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RESUMO
Este estudo teve por objetivo apreender as Representagdes Sociais da Responsabilidade Civil da Enfermagem nos procedimentos invasivos
elaboradas pelos profissionais da drea. Trata-se de uma pesquisa qualitaitva desenvolvida em um hospital piblico com 64 sujeitos. Os
dados foram produzidos a partir do Teste de Associacdo Livre de Palavras, processados pelo software Tri-Deux Mots, sendo feita Andlise
Fatorial de Correspondéncia. O campo representacional dos sujeitos indicou atitudes favoraveis com relagdo ao estimulo procedimentos
invasivos. As concepgdes sobre o estimulo infeccdo hospitalar demonstraram uma visdo ampla do problema das infeccdes hospitalares e
suas graves consequéncias. Porém, ndo se observou preocupagdo e manifestagdo nas representagdes sociais dos sujeitos sobre as
responsabilidades civil do profissional de Enfermagem.
Descritores: Responsabilidade civil; Psicologia social; Infeccdo hospitalar.

ABSTRACT

This study had as objective to apprehend the Social Representation of damage liability of nursing in the invasive procedures elaborated by
the professionals of the area. It treats of a qualitaitve research, developed in a public hospital with 64 fellows. The data were produced
from the free association words test, processed by software Tri-Deux Mots, being done Correspondence Factorial Analysis. The fellow’s
representational field indicated favorable attitudes in relation to the invasive procedures stimulus. The conceptions about hospital infection
stimulus demonstrated a broad vision of hospital infection problem and its serious consequences. However it was not observed preoccupation
and manifestation in the fellow’s social representations about the civil responsibilities of Nursing professional.

Descriptors: Damage liability; Psychology, social; Cross infection.

RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo aprehender las Representaciones Sociales de la Responsabilidad Civil de Enfermerfa en los procedimientos
invasivos elaborados por los profesionales del 4rea. Tratase de una investigacion cualitativa desarrollada en un hospital estatal con 64
sujetos. Los datos fueron producidos a partir de examen de asociacion libre de palabras, procesadas por el software Tri-Deux Mots,
siendo hecho Andlisis Factorial de Correspondencia. El campo representacional de los sujetos indicé actitudes favorables con relacion al
estimulo procedimientos invasivos. Las concepciones sobre el estimulo infeccién hospitalario demostraron una visién amplia del problema
de las infecciones hospitalarios y sus graves consecuencias. Sin embargo no se observé preocupacién y manifestacion en las representaciones
sociales del sometido sobre las responsabilidades civil del profesional de Enfermerfa.

Descriptores: Responsabilidad civil; Psicologia social; Infeccién hospitalaria.
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INTRODUGCAO

A problemética da infecgdo hospitalar por ser tdo antiga quanto
a prética do agrupamento de pessoas doentes, com a finalidade de
receber tratamento numa hospitalizagdo, tornou-se uma temética
de interesse por diferentes dreas do conhecimento, caracterizando-
se como um fendmeno interdisciplinar. O hospital, nessa concepgao,
tem propiciado condicdes para a transmissdo de infecgdo ao
favorecer a relacdo paciente, agente infectante e ambiente hospitalar.
Contudo, cabe registrar que a infec¢do hospitalar ou nosocomial é
aquela definida como uma infecgdo adquirida apds a internagdo do
paciente e que se manifesta durante o periodo de internacdo ou
mesmo apds a alta, até 30 dias, Quando puder ser relacionada
com a hospitalizacdo".

No Brasil, esta problematica é considerada grave tendo em vista
Que 720.000 pessoas sdo infectadas em hospitais brasileiros por
ano e, dessas, 144.000, ou seja, 20%, evoluem para a morte. Esta
situacdo € agravada pelo indice de tolerdncia das infeccdes
hospitalares, Que em nosso pais encontra-se em torno de 6%,
triplicando o percentual de tolerancia da Organizagdo Mundial de
Satde (OMS), fato este que agrava a situagdo dos hospitais
brasileiros, pois o custo do paciente com infeccdo hospitalar € trés
vezes maior do Que o custo do paciente sem infeccdo hospitalar®.

Neste contexto, salientam-se os procedimentos invasivos
realizados na grande maioria dos pacientes internados que, por
abrirem vias de acesso aos tecidos estéreis do organismo, tornam-
se causa de infeccdo hospitalar, dependendo dos cuidados de
assepsia e anti-sepsia tomados para o procedimento e do estado
geral do paciente®. Neste estudo, considera-se procedimento
invasivo aquele que rompe as barreiras naturais do organismo ou
penetra em suas cavidades'.

A esse respeito, € evidente que a infecgdo hospitalar tem crescido
proporcionalmente ao desenvolvimento da tecnologia invasiva, no
entanto, parece que o conhecimento dos profissionais da satde
sobre as acdes de prevengdo e controle das infec¢des ndo
acompanha esse desenvolvimento.

O uso inadequado e generalizado dos procedimentos invasivos,
diagndsticos e terapéuticos, juntamente com os problemas do indice
de tolerancia tém agravado a situacdo das infeccdes hospitalares.
Dai a necessidade de prevencdo e tratamento das infecgdes
precocemente, possibilitando alternativas de conhecimento da
problemédtica e das medidas de prevencdo e controle pelos
profissionais da satde.

Dessa forma, os profissionais de Enfermagem que lidam com
procedimentos invasivos devem estar conscientes da possibilidade,
atribuida a eles enquanto sujeitos da agdo invasiva, da
responsabilidade civil pelos possiveis danos desta acdo. Diniz, vale
ressaltar, conceitua responsabilidade civil como “aplicacdo de
medidas que obriguem uma pessoa a reparar dano moral ou
patrimonial causado a terceiros, em razdo de ato por ela mesma
praticado, por pessoa por quem ela responde, por alguma coisa a
ela pertencente ou de simples imposicao legal"®.

A responsabilidade civil do Enfermeiro esté regulamentada tanto
no Cédigo Civil quanto na Legislacdo especifica da profissdo. No
Cadigo Civil, artigo 186, tal conceito esta disposto como “aquele
Que, por agdo ou omissdo voluntdria, negligéncia ou imprudéncia,
violar direito e causar dano a outrem, ainda que exclusivamente

moral, comete ato ilicito”®. Sendo que o artigo 927 estabelece
Que “aquele que, por ato ilicito (arts. 186 e 187), causar dano a
outrem, fica obrigado a repara-lo”®©.

Nas Normas especificas da profissdo, como é o caso da
Resolucdo COFEN 240/2000, que aprova o Cédigo de Etica dos
Profissionais da Enfermagem e contém os principios fundamentais,
direitos, deveres, proibicdes, infracdes e penalidades que cabem
aos profissionais da Enfermagem no exercicio de sua profissao,
destacam-se as seguintes responsabilidades:

“Art. 16 Assegurar ao cliente uma assisténcia de Enfermagem
livre de danos decorrentes de impericia, negligéncia ou
imprudéncia”.

“Art. 18 Manter-se atualizado, ampliando seus conhecimentos
técnicos, cientificos e culturais, em beneficio de clientela,
coletividade e do desenvolvimento da profissdao”.

“Art. 20 Responsabilizar-se por falta cometida em suas atividades
profissionais, independente de ter sido praticada individualmente
ou em equipe””.

Aadogdo dos principios contidos no instrumento Que normatiza
a profissdo do Enfermeiro deveria, pois, orientar Qualquer agao
deste profissional como alternativa para a prevenco de ocorréncias
que impliquem na responsabilidade civil.

Pela relevancia dessa problematica, optou-se por se realizar este
estudo, subsidiado na Teoria das Representagdes Sociais, pelo seu
carater interdisciplinar e pela opcdo de diferentes pesquisadores,
Que nos (ltimos anos tém visto nesta teoria um caminho favorével
para se conhecer dimensdes subjetivas ligadas a sadde. Os
pesaquisadores tém-se interessado por essa abordagem pela
possibilidade de estudar a produgdo simbdlica como uma forma de
realizar pesquisas mais criativas, pela valorizacdo do saber popular
e pela possibilidade de revelar situagdes do cotidiano da pratica
nao visiveis objetivamente®.

O conceito de Representagdo Social foi originado na Europa
com a publicagdo feita por Serge Moscovici, do seu estudo sobre a
Representagdo Social da psicanalise. Para esse autor as
Representagdes Sociais sdo: um sistema de valores, idéias e préticas,
com uma dupla fungdo: primeiro, estabelecer uma ordem que
possibilitard as pessoas orientar-se em seu mundo material e social
e controla-lo; e, segundo lugar, possibilitar que a comunicagao
seja possivel entre os membros de uma comunidade, fornecendo-
lhe um cddigo para nomear e classificar, sem ambiguidade, os vérios
aspectos de seu mundo e da sua histéria individual e social®.

A Representacdo Social compreende “uma forma de
conhecimento, socialmente elaborada e partilhada, que tem um
objetivo prético e concorrendo para a construgdo de uma realidade
comum a um conjunto social"?.

Assim, definiu-se como objeto de estudo as Representagdes
Sociais da Responsabilidade Civil dos Profissionais de Enfermagem
nos Procedimentos Invasivos e, como objetivo, apreender os
fendmenos sécio-culturais dessas Representagdes.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, fundamentado
na Teoria das Representagdes Sociais, por sua adequagao ao estudo
da problemdtica apresentada, e por melhor apreender os fendmenos
socio-culturais das Representagdes Sociais relacionadas com os




Procedimentos Invasivos.

O cendrio da pesquisa foi um hospital piblico de grande porte,
localizado em Teresina, sendo referéncia para todo o Estado do
Piaui e estados vizinhos. A pesquisa teve como sujeitos, 64
profissionais de Enfermagem, sendo 30 de nivel superior e 34 de
nivel médio, que desenvolvem atividades nessa instituicao,
observando as Diretrizes e Normas Regulamentadoras de Pesquisas
envolvendo Seres Humanos, de acordo com a Resolugdo 196/1996.

Uma vez organizados os dicionérios e o banco de dados, estes
foram produzidos a partir do Teste de Associagdo Livre de Palavras
(TALP), que se estrutura sobre a evocagdo das respostas dadas aos
estimulos indutores e processados pelo software Tri-Deux Mots
Que deram origem a um conjunto de 417 palavras originadas dos
estimulos infecgdo hospitalar e procedimentos invasivos. Destas,
133 com significados diferentes. Para andlise do material final deste
processo, foram consideradas as modalidades que obtiveram a
contribuicdo por fator superior a duas vezes a média, qQue
corresponde as modalidades ou palavras que contribuiram com
maior significagdo na construcdo dos fatores"", interpretados por
meio da Andlise Fatorial de Correspondéncia (AFC).

O gréfico que foi construido a partir desse processo corresponde
aos adjetivos que os sujeitos evocaram a respeito do objeto em
estudo, isto é, ao mapa dos agrupamentos e oposicdes entre os
adjetivos associados aos procedimentos invasivos e infecgdo
hospitalar. Apresenta, portanto, resultados que permitiram uma
avaliagdo estatistica dos dados no que concerne a frequéncia
(importancia da contribui¢do das modalidades na construgdo dos
fatores) e a representagdo gréfica das variagdes semanticas na
defini¢do do campo espacial.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

As Representagoes Sociais dos Procedimentos Invasivos

As concepgdes e percepgdes dos sujeitos sobre procedimentos
invasivos possibilitaram, pela dtica das Representagdes Sociais,
edificar conceitos, explicagdes e afirmagdes que se originam no
cotidiano através das comunicagdes interindividuais e do
conhecimento socialmente elaborado e compartilhado. O
conhecimento vincula-se as construgdes sociais influenciadas pela
cultura (opinides, atitudes e esteredtipos), pelos grupos sociais e
pela histéria. Portanto, as Representagdes Sociais contribuem para
a formagdo de condutas e orientagdo das comunicagdes, podendo
ser entendida como uma teoria do “senso comum”, designando
uma forma de pensamento social"'?.

No gréfico 1, a seguir, observa-se o contelido das representagdes
sobre procedimentos invasivos, tornando-se possivel, a partir da
objetivacdo configurada no campo representacional, fazer a leitura
e interpretagdo das modalidades de opinido pelas palavras evocadas,
correlacionando-as com as varidveis fixas organizadas segundo os
eixos ou fatores (F1 e F2). Apresentam-se em itélico as modalidades
que compdem o fator FI; em negrito, as modalidades do fator F2
e, sublinhada, as modalidades comuns aos dois fatores, destacando-
se com um asterisco a variavel fixa.

Fator |- lado esquerdo (negativo)

Destacam-se no gréfico, do lado esquerdo negativo do fator I,
as representagdes sociais da infecgdo hospitalar e dos
procedimentos invasivos, elaboradas por profissionais de
Enfermagem de nivel superior, de 20 a 30 anos de idade.

nivel superior* F2
+ de 50 anos*
higienel
febrel puncdo2 cuidado2
de 20 a 30 anos* nivel médio*
risco2
F1 -
sonda2 contaminacgdol
doencal mortel
ijhtubacao2
nivel médio*
assepsia2
aumentodepermanéncial
mascul ino*__lacesso2
Legenda
Plano fatorial Palavras indutores Variadveis Fixas
Fator 1 (F1) = [eixo horizontal — esquerdo (negativo) e | 1 — Infeccdo Hospitalar | 1 — Sexo
direita (positivo)] 2 —Procedimentos 2 —ldade
Fator 2 (F2) = [eixo vertical — superior (positivo) e Invasivos 3 —Escolaridade
inferior (negativo)]
* -modalidades que existem em ambos os fatores

Griéfico 1. Representagio gréfica do plano fatorial sobre os Procedimentos Invasivos.
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Segundo esse grupo de sujeitos, infecgdo hospitalar tem sentido
de doenga. Através dessas modalidades os profissionais reconhecem
a infecgdo hospitalar como uma doenga, todavia, no campo
representacional, ndo se referem as medidas de prevencéo e controle
das infecgdes como um aspecto inerente a doenga. Questiona-se,
entdo, por que esses profissionais ndo aderem as préticas preventivas
comprovadamente eficientes.

Virios fatos indicam a necessidade de um investimento anterior
a pratica, isto é, ainda na formagdo profissional, pois a mudanca de
comportamento é processo, uma vez Que varios fatores interferem
na aceitacdo de normas técnicas de prevengdo e de seguridade!"?.

A representagdo dos procedimentos invasivos ¢ descrita pelos
profissionais de Enfermagem de nivel superior como: risco e sonda.
Essas representagdes apresentam-se vinculadas aos procedimentos
de risco, sendo um deles enumerado como sonda, um sério fator
de risco exdgeno, além de outros fatores endégenos que predispdem
a infeccio.

Pesquisa aponta que apds andlise dos prontudrios de 188
pacientes sondados com urocultura positiva, depois de decorrido
um perfodo de pelo menos 48hs da internacéo, verificou-se que os
microorganismos mais comuns foram E. coli (26%), Klebsiella sp
(15%), P aeruginosa (15%) e Enterococcus sp (11%). O estudo
permitiu concluir Que a infecdo urindria é a mais comum das
infec¢des hospitalares e que o conhecimento das cepas bacterianas
e do antibiograma ¢é importante para orientar no tratamento'?.

No entanto, sabe-se também que o risco de infec¢do durante a
realizagdo de um procedimento invasivo estd relacionado a utilizagao
correta da técnica, sem contaminagdo dos materiais e equipamentos,
além da eficécia dos anti-sépticos empregados. Portanto, verifica-
se que a educagdo permanente aliada a pesquisa cientifica sdo
aspectos fundamentais na formagdo de uma equipe multiprofissional
critica e consciente de sua responsabilidade no controle e prevengao
das infecgdes associadas a esse tipo de procedimento. Nesse
sentido, vale ressaltar os fatores considerados de riscos relativos
ao trato urindrio: tempo de utilizagdo do dispositivo, o material e
tipo de sistema de drenagem utilizado, manutengdo da
permeabilidade do sistema, manipulagdo com tragdo adequada e
controle de posicionamento do cateter, o anti-séptico utilizado na
inser¢do, além da lavagem adequada das mdos dos profissionais
antes e ap6s o manuseio do cateter®.

Fator 1- lado direito (positivo)

No lado oposto, direito positivo, do mesmo fator (F1), observa-
se a delimitagdo do agrupamento das Representagdes Sociais sobre
os mesmos estimulos infecgdo hospitalar e procedimentos
invasivos, construidas por profissionais do nivel médio.

Neste lado do eixo, infecgdo hospitalar tem sentido de
contaminagdo e morte. Através dessa modalidade, os profissionais
de Enfermagem de nivel médio, reconhecem que a infeccéo
hospitalar ¢ favorecida pelo descuido dos pacientes com relagdo a
sua higiene pessoal bem como pela limpeza inadequada do ambiente
hospitalar em que estes se encontram, levando ao aumento do
tempo de permanéncia hospitalar. Tais elementos contribuem para
infeccdo hospitalar, causando a contaminagdo de uma forma geral
e com a possibilidade da evolugdo para morte.

Alguns autores acreditam que os critérios de qualidade da
limpeza sao subjetivos. Inicialmente, a limpeza ¢ avaliada visualmente

através da presenca de residuos solidos no chdo ou manchas de
liquidos secos. Além disso, muitas vezes uma limpeza terminal é
substituida por uma limpeza simples devido a falta de material e
equipamento, prejudicando assim a qualidade do trabalho dos
profissionais responsaveis pela higienizacdo do hospital''®.

Os procedimentos invasivos sdo expressos pelos profissionais,
nesse fator, como pungdo e cuidado. Dessa forma, os procedimentos
puncdo e cuidado foram representados como aqueles Que requerem
medidas assépticas. Quanto maior a manipulagdo de objetos
perfurocortantes e de sangue ou outros fluidos organicos, maior a
exposigdo e maior o risco para doengas como AIDS e as hepatites
Be CY.

A terapia endovenosa e a puncdo para coleta de sangue sdo os
procedimentos mais comuns realizados no mundo, relacionados
ao sistema vascular, Que, por permitirem acesso direto a corrente
sanguinea, podem conduzir a sepse ou causar disseminagdo
hematoggénica a outros sftios do organismo.

Assim sendo, todos requerem cuidado e medidas assépticas
rigorosas durante seu desenvolvimento. O cuidado pode ser
avaliado, pelos sujeitos, como fator essencial para a prevencdo,
minimizagdo ou eliminagdo de riscos inerentes as atividades de
pesauisa, producdo, ensino, desenvolvimento tecnolégico e
prestagdo de servigos'.

Fator 2 — lado inferior (negativo)

No fator 2, no lado inferior negativo do gréfico, destacam-se as
Representagdes sobre infecgdo hospitalar e procedimentos
invasivos elaboradas por profissionais de Enfermagem de nivel médio
do sexo masculino.

As modalidades correspondentes as varidveis de opinido
evocadas por esses profissionais em resposta ao estimulo infecgao
hospitalar sdo representadas pelas palavras: doenca e aumento de
permanéncia. Desse modo, configuram-se evocagdes cujo foco
foi centralizado na infecgdo como doenga que leva a um aumento
de permanéncia hospitalar da clientela. Nesse sentido, é importante
lembrar que a formagdo é o momento propicio para o ensino do
controle de infecgdo a fim de construir um padrdo de conduta
alicercado na fundamentagdo técnica consistente, na formagao de
habitos e atitudes que possam subsidiar praticas profissionais futuras
mais seguras e competentes.

Dentre as infecdes hospitalares, as infecgdes de sitio cirtirgico
constituem um grave problema, sendo estas responsaveis, em muitos
casos, pelo retorno do paciente ao hospital, considerando que
devido ao curto periodo de internacdo a maioria das infeccdes se
manifesta ap6s a alta hospitalar, ou o0 aumento da permanéncia,
quando a infecgdo ¢ diagnosticada durante a internagdo.

Pesquisa comprovou, em um estudo epidemiolégico comparativo
do diagnéstico da infecgdo do sitio cirtirgico, durante e apds a
internagdo, a importdncia do segmento pés-alta para a obtengao
de dados fidedignos sobre essas infecgdes, Quando o paciente tem
um curto perfodo de internagdo, ressaltando que a vigilancia
especifica do paciente apés a alta hospitalar é considerada
fundamental para controlar as infec¢des!®.

Em relagdo aos procedimentos invasivos, destacam-se as
palavras: intubagdo, assepsia e acesso. As palavras evocadas
revelam que estes procedimentos podem favorecer as infeccdes
hospitalares. Os profissionais demonstraram conhecer




procedimentos invasivos Que contribuem para a proliferacdo dessas
infeccoes.

A falta dos mecanismos de defesa do trato respiratério superior,
com consequente entrada de ar direto na traquéia, sem
anteriormente ser aquecido e umidificado pelo organismo, sdo as
ocorréncias mais comuns a intubacio endotraqueal. Além disso, o
risco de trauma traqueobronquico, resultante do procedimento de
aspiragdo de grande quantidade de secrecdo que poderéd secar
rapidamente e obstruir o tubo, tem contribuido para que a
colonizagdo do trato respiratério por bacilos Gram-negativos ocorra
em todos os pacientes a partir do terceiro dia de intubagao®.

Fator 2 — lado superior (positivo)

No fator 2, no lado superior positivo do gréfico I, encontram-
se as objetivacdes de infecgdo hospitalar e procedimentos invasivos,
construidas por profissionais de Enfermagem de nivel superior e
médio com mais de 50 anos.

Em resposta a infecgdo hospitalar, os sujeitos contribuiram com
as modalidades: higiene e febre. A partir dessas evocacdes, os
profissionais evidenciaram que os elementos que contribuem para
infecgdo hospitalar estdo relacionados com a higiene de uma forma
geral e com o aparecimento de sinal como a febre.

Ainda com relacdo ao mesmo fator, apresentaram como sentido
de procedimentos invasivos: pungdo e cuidado. As evocagdes
representam palavras Que reforcam a necessidade de reflexdo sobre
a protecdo individual dos profissionais de Enfermagem com relagao
a eles préprios, sendo importante seguir as medidas de precaugdo
padrdo designadas para o atendimento de todos os clientes,
independente do diagnéstico ou da condicdo infecciosa presumida.

Pesquisa sobre a infec¢do hospitalar realizada no Piauf, aborda o
modo-de-ser-cuidado da Enfermagem das areas criticas do Hospital
Getulio Vargas (HGV), como sentimentos ocultos, ndo muito
visualizados na assisténcia, mas existentes e capazes, de certa forma,
de contribuir para um novo desenho do cuidar de Enfermagem. A
identificacdo desses sentimentos foi feita com certa dificuldade,
quando os profissionais da Enfermagem demonstraram desconforto
para falarem dos seus sentimentos, vivéncias e emogdes''”.

Assim, essas dificuldades reveladas pelos profissionais de
Enfermagem, acredita-se serem resultante do modelo que tem
predominado no assistir da profissdo, o qual tem como base a
resolucdo de problemas dos clientes, sem muita preocupagdo com
o aparecimento de complicagdes capazes de causar danos
irrepardveis a saide, podendo levar até a morte, como ¢ o caso
das infecgdes hospitalares. Rotineiramente, a maioria desses
profissionais ndo atenta para a importancia da Responsabilidade
Civil, pelo desconhecimento das implicacdes civil, penal e ética,
decorrentes da falta de uma prética no exercicio adequado.

Contudo, os profissionais de Enfermagem também sdo os
responsdveis por prevenir e controlar sistematicamente os processos
de contaminacdo que possam causar danos a clientela durante
assisténcia de sua profissdo. Essa preocupagdo estd demonstrada
no decorrer dos ultimos anos, quando varias Resolugoes tém sido
publicadas dispondo sobre os mais variados aspectos que

Responsabilidade civil dos profissionais de enfermagem nos procedimentos invasivos

regulamentam o exercicio da profissao''®.
CONSIDERAGOES FINAIS

Os profissionais da Enfermagem sempre estiveram presentes no
processo do cuidar, Que, ao longo dos tempos, deixou de ser
exercido por praticos para ser desenvolvido por pessoas com
qualificagdo especifica, e as apreensdes das Representacdes Sociais
dos procedimentos invasivos, construidas por profissionais de
Enfermagem de nivel médio e superior, revelam que o processo de
formagdo e de educagdo permanente é decisivo e até mesmo
determinante para a adesdo destes profissionais as préticas de
procedimentos invasivos e controle das infecgdes hospitalares.

O campo representacional dos sujeitos do estudo indicou uma
visdo ampla do problema das infec¢des hospitalares e suas
consequéncias, objetivadas através das evocagdes: doenca,
contaminagdo, morte, aumento de permanéncia, higiene e febre.

Por outro lado, o estimulo procedimentos invasivos, objetivado
como risco, sonda, puncdo, cuidado, intubagdo, assepsia e acesso,
mostra qQue a énfase dada pelos profissionais ao reconhecimento
do valor da protecdo e prevengdo responde aos apelos do seu
grupo social e corroboram com a proposta de um programa de
controle de infeccdo hospitalar que atenda as precaugdes padroes.

Observa-se que na Andlise Fatorial de Correspondéncia do
estudo, algumas palavras tiveram contribuigao significativa nos dois
fatores F1 e F2. Como resposta ao estimulo infecgdo hospitalar, a
palavra doenga foi a modalidade evocada Que mais contribuiu para
os dois fatores.

Como resposta ao estimulo procedimentos invasivos, as palavras
puncio e cuidado foram as modalidades evocadas que contribuiram
com os dois fatores.

Assim, a combinacdo dos dois critérios de maior frequéncia de
evocagdes e contribuicdo nos dois fatores, resultaram nas palavras
doenga, pungdo e cuidado, como evocagdes mais significativas
pertencentes a representagdo dos sujeitos da pesquisa sobre os
procedimentos invasivos.

Dessa forma, foi possivel apreender os aspectos psicossociais
presentes nas evocagdes dos sujeitos, como componentes sociais
determinantes das préticas de procedimentos invasivos que
contribuem para orientagdo de condutas e construgdo de
conhecimentos acerca desses procedimentos relacionados com o
controle da infecgdo.

As Representagdes Sociais dos sujeitos pesquisados levam a
constatagdo de que os riscos proprios da profissdo sdo palpaveis e
praticamente inerentes a acdo profissional no contexto hospitalar,
sendo que os profissionais reconhecem esta situagdo e condigdo.
Porém, ndo foram percebidos preocupagdo e conhecimento acerca
da condigdo de vir a responder penal e civilmente por seus atos na
perspectiva da responsabilidade civil, passando ao largo, no campo
representacional, esta preocupagio, sem desconsiderar em nenhuma
circunstancia desta andlise as condi¢des precdrias de trabalho a
Que estes profissionais estdo submetidos que podem inclusive
determinar a adogo de atitudes nio favoraveis ao controle das IH.
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