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RESUMO

A Sepse Neonatal é compreendida como uma infec¢do da corrente sanguinea do recém-nascido,
trazendo consigo diversos sinais e sintomas ndo especificos, que podem acarretar maiores danos
na vida do Recém-Nascido (RN), necessitando assim de uma internacdo na Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN). A sepse neonatal é uma das principais causas de morte em todo o
mundo. O objetivo do trabalho foi compreender como os profissionais de enfermagem atuam
no cuidado ao RN com sepse na UTI neonatal. Trata-se de um estudo de revisdo integrativa.
Para inclusdo dos artigos foram selecionados 0s que contemplavam a tematica, artigos
disponiveis em portugués e inglés, assim como, aqueles encontrados no periodo de 2016 a 2021.
Foram excluidos estudos que se mostravam fora da tematica, inconclusos e/ou repetitivos,
ultrapassando o periodo de 5 anos, teses, monografias e artigos de revisdo. Como resultados
foram encontrados 115 artigos dos quais 7 cumpriram com 0s critérios previamente
estabelecidos e foram incluidos na revisdo. Para realizar uma assisténcia de qualidade, o
enfermeiro especificamente o neonatologista deve ser treinado e capacitado para desenvolver
acOes de promocao, prevencdo, protecdo e reabilitagdo a satde do RN portador de sepse que se
encontra internado na UTIN. Essas condutas estdo voltadas para intervencbes simples e
necessarias, mas que muitas vezes pela falta delas, o bebé fica exposto a desenvolver a sepse e
outras complicacdes. Nesse sentido, o enfermeiro qualificado e capacitado apresenta um papel
significativo para a investigacdo e reconhecimento do quadro dessa doenca. Dessa forma, foi
observado a necessidade de treinamentos, capacitacGes, realizacdo de educacdo continuada e a
prépria busca do profissional por atualizagGes acerca do diagnostico e assisténcia para 0 RN
portador de sepse.

Palavras-Chaves: assisténcia de enfermagem, sepse neonatal, unidade de terapia intensiva
neonatal.



ABSTRACT

Neonatal Sepsis is understood as an infection of the newborn's bloodstream, bringing with it
several non-specific signs and symptoms, which can cause greater damage to the NB's life, thus
requiring hospitalization in the Neonatal Intensive Care Unit (NICU). Neonatal sepsis is one of
the leading causes of death worldwide. The objective of the study was to understand how
nursing professionals work in the care of newborns with sepsis in the NICU. This is an
integrative review study. For inclusion of articles, those covering the topic were selected,
articles available in Portuguese and English, as well as those found in the period from 2016 to
2021. Studies that were out of the theme, unfinished and/or repetitive, exceeding the period of
5 years, theses, monographs and review articles were excluded. As a result, 115 articles were
found, of which 7 met the previously established criteria and were included in the review. To
provide quality care, the nurse, specifically the neonatologist, must be trained and qualified to
develop actions, promote, prevent, protect and rehabilitate the health of sepsis-carrying NBs
who are hospitalized in the NICU. These behaviors are aimed at simple and necessary
interventions, but often due to the lack of them, the baby is exposed to developing sepsis and
other complications. In this sense, the qualified and trained nurse plays a significant role in the
investigation and recognition of the condition of this disease. Thus, the need for training,
qualifications, continuing education and the professional's own search for updates on the
diagnosis and assistance for the NB with sepsis was observed.

Key words: nursing care, neonatal sepsis, neonatal intensive care unit.
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1 INTRODUCAO

A sepse neonatal € conhecida como infecgdo de corrente sanguinea denominada como
infeccdo hospitalar, principalmente as infec¢des bacterianas que ocorrem nos primeiros 28 dias
de vida. Essa patologia é a principal causa de morte dos recém-nascidos (RN) em todo o mundo,
e é considerada como um dos fatores mais predisponentes para o aumento do indice de
mortalidade neonatal (SOUZA, 2015).

A vulnerabilidade para a sepse se da principalmente devido a imaturidade imunolégica
dos RN, a prematuridade como também o0 muito baixo peso ao nascer, ou seja, menor que
1,500g. A infecgdo pode acontecer de forma precoce, que é quando se manifesta até 48 horas
de vida tendo como os principais fatores de risco a mae portadora do Streptococcus agalactiae
principalmente quando ndo foi submetida a profilaxia ainda na gestacdo, aumentando ainda
mais o risco de contaminacdo para 0 RN; bebés de mdes com rompimento da bolsa amnidtica
em um tempo maior que 18 horas; e, presenga de corioamnionite aumentando assim o risco de
infeccdo neonatal precoce. Pode aparecer de forma tardia sendo apds o periodo citado
anteriormente tendo como fatores de risco a prematuridade devido ao sistema imaturo,
procedimentos invasivos, e uso prolongado de antibioticoterapia empirica aumentando assim a
chance de invasdo bacteriana (PROCIANQY, 2019). A contaminagdo acontece desde uma
exposicao a bactérias, fungos ou virus no momento do parto na passagem pelo canal vaginal,
até uma ma higienizacdo das maos dos profissionais de salde ou familiares (BOETTIGER,
2017).

O RN com sepse é internado na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) devido
ser um ambiente terapéutico apropriado para o tratamento desse paciente em estado grave, pela
existéncia da tecnologia de ponta e equipamentos diversificados, além de profissionais
altamente capacitados. Afirma-se que o trabalho na UTIN requer, do enfermeiro, uma atencao
integral para se atender as necessidades dos RN e monitorar os sinais e o desenvolvimento do
tratamento dos mesmos (GIRAO, 2021).

Dessa forma, para uma reducdo dessa patologia, o profissional de saide deve ter
conhecimentos especificos acerca dos fatores de prevencdo e sinais e sintomas da sepse, para
que dai perceba os critérios de diagndstico de forma precoce e promova uma assisténcia

qualificada para o paciente.



Assim, a qualificacdo da equipe de enfermagem € o fator mais importante frente a esses
pacientes, para que haja uma assisténcia capaz de proteger ou reverter o quadro do RN como
também prevenir o surgimento da doen¢a (PROCIANOQY, 2019).

A partir do que foi apresentado surge a seguinte questéo norteadora do estudo: como os

profissionais de enfermagem atuam no cuidado ao RN com sepse na UTI neonatal?

Justifica-se com esse estudo a necessidade de compreensdo de como os profissionais de
enfermagem atuam no cuidado ao RN com sepse ha UTIN. O interesse por essa tematica surgiu
durante o estagio em uma UTIN onde foi percebido a criticidade em relacdo aos cuidados de
enfermagem ao RN séptico exigindo do profissional conhecimento especifico para cuidado
desses RN.

O estudo torna-se relevante devido a importancia do conhecimento especifico sobre a
sepse e a assisténcia qualificada da enfermagem frente ao RN nas UTIN. O presente estudo
contribuird com informacoes e discussfes acerca da tematica para a comunidade académica e

ao publico em geral.



2 OBJETIVOS

1.1 OBJETIVO GERAL

Compreender como os profissionais de enfermagem atuam no cuidado ao RN com sepse
na UTI neonatal.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Identificar na literatura a epidemiologia acerca da sepse neonatal,
Identificar os cuidados especificos de enfermagem ao RN portador dessa patologia;

Identificar os fatores que predispdem ao desenvolvimento da sepse neonatal;

A wnp e

Conhecer os sinais e sintomas da sepse neonatal descritos na literatura.



3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 EPIDEMIOLOGIA DA SEPSE NEONATAL E FATORES DE RISCOS

Sepse neonatal € um conjunto de manifestacdes graves que agride todo o organismo
produzidas por uma infec¢éo de microbianos causando risco de vida. A sepse precoce (até 48hs
de vida) na maioria das vezes esta interligada com microrganismos maternos sendo bastante
comum, por exemplo, a presenca deles no trato geniturinario da mae. De acordo com dados da
American Neonatology Network as porcentagens irdo depender dos tipos de agentes
etiologicos, como por exemplo, 0s microrganismos gram-positivos que apresentam em 62%
dos casos (PROCIANQY, 2020).

A sepse tardia (apds 48hs de vida) que é adquirida através do contato com patdgenos,
apresenta uma taxa de acometimento de 20% a 30% sendo 15% de mortalidade. Considerando,
dessa forma que as taxas de sobrevida entre bebé&s prematuros tenham otimizado, mas, sendo

ainda um grande contribuinte para a morbimortalidade neonatal (FLEISS, 2021).

Abordando os principais fatores de riscos para o desenvolvimento da sepse percebe-se
gue o RN com baixo peso ao nascer se torna um grande contribuinte para o desenvolvimento
dessa patologia devido aos mecanismos de defesa imaturos. Essa infeccdo também ocorre
quando o paciente é submetido a procedimentos invasivos dentro do periodo de internacao
adjunto ao uso frequente de antibi6ticos e a falta de cuidado com as distancias dos leitos
favorecendo a infecgdo cruzada (OLIVEIRA, 2016).

3.2 SINAIS E SINTOMAS DA SEPSE NEONATAL

E necessario ressaltar a importancia da deteccdo precoce dos sinais e sintomas pela
equipe de enfermagem para que obtenha uma assisténcia precoce e qualificada acerca desses
pacientes. A sepse apresenta sinais e sintomas inespecificos fazendo com que dificulte a
percepcdo da mesma. O inicio dessa patologia, em alguns casos, se apresenta silenciosamente
podendo ser confundida com sinais da prematuridade, como alteracGes respiratorias, térmicas

e até mesmo caracteristicas da pele (PILLAY, 2021).

As manifestacbes mais sugestivas, comuns e percebidas pelo profissional sdo:
hipotermia, sendo mais comum a hipertermia, hipotensdo, taquicardia, leucocitose ou

leucopenia. Vale ressaltar que ainda existe o tratamento para suspeita clinica de sepse e nédo
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apenas quando estd confirmada, pois o retardo da terapia pode afetar na salude do neonato
(BASSI, 2017).

3.3 CUIDADOS ESPECIFICOS DE ENFERMAGEM AO RN PORTADOR DESSA
PATOLOGIA

E de suma importancia o conhecimento do profissional de enfermagem sobre a sepse,
por passar mais tempo acompanhando o quadro de evolucdo dos pacientes neonatais. Quando
0 enfermeiro esta apto para tratar o neonato séptico ele traz consigo a responsabilidade de
detectar 0 mais precocemente possivel para entdo realizar intervengdes evitando assim evoluir

para uma sepse grave, choque septico e até mesmo o ébito (UEMA, 2020).

Para iniciar um quadro de intervencéo é necessario que o profissional investigue o caso
e colete informacdes, realize planejamentos, trace diagndsticos, implemente as a¢des e por fim
avalie a evolugdo, utilizando dessa forma o processo de enfermagem onde é privativo do
enfermeiro (BASSI, 2017).

O enfermeiro, especificamente o neonatologista, deve ser treinado e capacitado para
desenvolver a¢des de promocdo, prevencao, protecao e reabilitacdo a salide do RN portador de
sepse que se encontra internado na UTIN. Essas condutas estdo voltadas para intervencdes
simples e necessarias, mas que muitas vezes pela falta delas, o bebé fica exposto a desenvolver
a sepse e outras complicacGes. Sao elas: manter o RN na UTIN conforme prescricdo médica;
realizar isolamento para determinados microrganismos se necessario; monitorar 0s sinais vitais
e oximetria conforme a rotina da instituicdo; manter os acessos venosos perfundidos e evitar o
manuseio do bebé sem necessidade, verificar a temperatura da incubadora sempre mantendo
entre 36°C e 37°C afim de evitar uma hipotermia. A lavagem correta das méos € imprescindivel,
pois a falta dessa préatica leva a transmissdo cruzada de microrganismos (SOUZA, 2015).

Alguns cuidados gerais também devem ser considerados, como expor o bebé em

temperaturas baixas ou muito altas, barulhos, luminosidade e estimulos tateis (BASSI, 2017).

Todas as intervengdes a serem realizadas e evolugdes do quadro do RN devem ser
repassadas aos familiares, para que dessa forma o enfermeiro e a equipe obtenham um bom
dialogo entre a familia e um vinculo com o desenvolvimento do quadro do nonato (SOUZA,
2015).
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4 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de reviséo integrativa. De acordo com Mendes, Silveira e Galvao
(2019), essa modalidade de estudo é compreendida a utilizacdo de estudos experimentais e ndo
experimentais, para um entendimento do fenémeno analisado, abrange defini¢cdes de conceitos

relevantes em determinado assunto e proporciona praticas baseadas em evidéncias.

Para uma busca melhor, com resultados de qualidade e custo efetivo é utilizado a Préatica
Baseada em Evidéncias (PBE), pois ela tem o proposito de reunir resultados de pesquisas sobre
um determinado tema ou questdo, de maneira complexa e organizada, para que assim contribua

em um melhor aprofundamento no conhecimento do tema investigado (MENDES, 2008).

De acordo com Souza, Silva e Carvalho (2010) é necessario, para construcdo de uma
revisao integrativa, a observancia a seis etapas, a saber: formacéo da questdo norteadora, busca
e selecdo dos estudos, recolhimento de dados da investigacdo, avaliacdo critica dos achados,

sintese dos resultados e apresentacdo do método.

Devido a PBE realizar a inclusdo dos inumeros métodos de pesquisa, torna-se
imprescindivel o seu uso. Sendo assim, a mais ampla abordagem metodoldgica que permite um
melhor desenvolvimento em diversas areas da satde, com destaque na enfermagem (SOUZA,
2010).

Para a elaboragdo do presente estudo procurou responder a questdo norteadora: Como

os profissionais de enfermagem atuam no cuidado ao RN com sepse na UTI neonatal?

Para construcdo dessa pesquisa foi realizada uma busca nas seguintes bases de dados
LILASC, MEDLINE e BDENF, utilizando os seguintes descritores (DeCS): “Cuidados de

enfermagem” AND “Sepse neonatal” AND “Unidade de terapia intensiva neonatal”.

Como critérios de escolha para a inclusdo dos artigos foram selecionados os que
contemplavam a temaética, artigos disponiveis na integra, publicados em portugués e inglés,
bem como, os documentos compreendidos entre o periodo de 2016 a 2021. Foram excluidos 0s
artigos que se apresentaram como inadequacao a tematica, periodo de publicacdo ultrapassando

5 anos, teses, monografias, pesquisas duplicadas nas bases de dados e artigos incompletos.

Para organizacao e sintese qualitativa dos estudos incluidos, foi realizada categorizagdo
de acordo com a tematica proposta, utilizando-se um quadro de amarragéo tedrica para detalhar

os dados e assim realizar a sua intepretacdo. A extracdo das informacdes significativas dos
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artigos foi inserida em uma tabela que contém o titulo do artigo, bem como, autoria e ano de
publicacdo, base de dados, objetivo e principais resultados, a fim de melhor visualizar e

sistematizar as discussoes.

O periodo da pesquisa nas bases de dados ocorreu nos meses de marco a maio de 2021

e a categorizac¢do no més de setembro do mesmo ano.
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5 RESULTADOS E DISCURSSOES

Diante da busca dos estudos nas bases de dados obteve-se um total de 115 artigos,

os quais foram selecionados conforme os critérios de inclusdo. Resultando em 7 artigos

incluidos acerca da atuacdo da enfermagem no cuidado ao recém-nascido com sepse, conforme

demonstrado no fluxograma abaixo:

Figura 1. Fluxograma da selecdo dos estudos de acordo com o Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Juazeiro do Norte — Ceara, Brasil. 2021.

Identificagéo

| | identificados nas

Estudos

bases de dados
(n=115)

|| selecionados apos |
critérios de incluséo

Estudos

(n=87)

Elegibilidade| | Selecéo

LILACS: 89
BDENF: 19
MEDLINE: 7

Estudos excluidos (n=28).
8 ndo estavam disponiveis;
5 ndo estavam disponiveis nos idiomas
Portugués, Inglés e Espanhol; e
15 eram publicag6es anteriores a 2015;

Estudos adequados

[ |apos leitura de titulos

(n=32)

H|

Incluséo

Estudos excluidos (n=55).
23 ndo se adequavam ao tema;
11 duplicados; e
21 artigos de reviséo e/ou teses.

Estudos incluidos

(n=7)

Fonte: Pesquisa direta, 2021.

| | 25 excluidos por abordarem outra

Estudos excluidos (n=25)

populacéo, e/ou que ndo respondiam

a questdo da pesquisa.

Apos a inclusdo dos 7 artigos encontrados, foi realizado uma sintese com os principais

achados sobre atuacao da enfermagem no cuidado ao recém-nascido com sepse.

Quadro 1. Sintese dos artigos incluidos na revisdo integrativa. Juazeiro do Norte - Ceara,
Brasil. 2021.

Titulo

Autor /

Revista / Principais resultados

ano Periédicos

Fatores de risco | Oliveiraet | Rev. UFPR | O estudo mostra que os principais fatores de riscos

para sepse neonatal | al.. 2016
em unidade de
terapia intensiva:
estudo de evidéncia

sdo: prematuridade, baixo peso ao nascer, idade
gestacional, infec¢cbes do trato geniturinario
materno, ruptura prematura das membranas
amnidticas, tempo de permanéncia na UTIN e uso
de dispositivos invasivos, sendo concluido que tais
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condigles permitem ser realizados intervengdes
que contribuam para a reducdo de mortes neonatal.

Procedimentos Medeiros | Rev. OBJN | Foirealizado uma pesquisa com prontuarios de RN
invasivos e sepse etal, de uma UTIN e nas fichas de vigilancia
em recém-nascidos 2016 epidemiolégica na Comissdo de Controle de
de muito baixo Infeccdo  Hospitalar (CCIH) do Hospital
pgso. estudo Universitario  Antdnio Pedro (HUAP) da
escritivo Universidade Federal Fluminense (UFF), com o
intuito de desvendar qual tipo de sepse mais
acomete os RN. Concluindo entdo que a sepse
precoce foi a mais frequente em relacdo a outros
tipos de sepse.
O reconhecimento | Boettiger | Rev. JOGNN | Através de pesquisas, foi colhido informacdes
precoce da sepse etal., sobre o reconhecimento precoce da sepse neonatal
neonatal pelas 2017 pelas enfermeiras, tais como critérios fisioldgicos e
enfermeiras comportamentais, ressaltando a necessidade de
conhecimento especifico acerca da patologia.
Determinantes do | Lima et Rev. Bras. | O estudo retrata diversas condi¢bes de salde que
Obito de al., 2020 | Saude Mater. | repercute na mortalidade neonatal em uma unidade
prematuros nas Infant. de terapia intensiva, dentre elas, destaca-se a sepse
unidades de neonatal.
terapia intensiva Observou-se entdo que € necessario uso de
neonatal no estratégias especificas para a melhoria da
interior do assisténcia para esses pacientes, usando protocolos
Nordeste no inerentes para as préaticas realizadas com o intuito
Brasil de prevenir as infeccdes hospitalares.




15

O aumento da Kung et Jornal, Devido a grande demanda da assisténcia do
carga de trabalho al., 2019 scientific enfermeiro para o0 paciente em uma unidade de
da enfermeira esta reports terapia intensiva, o presente estudo indica que
associado a existe uma relacdo significativa entre a alta carga
infeccOes da de trabalho dos enfermeiros e a prevaléncia de
corrente infeccdes da corrente sanguinea em bebés.
sanguinea em Dessa forma, conclui-se que para diminuir as
bebés de muito intercorréncias entre 0s neonatos, necessita de um
baixo peso ao equilibrio entre os profissionais e pacientes.
nascer
Prevengdo e Juremaet | Rev.Online | O estudo evidenciou que as IRAS acometem de
controle de al.,, 2021 | de Pesquisa. | uma forma significativa os RN’s em Unidade de
infeccOes Cuidado é | Terapia Intensiva.
relacionadas a Fundamental | Assim, chegou a conclusdo que o0 uso de
assisténcia a ferramentas simples e praticas adequada minimiza
salde em consideravelmente as mortes neonatais, incluindo
unidades assim o uso da Sistematizacdo da Assisténcia de
neonatais Enfermagem (SAE), pois 0 uso desse instrumento
contribui para a minimizagdo dos fatores de risco
para o surgimento de uma IRAS.
Conhecimento do | Almeida et Brazilian Foi constatado no estudo que os enfermeiros da
profissional al,. 2013 Journal of uma unidade de terapia intensiva onde foi realizado
enfermeiro a Surgeryand | 3 pesquisa, necessitam de educacdo continuada
respeito da sepse Clinical acerca de cada tipo especifico de sepse e suas
Research - idencias.
BISCR | Svidenc ) . o
Conclui-se entdo que devido a assisténcia
minuciosa para esses pacientes, requer uma terapia
intensiva qualificada para a reducdo de mortalidade
decorrente da sepse.

Através da construcdo do estudo, por meio da analise dos artigos incluidos na amostra,

foram averiguados os principais aspectos relacionados a atuagéo da enfermagem no cuidado ao

recém-nascido com sepse.

Deste modo, por meio da sintese dos estudos, foram abordados alguns aspectos

importantes referentes ao processo de atuacdo do profissional enfermeiro frente a uma sepse
neonatal, no qual podemos citar: ferramentas e treinamentos para qualificar esses profissionais
para que prestem assisténcia de qualidade a esses pacientes; realizago de educacgdo continuada
para os profissionais enfermeiros a respeito da sepse; conhecimentos acerca das IRAS, para
evitar o surgimento da mesma; e, educacdo permanente acerca dos fatores de riscos e da

deteccdo precoce da sepse, para diminuir a mortalidade neonatal.

Neste contexto, com o0 objetivo de facilitar uma melhor compreensdo acerca dos

resultados obtidos no estudo, foi realizada a fragmentacdo da discussdo dos dados em trés
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categorias: Assisténcia de enfermagem relacionado a prevencdo e controle de sepse
neonatal; Fatores de risco para a sepse neonatal; Conhecimento dos enfermeiros acerca

da sepse neonatal: sinais e sintomas.

5.1 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM RELACIONADO A PREVENCAO E
CONTROLE DA SEPSE NEONATAL

Para haver uma diminuicdo da mortalidade neonatal devido a sepse, é fundamental
realizar assisténcia de enfermagem voltada para as préticas de prevencéo e controle, uma vez
que, para a promoc¢do da saude ser de qualidade, ela exige do enfermeiro conhecimento,
responsabilidade e competéncia, contemplando assim uma oferta de cuidados apropriados ao
RN (JUREMA, 2021).

E importante enfatizar que o RN internado em uma UTIN est4 exposto ao surgimento
das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS), na qual pode-se evoluir para uma
sepse. Algumas vezes, essas infecgdes estdo relacionadas desde uma lavagem inadequada das
maos até a realizacdo de procedimentos desnecessarios invasivos ou ndo (JUREMA, 2021).

Diante da pesquisa dos autores, podemos identificar alguns aspectos da assisténcia de
enfermagem e determinados procedimentos realizados no RN como: permeabilizar os cateteres
de acesso venoso periférico, cateter umbilical ou Cateter de Insercdo Periférica (PICC)
conforme prescricdo médica e observar constantemente se ndo ha sinais flogisticos, realizar
higiene perineal e troca de fraldas, trocar dispositivos ou cateteres de acordo com o protocolo
da instituigdo, realizar limpeza e troca de curativo do coto umbilical, rodiziar o sensor do
oximetro de pulso de 3 em 3 horas, agir de forma asséptica diante todos os procedimentos a
serem ofertados aos RNs, utilizar anti-sépticos nos sitios de inser¢do e sempre lavar as maos
antes e depois de algum procedimento. Foi percebido entdo alguns cuidados da equipe de
enfermagem que possuem grande poder de evitar infecgdes que podem comprometer
drasticamente a saude do RN (OLIVEIRA, 2016).

Para que se previna o surgimento da sepse neonatal e até mesmo de outras infecces, é
fundamental a utilizacdo de métodos de higiene e precaucdo, garantindo assim a qualidade na
assisténcia para o paciente. Quando ja existe a doenca, € crucial o controle da mesma, com o
intuito de diminuir ou bloquear a disseminacdo dos patdgenos e evitar complicacGes para o
paciente (MEDEIRQS, 2016).
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Nesse sentido, o enfermeiro e toda sua equipe deve estar sempre se aperfeicoando em
acOes de préticas preventivas e intervengdes controladoras em busca de uma maior sobrevida
desses RNs internados em UTIN (JUREMA, 2021).

5.2 FATORES DE RISCO PARA A SEPSE NEONATAL

Frente aos achados da pesquisa, existem alguns fatores de risco para o surgimento da
sepse neonatal, tais como: fatores gestacionais e materno, condi¢des de nascimento e

prematuridade e fatores relacionados ao ambiente da UTIN.

De acordo com Oliveira (2016), os fatores gestacionais e maternos estdo associados a
colonizagdo dos microrganismos Streptococcus do grupo B no qual aumenta o risco do
desenvolvimento da sepse nos bebés prematuros. Outros achados € a presenca de Streptococcus
agalactiae existentes no trato urindrio materno tendo uma maior prevaléncia de casos da

infeccdo neonatal.

Considerando as investigacfes da pesquisa de Oliveira (2016), percebeu-se que a
ruptura das membranas amnidticas superior ao tempo de 18 horas com a associacdo de sinais e
sintomas de corioamniotine, apresenta risco aumentado comparado a somente a presenca da
ruptura. Ainda assim, estima-se que a ruptura prematura das membranas também traz um risco
para o desenvolvimento da sepse neonatal, principalmente em mulheres colonizadas por

bactérias do grupo B.

Em sintese, existe uma relagdo entre o uso experimental de antibidticos por gestantes
gue apresentaram uma ruptura prolongada da membrana com a reducéo na incidéncia da sepse
neonatal (MEDEIRQOS, 2016).

Dessa forma, esses fatores sdo considerados de maior relevancia para a prematuridade
e sepse precoce, como também a principal causa de morbimortalidade entre os RNs em todo o
mundo. Assim a enfermagem pode iniciar seu quadro de intervencdes para tratar infecgdes
maternas e gestacionais e/ou evitar um parto prematuro, como: orientar a importancia da mée
comparecer nas consultas de pré-natal; solicitar exames para rastreio de outras infeccoes;
realizar orientacdes acerca de cuidados com a higiene intima; realizar antibioticoterapia para
tratamento de uma infec¢do do trato urinario (ITU) se estiver presente; e orientar sobre as
exposicdes a fatores de risco (OLIVEIRA, 2016).
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5.3 CONHECIMENTO DOS ENFERMEIROS ACERCA DA SEPSE NEONATAL: SINAIS
E SINTOMAS

O conhecimento dos enfermeiros sobre a sepse é extremamente importante, pois é desse
modo que o profissional ird se encontrar apto para reconhecer um caso sugestivo dessa patologia
acerca dos sinais e sintomas, como também se torna competente para evitar e/ou reverter o
problema (ALMEIDA, 2013).

De acordo com Almeida, no ambiente de terapia intensiva neonatal é fundamental o
entendimento do enfermeiro acerca dos sinais e sintomas referentes aos quadros de sepse e
choque séptico, para que assim consiga classificar e prestar um atendimento de qualidade para
0 RN.

Pensando nos sinais e sintomas, € importante lembrar que eles séo inespecificos,
fazendo com que leve o profissional a se confundir com outras patologias. Nesse contexto, S0
considerados sinais e sintomas relevantes como: taquicardia, hipotenséo, temperatura > 38°C
ou < 36°C, taquipneia, contagem leucocitaria >12.000 ou < que 4.000 e acumulo de &cido latico
no organismo. Assim, quando ocorre 0 reconhecimento precoce, ha o tratamento prévio e

consequentemente a reducdo de mortalidade neonatal (BOETTIGER, 2017).

Para uma assisténcia qualificada € crucial que o enfermeiro e toda sua equipe realizem
capacitacOes, educacdo continuada, treinamentos e atualizac6es a respeito da sepse neonatal em
geral, enfatizando os sinais e sintomas para o reconhecimento e o tratamento adequado para 0s
RNs portadores dessa doenca (MEDEIROS, 2016).

Dessa forma, conclui-se que o conhecimento cientifico e atualizado do profissional
enfermeiro se torna uma ferramenta indispensavel para que assim consiga realizar aplicaces
de intervences corretas que irdo contribuir para a promogéo, prevencéo e recuperacéo da vida
do paciente, fazendo com que aumente a sobrevida desses RNs portadores de sepse neonatal
(ALMEIDA, 2013).



19

6 CONSIDERACOES FINAIS

Diante dessa pesquisa foi concluido que a sepse neonatal é uma patologia bastante
comum entre os recém-nascidos internados na UTIN, porém ndo possuem sinais e sintomas
especificos tornando-se, em algumas vezes, o dificil diagnostico.

Perante esse estudo, foi observado que a assisténcia de enfermagem esté voltada para
prevencdo e controle dessa patologia utilizando técnicas que evitem a contaminacdo e/ou
propagacdo de diversos microrganismos na corrente sanguinea do recém-nascido, identificar
fatores de riscos que esses pacientes se encontram expostos, e, a prestacdo de servico de
qualidade para esses bebés que se encontram vulneraveis.

Nesse sentido, o enfermeiro qualificado e capacitado apresenta um papel significativo
para a investigacdo e reconhecimento do quadro dessa doenca. Dessa forma, em relacdo aos
resultados, foi observado a necessidade de treinamentos, capacitacdes, realizacao de educacéo
continuada e a prépria busca do profissional por atualizagdes acerca do diagndstico e assisténcia
para 0 RN portador de sepse.

Através da analise da tematica do estudo, foi observado que a mesma contribui de forma
positiva, especialmente para os profissionais de enfermagem que desempenham sua pratica
profissional frente a essa patologia dentro da UTIN. Importante salientar que a préatica
profissional no ambiente hospitalar deve estar voltada a prevencao desse evento tao indesejavel
ao paciente, por aumentar o seu tempo de internacéo, podendo levar ao 6bito.

Conclui-se entdo que, a assisténcia de enfermagem para 0 RN com sepse deve ser
constantemente debatida sobre a necessidade de atualizag¢Oes relacionada ao manejo da mesma,
para promover melhores condic¢des de vida para esses pacientes.
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