br/acoes-da-enfermagem-na-prevencao-de-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-uma-revisao-integrativa/
https://revistaft.com.br/acoes-da-enfermagem-na-prevencao-de-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-uma-revisao-integrativa/

GUEVARA PATINO, Armando. Conceitos basicos sobre as infecgoes
relacionadas a assisténcia a saude. Saude.com, v. 20, n. 3, 2024.
DOI: 10.22481/rsc.v20i3.14166. Disponivel em:
https://periodicos2.uesb.br/rsc/article/download/16824/10177/38609.
Acesso em: 14 jul. 2026.

MACIEL, Leilane itala dos Santos et al. A influéncia da infraestrutura
hospitalar na prevencao da infeccao relacionada a assisténcia de
enfermagem. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e
Educacao (REASE), V. 10, 2024. Disponivel em:
https://periodicorease.pro.br/rease/article/download/13454/6536/2690
9. Acesso em: 14 jul. 2026.

MARTINS, José Yanh Torres et al. A atuacao do enfermeiro na
prevencao e controle das infeccoes relacionadas a assisténcia a
saude. Revista JRG de Estudos Académicos, v. 8, n. 18, e082578, 2025.
DOI: 10.55892/jrg.v8i18.2578. Disponivel em:
https://www.revistajrg.com/index.php/jrg/article/download/2578/204
0/10576. Acesso em: 14 jul. 2026.

MOURAO, Maria de Fatima Ribeiro; CHAGAS, Dénia Rodrigues.
Acoes de prevencao e controle de infecgdo em hospitais. Brazilian
Journal of Development, Curitiba, v. 6, n. 6, p. 38406-38417, 2020. DOI:
10.34117/bjdven6-401. Disponivel em:
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRID/article/downl
0ad/11804/9868/30566. Acesso em: 14 jul. 2026.

PEREIRA, Kely Gomes et al Assisténcia de enfermagem na
prevencao de infeccao hospitalar: uma revisao integrativa da
literatura. Saude Coletiva (Barueri), v. 11, n. 69, p. 8014-8026, 2021.
DOI: 10.36489/saudecoletiva.2021v11i69p8014-8026. Disponivel em:


http://xn--sade-rra.com/
https://periodicos2.uesb.br/rsc/article/download/16824/10177/38609
https://periodicorease.pro.br/rease/article/download/13454/6536/26909
https://periodicorease.pro.br/rease/article/download/13454/6536/26909
https://www.revistajrg.com/index.php/jrg/article/download/2578/2040/10576
https://www.revistajrg.com/index.php/jrg/article/download/2578/2040/10576
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/article/download/11804/9868/30566
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/article/download/11804/9868/30566

https://revistasaudecoletiva.com.br/index.php/saudecoletiva/article/vi

ew/1890/2277. Acesso em: 14 jul. 2026.

SERRA, Leticia Silveira et al/. Atuacao do enfermeiro na prevencao
de infeccbes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS): revisao
integrativa. Revista FT, 2023. Disponivel em:
https://revistaft.com.br/atuacao-do-enfermeiro-na-prevencao-de-
infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-iras-revisao-

integrativa/. Acesso em: 14 jul. 2026.

SILVA, Jakelyne Gomes; ALMEIDA, Daniella Valenca Daher de.
Praticas de enfermagem para prevencao e controle de infec¢coes
primarias da corrente sanguinea no paciente critico: revisao
integrativa. Revista JRG de Estudos Académicos, v. 9, n. 20, 2026.
DOI: 10.55892/jrg.v9i20.2871. Disponivel em:
https://revistajrg.com/index.php/jrg/article/download/2871/2272/11398
. Acesso em: 14 jul. 2026.

SOUZA, Silva Souza et al. Prevencao de infec¢cboes associadas a
cateteres periféricos: construcao e validacao de cenario clinico.
Revista Brasileira de Enfermagem, Brasilia, v. 73, n. 5, €20190390,
2020. DOl: 10.1590/0034-7167-2019-0390. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/reben/a/gkCD8FZOHRpWY8ZgkSfT9SC/?
format=pdf&lang=pt. Acesso em: 14 jul. 2026.

! Discente do Curso Superior de Enfermagem e mentor académico
do Instituto Faculdade do Futuro. E-mail: acesse o artigo original
para visualizar o e-mail. Curriculo lattes:
https://lattes.cnpqg.br/021694400354587. Orcid:
https://orcid.org/0009-0009-5323-585]1


https://revistasaudecoletiva.com.br/index.php/saudecoletiva/article/view/1890/2277
https://revistasaudecoletiva.com.br/index.php/saudecoletiva/article/view/1890/2277
https://revistaft.com.br/atuacao-do-enfermeiro-na-prevencao-de-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-iras-revisao-integrativa/
https://revistaft.com.br/atuacao-do-enfermeiro-na-prevencao-de-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-iras-revisao-integrativa/
https://revistaft.com.br/atuacao-do-enfermeiro-na-prevencao-de-infeccoes-relacionadas-a-assistencia-a-saude-iras-revisao-integrativa/
https://revistajrg.com/index.php/jrg/article/download/2871/2272/11398
https://www.scielo.br/j/reben/a/gKCD8FZ9HRpWy8ZqkSfT9SC/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/reben/a/gKCD8FZ9HRpWy8ZqkSfT9SC/?format=pdf&lang=pt
javascript:void(0)
javascript:void(0)
https://lattes.cnpq.br/021694400354587
https://orcid.org/0009-0009-5323-5851

2 Discente do Curso Superior de Enfermagem do Instituto Faculdade

do Futuro. E-mail: acesse o artigo original para visualizar o e-mail

3 Discente do Curso Superior de Enfermagem do Instituto Faculdade
do Futuro. E-mail: acesse o artigo original para visualizar o e-mail.
Curriculo lattes: https://lattes.cnpag.br/3040438703441292. Orcid:
https://orcid.org/0009-0007-2450-2733

4 Discente do Curso Superior de Enfermagem do Instituto
Faculdade do Futuro. E-mail: acesse o artigo original para visualizar o
e-mail. Curriculo lattes: http://lattes.cnpq.br/1326286985416995. Orcid:

https://orcid.org/0009-0005-5258-3150

> Discente do Curso Superior de Enfermagem do Instituto Faculdade

do Futuro. E-mail: acesse o artigo original para visualizar o e-mail

® Discente do Curso Superior de Enfermmagem do Instituto
Faculdade do Futuro. E-mail: acesse o artigo original para visualizar o

e-mail

7 Discente do Curso Superior de Enfermagem do Instituto

Faculdade do Futuro. E-mail: acesse o artigo original para visualizar o

e-mail

8 Docente do Curso Superior de Enfermagem do Instituto Faculdade
do Futuro e UNIFACIG. Doutora pela UNIRIO, Mestre em
Enfermagem pela UFRJ, Pés graduacao em Enfermagem
Cardioldgica UFRJ, Pos graduacao em Estratégias Ativas e
Aprendizagem Auténtica pela UNIFACIG, Graduanda em
Enfermagem em Oncologia pela Universidade Estacio de Sa.

Graduacao em Enfermagem e Obstetricia pela UNIRIO. E-mail:


javascript:void(0)
javascript:void(0)
https://lattes.cnpq.br/3040438703441292
https://orcid.org/0009-0007-2450-2733
javascript:void(0)
javascript:void(0)
http://lattes.cnpq.br/1326286985416995
https://orcid.org/0009-0005-5258-3150
javascript:void(0)
javascript:void(0)
javascript:void(0)
javascript:void(0)
javascript:void(0)

acesse o artigo original para visualizar o e-mail. Curriculo lattes:
https://lattes.cnpq.br/6110543139845060. Orcid:
https://orcid.org/0000-0003-0041-4409


javascript:void(0)
https://lattes.cnpq.br/6110543139845060
https://orcid.org/0000-0003-0041-4409

