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RESUMO

Introducédo: A sepse € um complexo processo que ocorre no corpo do individuo ao adquirir
uma infec¢do. Esse processo causa uma manifestacdo do organismo, das células, contra a
infeccdo resultante de diferentes patdgenos. Essa condi¢do clinica esta associada a um
crescente indice de mortalidade nas UTIs., sendo uma das causas de morte. Por isso,
estudar o diagnéstico precoce vem sendo de grande relevancia na literatura brasileira, afim
de contribuir com o0 aumento das chances de sobrevida do acometido. Objetivo: Analisar o
diagndstico precoce em sepse para a melhora do progndéstico e a diminui¢cdo do indice de
mortalidade por septicemia. Metodologia: Parte de uma revisdo da literatura sobre o tema,
baseada nos bancos de dados: Capes e Scielo. Incluiu-se pesquisas nacionais publicadas
entre 0s anos de 2014 a 2020, sobre a sepse e o diagnostico precoce. Resultados: Os
achados somaram um total de 12 estudos, dentre estes, 6 foram utilizados para o
embasamento da presente pesquisa. Conclusdo: A literatura mostra a relevancia da
implementacgéo de protocolos de identificagdo e meios de tratamentos dos primeiros sinais
de septicemia. Sugere a instalacdo de sistemas eletrénicos e manuais de alerta dos sinais
de sepse e propde algumas ferramentas para identificar a doenca: TC temperatura corporal,
0 screening, o0 escore quick Sepsis-related Organ Failure Assessment (QSOFA) e Modified
Early Warning Scores (MEWS). Assim, mostra ser essencial o diagnéstico precoce, e que
este deve ser buscado para minimizar o agravamento da sepse e a probabilidade de morte.
Palavras-chave: Sepse, Mortalidade e Diagndstico Precoce.

ABSTRACT

Introduction: Sepsis is a complex process that occurs in the individual's body when acquiring
an infection. This process causes a manifestation of the organism, of the cells, against the
infection resulting from different pathogens. This clinical condition is associated with an
increasing mortality rate in the ICU., Being one of the causes of death. Therefore, studying
the early diagnosis has been of great relevance in the Brazilian literature, in order to contribute
to the increased chances of survival of the affected person. Objective: To analyze the early
diagnosis of sepsis to improve the prognosis and decrease the mortality rate due to
septicemia. Methodology: Part of a literature review on the topic, based on the databases:
Capes and Scielo. National research published between 2014 and 2020 on sepsis and early
diagnosis was included. Results: The findings amounted to a total of 12 studies, among which,
6 were used to support this research. Conclusion: The literature shows the relevance of the
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implementation of identification protocols and means of treatment of the first signs of
septicaemia. Suggests the installation of electronic systems and manuals for warning of signs
of sepsis and proposes some tools to identify the disease: CT body temperature, screening,
the quick score Sepsis-related Organ Failure Assessment (QSOFA) and Modified Early
Warning Scores (MEWS). Thus, early diagnosis is essential, and it must be sought to
minimize the worsening of sepsis and the likelihood of death.

Keywords: Sepsis, Mortality and Early Diagnosis.

1. INTRODUCAO

A sepse, também conhecida como septicemia, € uma doenca clinica grave infecciosa,
considerada uma das patologias responsaveis por um nuamero significativo de 6bitos por ano
em todo o mundo (JOST et al., 2019).

E uma infeccdo que se desenvolve quando agentes quimicos liberados na corrente
sanguinea afim de conter infecc6es geram uma resposta inflamatéria generalizada causando
coagulo e vazamento sanguineo, impactando no funcionamento dos 6rgaos (FREUND et al.,
2017). Além disso, pode ser ocasionada pela prépria flora do individuo, ou mediante injetados
por transfusdes de sangue contaminado (KARNATOVSKAIA; FESTIC, 2012).

A sepse € um desafio para o profissional de saude de praticamente todas as
especialidades por se apresentar em diversos estagios clinicos de um mesmo processo
fisiopatolégico. Para Carvalho et al. (2010), trés estagios sdo considerados pelas equipes de
saude: a sepse em fase inicial; o possivel progresso para sepse grave e, em ultima fase, a
ocorréncia de choque séptico. Ao chegar no choque séptico, a pressdo arterial cai
significativamente, aumentando a probabilidade de morte.

Como menciona Costa (2018), a septicemia € uma das principais causas de
hospitalizacdo em Unidade de Terapia Intensiva (UTI). O Instituto Latino Americano da Sepse
(ILAS, 2019), aponta que os numerosos dados de letalidade por sepse estéo, principalmente,
em hospitais publicos vinculados ao Sistema Unico de Satde (SUS). Os dados do ILAS
mostram que a doenga acomete 670 mil pessoas por ano, e que em 50% dos casos ocorre
0 Obito.

Ribeiro e Pires (2018), evidenciou que a Sepse € responsavel por 25% da ocupacédo
dos leitos no Brasil, e a maioria dos pacientes internados evoluem a choque séptico
ocasionando em mortes, chegando a atingir 65% dos casos.

A sepse pode acometer qualquer pessoa, no entanto, os idosos sdo mais vulneraveis

devido ao enfraquecimento do sistema imunolégico (BRASILIA, 2015). Como exp&em Dias,
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Neiva e Silva (2020), quando nao leva ao 6bito, sua recuperagcao pode deixar sequelas, por
isso, a identificacdo precoce € questédo chave para tratar a doenca.

O diagndstico da sepse tem sido visto como um desafio, pois, a patologia ndo é de
facil identificacao, principalmente nos sintomas iniciais. O retardo na sua identificacdo causa
muitos danos, na medida em que atrasa o tratamento com antibiéticos que sdo de suma
importancia para que ocorra uma melhora do prognostico (DIAS; NEIVA; SILVA, 2020).

Diante do supracitado, o presente estudo tem como objetivo geral analisar o
diagnodstico precoce em sepse para a melhora do progndéstico e a diminuicdo do indice de
mortalidade por septicemia. E objetivos especificos: (i) descrever como os estudos abordam
o diagndstico precoce em sepse; (ii) evidenciar quais técnicas estdo sendo utilizadas para a
identificacdo precoce, e; (iii) discutir os beneficios do diagndstico precoce em sepse para a
diminuicdo da mortalidade.

O proximo capitulo apresenta o método utilizado para o desenvolvimento da presente
pesquisa. Apds, aborda os resultados encontrados, com bases nas fontes de dados
pesquisadas, e as discussfes sobre a tematica. O Ultimo capitulo enfatiza as consideracdes
finais, com o objetivo de tracar contribuicbes para futuras pesquisas sobre sepse e 0

diagndstico precoce.

2. MATERIAIS E METODO

Essa pesquisa € caracterizada como uma revisdo sistematica da literatura que,
segundo Marafon et al. (2012), explora e sintetiza as informac¢des sobre um assunto. Inclui,
nesse contexto, um resumo das conclusées disponiveis.

Ademais, se caracteriza por um estudo descritivo e exploratério dentro de uma
abordagem qualitativa de pesquisa. Para Raupp e Beuren (2006), por meio de uma pesquisa
exploratdria o pesquisador alcanca uma maior familiaridade com o problema. Ja uma
pesquisa descritiva, na visdo de Cervo, Bervian e Silva (2007), propicia o registra e analise
dos fatos sem necessitar manipula-los, e contribui para a descoberta da frequéncia com que
um fendmeno ocorre, sua natureza e caracteristica.

Quanto a coleta de informacdes passiveis de andlise, esta pesquisa se baseou em
duas bases de dados: Scielo e Periddico Capes. Para a busca de fontes foram utilizados os

descritores: “Diagndstico precoce”, e “sepse”. Nos critérios de inclusao considerou-se artigos
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publicados entre os anos de 2014 a 2020, no idioma portugués. Foram descartadas versdes
incompletas, nos idiomas inglés e espanhol, bem como trabalhos de conclusé&o de curso.
No que se refere as questdes éticas, é importante frisar que os dados utilizados sdo
considerados secundarios, ndo necessitando de submissdo ao comité de ética. Porém, a
pesquisa foi desenvolvida considerando a importancia da originalidade, e no respeito

autorais.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Nas bases de dados encontramos inicialmente 12 artigos potenciais: Scielo (8) e
periddico capes (4). Os materiais selecionados foram analisados, culminando no descarte
de 6 artigos: 2 por estarem duplicados e 4 por ndo se enquadrar nos critérios de inclusdo e
exclusdo. Restaram, nesse contexto, 6 artigos para compor a discussdo desse estudo. Os

artigos foram tabelados e descritos no quadro abaixo.

Quadro 1. Descricdo dos estudos incluidos na pesquisa.

sepse grave e
choque séptico.

sepse grave e
choque séptico.

Autor/ano Tema Periddico Objetivo Resultados

Koller et al. (2014) Diagnéstico Acta méd. Analisar o] A identificacdo precoce
precoce em diagnéstico possibilita a melhora nos
sepse precoce em desfechos, e contribui

sepse. para reducéo da
mortalidade.

Westphal e Lino Rastreamento Rev. bras. Analisar o] Os dispositivos

(2015) sistematico é a | ter. intensiva rastreamento eletrbnicos gera maior
base do sistematico no beneficio assistencial.
diagndstico diagndstico
precoce da precoce da

Santos et al. O escore mews | Braz. J. Verificar se o O escore > 4 é benéfico
(2018) > 4 é capaz de | Infect. Dis. MEWS escore > na identificacdo precoce
identificar 4 é capaz de da sepse.
precocemente identificar
0s pacientes precocemente
com sepse 0s pacientes
com sepse.
Westphal et al. Um sistema | Rev.  bras. Descrever  0s Mostrou que o uso de
(2018) eletrénico de | ter. Intensiva efeitos de sistemas eletrbnicos
alerta ajuda a melhorias beneficia a reducdo do
reduzir o tempo sucessivas nos tempo entre a triagem e o
para diagnéstico sistemas de diagnéstico e entre o
de sepse. alerta precoce diagnéstico e o inicio da
para antibioticoterapia em
identificacao de pacientes com sepse.
pacientes com
sepse, no que
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se refere ao
tempo até o
diagnostico, a
administracéo
de antibidticos e
a mortalidade.

Corréa et al Perfil de | Av. Enferm. Descrever o} Mostrou que o uso da
(2019) termorregulacao perfil da temperatura corporal
e desfecho temperatura promove a indicacdo
clinico em corporal (tc) e o complementar, e auxilia a
pacientes desfecho em equipe na pratica clinica
criticos com pacientes com com intuito de propiciar
sepse. sepse atendidos melhores desfechos
em uma
Unidade de
Terapia
Intensiva (uti).
Montenegro e Avaliacéo do | Rev. Bras. Avaliar o] Mews = 4 é capaz de
Miranda (2019) desempenho do | Enferm. desempenho do mensurar a ocorréncia de

escore de alerta
precoce

modificado em
hospital publico

escore de alerta
precoce
modificado
(Mews) em uma

sepse em
hospitalizados.

pacientes

enfermaria  de
pacientes em
deterioracéo
clinica.

brasileiro.

Foi possivel perceber uma escassez literaria sobre o tema entre os anos de 2014 a
2020, nas bases de dados pesquisadas. Nos anos de 2016, 2017 e 2020, ndo se verificou
estudos relacionados ao diagndstico precoce em sepse. Os anos de maior publicacédo foram
2018 e 2019, com numeros ainda insuficiente. Por isso, é notéria a importancia do
desenvolvimento de mais pesquisas que discutam o assunto, uma vez que a ocorréncia da
septicemia vem crescendo no Brasil. Como menciona Koller et al. (2014), mesmo a sepse
acometendo muitas pessoas, e responsavel por ébitos em todo o mundo, a sociedade pouco
conhece sobre a doenga.

Os estudos incluidos sdo baseados em pesquisas bibliogréfica (10%), retrospectiva
(70%) observacional (10%) e analitica (10%).

S&o varias as vertentes utilizadas para abordar o diagnostico precoce em sepse, no
entanto, € consenso entre 0s autores a importancia da identificacdo precoce para a
diminuic&o do indice de mortes. S&o discutidos sistemas eletronicos e manuais de alerta da
sepse. Dentre os sistemas eletrdnico, o escore de alerta precoce (Modified Early Warning
Scores [MEWS]) € o mais citado nos estudos (WESTPHAL; LINO, 2015; SANTOS et al.,

2018; WESTPHAL et al., 2018; MONTENEGRO; MIRANDA, 2019).
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Kotler et al. (2014) estudou o screening para 0 monitoramento dos pacientes
internados na Unidade de Terapia Intensiva. O screening é uma ferramenta capaz de
identificar alto risco, evidenciando a existéncia de problemas no desenvolvimento de
doencas, por isso, pode contribuir para a diminuicdo de Obitos. Segundo o autor, o
profissional de salude deve observar 0s sinais mais especifico da sepse, sendo a febre a

manifestacdo mais comum.

A Febre é a manifestacéo clinica mais comum enquanto a hipotensao costuma
estar presente em até 40% dos casos. Caso um foco ainda nao tenha sido
estabelecido, o examinador deve manter maior atengdo a pele, sistema
pulmonar, gatrointestinal, genitourinéario, cardiovascular e neurolégico
(KOLLER et al., 2014).

Nesse contexto, Corréa et al. (2018) menciona a relevancia do uso da temperatura
corporal (TC) como um indicador essencial na triagem para auxiliar a equipe de saude no
reconhecimento precoce da sepse. O Instituto Latino Americano da Sepse descreve a febre
como indicios de sepse, a temperatura maior que 38, 3°C, e o0 quadro de hipotermia, uma
temperatura menor que 36 °C.

Westphal e Lino (2015), Santos et al. (2018), Westphal et al. (2018) e Montenegro e
Miranda (2019), retrataram o Escore de Alerta Precoce MEWS (Modified Early Warning
Scores) e sua contribuicdo na identificagcdo precoce de septicemia. Em consenso,
observaram ser um sistema eficaz na identificacdo da sepse, e na verificagao de pioras nos
guadros clinicos. O Mews é uma ferramenta eletrénica disparadora de alerta. Por isso,
segundo os autores, é capaz de promover a diminui¢do do tempo entre triagem e diagnostico,
aumentando a chance de sobrevida e reduzindo a ocorréncia de mortes.

Assim, acrescenta Montenegro e Miranda (2019), o escore Mews propicia o rastreio
correto da ocorréncia de casos graves como “Obito inesperado, parada cardiorrespiratoria e
transferéncia para UTI em pacientes hospitalizados”.

Westphal et al. (2018), também citam gSOFA (Quick Sequential Organ Failure
Assessment) como ferramenta eficiente na triagem da sepse por permitir identificar os
pacientes com um risco maior de pior desfecho, sendo bastante Util nos servicos de
emergéncia.

Desta forma, os estudos evidenciam que € possivel identificar precocemente a sepse
por meio de varias ferramentas, colaborando para dificultar o agravo da doenca para choque

térmico, condicdo associada ao crescimento de 6bitos.
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4. CONCLUSAO

De acordo com os dados alcancados na revisédo sistematica, o estudo confirma que o
diagndstico precoce é situagao sine qua non para o alcance de um melhor progndstico.

As pesquisas abordadas citaram como ferramentas eficazes para auxiliar na
identificacdo precoce da doenca: screening, TC (temperatura corporal), escores Mews e
gSOFA. Evidenciou, desta forma, que um sistema de triagem eletrbnico ou manual de
identificacdo de pacientes com sepse permite uma acao mais rapida, a utilizacéo precoce de
cuidados e medidas bésicas e, assim, a redu¢do da mortalidade na medida em que o sistema
de alerta ajuda no rastreio de pacientes em urgéncia clinica.

Desta forma, concluiu-se que um sistema de alerta precoce promove 0 aumento da

agilidade e seguranca assistencial.
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