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Anestesia, controle de infeccao e
reestruturacao da enfermagem

Modernizacao dos hospitais e do ensino médico (hospitais escola)
— Relatdrio Tenon X Relatorio Flexner
Seguranca hospitalar
— Controle de infeccao
— Enfermagem moderna
— Epidemiologia hospitalar
— Hotelaria hospitalar
Incorporacao tecnoldgica
— Centro cirdrgico e central de material
— Medicamentos: anestésicos e antimicrobianos
— Recursos diagndsticos: microbiologia e radiologia
Reflexos
— Aprimoramento assistencial
— Aumento dos custos hospitalares

— Dependéncia da industria de materiais, medicamentos, dispositivos, equipamentos e
insumos

— Complexidade do atendimento a saude e da gestao hospitalar
* Interdisciplinalidade



Transformacoes na medicina brasileira no
século XX

Medicina artesanal

— Controle sobre captacao da clientela

— Meios de producao de seu trabalho

— Medicagoes formuladas

— Exercicio autobnomo e liberal em consultorios particulares ou domicilios

Medicina tecnoldgica

— Socializacao da medicina

— Incorporacao tecnoldgica para diagndstico e tratamento
* Encarecimento progressivo da assisténcia

— Desenvolvimento de especialidades médicas e outras profissdoes
* |Interdependéncia e interdisciplinalidade
* Reflexos da humanizacao da assisténcia

— Controle sobre exercicio profissional em unidades de assisténcia a saude
e Assalariamento do médico

— Perda da autonomia e do carater liberal de médicos e enfermagem

Schraiber LB, 1993



Hospital: complexa relacao de
servicos™

e Quem compra 0s servicos?
— Operadora
e Quem escolhe os servigos?
— Prestadora
e Quem executa os servicos?
— Profissional de saude
e Quem recebe os servicos?
— Paciente
e Quem remunera pelos servicos?
— Operadora: prestadora e profissional “auténomo”
— Prestadora: profissional contratado
e Quem avalia qualidade dos servicos?
— Empresas acreditadoras
e Quem regulamenta os servigos?
— Estado e 6rgaos de classe

* Instituicoes privadas



CADEIA EPIDEMIOLOGICA IRAS

 |IRAS se devidamente controladas, representam
um risco que assumimos em beneficio do
paciente

* Na aquisicao destas infeccoes, 0S
microrganismos tém um papel passivo, cabendo
ao homem o papel ativo, logo sera sobre seu
comportamento o enfoque do controle destas
patologias.

Fernandes AT, Ribeiro Filho N, Barroso EAR, 2000
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X 1. Estimulo e percepcao

CCIH

Sim Nao

Percepcgao Observacao llusao

Nao Ignorancia Preconceitos

Exemplos em CCIH
* llusdo: da ineréncia ao indice zero
* Ignorancia: Nao visualizar microrganismos.
Formacao deficiente em controle de infecgéo

* Preconceitos: Passividade da clientela (paciente)



2. Razao e racionalidade

 Epistemologia: teoria do conhecimento
— Crenca (conceitos)
— Justificada (fundamentos)
— Por evidéncias verdadeiras (comprovadas)
— Disponiveis (difusdao do conhecimento)
e Pratica Baseada em Evidéncias
— Estudos primarios
— Revisao
— @Guias e consensos
— Revisao sistematica
— Meta analise
e Deficiéncias de nossa formacao profissional
— Pratica baseada na eminéncia, eloquéncia, opuléncia, caréncia ou paciéncia
— Inexisténcia da disciplina de controle de infeccao (ma formagao congénita)

Law S, 2009 & Sackett DL, Straus SE, Richardson WS, Rosenberg W, Haynes RB. 2003 ;



3. Principios e carater

e Carater

— Propensdes de uma pessoa, que em diferentes
circunstancias determina o que ela:

e Sente, pensa, reage e pratica suas acoes

 Virtude

— Traco do carater que predispoe a sentir desejos e
emocoes do bem

e Aristoteles: escolhas que possibilitam o “florescimento” da
vida nos seres humanos

e Virtude e personalidade

Law S, 2009
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Carater x personalidade

» “Etica da personalidade”

— Baseia-se na técnica para se alcancar resultados a partir
da imagem publica, ou seja a imagem que os outros tem
sobre nos, moldando atitudes e comportamentos.

— Priorizacao de técnicas de influéncia imediata,
estratégias de poder, habilidades de comunicacao e
atitudes positivas.

e Manipulacao da interacao
— Relacao com a clientela (ilusao da passividade)

— Poder dos meios de comunicacao (milagres da
tecnologia)

— Servicos de saude: “Deus e o diabo na terra do sol”

Cowey SR, 1989



4. Consciéncia e personalidade

e Define a humanidade do ser humano
e Sentimento interior que pode ser compartilhado por um
grupo social
— Assimilado e compreendido
— Individual e coletivo
e Comportamento socialmente aceito pela comunidade
— Forca interior que julga nossos atos
e Juizo de valor que traz em si
— Génese do individuo
— Sua identidade no grupo social
— Responsabilidade pelos seus atos (principios)

Law S, 2009



Fatores determinantes da
consciéncia

e Ser Supremo (sobrenatural): Malebranche

— Dogmas religiosos
e Valores

* Crencas e sentimentos comuns de uma mesma
sociedade (consciéncia coletiva): Durkheim

— Regras de conduta predeterminadas coletivamente
e Habitos e costumes

* Interacao social: Marx

— Interacao entre individuo e sua coletividade
 Significados e ideologias

Pinto, LES, 2011



Saude e consciéncia:
negocio ou sacerdocio?

Table 2: Consumer Price Index for Urban Consumers (CPI-U): U.S. city average by select
expenditure category and commodity and service group”

Expenditure Percentage change 12 months ended in December

Category 2002 : 2004 2005 2006 2007
All items (CPI-U) 1.6 2.4 19 33 34 25 41
Medical Care 4.7 5.0 3.7 4.2 4.3 3.6 5.2
Medical Care Services | 4.8 5.1 4.5 5.0 4.8 4.1 53
Hospatal and 6.0 8.7 7.3 5.9 5.3 6.4 6.6
Related Services
Hospital Services | 6.6 9.0 74 6.0 5.3 6.5 6.7
Inpatient Hospital | 6.3 8.4 6.8 5.7 5.7 7.0 6.3
Services
Outpatient 6.6 10.2 9.1 54 4.7 5.9 74
Hospital Services
Nursing Home 41 5.0 5.7 3.8 33 4.1 5.7
and Adult Daycare

*Songce: Busean of Labor Statistics. Consumes Price Index Detailed Reports. [eited 2008, Now. 13]. Awailable at wwwhls.gov/cpi/cpi_dchtm

e Assisténcia a saude
— Direito contratual ou constitucional?
— Sinistralidade ou missao?

14

— Sistema de saude: prevencao ou recuperacao?

Scott RD, 2009



5. Etica e valores

e Etica (opcdo individual, relacionada a carater)

— Mecanismo de regulacao social do homem que visa:
e Garantir a coesao social
e Harmonizar interesses individuais e coletivos

e Reflexao filosofica sobre a moralidade

— Reflexao critica sobre o comportamento humano
gue interpreta, discute, problematiza, investiga os
valores, principios e comportamento moral a procura
do bem estar da vida em sociedade



X Classificacao da ética
CCIH
Normativa Teleologica Situacional
Moral Moral Imoral Amoral
Principios Regras morais Resultados Circunstancias
Acao Solidariedade Competicao Corrupcao
Exemplos Etica profissional |[Etica econdmica  |Etica politica




Modelos de organizacao dos
cuidados hospitalares

O hospital € uma unidade de producao de cuidados
médicos e assisténcia a saude, congregando

profissionais, saberes, tecnologias e infra-estruturas
materiais

e Existem trés modelos de organizacao dos cuidados
— Hotelaria e producao de servicos
— Intervencao médica

— Interacao terapéutica, com destaque para enfermagem
* Informacdes sobre o cotidiano do paciente e praticas hospitalares
* Intervencao pontual no diagndstico e tratamento médico

Carapinheiro G, 1998



Conflitos entre as linhas de autoridade
(e valores) nos hospitais

e Administrativa

— Normatizar condutas profissionais, estabelecer limites para o
atendimento e avalia-los quanto sua relacao custo e
resultados

* Profissionais de saude

— Responsaveis pelo tratamento do paciente, podem
transgredir a autoridade administrativa, impondo custos
pelas condutas prescritas

e Conflitos entre os profissionais
— Intra profissional (ex. controle de antibidticos)
— Inter profissional (ex. sistematizacao da enfermagem, ato médico)

 Controle de infeccao
— Interferéncia destes conflitos e valores

Carapinheiro G, 1998 & Fernandes AT, 2008



6. Moral e o correto

« Moral (regras da coletividade, relacionada a costumes)

* Conjunto de principios, valores e normas gue regulam a conduta
humana em suas relagdes sociais

T

Principios Aspectos

Regras Condutas
| Universal Cultural

Permanente Temporal

Teoria Pratica



Bioética

Etica da vida (medicina, biologia e relacdo com outras espécies)

Ciéncia da sobrevivéncia humana
— Discute o poder do homem sobre a vida

— Antropocentrismo x visao ecolégica

Estudo sistematico da conduta humana no ambito das ciéncias da
vida e da saude, sendo esta conduta examinada a luz de valores e
principios morais
— Ciéncias da saude, ciéncias sociais e ecologia
e Abordagem holistica e multiprofissional

— SituacOes existenciais, que ultrapassam os limites de uma visao especializada

* “ A medicina transformou-se em algo muito complexo para ser discutida s6 por
médicos”



7. Deontologia e o dever

 Deontologia (ética profissional)
— Origem da palavra grega deon (dever)
— AcOes particulares que devemos praticar ou evitar

— Normas que indicam como devem se comportar individuos
de determinado corpo socio-profissional

— No Brasil tém poder coercitivo
e Codigo de ética profissional
— Meédico: saude do ser humano (diagnostico clinico e
prescri¢cao)

— Enfermagem: cuidar da saude e qualidade de vida
(diagnostico de enfermagem e executa a prescricao)

— Farmacéutico: medicamento (produzir, fornecer, dispensar)
— Interfaces ou conflitos? (papel da CCIH)

Law S, 2009



Deveres emergentes para o
controle de infeccao

Expansao dos programas de controle de infeccao
— Qualidade, gestao de risco, epidemiologia hospitalar e outras comissdes

Administracao solicita justificativa econbmica do programa

— Aumento progressivo do custo das IH
* Incorporacao tecnoldgica e resisténcia microbiana

* |ncertezas quanto ao custo real
— Estudos com metodologias, topografias e populacdes distintas

— Beneficios sociais da prevencao de IH
e Geralmente ndo incluidos nas andlises econdmicas
— Investimento nao é reembolsado diretamente
e Decisdes econdmicas internas das instituicoes
— Geralmente nao sao incluidas nas analises econdmicas das instituicoes

* Despesas com atendimento domiciliar, instituicdes para crénicos
— Nao reembolsados pela maioria das operadoras

e Consequéncias sociais de sequelas ou ébito
— Potencial para conflitos com clientes, sociedade, operadoras e poder judiciario

Cosgrove SE, Perencevich EM, 2007 & Scott RD, 2009; Fernandes AT, 2008



Controle de infeccao e os
profissionais de saude

* Profissionais de saude

— Deficiéncias na formacao académica
* Inadequacao ao contexto assistencial predominante
Paradigma conservador do aprendizado
* Dependéncia tecnoldgica
 Comprometimento da formacao holistica (integralizacao)
— Menor autonomia
— Comprometimento do exercicio liberal
— Menor remuneracao
— Sobrecarga
— Percepcao do trabalho da CCIH
* Interferéncia com autonomia
* Fiscalizacao do exercicio profissional
e Submissao as determinacdes da administracao
e OrientacgOes sobre uso de antibidticos e protocolos

Fernandes AT, 2008



8. Coletividade e o justo

* Principios das politicas sociais de saude
— Otimizacao de recursos
— Eficacia do sistema
— Atendimento das necessidades da populacao
— Equidade e justica social na distribuicao de recursos
e |gualdade de acesso para iguais necessidades

 Desperdicio de recursos devido as infeccoes
hospitalares

e Projeto SENIC comprovou a economia resultante do investimento no
controle de infeccao
— Reducdo de 32 a 50% das infeccdes hospitalares
— Doélar (1985): custo 1 ddlar x economia 4 ddlares

Viana ALA, Fausto MCR, Lima LD, 2003
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\ Custo total atribuido de IH (EUA) 2007

CCIH

Table 5: Aggregate attributable patient hospital costs by site of infection

# of infections

Range of $
estimates based
on 2007 CPI
for all urban

CONsumers

Range of §
estimates based

on 2007 CPI for

Inpatient hospital

SErvices

Range of
estimate using
CPI for all urban

CONsSUINnNeErs

Range of
estimate using
CPI for Inpatient

hospital services

(billions)

(billions)

SSI 290,485 $11,087 - $29.443 | $11,874 - $34,670 | $3.22 - $8.55 $3.45 - §10.07
CLABSI 92,011 S 6,461 -$25,849 | § 7,288- $29,156 | $0.59 - $2.38 $0.67 - $2.68
VAP 52,543 $14,806 - $27,520 | $19,633 - $28,508 | $0.78 - $1.45 $1.03 - $1.50
CAUTI 449,334 S 749-§ 832 |§ 862-% 1,007 |%0.34 - $0.37 $0.39 - S0.45
CDI 178,000 S 5,682-%$8090 |§ 6,408-% 9,124 |$1.01 - $1.44 $1.14 -51.62

*Exzample calenlation for 35I: 2007 CFI for all urban consumers: 2007 CPI for hospital inpatient services
Low 290,485 =x$11,087 = $3.22 billion Low 290485=x%11,874=% 3.45 hillion
High 2904853= £29 443 = $8.55 billion High 290485 = £34.670 = $10.07 billion



Modelos de remuneracao

 Retrospectivo

— Pagamento por produtos ou servicos utilizados

« Taxa por servico

* Prospectivo
— Procedimentos Hospitalares (pacotes)

— Remuneracao Por Usuarios (captacao)



CCIH

Taxa por servico ‘ “
Procedimentos
Hospitalares (Pacote)

Remuneracao ‘

Por Usuario (captacao)

www.ccih.med.br




Controle de infeccao como
investimento

* |mportancia nos sistemas prospectivos (podem nao
reembolsar despesas com |H)

— Remuneracao por usuario
— Remuneragéo por pacotes
e |mportancia nos sistemas retrospectivos (podem
glosar despesas com IH)
— Comparacao de custos por operadoras ou usuarios

* Projeto SENIC

— Confirmou na década de 80 que controle de infeccao é
investimento



Proporcao do custo atribuido ao
controle de infeccao (EUA 2001)

 Despesas hospitalres
— US 400 bilhoes

e Custo atribuido do controle de infeccao
— US 800.000,00

* Proporcao do custo do controle de infeccao
—0,2%

e Economia nas despesas hospitalares

— Reducao de 32% nas IRAS
e US 2,4 bilhdes

Nettleman MD, 2003



Resultados possiveis do

controle de infeccoes

Custo total diretos das IRAS em pacientes internados (EUA 2007)
— Ajuste pela inflacao ao consumidor:
e US 28,4 bilhdes a US 33,8 bilhdes
— Ajuste pela inflacao de servicos hospitalares
e US 35,7 bilhdes a US 45 bilhdes

Beneficios da prevencao com custos de pacientes internados (EUA
2007)

— Reducao de 20% das IRAS

e Economia de US 5,7 bilhdes a US 6,8 bilhdes
— Reducao de 70% das IRAS

e Economia de US 25 bilhdes a US 31 bilhdes

Inexisténcia de dados brasileiros sobre impacto sécio-econémico
das infeccoes hospitalares e de sua prevencao

— Pertinéncia e coeréncia da restricao de indicadores epidemiologicos na
nossa realidade social

Scott RD, 2009



9. Estado e legislacao

e Justica: o que é justo ou o que é legal?

* Legislacao sobre controle de infeccao
— Lei Federal 9.431/97

e Obrigatoriedade do Programa de Controle de IH
— Reducao maxima possivel da incidéncia e gravidade

— Portaria MS 2.616/98

e Diretrizes e normas para prevencao e controle das
infeccOes hospitalares



Aspectos legais das IH

e Art. 186. Aquele que, por acao ou omissao voluntaria,
negligéncia ou imprudéncia, violar direito e causar
dano a outrem, ainda que exclusivamente moral,
comete ato ilicito

— Ato: assisténcia a saude

— Dano: Infeccao hospitalar ou outro evento adverso

— Nexo causal entre ato e dano
e Doloso (intencional)

e Culposo (nao intencional)
— Negligéncia: ndo cumprir um dever (conduta necessaria)
— Imprudéncia: enfrentar um risco previsivel (condita de risco)
— Impericia: falta de habilitacao



Aspectos legais: infracao

Caodigo civil
— Reparacao de danos (indenizacao)
Cddigo penal
— Detencao
Cddigo de ética (deontologia)
— Exercicio profissional
Cddigo sanitario
— Interdicao
Codigo de Defesa do Consumidor
— Protecao ao consumidor (elo fraco)
— Responsabilidade solidaria
— Inversao do 6nus da prova
Teoria da responsabilidade
— Subjetiva X Objetiva (Ministério Publico ESP e CRMESP)



10. Escolhas e intencao

Atuacao dos profissionais de saude € realizada dentro de
margens de probabilidades estatisticas

— Sempre ha incerteza de resultados 100% positivos
— Insucesso nao é sinbnimo de erro

Eticamente se exige qualidade no diagnodstico e tratamento
Nao é aceitavel a negligéncia, imprudéncia e impericia
Humanizacao dos servicos de saude

— Importante tendo em vista a fragmentacao da assisténcia

Sociedade pluralista com diferentes principios e valores
éticos-sociais
— O cliente sabe o que o atendimento a saude pode oferecer?

— Os prestadores de assisténcia valorizam os principios éticos e
valores da clientela?
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- 11. Acdo e expectativas
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Sistemas
de defesa
APRENDIZAGEM
Mudanca
MODIFICACAO

Emocoes e
estresse

PERCEPCAO v MOTIVACAO
Circuitos neuronais Patterns hormonais
Estrutural Energético
Cognitivo Afetivo
Subjetividade Racionalidade

SIGNIFICACAQ ORIENTACAO

ESTIMULO Comportamento OBJETIVO

PERSONALIDADE
Tendéncias relativamente
estaveis e gerais
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Para reflexao
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I I
Pacientes Promocao da saude Reacdo a iatrogenia
Profissionais Motivados Estressados
Hospital Qualidade Criminalizacao
Saude Direito Negdcio
CCIH Informacao Fiscalizacao

» Para onde iremos?
* O que poderemos fazer?
» Qual estratégia de marketing poderemos empregar?

www.ccih.med.br



NI Sistemas de Marketing
CCIH

Conjunto de instituicdes e fluxos significativos que ligam as organizacdes aos seus
mercados
trocas principais

Econbmico: produtos X valores
e Significados: comunicacao X informacao

//"' Comunicacoes “\\
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/ \
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/ . \
i Bens e servigos \
! |
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Empresa Mercado
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. |
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\\ Dinheiro (vendas) / 3
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\ Estratégia de marketing

CCIH

Necessidade

do cliente

~N

. Empresa
empresa Cria

valor ao atender
necessidades /

de seus clientes

Marketing Produto

www.ccih.med.br




‘% Valor de uma empresa
CCIH segundo o marketing
e Beneficio

Principal (valor) oferecido

aos clientes

e Produtos ou

Secundaria BEEAVeEE
oferecidos

www.ccih.med.br
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Qualidade o Descricao

Nao defensivo: orientado para o desenvolvimento Capacidade de aceitar estar errado, vontade de querer fazer melhor

Aberto: curioso Capaddade de se desfazer de suas antigas crencas, vontade de procurar novos

insights com vigor de espirito

Analitico: interrogador Capacidade de tomar uma certa distdncia para "ver” melhor a situacdo, para
. refletir melhor sobre a dindmica da experiéncia

Criativo: conceitualizador Capacidade de imaginar e de apreender o sentido da experiéncia

Inovador: capaz de assumir riscos Capacidade de reexaminar suas ideias e de fazer experimentagtes

Positivo: colaborador Capacidade de cooperar, de ajudar os outros

Fonte: Adaptado de Bunning (1992).
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Surto de infeccao hospitalar causado por
superbactéria mata 18 no DF

Surto de infeccdo hospitalar suspende  Uso irracional de antibioticos faz
internacoes em hospital de Goias surgir as superbactérias

Jornal Nacional, @ Globo . i
Redagao O Estado do Parana

Médicos sao acusados por infecgcao
hospitalar no ES

A Policia Civil do Espirito Santo indiciou ontem seis médicos, dois diretores e uma
enfermeira de dois hospitais capixabas por crime contra a saude publica e les@o

corporal grave 15/05/2011 - 18031 . -
Medico e hospital devem pagar R$ 160 mil por ﬂ
Agéncia Estado  23/07/2010 10:32 danos morais no RS

Policia indicia médicos do Meridional e Santa
Rita no caso das micobactérias

O inqueérito concluido nesta quinta, com mais de 800 paginas, sera encaminhado
para os Minitérios Publicos de Vitoria e Cariacica

LETICIA CARDOSO - GAZETA ONLINE

www.ccih.med.br



Razoes para investir em
controle de infeccao

PRINCIPIO

ACESSORIA TECNO-CIENTIFICA
QUALIDADE

ECONOMIA

RACIONALIZACAO
CONFORMIDADE COM ACREDITACAO
LEGAL

SEGURANCA PROFISSIONAL
ETICA E BIOETICA

MARKETING

SAUDE COLETIVA
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Obrigado....

Associacao Brasileira de Profissionais em Controle de Infeccao e Epidemiologia Hospitalar
MBA gestao em saude e controle de infeccao

MBA executivo: gestdo da assisténcia a saude



