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INTRODUCAO

No Brasil, apesar de recente, a acreditacao
hospitalar vem ganhando for¢a como estratégia
para aprimorar a qualidade e a seguranga nos
servigos de saude. Esse processo, que abrange
desde o diagndstico situacional até a adaptacao
de espacos fisicos e treinamentos, permite ele-
var padrdes de atendimento e garantir maior efi-
ciéncia na assisténcia ao paciente (ANVISA,
2004). No entanto, a qualidade assistencial nao
se limita a infraestrutura ou a disponibilidade de
recursos, mas envolve praticas organizacionais,
protocolos clinicos e indicadores de desempe-
nho (ONA, 2025).

A qualidade nos servigos hospitalares ¢ fru-
to de uma gestdo integrada, estruturada e siste-
matica, que conecta de forma harmoniosa os
aspectos administrativos e assistenciais. Quan-
do os gestores entendem que precisam seguir
em conjunto com fluxo de lideranga, planeja-
mento, gestdo de pessoas, processos de atendi-
mento e andlise de informagdes, € possivel criar
um ambiente capaz de oferecer assisténcia
segu-ra, eficiente e centrada no paciente (BUR-
MESTER, 2013).

De forma paralela, percebe-se que o contro-
le da infeccdo hospitalar constitui um pilar
essencial para a seguranca do paciente. De
acordo com Brasil (2021, p. 9), as infeccdes
relacionadas a assisténcia a saide (IRAS) sao,
atualmente, consideradas um problema de sau-
de publica complicado e bastante frequente, o
qual inclui a seguranga do paciente e a qualida-
de dos servicos hospitalares, com forte impacto
sobre a morbimortalidade e custos hospitalares.

A vista disso, a qualidade da assisténcia esta
intrinsecamente ligada ao controle das infec-
¢cdes, pois prevenir riscos também significa
proteger vidas e otimizar os recursos de toda a
instituicdo. Falhas estruturais, falta de indicado-
res confidveis e capacitacdo profissional, além
de baixa adesdo a protocolos de prevencdo
ainda s3o consideradas barreiras importantes,

mas ao mesmo tempo indicam caminhos para
mudanca (FERREIRA et al., 2024; PADHI et
al., 2024).

Discutir estratégias e experiéncias de dife-
rentes contextos favorece a constru¢do de um
olhar critico e colaborativo, que fortalece tanto
o trabalho da equipe multiprofissional quanto a
tomada de decisdo dos gestores. Assim, o pre-
sente estudo justifica-se pela necessidade de
ampliar o debate sobre modelos de gestdo que
possam contribuir para um cuidado mais segu-
ro, humanizado e sustentavel. Com isso, essa
pesquisa tem como objetivo: analisar as prati-
cas de gestdo em saude voltadas ao controle de
infeccOes hospitalares, destacando reflexdes
que contribuam para o fortalecimento da quali-
dade assistencial e da seguranga do paciente.

METODO

Trata-se de uma revisao integrativa da lite-
ratura, método de pesquisa estudado por Men-
des, Silveira e Galvao (2008), o que possibilita
reunir, analisar e sintetizar de forma sistematica
diferentes estudos sobre a integragdo da gestao
de qualidade, o controle de infeccdes e a acre-
ditacdo hospitalar. Sua principal contribui¢ao ¢
transformar o grande volume de informagdes
cientificas em um conhecimento organizado,
acessivel e aplicavel, permitindo identificar
avangos ja alcancados e lacunas que ainda
precisam ser exploradas, inclusive no que se
refere ao uso de indicadores e sistemas de avali-
acdo da qualidade assistencial (NI ez al., 2021).

Com isso, seguiram-se as seis etapas
propostas pelos autores supracitados, sendo
elas:

1 - identificag¢do do tema e sele¢do da hipotese
ou questdo de pesquisa para a elaboragdo da
revisdo integrativa;

2 - estabelecimento de critérios para inclusdo e
exclusdo de estudos/ amostragem ou busca na
literatura;
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3 - definigdo das informagdes a serem extraidas
dos estudos selecionados/categorizacdo dos
estudos;

4 - avaliagdo dos estudos incluidos na revisao
integrativa;

5 - interpretagdo dos resultados;

6 - apresentacdo da revisdo/sintese do conheci-
mento (Mendes; Silveira; Galvao, 2008).

Tabela 5.1. Estratégia PICO

A criagdo da questdo norteadora seguiu
como base o estudo de Santos, Pimenta e Nobre
(2007), que propoe sua elaboracdo através da
estratégia PICO (Tabela 5.1), e resultou em:
“De que maneira a integragdo entre a gestao da
qualidade e o controle de infec¢des pode com-
tribuir para fortalecer a seguranca do paciente e
apoiar o processo de acreditagdo hospitalar?”.

ACRONIMO DEFINICAO DESCRICAO RESULTADO
. Servigos hospitalares e seus
Pode ser apenas um paciente, um grupo de desafios relacionados &
P Populagdo/problema | pacientes com uma condigdo especifica ou . . .
um problema qualidade assistencial e ao
’ controle de infecgdes.
Representa a intervengdo de interesse, que
pode ser terapéutica ('ex.: dlferent§s tlgos Tntegragio entre a gestio da
~ de curativos), preventiva (ex.: vacinagao), . e
I Intervengdo SN . ~ qualidade e as praticas de
diagnostica (ex.: medida da pressdo controle de infeccio
arterial), prognostica, administrativa ou ¢40-.
relacionada a questdes econdmicas.
Definida como uma intervengdo padrdo, a
C Comparagdo interven¢do mais utilizada ou ainda a Nao utilizado nesse estudo.
auséncia de intervengdo.
Melhoria da seguranga do
o Desfecho Resultado esperado. paciente e fortalec1rpent£) do
processo de acreditacdo
hospitalar.

Fonte: Adaptado de: Santos, Pimenta e Nobre (2007).

Quanto aos critérios de inclusdo, escolhe-
ram-se os artigos completos, indexados entre
2020 e 2025 nas bases de dados, em portugués
e inglés e que correspondessem a tematica abor-
dada. Entretanto, foram eliminados os incom-
pletos, teses, monografias, dissertagdes, fora
das bases de dados, do recorte temporal, noti-
cias, cartas/cartilhas, videos e que ndo estavam
de acordo com o assunto.

J& a busca na literatura ocorreu entre agosto
e setembro de 2025 nas bases de dados online
do Google Académico e da Biblioteca Virtual
em Saude (BVS) — incluindo a Medical Litera-
ture Analysis and Retrieval System Online —
através de descritores associados com o opera-
dor booleano AND, como: controle de infec-

coes AND acreditagdo AND qualidade da assis-
téncia a satde AND infeccdo hospitalar AND
cuidados de saude. Localizaram-se 300 artigos
na primeira € cinco na segunda, totalizando
305.

Para selecionar os artigos que tinham maior
aderéncia ao objetivo do estudo, foi utilizada
uma estratégia de trés etapas, sendo elas: leitura
do titulo, leitura do resumo e leitura na integra.

Na primeira, foram excluidos 290 e selecio-
nados 15 para leitura do resumo. Desses, cinco
foram excluidos e 10 foram lidos integralmente
e incluidos na revisao integrativa.

Ressalta-se que, por se tratar de uma revisao
integrativa, em que os dados coletados sdo de
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fontes secundarias, ndo foi necessario submeter
o estudo ao Comité de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para compreender, analisar e facilitar o

entendimento e a comparacao dos estudos, os

dados coletados foram organizados na Tabela

Tabela 5.2. Categorizacdo dos estudos selecionados

5.2. Ela foi organizada em nimero (N) do artigo
selecionado, titulo da obra, autores e principais
resultados da pesquisa.

Os resultados dos estudos evidenciaram que
a integragdo entre a gestdo da qualidade e o
controle de infecgdes se apresenta como um
eixo central para alcancar a acreditagdo hospi-
talar.

NO

TITULO

AUTORES

PRINCIPAIS RESULTADOS

Changes in infection control
policies and advancing infection
control advanced practice nurse

education in the Republic of

Korea.

Choi e Kim
(2020)

Na Coreia do Sul, a preocupagdo com a prevengao e
o controle de infecgdes ganhou maior relevancia a
partir da revisdo da lei médica de 2003, que passou a
exigir que hospitais gerais com mais de 300 leitos
contassem obrigatoriamente com um comité e um
escritorio de controle de infec¢des. Essa exigéncia
buscava estruturar agdes voltadas a redugio das
infec¢Oes associadas aos cuidados de satde.

The importance of quality and
accreditation in health care
services in the process of
struggling against Covid-19

Kavak et al.
(2020)

Evidéncias apontam que instituigdes acreditadas
relatam melhor desempenho na seguranga dos
trabalhadores, aspecto essencial diante do alto

numero de profissionais infectados em todo o mundo.

Assim, investigar como a acreditagdo impacta o

cuidado em contextos epidémicos e pandémicos

representa um caminho promissor para fortalecer
préticas de seguranca, qualificar processos e oferecer
respostas mais rapidas e organizadas frente a
emergéncias sanitarias.

Politicas de controle de infecgdo
no Brasil e qualidade da
assisténcia de enfermagem:
reflexdes necessarias.

Barros et al.
(2020)

Ao analisar a trajetdria do controle de infecgdes,
percebe-se que diferentes areas do conhecimento
sempre estiveram engajadas em compreender ¢
minimizar a disseminac¢do de microrganismos. Desde
as primeiras iniciativas, como o uso de luvas,
mascaras ¢ instrumentos cirdirgicos especificos, até
medidas simples, como evitar conversas em sala de
cirurgia, a preocupacdo sempre foi reduzir riscos e
proteger pacientes e profissionais.

Qualidade dos programas de
controle de infeccdo hospitalar:
revisdo integrativa.

Alvim, Couto e
Gazzinelli
(2020)

Auditorias, processos de acreditacdo e incentivo da
gestdo hospitalar fortalecem a cultura de seguranca e
favorecem mudangas de comportamento entre
profissionais, impactando positivamente na satisfagcdo
dos pacientes e na tomada de decisdo em satde.

Accountability:

Impacto no controle da infecgdo
hospitalar

Farias, Leal e
Nascimento
(2024)

O estudo evidenciou que campanhas de higienizagao
das maos, auditorias a beira-leito, protocolos bem
gerenciados e treinamentos sistematicos fortalecem a
prevengdo das infec¢des. Esses achados reforgam que
a integragdo de a¢des educativas e de monitoramento

¢ essencial para a qualidade assistencial.
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Agodes para reduzir o risco de

Embora a higiene das maos seja reconhecida como
essencial, a pratica mais adotada foi a educacdo

. . . \ i tal. .
6 infecgdes relacionados a Slr?;(;lzf))a permanente. Barreiras como falta de recursos,
assisténcia a saude. sobrecarga de trabalho e auséncia de inovagao
comprometem a prevencao das IRAS.
Apesar de protocolos estabelecidos, a adesdo parcial
Adesdo as medidas de prevencao Aratijo ¢ compromete a seguranca do paciente, reforgando a
7 de infeccao do sitio cirurgico em Oliveira (2023) necessidade de politicas publicas, investimentos em

hospitais.

capacitacdo e fortalecimento da cultura de seguranca
nas institui¢oes.

Atuagdo do enfermeiro frente ao
indicador de infecgdo do sitio

Mori, Veiga e

Apesar dos avangos tecnoldgicos e de protocolos
implantados, o controle das infecgdes relacionadas a
assisténcia ainda é um grande desafio, exigindo

8 CITUTEICo e umm hospltal~ Silveira (2020) maior conscientizagdo, liderancga estratégica e
oncoldgico no interior de Sao . . .
Paulo praticas de enfermagem. alinhadas a seguranga do
paciente.
O processo de Acreditagdo hospitalar mostrou-se um
grande desafio, exigindo mudangas culturais,
reestruturacao de setores e forte envolvimento de
9 Gestao hospitalar: os desafios na Bandeira e toda a equipe. Os resultados indicam que a busca por
implantacdo com qualidade. Bandeira (2021) | qualidade s6 ¢ possivel com integracado, capacitacao

continua, uso de ferramentas de gestao e
acompanhamento por indicadores, sempre alinhando
eficiéncia, seguranga ¢ humanizacdo do cuidado.

Gestdo da qualidade em cirurgia:
10 melhorando os resultados

. N (2020)
clinico-cirargicos.

Ferreira et al.

A gestdo da qualidade mostrou impacto positivo ao
reduzir complica¢des, mortalidade e custos, ao
mesmo tempo em que valoriza a experiéncia do

paciente. Assim, refor¢a-se que cuidar com
seguranca, oportunidade e foco na pessoa ¢ o
caminho para alcangar melhores resultados
assistenciais.

Fonte: Autoria propria (2025).

Observou-se que, quando as institui¢coes de
saude utilizam politicas claras de prevengado e
monitoramento, existe uma melhora significa-
tiva nos indicadores de desempenho e mais
confiabilidade diante das entidades acreditado-
ras (CHOI; KIM, 2020; BARROS et al., 2020;
BANDEIRA; BANDEIRA, 2021). Isso ocorre
porque o controle de infecgdo, ao reduzir riscos
e custos assistenciais, fortalece a percepcao de
qualidade e seguranga em todos os niveis da
organiza¢do (KAVAK et al., 2020).

Além disso, outros estudos reiteram a rela-
c¢do direta entre a maturidade da gestdo da quali-
dade e a efetividade das praticas de prevengao
(BARROS et al., 2020). Percebe-se que, hospi-
tais que investem em protocolos bem definidos,
treinamentos continuos e cultura organizacio-

nal voltada para seguranca do paciente conse-
guem articular de forma mais consistente a
adesdo as normas de acreditacao (SIMAN et al.,
2020; ARAUJO; OLIVEIRA, 2023). E justa-
mente nesse sentido que o trabalho em equipe
surge como uma peca-chave — ja que envolve
gestores € equipes assistenciais — garantindo
mais adesdo as praticas de higienizacdo, vigi-
lancia e monitoramento de indicadores (AL-
VIM et al., 2020; FARIAS et al., 2024).
Embora os estudos destaquem avangos
notdrios, ainda existem barreiras significativas
que dificultam ou impossibilitam a integragao
plena entre gestdo da qualidade e controle de
infeccoes (MORI et al., 2020). Entre alguns,
destacam-se a resisténcia de alguns profissio-
nais frente a mudanga de praticas, a limitagao
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de recursos financeiros, a fragilidade de siste-
mas de informacgao (ALVIM et al., 2020). Esses
desafios reforcam a necessidade de uma gestao
participativa, que incentive o engajamento da
equipe € promova a responsabilizacdo coletiva
pela seguranca do paciente (BANDEIRA;
BANDEIRA, 2021).

A acreditacdo hospitalar ndo pode ser consi-
derada apenas como um selo de qualidade, mas
também como um movimento continuo de
aprendizagem e aperfeicoamento institucional
(FERREIRA et al., 2020). A integragdo entre a
gestdo de qualidade e controle de infecgdes,
nesse vi€s, surge como estratégia que vai além
da logica burocratica, ela se afirma como um
compromisso ético com a vida, seguranca e hu-
manizacdo da assisténcia (FARIAS et al,
2024).

Uma das principais limitagdes deste estudo
esta relacionada a escassez de publicacdes
recentes que abordem de forma integrada a
gestdo da qualidade e o controle de infecgdes, o
que pode limitar a amplitude da analise. Além

disso, parte dos trabalhos encontrados apre-
senta metodologias heterogéneas, dificultando
comparagdes diretas entre os resultados.

CONCLUSAO

A revisdo integrativa evidenciou que a
integracao entre gestdo da qualidade e controle
de infec¢des, quando bem estruturada, promove
ambientes mais seguros, fortalece a cultura de
prevengao e otimiza recursos, refletindo direta-
mente em melhores resultados assistenciais.
Apesar dos avangos, ainda persistem desafios
relacionados a recursos limitados, resisténcia a
mudangas e fragilidades na comunicacao, evi-
denciam a necessidade de estratégias inovado-
ras e da participagdo ativa de gestores e equipes
multiprofissionais. Dessa forma, a acreditacao
se consolida ndo como um fim em si mesma,
mas como um caminho para transformar prati-
cas, valorizar vidas e garantir uma assisténcia
mais justa e de qualidade.
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