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RESUMO

Objetivo: analisar, na literatura, o conhecimento, as atitudes e as praticas de enfermeiros sobre hepatite B.
Método: revisdo integrativa, com busca e selegdo realizadas por pares e de forma independente, apos
consulta eletronica as bases de dados CINAHL, MEDLINE, SCOPUS, Web of Science, LILACS, BDENF
e IBECS em janeiro de 2021. A amostra foi constituida por 15 estudos primarios publicados sem restricdo
temporal ou de idioma. A andlise e a sintese dos resultados ocorreram de forma descritiva.

Resultados: foram identificadas limitagdes no conhecimento, atitudes inconsistentes e praticas assistenciais
comumente negligenciadas, relacionadas as medidas de prevencdo, imunizacdo e biosseguranca, ao
gerenciamento de risco e monitoramento de sintomas e complicagdes, que contribuiram para uma maior
exposicao ocupacional. Dentre os fatores associados, destacaram-se a baixa participagdo em atividades de
educacdo permanente, o nivel de formagao, as condigdes laborais, as limitagdes na disponibilizagao de testes
de imunizagéo (anti-HBs) e a subnotificagdo de agravos.

Conclusao: o conhecimento, as atitudes e as praticas desenvolvidos por enfermeiros, relacionados a hepatite
B, mostraram-se limitados e inconsistentes, podendo resultar na maior exposi¢ao ocupacional, assim como
impactar diretamente a cobertura vacinal e a ocorréncia de incidentes.

DESCRITORES: Enfermeiras e enfermeiros. Conhecimento. Atitude do pessoal de saude. Conhecimentos.
Atitudes e pratica em saude. Hepatite B.
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NURSES’ KNOWLEDGE, ATTITUDES AND PRACTICES REGARDING
HEPATITIS B: AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT

Objective: to analyze, in the literature, the nurses’ knowledge, attitudes and practices regarding Hepatitis B.
Method: an integrative review, with search and selection conducted independently by peers, after electronic
queries in the CINAHL, MEDLINE, SCOPUS, Web of Science, LILACS, BDENF and IBECS databases in
January 2021. The sample consisted in 15 primary studies published with no time or language restrictions.
Analysis and synthesis of the results were carried out in a descriptive manner.

Results: limitations in knowledge, inconsistent attitudes and commonly neglected assistance-related
practices were identified, related to prevention, immunization and biosafety measures, to risk management
and to monitoring of symptoms and complications, which contributed to greater occupational exposure. Among
the associated factors, low participation in permanent education activities, training level, working conditions,
limitations in the availability of immunization tests (anti-HBs) and underreporting of health problems stood out.
Conclusion: the knowledge, attitudes and practices developed by nurses in relation to Hepatitis B proved to
be limited and inconsistent, which may result in greater occupational exposure, as well as exert a direct impact
on vaccination coverage and occurrence of incidents.

DESCRIPTORS: Nurses. Knowledge. Attitude of the health personnel. Pieces of knowledge. Attitudes and
practice in health. Hepatitis B.

CONOCIMENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS DE ENFERMEROS EN RELACION
A LA HEPATITIS B: UNA REVISION INTEGRADORA

RESUMEN

Objetivo: analizar, en la literatura, los conocimientos, las actitudes y las practicas de los enfermeros en
relacion a la Hepatitis B.

Método: revision integradora, en la cual la busqueda y la seleccion fueron realizadas por pares y de manera
independiente, luego de consultas electrénicas en las siguientes bases de datos: CINAHL, MEDLINE,
SCOPUS, Web of Science, LILACS, BDENF e IBECS en enero de 2021. La muestra estuvo compuesta
por 15 estudios primarios publicados sin restricciones de tiempo o de idioma. El analisis y la sintesis de los
resultados se realizaron en forma descriptiva.

Resultados: se identificaron limitaciones en el conocimiento, actitudes inconsistentes y practicas asistenciales
comunmente desatendidas, relacionadas con las medidas de prevencién, inmunizacion y bioseguridad, y con
la administracion del riesgo y el monitoreo de sintomas y complicaciones, que contribuyeron a una mayor
exposicion ocupacional. Entre los factores asociados, se destacaron los siguientes: escasa participacion en
actividades de educacion permanente, el nivel de formacion, las condiciones laborales, las limitaciones en la
disponibilidad de pruebas de inmunizacion (anti-HBs) y la subnotificacién de problemas de salud.
Conclusidn: los conocimientos, las actitudes y las practicas desarrolladas por los enfermeros, en relacién con
la Hepatitis B, demostraron ser limitados e inconsistentes, con la posibilidad de derivar en una mayor exposicién
ocupacional, al igual que de afectar directamente la cobertura de las vacunas y la frecuencia de incidentes.

DESCRIPTORES: Enfermeras y enfermeros. Conocimiento. Actitud del personal de salud. Conocimientos.
Actitudes y practica en salud. Hepatitis B.
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INTRODUGAO

Apesar dos avancgos cientificos, diagnoésticos, terapéuticos e das medidas preventivas por meio
da vacinagéo, a infecgéo pelo virus da Hepatite B (HBV) ainda constitui problema de saude global que
apresenta dificil controle capaz de gerar repercussoes fisicas, mentais e sociais, de comprometer a
qualidade de vida e de elevar os custos hospitalares e os indicadores de morbimortalidade’2.

As estimativas da Organizacao Mundial da Saude (OMS) indicam que um ter¢o da populacao
mundial apresenta evidéncias sorolégicas de contato prévio com o virus e que 325 milhdes de
pessoas se tornaram portadoras crénicas da doenga. No Brasil, a prevaléncia & variavel, uma
vez que a frequéncia do diagndstico ainda € subestimada em virtude dos casos assintomaticos
e da subnotificacao?®.

A hepatite B constitui uma das infeccdes mais prevalentes nos seres humanos, sendo
considerada a décima causa de morte no mundo, com periodo prolongado de incubagao e transmissao
primaria constantemente associada ao contato direto com fluidos corporais®. Ainda, constitui uma
doenca ocupacional expressiva em diferentes contextos e niveis de atengdao em virtude da elevada
exposicao profissional a riscos quimicos, fisicos, ergonémicos, mecanicos, psicossociais e bioldgicos,
assim como das falhas na formacgéao e dos niveis de conhecimento, habilidades e competéncias que
determinam os comportamentos, as atitudes e as praticas adotados para a biosseguranga e para o
manejo adequado dos pacientes*S.

A reducao da morbimortalidade e das complicagdes relacionadas ao HBV pode decorrer de
investimentos na reestruturacao assistencial, na formacao e na capacitagdo para a ampliagao do
conhecimento, bem como para a adesao as praticas adequadas por parte dos profissionais de saude,
em especial, dos enfermeiros®’.

No exercicio profissional da Enfermagem, o conhecimento constitui ferramenta efetiva, que
apresenta reflexos positivos na capacidade critica, na atitude e na pratica profissional capazes de
intervir nas situacdes e nos problemas de saude/doengas mais prevalentes no perfil epidemioldgico
nacional, contribuindo, assim, para a detecgao precoce da doenga, o tratamento adequado, a promogao
da saude e a prevencao de condi¢des evitaveis®.

A avaliagdo do conhecimento, das atitudes e das praticas de enfermeiros contribui para
a tomada de decisbes efetivas, seguras e de qualidade, favorecendo a consolidagdo da pratica
baseada em evidéncias. E, quando encontradas inconsisténcias, estas devem ser consideradas
como parametros para o desenvolvimento de atividades direcionadas para a qualificacdo do cuidado
e reducao dos impactos diretos e indiretos, sejam eles financeiros, fisicos, psicoldgicos ou sociais®.

Desse modo, esses atributos mostram-se essenciais para promover o cuidado fundamentado
em evidéncias. Assim, elaborou-se a questao de pesquisa com base nos dominios da estratégia PICo,
definindo-se como P (populagéo) os enfermeiros, como | (fenbmeno de interesse) o conhecimento,
as atitudes e as praticas profissionais e como Co (contexto) a infecgao viral por hepatite B™.

Diante disso, esta revisao foi conduzida pela seguinte questao: “quais as evidéncias cientificas
relacionadas ao conhecimento, atitudes e praticas de enfermeiros sobre hepatite B?”. O objetivo compreendeu
analisar, na literatura, o conhecimento, as atitudes e as praticas de enfermeiros sobre hepatite B.

METODO

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura fundamentada no referencial tedrico
proposto por Whittemore e Knafl e delimitada em seis etapas de investigagao: identificacdo do tema
e elaboragao da questao de pesquisa; amostragem e busca na literatura; definicdo das informacdes
a serem extraidas dos artigos incluidos; analise critica dos resultados; sintese do conhecimento e
apresentacgao da revisao™.
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A busca e a selegao dos artigos foram realizadas em janeiro de 2021 por meio da consulta
as bases eletronicas de dados: Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL);
Medical Literature Analysis and Retrieval System On-line (MEDLINE via PubMed); SCOPUS; Web
of Science; Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS); Banco de
Dados em Enfermagem (BDENF) e indice Bibliogréafico Espafiol en Ciencias de la Salud (IBECS)
via Biblioteca Virtual em Saude.

Para a operacionalizagéo da busca, utilizaram-se descritores controlados e nao controlados
(palavras-chave) indexados nos vocabularios Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), Medical
Subject Headings (MeSH) e List of Headings do CINAHL Information Systems. A combinagao foi
realizada por meio dos operadores booleanos OR e AND. O Quadro 1 apresenta os termos, assim
como a estratégia adotada na CINAHL, considerada prioritaria para este estudo, que manteve a
mesma padronizag¢ao de busca para as demais bases consultadas.

Quadro 1 - Descritores utilizados para a operacionalizagdo da busca. Teresina, Piaui, Brasil, 2021.

DeCS
PICo Descritores controlados Descritores nao controlados
. . Enfermeira; Enfermeiro; Enfermeiras; Enfermeiros
P Enfermeiras e Enfermeiros . i .
Registrados; Nurses; Enfermeras y Enfermeros.
Conhecimentos; Epistemologia; Knowledge; Conocimiento;
Conhecimento; Atitude; Attitude; Actitud; Attitude of Health Personnel; Actitud
I Atitude do Pessoal de Saude; del Personal de Salud; Atitudes e Pratica em Saude;
Conhecimentos, Atitudes e Atitudes e Praticas em Saude; Conhecimentos, Atitudes e
Pratica em Saude Praticas em Saude; Health Knowledge, Attitudes, Practice;
Conocimientos, Actitudes y Practica en Salud.
Co Hepatite B Hepatite Viral B; Infecgao Relo Virus da Hepatite B;
Hepatitis B.
MeSH
Nurse; Nursing Personnel, Registered Nurses;
P Nurses :
Registered Nurse.
Knowledge; Attitude; Attitude
I of Health Personnel; Health Epistemology; Attitudes; Health Personnel Attitude; Health
Knowledge, Attitudes, Personnel Attitudes; Staff Attitude; Staff Attitudes.
Practice
Co Hepatitis B Hepatitis B Virus Infection
P AND | AND Co
((MH “Nurses”) OR “Nurses” OR “Nurse” OR “Nursing Personnel” OR (MH “Registered Nurses”) OR
“Registered Nurses” OR “Registered Nurse” ) AND ((MH “Knowledge”) OR “Knowledge” OR (MH
“Epistemology”) OR “Epistemology” OR (MH “Attitude”) OR “Attitude” OR “Attitudes” OR (MH “Attitude
of Health Personnel’) OR “Attitude of Health Personnel” OR “Health Personnel Attitude” OR “Health
Personnel Attitudes” OR “Staff Attitude” OR “Staff Attitudes” OR “Health Knowledge, Attitudes, Practice” )
AND ((MH “Hepatitis B”) OR “Hepatitis B” OR “Hepatitis B Virus Infection”)

Para a inclusdo dos estudos, foram considerados os seguintes critérios: artigos primarios, indexados nas
bases consultadas e que avaliaram os conhecimentos, as atitudes e/ou as praticas assistenciais adotados
por enfermeiros frente a infecgao viral por hepatite B, sem restricdo temporal ou de idioma.
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A exclusao foi condicionada aos editoriais, teses, dissertagdes e revisdes, assim como as
produgdes que priorizaram a avaliacao do desfecho de investigagdo em categorias profissionais ou
em outras condig¢oes infecciosas. Estudos duplicados foram considerados apenas uma vez, tendo
registro mantido nas bases especificas para Enfermagem seguidas das multidisciplinares. Para
tanto, utilizou-se o software Endnote web a fim de auxiliar na selegcao, ordenamento e exclusdo dos
registros duplicados.

O acesso as produgdes ocorreu por meio do Portal de Periddicos da Coordenagao de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior em area com Internet Protocol (IP) reconhecida na
Universidade Federal do Piaui e a busca, selecao e inclusao foram realizadas por dois revisores e
de forma independente. Quando em situagao divergente, buscou-se um consenso com o apoio do
terceiro revisor, que emitiu um parecer para a decisdo quanto a inclusdo.

A estratégia realizada permitiu recuperar 961 artigos. Destes, 307 foram excluidos por
duplicidade, resultando em 654 para a leitura de titulos e resumos. A amostra foi constituida por
15 estudos. A Figura 1 apresenta o percurso de identificagédo, selecdo, elegibilidade, incluséo e
composigcao da amostra, que seguiu as recomendacgdes do Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)™.

E Estudos recuperados nas bases de dados
g (961)
=
c
2 v
Registros duplicados

- (307)
la |
-
# Leitura de titulo e resumo

(654)

I
Anilise de texto completo
ks
= Exclusio, com justificativa: 56
= — Desfecho primério priorizou
= outras categorias profissionais
= i
v e/ou doengas virais
Amostra

(15)
=
Z
E | | | |
- CINAHL MEDLINE SCOPUS WOS LILACS/BDENF

(06) (04) (02) (02) (01)

Figura 1 — Percurso de selecéo, inclusdo e composi¢cdo da amostra. Teresina, PI, Brasil, 2021.
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Para a coleta de dados, adaptou-se um instrumento validado'®, sendo priorizadas variaveis
relacionadas a identificagao dos estudos (autor principal, titulo, ano e pais), aos aspectos metodologicos
(delineamento e nivel evidéncia), ao desfecho avaliado, aos principais resultados e as conclusdes.

O Nivel de Evidéncia (NE) foi determinado a partir das recomendacgdes propostas pelo Oxford
Centre for Evidence-based Medicine, que considera: 1A - revisdo sistematica de ensaios clinicos
controlados randomizados; 1B - ensaio clinico controlado randomizado com intervalo de confianga
estreito; 1C - resultados terapéuticos do tipo “tudo ou nada”; 2A - revisao sistematica de estudos
de coorte; 2B - estudo de coorte (incluindo ensaio clinico randomizado de menor qualidade); 2C -
observagao de resultados terapéuticos ou estudos ecologicos; 3A - revisdo sistematica de estudos
caso-controle; 3B - estudo caso-controle; 4 - relato de casos (incluindo coorte ou caso-controle de
menor qualidade); 5 - opinido de especialistas™.

A analise foi descritiva, empregando-se o calculo de frequéncias relativas e absolutas, bem
como a caracterizagao, sintese e apresentacio de resultados em quadros. Por ndo envolver seres
humanos, este estudo n&o foi submetido & apreciacdo por Comité de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS

A analise descritiva dos resultados mostrou o crescente interesse de pesquisadores em
avaliar os conhecimentos, as atitudes e as praticas desenvolvidos por enfermeiros frente a infeccao
pelo VHB, constituindo, assim, fendbmeno expressivo de investigacdo em diferentes contextos da
literatura nacional e internacional, envolvendo diferentes paises como Paquistéo, Ird e Brasil, que
se destacaram por concentrar 0 maior numero das producoes.

Os estudos, em sua maioria, foram publicados no idioma inglés e entre os anos de 2017 e
2019 (53,3%). Quanto ao delineamento metodoldgico, predominaram a abordagem transversal e o
nivel de evidéncia 2C (100%), com amostras significativas que variaram de dez a 518 enfermeiros.

O Quadro 2 apresenta a caracterizagao das produgdes incluidas (n=15) conforme o autor
principal, periédico e ano de publicacéo, titulo, pais onde o estudo foi desenvolvido, delineamento
metodoldgico, amostra e nivel de evidéncia.

Quadro 2 — Caracterizagao das produgdes incluidas. Teresina, Piaui, Brasil. 2021.

Autor, ano e periodico Titulo Pais Delineamento NE*
(Amostra)

Oliveira MS. et al. 202075 Hepaititis B in the western

Journal of Epidemiology braZI/lgn Amazon: knowledge Brasil Transversal 2C
. and biosafety measures among (10)
and Infection Control ) .
nursing professionals

Knowledge, attitude, and
practice towards Hepatitis B Transversal
infection among nurses and Sudao (110) 2C
midwives in two maternity

hospitals in Khartoum, Sudan

Mursy SMM. et al. 2019°
BMC Public Health

Bajwa A. et al. 2019"7 A cross-sectional research to

. determine the level of awareness, i Transversal

Indo American Journal of . ) Paquistao 2C

; ) preventive behavior and (330)
Pharmaceutical Sciences . .

perceived threat of hepatitis-b
Potdar PA. et al. 20198 Knowledge, attitude and practice
Indian Journal of Public regarding hepatitis B infection india Transversal 2C
Health Research among nursing staff of tertiary (145)
and Development care hospital in South India
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Quadro 2 - Cont.

Delineamento

Autor, ano e periédico Titulo Pais (Amostra) NE
Khanum F. et al. 2018
Pakistan Journal Preventive practices of nurses Paquistdo Transversal 2C
of Medical & against Hepatitis B infection q (120)
Health Sciences
Konlan KD. ef al. 2017 (7)—/’17i::ec‘;eIa?‘fo?vicsegsfgzwéizgg Transversal
BMC Health pational post exp Gana 2C
. to hepatitis B infection in the (108)
Services Research .
Tamale metropolis, Ghana
i 21
Karami B M. et al. 2017 Knowledge, perceived threat and
International Journal of ; o ) ~ Transversal
) prevention behaviors intention Ira 2C
Advanced Biotechnology o (330)
of hepatitis B among nurse
and Research
Assessment of nurse’s knowledge,
HAQ N. et al. 2017% attitude and practice regarding Paquistio Transversal e,
Value in Health hepatitis-b infection in tertiary care q (384)
public hospital in quetta Pakistan
The theoretical and practical
. knowledge of nurses and midwives
23
Cetinkaya S. 2014 regarding to the Hepatitis-B Turquia Transversal 2C
Coll Antropol . LT (127)
virus (HBV) vaccination: a cross-
sectional study in Konya -Turkey
GoncalvesziCM. Knowledge, attitudes and practices
etal. 2013 ; Transversal
. . . of nurses and doctors about the Brasil 2C
Revista Latino Americana ; . » (35)
vertical transmission of hepatitis B
de Enfermagem
Chao SD. et al. 2012?® Low levels of knowledge and
. . ; ) Estados
Journal of Obstetric, preventive practices regarding . Transversal
) . o L Unidos da 2C
Gynecologic & vertical Hepatitis B transmission L (518)
. ; América
Neonatal Nursing among perinatal nurses
Mohammadi N. Percutaneous exposure incidents Transversal
et al. 2011% in nurses: knowledge, practice and Ira (138) 2C
Hepatitis Monthly exposure to hepatitis B infection
Nursing staff knowledge of the
McGrane J. et al. 2003%" hepatitis B virus /nc/ud/ng _att/tudes Transversal
and acceptance of hepatitis Irlanda 2C
AAOHN Journal S (120)
B vaccination: development
of an effective program
Hepatitis B: perceptions,
Spence MR. et al. 1990% knowledge and vaccine Transversal
Infection Control & acceptance among registered EUA 2C
. . . L ) (334)
Hospital Epidemiology nurses in high-risk occupations
in a university hospital
29
Yen DOH. et al. 1985 Nursing knowledge of . Transversal
Journal of hepatitis B infection Escocia (112) 2C
Advanced Nursing P
*NE: Nivel de Evidéncia.
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Na analise de diferentes desfechos, como comportamentos, atitudes e praticas profissionais,
a avaliacdo do conhecimento prevaleceu na amostra estudada. Outros contextos investigados
envolveram a percepc¢ao de ameaca e as condutas profissionais adotadas para a biosseguranca, o
autocuidado e o gerenciamento de casos frente a exposigéo ocupacional e a ocorréncia de incidentes
percutaneos (Quadro 3).

Em meio a conscientizacdo sobre o risco e o estado de vulnerabilidade para a infecgao,
verificaram-se limitagdes no conhecimento que envolveu o carater evitavel da doencga, os mecanismos
de transmissao e as medidas de prevencao. Ainda, evidenciou-se que as praticas assistenciais sao
comumente negligenciadas e que as atitudes foram realizadas de forma inconsistente, resultando no
uso esporadico de Equipamentos de Protecao Individual (EPIs), na subnotificagdo da doenca e de
incidentes laborais, no gerenciamento inadequado de riscos e nas falhas para o monitoramento de
sintomas e de complicacdes e para o encaminhamento de pacientes para a avaliagao especializada.

Dentre os fatores associados as inconsisténcias no conhecimento, nas praticas e nas atitudes
profissionais, destacaram-se a baixa oferta e a participagcao em atividades de educacao permanente,
0 uso esporadico e inadequado de EPI, as limitagdes na disponibilizagdo de testes de imunizacao
(anti-HBs) e a subnotificagdo de acidentes ocupacionais. Ainda, condi¢des relacionadas a idade,
ao nivel de formacéo e a carga de trabalho foram determinantes para uma maior vulnerabilidade a
infeccao e para o desenvolvimento de comportamentos de risco.

Outras condicdes foram evidenciadas, como a auséncia de esquema vacinal completo, as
falhas na adesao a protocolos e praticas preventivas, a alta prevaléncia de lesao com perfurocortante
e de exposi¢cdo mucocutanea a fluidos corporais.

Quadro 3 — Principais resultados, desfechos e conclusdes. Teresina, Piaui, Brasil. 2021.

Desfecho C ~ Fatores que contribuem
. Principais resultados e conclusées L
avaliado para o maior risco
e . . - ~ Baixa oferta de treinamento,
. Verificou-se conhecimento satisfatério em relacao g
Conhecimento . L . uso esporadico de
aos meios de transmissao, a necessidade S
sobre . L : EPIs, limitagbes na
. de medidas rigidas de biosseguranga, ao . oo
medidas de ; . ~ disponibilizagao de testes
. 15 | esquema vacinal e aos métodos de prevengdo . 2 .
biosseguranga . o de imunizagao (anti-HBs) e
em casos de acidente biolégico. e o .
subnotificagao de acidentes.
Conhecimentos médios e imprecisos sobre o
. gerenciamento e a profilaxia pos-exposicao, Baixo nivel de cobertura
Conhecimento, ro . ; .
atitudes busca por pratica segura e atitude favoravel vacinal e alta taxa de
e préticas™® em relagao as medidas preventivas. Ainda, acidentes ocupacionais
verificou-se a alta prevaléncia de profissionais com perfurocortante.
que nao completaram o calendario vacinal.
Baixa percepgao de risco e de conhecimento
Conhecimentos, | quanto aos métodos de transmissao. Idade elevada, nivel de
comportamentos | Ainda, o nivel educacional foi preditor para formacao, alta carga
e praticas'” a intengdo de comportamentos seguros e horaria de trabalho.
a adesao as medidas de prevencao.
O conhecimento sobre a infecgao foi adequado Auséncia de esquema
Conhecimentos, | e as atitudes foram positivas. Os principais vacinal completo e
atitudes déficits no conhecimento estiveram associados falhas na adeséo a
e praticas'® ao modo de transmissé&o, ao calendario recomendagdes, protocolos
vacinal e ao carater evitavel da doencga. e praticas preventivas.
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Quadro 3 - Cont.

Desfecho
avaliado

Principais resultados e conclusées

Fatores que contribuem
para o maior risco

Conhecimento
e praticas
preventivas'®

Bom conhecimento sobre as complicagoes e
transmissao. Em relagao as praticas preventivas,
destacam-se o rastreio e a notificacdo de acidentes
ocupacionais, a completude vacinal, o nao
compartilhamento de materiais hospitalares.

O baixo conhecimento
constitui condigcao de

risco, uma vez que nem
todos os profissionais
executam, corretamente, as
estratégias de prevencao
da transmissao vertical.

Conhecimento
sobre a pos-
exposicao
ocupacional®

Apesar da conscientizagdo sobre o risco,

do desempenho assistencial e do estado

de vulnerabilidade para o VHB, falhas nos
conhecimentos foram identificadas, estando
associadas ao reconhecimento do ambiente
ocupacional como meio de infecgdo, bem
como ao gerenciamento pds-exposicao e ao
estabelecimento de condutas profilaticas.

Ambiente laboral, esquema
vacinal ausente e/

ou incompleto, medo e
acessibilidade da vacina.

Percepgao

de ameacga e
comportamentos
de prevengao?'

A adogao de comportamentos preventivos esteve
relacionada ao maior nivel de escolaridade,

a percepgao de ameaga sobre a doenga e

a alta prevaléncia de complicagoes.

Nivel de escolaridade.

Conhecimentos,
atitudes e
praticas??

Verificaram-se conhecimento adequado e atitude
positiva, mas praticas inadequadas em relagéo
aos acidentes ocupacionais, influenciando, assim,
na maior incidéncia e transmissao da doenga.

Praticas inadequadas
de biosseguranca.

Conhecimento
e pratica®

Faz-se necessaria a implementacdo de programas de
capacitacdo que envolvam marcadores de hepatite

B, técnicas de administragdo de vacinas, doses,
registros adequados e orientacdes a pacientes

e familias. Os maiores niveis de conhecimento
estiveram relacionados ao nivel de formagao,

bem como aos profissionais que participaram

de atividades de educacgéao continuada.

Tempo de formagéo e
nivel de escolaridade.

Conhecimentos,
atitudes e
praticas sobre

a transmissao
vertical?*

Apesar do reconhecimento da doenga como agravo
de notificagdo compulséria e das etapas do esquema
vacinal, verificaram-se déficits no conhecimento
sobre as condutas de prevengao da transmissao
para o recém-nascido, marcadores sorologicos

e na indicacao vacinal durante o pré-natal.

O nivel de conhecimentos,
atitudes e praticas pode
revelar que a populagao
pode estar em situagéo

de risco para a infecgao,
uma vez que nem todos
os profissionais envolvidos
conhecem ou realizam,
adequadamente, as
estratégias de controle.

Conhecimento
e praticas
preventivas da
transmisséao
vertical®®

O conhecimento foi limitado e as praticas preventivas
foram comumente negligenciadas ou realizadas

de forma inconsistente. A subnotificacdo da

doenga, a ndo indicagao de esquema vacinal e

as falhas no encaminhamento para a avaliagédo
especializada e no monitoramento de sintomas, de
complicagdes e do risco de morte foram identificadas.
Esses resultados representaram a oportunidade

para treinamento e capacitagdes direcionados

as melhores praticas e condutas clinicas.

Baixa participagdo em
atividades de educacéao
permanente.
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Quadro 3 - Cont.

Desfecho S ~ Fatores que contribuem
. Principais resultados e conclusodes L
avaliado para o maior risco

O nivel impreciso de conhecimentos constituiu

. risco ocupacional e contribuiu para a adogao de
Conhecimento

e préticas praticas ndo seguras. Fglhas foram identificadas Alta prevaléncia de lesao
relacionados no uso de EP!, no mane;jo apos o contato com perfurocorta_mEe
3 exposicdo Q|reto com fluidos corporais e no descade de e elevad? exposicao
e incidentes mstrgm_entos perfurocortan_tes. Apesar_ d|ss~o, mgcocutanea a_l
percutaneos? 0s niveis de c_obertura vacinal, d(_a reallzagaq de fluidos corporais.

teste pos-vacinal e do desenvolvimento de titulos

de anticorpos protetores foram expressivos.

Os fatores que influenciaram

Conhecimento, Os participantes apresentaram boa compreenséao a alc§|tagao§a vaqt?'? dad
atitudes e sobre a infecgdo, alta cobertura vacinal e incluiram a disponibriidade
aceitagao da busca elevada pela realizagao de teste para gratuita em formagoes sobre
vacinagao® a mensuragéao do nivel de anticorpos. 0s beneficios, geralmente,

prestadas por especialistas
em saude ocupacional.

Percepgéo e Medo dos efeitos colaterais,

conhecimento Verificaram-se falhas no conhecimento sobre os L .
. - . . de contrair Aids ou hepatite
sobre a mecanismos de transmissao, assim como baixa L.
o . . . . e duvidas sobre os
aceitagao cobertura vacinal nos profissionais investigados. _— .
da vacina?® indicadores de eficacia.

Apesar do reconhecimento sobre a necessidade do
controle epidemiolégico, a falta de conhecimento
Conhecimento? | foi evidenciada, mostrando lacunas consideraveis
sobre a histéria natural da doenca, mecanismos de
transmissao e indicadores de morbimortalidade.

Nao descreveu fatores
associados.

DISCUSSAO

A analise do conhecimento, das atitudes e das praticas profissionais desenvolvidos por
enfermeiros frente ao HBV mostra-se como recurso necessario para o desenvolvimento de boas
praticas de cuidados em Enfermagem e para prover os instrumentos basicos de atuacao baseados
em evidéncias e em elementos de qualidade, eficacia e segurancga.

Ha um interesse crescente de pesquisadores em avaliar o conhecimento, as atitudes e praticas
profissionais, principalmente no cenario internacional nos ultimos anos, por meio de estudos de
delineamentos transversais, que, apesar de nao estabelecerem relagbes de causa e efeito, consideram
métodos relevantes para a pratica clinica da Enfermagem por demandar menor tempo e custo, sendo
constantemente utilizados para indicar prognésticos e avaliar resultados de exposigéo a riscos'2°.

A avaliagcdo do desfecho conhecimento predominou nos estudos incluidos, constituindo
instrumento basico para a tomada de decisao clinica e para a efetivagao das medidas de prevencéo
e de biosseguranga. De forma geral, o conhecimento foi caracterizado por limitagdes e déficits que
envolveram o carater evitavel da doenca, assim como os mecanismos de transmisséo e controle 2%, 22-29

Dois estudos consideraram que o conhecimento do profissional é determinante para a
consolidagao da pratica baseada em evidéncias, devendo ser alvo constante de avaliagcdes e, diante
de inconsisténcias, ser parametro para o desenvolvimento de atividades de educagao permanente,
visando a qualificar o cuidado e a reduzir os custos diretos e indiretos, sejam eles financeiros, fisicos,
psicoldgicos ou sociais'®18,
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As principais inconsisténcias envolveram os mecanismos de transmissio, o uso esporadico de
EPI, as falhas no monitoramento de sintomas e de complica¢gdes, assim como no encaminhamento
de pacientes para a avaliagao especializada, resultando em atrasos diagnosticos e no gerenciamento
inadequado das condig¢des clinicas'925-26:28-29,

Acrescentam-se a subnotificacdo da doencga e de acidentes ocupacionais, bem como a
baixa disponibilizacdo de testes para a detec¢gdo do marcador anti-HBs, que indica a imunidade por
meio de vacinagao prévia, e as falhas no gerenciamento de casos, que também foram expressivas,
representando potencial de risco para diferentes grupos populacionais, tendo em vista a auséncia
de dados que demonstrem a magnitude do problema e que permitam a execugédo adequada das
estratégias de prevengao'>.

Além das falhas no conhecimento, a subnotificacdo da hepatite B pode estar associada a
dificuldade de acesso aos métodos diagndsticos, impossibilitando, assim, estimar os numeros reais
de casos e avaliar a eficacia das medidas de controle'®.

A avaliagdo das praticas assistenciais para o controle da transmissao vertical também foi
investigada, mostrando que as limitagdes no conhecimento e as deficiéncias na oferta de capacitacao
ou treinamento podem influenciar o potencial de cronificacdo da doenca, configurando-a como
problema de saude publica no Brasil?*-2.

Outros desfechos avaliados envolveram a percepgao de ameaga, autocuidado e gerenciamento
de casos frente a exposicao ocupacional e ocorréncia de incidentes percutaneos, evidenciando
que a formacao profissional prioriza o desenvolvimento de conhecimentos, estratégias e planos
de acédo voltados para o gerenciamento das necessidades do paciente, sendo o autocuidado,
constantemente, negligenciado?-2"-%.

Nesse contexto, a elevada exposi¢cdo ocupacional a material biolégico destaca-se como
problema expressivo vivenciado por enfermeiros inseridos em diferentes niveis de atencao a
saude, caracterizando o ambiente laboral como preditor para o risco de contaminagdo. Em meio a
isso, verificam-se a elevada exposicao a fluidos corporais e a ocorréncia de lesées com materiais
perfurocortantes, que apresentam alta magnitude diante de falhas no gerenciamento de risco, na
adocgdo de medidas profilaticas e na auséncia do esquema vacinal?*26,

Mesmo diante dos beneficios e da importancia da vacina contra a hepatite B, estudos mostraram
baixa cobertura vacinal e soroconversao entre os profissionais enfermeiros®%. A vacinagao contra
o HBV é considerada a forma mais eficaz para a prevencgao, favorecendo a reducao do risco de
exposi¢ao ocupacional por apresentar evidéncias de qualidade, seguranga e protecao de até 92%
para adultos imunocompetentes?-2¢,

Em meio a esse problema, uma investigacéo evidenciou que diferentes fatores podem impactar
positivamente a maior aceitagdo e cobertura vacinal entre os enfermeiros. Dentre eles, destacam-se
a disponibilidade gratuita do recurso e a ampla divulgagao dos beneficios relacionados a pratica?.

Ainda, fatores associados ao nivel de formacao foram determinantes para uma maior
vulnerabilidade a infec¢ao e adesao aos comportamentos de risco. Destaca-se que os profissionais
com maior nivel de formagao sdo mais conscientes e cautelosos diante da avaliagao, prevencéao e
tratamento da doenca, apresentando ainda maior cuidado durante a exposicao a fluidos corporais.
Quanto a carga de trabalho, foram evidenciadas relagdes entre a alta carga horaria e o risco de
exposicao, incidentes e eventos adversos''?"2,

Desse modo, apesar da conscientizagdo sobre o risco e o estado de vulnerabilidade para a
infecgdo, as praticas assistenciais foram comumente negligenciadas e as atitudes realizadas de forma
inconsistente, apresentando reflexos na efetivacdo dos programas e politicas publicas voltados para
a prevencao da hepatite B e no cumprimento de protocolos e recomendagdes clinicos'®.
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Considera-se, portanto, que a identificacdo do déficit de conhecimento e das praticas
inadequadas de Enfermagem €& fundamental para a construgcdo de politicas institucionais que
priorizem o desenvolvimento de estratégias de educacao permanente e de intervengdes especificas
direcionadas as necessidades populacionais®®.

Quanto a limitagédo, destaca-se o predominio do delineamento transversal, que, apesar de
envolver amostras significativas e da relevancia clinica, ndo permite estabelecer relagdes de causa
e efeito, revelando que o desenvolvimento de estudos de intervencdo na Enfermagem ainda é
incipiente e pouco fomentado.

Estudos dessa natureza podem contribuir para a melhoria do cuidado de Enfermagem, tendo
em vista suas potencialidades para o desenvolvimento de habilidades assistenciais favoraveis a
identificagdo precoce dos grupos vulneraveis, a efetivagao das estratégias de prevencao, a reducéo
da exposigao ocupacional e dos indicadores de morbimortalidade e a melhoria do estado de saude
e da qualidade de vida da populagao.

CONCLUSAO

O conhecimento, as atitudes e as praticas desenvolvidos por enfermeiros relacionados a
hepatite B, para o gerenciamento de riscos, biossegurancga, indicagdo vacinal e monitoramento dos
casos, ainda sdo limitados, sendo marcados pela adogéo de comportamentos e atitudes inconsistentes
que podem resultar na maior exposi¢ao ocupacional e na ocorréncia de incidentes.

Dentre os fatores associados ao conhecimento, atitudes e praticas profissionais, destacaram-se
o nivel de formacgao, a carga de trabalho, a baixa oferta e a participagdo em atividades de educacgéao
permanente. Além disso, as poucas pesquisas realizadas no Brasil foram estudos transversais.

Evidencia-se a necessidade de novas investigagdes que visem a avaliar a efetividade e o
impacto de intervencdes na melhoria do conhecimento, assim como na ado¢ao de comportamentos,
atitudes e praticas de Enfermagem baseados em evidéncias e em elementos de seguranga, qualidade
e efetividade.
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