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ABSTRACT

Introduction: Standard Precautions (SP) are a set of prevention practices that should be
applied to all patients. Aim: To identify individual, work-related and organizational
factors that influence adherence to SP among nursing professionals in a hospital in Minas
Gerais. Outlining: Cross-sectional, quantitative study using the instrument Psychosocial
and Organizational Factors that Influence Adherence to PP with 10 psychometric scales
Likert type. Descriptive and correlational analyses were performed. Results: The
consistency of the instrument was 0.86. The scales presented means with intermediate
score. The highest average was the scale “Training in prevention of occupational
exposure to HIV” (4.6) and the lowest were “Obstacles to follow SP” (3.9) and
“Availability of Personal Protective Equipment (PPE)” (3.8). There was a strong
correlation between “Safety Climate” and “Availability of PPE” (r = 0.719).
Implications: Training is essential for adherence to SP; however, it is necessary to
identify the other factors that influence this practice.
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Fatores individuais, relativos ao trabalho e organizacionais que influenciam a adesao as precaugdes padrao

INTRODUGCAO

As infeccoes relacionadas a assisténcia a
saude (IRAS) sao um dos eventos adversos mais
comuns relacionados ao processo assistencial e vém
se tornando um grave problema de salde publica,
uma vez que aumentam o tempo de internacao, a
morbidade, a mortalidade, além de comprometer a
seguranca do paciente e a qualidade dos servicos de
saude."

O principal meio para controle das IRAS,
nesses servicos, parte do uso de medidas de
Precaucdes Padrao (PP), indicadas para assisténcia de
todos os pacientes, bem como as Precaucoes
Especificas (PE), utilizadas quando a via de
transmissibilidade do agente de infeccao nao é
interrompida completamente pelo uso das PP.2

As PP sao um conjunto de praticas de
prevencao que deve ser aplicado independentemente
de diagndstico suspeito ou confirmado de infeccao.
Este consiste na higienizacao das maos (HM), na
etiqueta da tosse, no uso de Equipamentos de
Protecao Individual (EPI) - sempre que se antecipar o
risco de contato ou respingo de sangue ou qualquer
outra matéria organica, no manejo seguro dos
perfurocortantes, na limpeza e desinfeccao de
superficies e artigos de salde, nas praticas seguras de
injetaveis, bem como no uso adequado de
equipamentos, instrumentos e dispositivos de
assisténcia ao paciente.?

Paralelamente, é perceptivel que os
profissionais da salde estdao expostos diariamente aos
diversos perigos em ambientes de prestacao de
servicos.® Nesse sentido, o conhecimento de PP para
profissionais de enfermagem se faz extremamente
importante, haja vista o contato direto com o
paciente durante a assisténcia, o que traz a
necessidade de as instituicoes de salde aumentarem
a conscientizacao sobre a percepcao da equipe de
enfermagem em relacdo ao gerenciamento da
seguranca do paciente e a adesao as PP.’

Sabe-se que o uso de PP permeia todas as

atividades do profissional de enfermagem e, embora

estes detenham o conhecimento, ndo ha ainda uma
adesao adequada. Nessa perspectiva, torna-se
fundamental compreender quais fatores prejudiciais a
essa adesao estao presentes nos diferentes cenarios
de trabalho e, a partir disso, quais estratégias podem
ser implementadas para aumenta-la.®

Assim, o presente estudo teve como objetivo
identificar os fatores individuais, relativos ao
trabalho e organizacionais que influenciam a adesao
as PP entre os profissionais de enfermagem de um

hospital geral de grande porte de Minas Gerais.

METODO

Trata-se de um estudo transversal,
quantitativo, realizado em um hospital de grande
porte de Minas Gerais. O hospital possuia, no
momento da coleta, 545 profissionais de
enfermagem.

A amostra foi do tipo de conveniéncia’ e teve
como critério de inclusdo os profissionais de
enfermagem (enfermeiros, técnicos e auxiliares de
enfermagem) que atuavam na assisténcia direta aos
pacientes. Quanto a participacdo no estudo, foram
estabelecidos os seguintes critérios de exclusao: (1)
profissionais que estavam de férias, (2) afastados do
trabalho e (3) que nao possuiam atuacdo na
assisténcia do paciente.

A coleta de dados aconteceu nos meses de
julho a outubro de 2017, nos respectivos locais de
trabalho dos profissionais e em horarios previamente
agendados pelos pesquisadores, considerando-se
plantdes diurnos e noturnos.

Para a coleta de dados, foi utilizado o
instrumento Fatores Psicossociais e Organizacionais
que Influenciam a Adesao as Precaucdes Padrao.® A
escala possui variaveis profissionais e
sociodemograficas, além de 10 escalas psicométricas
do tipo Likert - que contemplam 57 itens -, e avaliam
a influéncia dos fatores individuais, relativos ao
trabalho e organizacionais, cujas opcoes de respostas
variam progressivamente de 1 (para “concordo

totalmente”) a 5 (para “discordo totalmente”).
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As escalas psicométricas contidas no
instrumento sao agrupadas em fatores individuais,
relacionados ao trabalho e organizacionais. As escalas
sobre os fatores individuais sdo: Adesdao as PP,
Conhecimento da transmissao ocupacional do HIV,
Percepcdao de risco, Eficacia da prevencao,
Personalidade de risco. Ja para mensurar a influéncia
dos fatores relacionados ao trabalho sdo: Obstaculos
para seguir as PP, Carga de trabalho. E para mensurar
os fatores organizacionais: Clima de seguranca,
Treinamento em prevencao da exposicao ocupacional
ao HIV e Disponibilidade de EPI. Estas escalas sao
classificadas em trés escores, sendo “alto” (> 4,5),
“intermediario” (entre 3,5 e 4,49) e “baixo” (< 3,5).

A analise descritiva incluiu o calculo de
distribuicdo de frequéncia e medidas de tendéncia
central e de dispersao. O Teste T de Student Simples
foi utilizado para comparar médias dos escores das
escalas segundo cargo, tempo de instituicao e se
recebeu treinamento sobre as PP. Para testar a
confiabilidade do instrumento e das escalas, foi
calculado o Alfa de Cronbach, adotando-se 0,60 como
limite de aceitacdo.® A Correlacdo de Pearson foi
utilizada para verificar a relacao entre os escores das
escalas, adotando-se a seguinte classificacao: “fraca”
(< 0,3); “moderada” (0,3 a 0,59); “forte” (0,6 a 0,9)
e “perfeita” (1,0).° Valores de p < 0,05 foram
considerados estatisticamente significativos. Todas as
analises foram concluidas, utilizando-se o Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS) versao 20.0.

A pesquisa foi conduzida, respeitando-se
todos os principios éticos previstos na Resolucao n.
466/2012, e a coleta de dados ocorreu apos
aprovacdo no Comité de Etica e Pesquisa da
instituicdo proponente e coparticipante (hospital),
sob pareceres de n. 2.000.309 e n. 2.083.036,

respectivamente.

RESULTADOS
Participaram do estudo 89 profissionais, sendo
que 12 foram excluidos devido ao fornecimento de

dados incompletos nos instrumentos da pesquisa,

ficando impossibilitada sua analise. Sendo assim,
foram analisadas informacdes referentes a 77
profissionais.

Os participantes eram predominantemente do
sexo feminino (77,9%), técnicos de enfermagem
(58,6%), com faixa etaria entre 21 e 30 anos (48,1%).
Quanto ao nivel educacional, 52,7% dos profissionais
de enfermagem possuiam Ensino Médio. No que diz
respeito ao tempo de trabalho, 75,4% dos
participantes tinham mais de quatro anos de
profissao, 63,7% destes possuiam mais de quatro anos
de servico na instituicio do estudo. Dos
participantes, 85,7% relataram nao ter outro vinculo,
97,3% afirmaram ter recebido treinamento sobre as
PP, e para 49,4% destes a capacitacao ocorreu em um
periodo inferior a um ano.

Verifica-se que as escalas apresentaram
médias com escore intermediario (média entre 3,5 e
4,49), exceto para a escala de “Treinamento em
prevencao da exposicao ocupacional ao HIV”, que
obteve um escore alto (média de 4,6). As escalas
“Obstaculos para seguir as PP” e a “Disponibilidade
de EPI” apresentaram as menores médias (3,9 e 3,8,
respectivamente). Entretanto, se analisado de acordo
com as medianas, quatro escalas apresentaram
escores altos: “Conhecimento da transmissao
ocupacional do HIV”, “Percepcao de risco”,
“Personalidade de risco” e “Treinamento em
prevencao da exposicao ocupacional ao HIV”. Os

dados referentes encontram-se na Tabela 1.
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Tabela 1 - Distribuicao das escalas de fatores individuais, relativos ao trabalho e organizacionais que influenciam a
adesao as PP, com analise descritiva dos itens que compdem as escalas em um hospital geral de grande

porte de Minas Gerais. 2017.

Escalas Media
DP

Fatores individuais

Adesao a PP* 4,3+0,3

ggnl_:\;\e/cimento da transmissao ocupacional 41+0,9

Percepcao de risco 4,4+0,6

Eficacia da prevencéo 41+0,7

Personalidade de risco 4,3+0,9

Fatores relacionados ao trabalho

Obstaculos para seguir as PP* 3,9+0,8

Carga de trabalho 4,1+0,7

Fatores organizacionais

Clima de seguranca 4,2 +0,6

Treinamento em p*r:evengéo da exposicao 46+04

ocupacional ao HIV

Disponibilidade de EPI*** 3,8+0,7

Total Geral da escala 4,2+0,3

Mediana Minimo-Maximo Alfa de

(p25-p75) Cronbach (a)
4,4 (4,2-4,6) 3,2-4,8 0,53
4,5 (4,0-4,9) 1,0-5,0 0,94
4,7 (4,0-5,0) 2,3-5,0 0,78
4,3 (3,7-5,0) 2,3-5,0 0,54
4,9 (4,0-5,0) 1,0-5,0 0,47
4,0 (3,3-4,7) 1,8-5,0 0,78
4,3 (4,0-5,0) 1,0-5,0 0,83
4,3 (4,0-4,8) 1,8-5,0 0,86
5,0 (4,0-5,0) 3,0-5,0 0,68
3,9 (3,5-4,3) 1,8-5,0 0,65
4,2 (3,9-4,5) 3,6-4,9 0,86

* PP - Precaucao-Padrao; ** HIV - Virus da imunodeficiéncia Humana; *** EPI - Equipamento de Protecao Individual.

Fonte: Pesquisa direta.

Observa-se que a consisténcia interna do
instrumento foi forte (a = 0,86), porém, em trés
escalas, que estao relacionadas aos fatores
individuais, apresentaram baixa confiabilidade, sendo
elas, “Adesao a PP” (a= 0,53), “Eficacia da
prevencao” (a= 0,54) e “Personalidade de risco” (a=
0,47).

Na associacao das escalas que envolvem os
fatores individuais com a categoria profissional,
tempo de instituicao e treinamento sobre PP, foi
observada diferenca estatisticamente significativa
somente na associacdo do treinamento na tematica
com a escala “Adesao a PP” (p = 0,037). Os
profissionais que receberam treinamento tiveram
médias superiores (4,3) em relacdao aos que nao
tiveram treinamento (3,8).

Quanto a correlacdo entre as escalas,
conforme apresentado na Tabela 2, constatou-se:
correlacao forte entre “Clima de seguranca” e
“Disponibilidade de EPI” (r = 0,719); correlacao
moderada entre “Treinamento em prevencao da
exposicao ocupacional ao HIV” e “Adesao a PP” (r =
0,349), “Clima de seguranca” (r = 0,502) e

“Disponibilidade de EPI” (r = 0,499) e,
“Disponibilidade de EPI” e “Adesao a PP” (r = 0,328);
fracas correlacbes entre as escalas “Clima de
Seguranca” e “Adesao a PP” (r = 0,249), “Clima de
Seguranca” e “Conhecimento da transmissao
ocupacional do HIV” (r = 0,256), “Percepcao de risco”
e “Treinamento em prevencao da exposicao
ocupacional ao HIV” (r = 0,250) e, também, entre
“Eficacia da Prevencao” e “Disponibilidade de EPI” (r
=-0,234).
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Tabela 2 - Coeficiente de Correlacdo de Pearson (r) da relacdo entre as variaveis que compéem a escala.

Fatores Escalas 1)  (2) 3)

Adesdo a PP
(1)
Conhecimen
to da
transmissao 1
ocupacional
do HIV (2)

Percepcao
de risco (3)

1 -0,06 0,120

0,125

Individuais

Eficacia da
prevencao
(4)
Personalidad
e de risco
5)
Obstaculos
para seguir
as PP (6)

Carga de
trabalho (7)

Clima de
seguranca
(8)
Treinamento
em
prevencao
da
exposicao
ocupacional
ao HIV (9)
Disponibilid
ade de EPI
(10)

Relacionados
ao Trabalho

Organizacion
ais

(4)

-0,120

0,108

1 0,193

©) (6) ) (8) 9) (10)
0,090 0,266 0,004 0,249* 0,349* 0,328
0,157 0,202 -0,113 0,256* 0,220 0,150
0,09 0,145 0,333 0,111 0,250* 0,125
0,202 0,004 0,167 -0,190 0,110 -0,234*
1 0201 -0,055 0,043 0,060 -0,072
1 0,069 0,434 0,247* 0,389*

1 0,212 -0,020 -0,123

1 0502* 0,719*

10,499

Fonte: Pesquisa direta

Os achados relacionados a escala “Adesao as
PP" podem ser observados na Tabela 3. Verifica-se
que todos assinalaram o item que sempre ou quase
sempre “Descarta objetos

perfurocortantes em

recipientes proprios” e “Manipula com cuidado
bisturis ou outros objetos perfurocortantes” e que
98,7% indicaram “Lava as maos apos retirar as luvas
descartaveis”. Com item

relacao ao “Reencapa

agulhas usadas”, 80% dos profissionais relataram
nunca realizar tal atividade. No que diz respeito ao

item “Segue as PP com todos os pacientes, seja qual

for o seu diagnostico” 92,1% dos participantes
referiram que quase sempre ou sempre seguem essas
precaucoes, entretanto, sobre o item “Trata todos os
pacientes como se estivessem contaminados pelo
HIV”, 69,5% quase sempre ou sempre seguem essa
forma de tratamento. Ja no item sobre “Usa avental
protetor, quando ha possibilidade de sujar as roupas
com sangue ou outras secrecoes”, 32,5% assinalaram
que nunca, raramente ou, as vezes, utilizam o

avental.
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Tabela 3 -. Distribuicao das respostas dos profissionais de enfermagem de um hospital de grande porte de Minas

Gerais (n=77), conforme os itens da escala de Adesdo as Precaucdes-Padrao. 2017.

1. Descarta objetos
perfurocortantes em
recipientes proprios.

2. Trata todos os pacientes
como se estivessem
contaminados pelo HIV.

3. Segue as precaucoes
padrao (PP) com todos os
pacientes, seja qual for o seu
diagnostico.

4. Lava as maos, apos retirar
as luvas descartaveis.

5. Usa avental protetor,
quando ha possibilidade de
sujar as roupas com sangue
ou outras secrecoes.

6. Usa luvas descartaveis,
quando ha possibilidade de
contato com sangue ou outras
secrecoes.

7. Usa oculos protetor,
quando ha possibilidade de
contato com sangue ou outras
secrecoes.

8. Usa mascara descartavel,
quando ha possibilidade de
contato com sangue ou outras
secrecoes.

9. Limpa imediatamente com
desinfetante todo o}
derramamento de sangue ou
outras secrecoes.

10. Manipula com cuidado
bisturis ou outros objetos
perfurocortantes.
11. Reencapa
usadas.

12. Usa luvas para puncionar
veia de pacientes.

13. Considera contaminados
0s materiais que estiveram
em contato com saliva de
pacientes.

agulhas

Sempre

N

77

40

52

72

42

70

54

50

59

76

66

63

%

100,0

55,6

68,4

93,5

54,5

92,2

71,1

65,8

76,6

98,7

1,3

85,7

82,8

Muitas vezes

N

0

10

18

10

16

11

%

0

13,9

23,7

5,2

13,0

3,9

21,1

14,3

1,3

1,3

7,8

9,2

N

0

As vezes
%

0

18

5,3

19,5

2,6

14,5

10,5

7,8

10,7

2,6

4,0

Raramente
N %
0 0

2 2,8

1 1,3

1 1,3

Nunca
%

0

9,7

1,3

6,5

1,3

1,3

1,3

80

1,3

4,0

Fonte: Pesquisa direta.

DISCUSSAO

Verifica-se a predominancia do sexo feminino
- cultural e historicamente mais presentes na area da
enfermagem -, o que corrobora outros estudos que
envolveram tais profissionais.>'®'" A presenca
majoritaria de técnicos de enfermagem também é
estudos com a

encontrada em categoria

profissional,*'> por comporem a maioria dos

profissionais de enfermagem.

Quanto ao vinculo empregaticio, os resultados
deste estudo corroboram uma pesquisa realizada em
um hospital de ensino, na qual 79,6% dos profissionais
afirmaram nao possuir outro vinculo empregaticio."
Nessa perspectiva, verifica-se que, em ambos os
casos, o acumulo de carga horaria nao ocorreu com os
entrevistados.  Ja pesquisa realizada no Rio de
Janeiro, que avaliou o cumprimento as PP por

profissionais de salide, identificou que os profissionais
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com mais de um vinculo empregaticio e carga horaria
elevada mostraram cumprimento inferior a essas
medidas.™

Destaca-se que a confiabilidade da escala
utilizada foi forte, resultado semelhante a pesquisa
realizada com profissionais de enfermagem de um
hospital universitario, em que a confiabilidade das
escalas oscilou entre 0,650 e 0,905.¢

No presente estudo, verifica-se que a maioria
dos entrevistados tiveram treinamento sobre as PP no
Ultimo ano, e os que receberam treinamento na
tematica alcancaram maior média na escala “Adeséo
as PP”, corroborando outro estudo. ¢ Atividades de
educacao permanente sobre medidas de PP sao
essenciais para os profissionais e para a instituicao,
devendo ser realizadas na admissao profissional, com
revisdo anual e sempre que se fizer necessario.'>'+"

Entretanto, apesar de os profissionais
afirmarem ter recebido treinamento sobre as PP, a
adesao referida a tais precaucdes teve escore
intermediario, resultado semelhante a outro estudo
mineiro " em que o escore da escala “Adesao as PP”
também foi intermediario (4,41). Ainda sobre adesao
as PP e treinamento, pesquisa realizada em um
hospital universitario, no ano de 2016, apontou que
apesar da realizacdo de treinamentos com os
profissionais sobre a tematica, ndao houve adesao
total as medidas de PP, as quais sdo importantes para
a garantia de uma assisténcia de qualidade e segura.

Vale destacar que em pesquisa, realizada em
hospital universitario do Distrito Federal, o
conhecimento nao garantiu adesdao as PP, sendo
identificadas lacunas em relacao ao conhecimento de
enfermeiros de uma unidade de paciente critico e a
adesao a essas praticas.®

Em outra pesquisa, realizada em Minas
Gerais, nao houve diferenca na adesao as PP entre a
categoria profissional e o tempo do profissional na
instituicao." Neste estudo, ndo houve diferenca nos
escores de todas as escalas que avaliam os fatores
individuais, segundo essas variaveis; inclusive com a

escala de PP, houve somente associacao do

treinamento na tematica com a escala “Adesdo a
PP”. Diferente do encontrado, estudo realizado com
522 profissionais de enfermagem de dois hospitais
brasileiros, verificou que categoria profissional e
escolaridade  foram  fatores  associados ao
cumprimento as PP, sendo que houve maior
cumprimento entre os técnicos do que entre os
enfermeiros.

Autores apontam que a baixa adesao aos EPIs
esta relacionada a falta de habito, falta de
treinamento, irritacao da pele e desconforto ao uso,
que, somados a auséncia de determinados
equipamentos e a falta de conhecimento e de tempo,
tornam o ambiente de trabalho inseguro.®"

Fatores individuais como a falta de
conscientizacao, o descuido e a baixa percepcao de
risco, ou seja, a capacidade de perceber situacoes de
exposicao ocupacional e de tomar medidas de
protecao podem influenciar a adesao as PP
corroborando o presente estudo, em que a escala
“Percepcao de risco” apresentou escore
intermediario.

Quanto aos fatores relacionados ao trabalho,
no que diz respeito a escala “Obstaculos para seguir
as PP”, verifica-se que foram constatadas
semelhancas no escore com outra pesquisa realizada
com profissionais de odontologia, na atencao
primaria. Esses profissionais consideraram a rotina de
trabalho como um obstaculo para aderir as PP."

As escalas dos fatores organizacionais
apresentaram escores distintos, sendo que “Clima de
Seguranca” e “Disponibilidade de EPI” apresentaram
escore intermediario, enquanto a escala
“Treinamento  em  prevencao da  exposicao
ocupacional ao HIV” apresentou escore alto. Um
estudo realizado em um hospital plblico universitario
apresentou escores semelhantes para esses fatores,
exceto para aquele relacionado ao “Treinamento em
prevencao da exposicao ocupacional ao HIV” que
também obteve escore intermediario."

A respeito da escala “Disponibilidade de EPI”,

considera-se que a falta ou insuficiéncia de recursos
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materiais adequados sao motivos para a nao adesao
as PP."" Nesse sentido, cumpre salientar que a nao
utilizacao dos EPIs ou o seu uso incorreto podem
aumentar significativamente os riscos de acidentes."
Assim, a disponibilidade de EPI, a educagdo em salde
e a infraestrutura necessaria para comportamentos
seguros sao fatores que propiciam e aumentam a
adesao as PP.2

Os resultados deste estudo permitem inferir
que quanto maior a disponibilidade de EPI nos
setores, maior a percepcao de seguranca no ambiente
de trabalho e maior a adesdo as medidas de PP,
conforme evidenciam as correlacdes moderadas e
fortes constatadas. Paralelamente, os treinamentos
ofertados também favorecem a adesdao as PP e
possibilitam, consequentemente, maior clima de
seguranca na instituicao. Esses dados mostraram-se
semelhantes aos encontrados em um trabalho
realizado em um hospital de ensino, em 2016, no qual
observou-se que o clima institucional propicio,
somado a capacitagdes periodicas e ao aumento da
disponibilidade de EPI, pode elevar a adesdao as
medidas de PP.®

No que se refere especificamente as
atividades de adesao as PP, verifica-se que a maioria
dos profissionais fazem a HM, apds retirar as luvas
descartaveis, ndao reencapam agulhas. Além disso,
todos os entrevistados afirmaram descarte correto
semelhante a outros estudos.''2''® Corroborando
outros autores,” esses resultados reforcam a
necessidade de manter atualizacbes sobre riscos
ocupacionais, seguranca do paciente e prevencao de
acidentes, uma vez que contribuem para a
reorientacdo de condutas inadequadas dos
profissionais e a consequente melhoria da qualidade
da assisténcia oferecida e das condicoes de trabalho.

Pesquisadores apontaram fatores
dificultadores que impactam na adesao a HM, como
fornecimento de insumos inadequados, auséncia de
dispensadores antissépticos proximos ao leito do
paciente e deficiéncia de materiais informativos

sobre a pratica de HM.?'

No que tange ao reencape de agulhas, estudo
realizado em dois hospitais, do Estado do Rio de
Janeiro, demonstraram que cerca de 24,5% dos
profissionais realizam raramente, ou as vezes, uma
pratica de risco," resultado muito superior ao
encontrado nesta pesquisa em que 1,3% dos
participantes referiram que sempre a realizam. Em
estudo realizado na Malasia, o reencape de agulhas
foi analisado por profissionais de sallde como fator de
risco importante para ocorréncia de ferimentos,
demonstrando que tal pratica deve ser evitada.

Considera-se como limitacdes deste estudo o
fato de que foram poucos os instrumentos coletados e
adequadamente preenchidos, apesar de a abordagem
aos profissionais ter ocorrido em diversos momentos
da jornada de trabalho, e alguns profissionais que
inicialmente aceitaram participar do estudo, nao
concluiram sua participacdo na pesquisa. Apesar da
relevancia destes resultados, considera-se que a
amostra foi pequena e o resultado nao pode ser

generalizado.

CONCLUSAO

Os treinamentos na tematica sao
imprescindiveis e influenciam na adesdao as PP,
entretanto, considera-se relevante que a instituicao
identifique e atue nos demais fatores que influenciam
no cumprimento dessa pratica.

Ainda sobre os treinamentos, infere-se que
estratégias inovadoras, com uso de metodologias
ativas e que sejam significativas para os profissionais,
devem ser realizadas, uma vez que apesar dos
treinamentos influenciarem na adesao as PP, ainda se
espera maior adesao a essas medidas.

Pode-se concluir que a adesao as PP, referida
pelos profissionais, teve influéncia dos fatores
trabalho e

individuais, relacionados ao

organizacionais que apresentaram escore

intermediario.
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RESUMO

Introducdo: As Precaucdes Padrao (PP) sdo um conjunto de praticas de prevencao que devem ser aplicadas a todos os pacientes.
Objetivo: Identificar os fatores individuais, relativos ao trabalho e os organizacionais que influenciam a adesao as PP entre os
profissionais de enfermagem em um hospital de Minas Gerais. Delineamento: Estudo transversal, quantitativo que utilizou o
instrumento Fatores Psicossociais e Organizacionais que Influenciam a Adesao as PP com 10 escalas psicométricas tipo likert.
Foram realizadas analises descritivas e correlacionais. Resultados: A consisténcia do instrumento foi de 0,86. As escalas
apresentaram médias com escore intermediario. A maior média foi a da escala “Treinamento em prevencao da exposicao
ocupacional ao HIV” (4,6) e as menores foram as de “Obstaculos para seguir as PP” (3,9) e de “Disponibilidade de Equipamento
de Protecao Individual (EPI)” (3,8). Constatou-se correlacao forte entre “Clima de seguranca” e “Disponibilidade de EPI” (r =
0,719). Implicagées: Treinamentos sdo imprescindiveis para adesao as PP, entretanto, é necessario identificar os demais fatores
que influenciam essa pratica.

DESCRITORES
Precaucdes Universais; Equipe de enfermagem; Infeccao Hospitalar; Conhecimentos, Atitudes e Pratica em Saude.

RESUMEN

Introduccion: Las Precauciones Estandar (PE) son un conjunto de practicas de prevencion que deben aplicarse a todos los
pacientes. Objetivo: Identificar los factores individuales, relativos al trabajo y los organizacionales que influyen en la adhesion
a las PE entre los profesionales de enfermeria en un hospital de Minas Gerais. Delineacién: Estudio transversal, cuantitativo que
utilizé el instrumento Factores Psicosociales y Organizacionales que Influencian la Adhesion a las PP con 10 escalas psicométricas
tipo Likert. Se realizaron analisis descriptivos y correlacionales. Resultados: La consistencia del instrumento fue de 0,86. Las
escalas presentaron medias con puntaje intermedio. El mayor promedio fue el de la escala “Entrenamiento en prevencion de la
exposicion ocupacional al VIH” (4,6) y las menores fueron las de “Obstaculos para seguir las PE” (3,9) y de “Disponibilidad de
Equipo de Proteccion Individual (EP1)” (3,8). Se constatd una fuerte correlacion entre “Clima de seguridad” y “Disponibilidad de
EPI” (r = 0,719). Implicaciones: Los entrenamientos son imprescindibles para adherirse a las PE, sin embargo, es necesario
identificar los demas factores que influyen en esa practica.

DESCRIPTORES
Precauciones Universales; Grupo de Enfermeria; Infeccion Hospitalaria; Conocimientos; Actitudes y Practicas en Salud.
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