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RESUMO

Este estudo foi desenvolvido com a finalidade de buscar conhecimentos relevantes para a assisténcia de
enfermagem a individuos expostos ao virus da raiva submetidos a sorovacinagdo antirrabica pos-exposi¢éo. Os
autores se propuseram a realizar esta pesquisa com 0s objetivos de verificar aspectos epidemiolégicos dos
acidentes por animais domésticos e silvestres ocorridos no ano de 2007 que foram atendidos em um hospital de
referéncia localizado na regido centro-sul do Estado de S&o Paulo, e identificar a relevancia das ac¢bes do
enfermeiro, descrevendo aspectos do cuidado. O método adotado foi exploratério, retrospectivo e descritivo dos
aspectos epidemioldgicos dos acidentes e da assisténcia a esses individuos por meio de informacgdes constantes
nos prontudrios dos pacientes. Foram avaliados 51 prontuéarios de pacientes com idades entre 17 e 81 anos,
considerados em situacéo de risco, com indicagdo de profilaxia pos-exposi¢éo contra raiva humana. Constatou-
se que a assisténcia de enfermagem a esses pacientes é de baixa complexidade, embora requeira profissionais
com preparo adequado para esse atendimento. Foi possivel identificar a relevancia das agdes do enfermeiro na
assisténcia e nos procedimentos relacionados aos cuidados que devem ser seguidos na profilaxia antirrabica,
porém ndo foram encontradas informagdes consistentes sobre a assisténcia de enfermagem.

Palavras-chave: Enfermagem. Imunizacéo Passiva. Raiva.

como veterinarios e pesquisadores. Esse risco se
restringe a vacinagdo. O tratamento pOs-
exposicao é indicado quando houver a suspeita
8Ie exposicdo ao virus rabico e implica em
rovacinac&d.

Embora a raiva tenha uma distribuicdo
undial, a Oceania e a Antartica sdo continentes

INTRODUCAO

A experiéncia profissional nos proporcionou
a oportunidade de assistir individuos em situaca
de risco a saude decorrente da sua proximidad%O
com animais domésticos e, eventualmente, com
silvestres, durante suas atividades laborativas o )
de lazer. Esses animais, potenciais reservatori vres da ,doenga. Encontra-se~ erradicada em
do virus da raiva, poderiam transmitir o virus godgumas areas, como 0 Japao, as llhas da

homem por meiala mordedura, arranhadura egce,?_nla,A?: Inglaterril € aLgumasE ”haﬁ do
lambedura, se estivessem infectados. acifico. ranca, a Alemanna, a Espanna, o

Como a doenca n&o tem cura e existem Variaganadé e os Estados Unidos, entre outros paises,
espécies animais, tanto domésticas quant8onseQU|ram uma situacdo de controle da raiva,

silvestres, que funcionam como reservatorios ngnantendo SJstemqs eﬁcm;n';es de vigilaficia L
natureza, é necessaria a aplicagdo de medidas NOS paises |n,du'str|a||zado's da Amenc'a
gue promovam a redugao da disseminacéo d atina, ,AS|a € A_frlca a raiva urbana N
virus, uma vez que a erradicacdo da raivéesponsavel por mllhare§ de mortes anuais e
humana depende, fundamentalmente, d@tlnge. especialmente  criancas, ,perm,an'ecendo
controle da raiva animfaP. A prevengdo da COMO importante problema ngsaude_pubhca em
doenga no homem ¢€ realizada por meio de/aros paises _subdesgnvolw SA raiva tem
maior incidéncia em areas socialmente menos

esquemas profilaticos e o tratamento na prey vorecidas, bem como naquelas onde ha menor
exposicao estd indicado a grupos de pessoas qug ;.. q .
eficiéncia dos programas de controle, associada

estdo em risco constante de contrair o virus . e
40 maior contato do homem com animais
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domésticos n&o imunizadds desenvolvido sobre essa tematica, com a
No Brasil, apesar dos grandes avancodinalidade de apontar aspectos relevantes para a
ocorridos no controle da raiva humana, ainda hassisténcia de enfermagem ao paciente com risco
alta incidéncia da doenca nas regifes Nortegde contrair raiva. Para tanto, foram estabelecidos
Nordeste e Centro-oeste e em alguns Estados @s seguintes objetivos: 1) verificar aspectos
Regido Sudeste’®. A Regido Sul é considerada epidemiolégicos dos acidentes por animais
area controladd. domésticos e silvestres, ocorridos no ano de
Desde a descoberta da vacina contra a raivd007, atendidos em um hospital de referéncia
por Louis Pasteur em 1885, ocorreram variadocalizado na regido centro-sul do Estado de S&o
transformacfes nos aspectos epidemioldgicos daaulo; 2) identificar a relevancia das acfes do
doenca. Com o desenvolvimento do soroenfermeiro, descrevendo a assisténcia de
hiperimune, destinado a imunizacdo passivaenfermagem prestada aos individuos submetidos
contra a doenca, este se tornou o Unico meia soroprofilaxia antirrabica pos-exposicdo e
disponivel para se evitar a morte do individuoaspectos do cuidado.
expostd”. A imunoglobulina especifica do soro
antirrdbico prové longo periodo de protecéo
imediata, enquanto decorre o tempo necessario
para a producdo de gg;tlcorpos endogenos, a o presente  estudo &  exploratério,
partir do estimulo vacinat”. Por recomendacao yeyospectivo e descritivo, e foi realizado no

do Minist(zriofda Saudezd toddas as pesso?&eriodo de janeiro a dezembro de 2007,
expostas de forma considerada grave a UM, .lendo pacientes procedentes da regido

animal com diagnostico confirmado ou suspeito.aniro-sul do Estado de Sio Paulo que, por se

de raiva devem receber a sorovacinagdo com,.ontrarem sob o risco de contrair a raiva,

medida profilatica; no entanto esta conduta s§,qcessitavam de sorovacinacdo antirrabica, e
pode ser indicada mediante anamnese CriterioSag;avam internados na Enfermaria de Doencas

?e_cada caso, em qL:f S€ apurem o t'pz N Ioc_al opicais do Hospital das Clinicas da Faculdade
erimento e as condi¢bes sanitarias do animaljs medicina de Botucatu .

agressdt”’. Na atualidade estdo bem " poocoleta dos dados utilizou-se um

egtabelec@qs 0s esquemas de tratamento. Pre;&eirymento para registro de informagdes
pos-exposicdo, pelo uso da vacina e do sor

hineri d " Pelacionadas aos seguintes aspectos:
|pEr|:ngne, aSbSOCIa qstgu hao(j. ; identificagdo do paciente (idade, sexo,
Studos sobre assisiencia de entermagem gfyqcedencia), condicdes fisicas (estado geral e

paciente ~ exposto a0 virus i rabico fsaocondigc“)es do ferimento), antecedentes alérgicos,
praticamente Inexistentes na literatura, 1ato.,nqytas profilaticas e terapéuticas adotadas,
verificado apds buscas em diversas bases

. q%agﬁes adversas ao uso do soro, tipo e
dados. Constata-se que ha

- € recomendacoesyngicses do animal agressor e necessidades de
especificas quanto as condutas a serem tomadi‘ﬁidados. Estes dados foram coletados dos

nas situacGes de pre e pos-exposicao em manuais,n arios e registrados em fichas elaboradas
tecnlgos_ do Instituto Pas~teur, porém nao ara este estudo. Os resultados relacionados aos
referéncias  sobre  acdes  pertinentes  ,gpactos epidemioldgicos serdo apresentados em
enfermagem. A - frequéncias absolutas e relativas.

Pela importancia da prevencao e do controle projeto foi aprovado em 04/08/2008 pelo
da raiva humana entende-se que o enfermeiro §8;ita de Etica em Pesquisa (CEP) - Of.
insere  nesse contexto, ~exercendo  papen,ing. por se tratar de estudo retrospectivo

educativo, principalmente no que diz respeito aGgjtq mediante coleta de dados de prontuarios, o

esclarecim(_ento e conscientizagéo_ da pgpu!agéﬁ;ermo de Consentimento Livre e Esclarecido
sobre os riscos da doenca e a importancia d

LT . < . CLE) foi apresentado e assinado pelos sujeitos
vacinacdo dos animais domesticos, além da

) ~ ! , a pesquisa a quem pertenciam 0s prontuarios
orientagbes sobre as condutas apoés aC'dent‘%%mente quando foi possivel contata-los,
dessa natureza.

o conforme determinagcdo do CEP local e a
Assim, julga-se oportuno apresentar estudqegolycso CNS - 196/96. Quando isso nao foi

METODOLOGIA

z
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possivel, 0 CEP concedeu a dispensa do TCLE. atendimento, considera-se baixo o numero de
pacientes atendidos em 2007.

RESULTADOS E DISCUSSAO Nao fora_m er_lcqnt_rados na I|te_rat_urfl qutros

estudos epidemiolégicos sobre incidéncia de

O atendimento de vitimas de acidentes popacientes potencialmente infectados pelo virus
raiva que tenham exigido soroprofilaxia

agressdo animal deve, necessariamente, ser feits" . bi
em unidade de salde, porém, no Hospital da@nt'rr"’c‘]I Ica. _ did ;
Clinicas da Faculdade de Medicina de Botucatu- TQ 0s 0s pacientes atendidos foram
UNESP (HC-FMB-UNESP), referéncia na con3|deradqs potenqlalmente infectados pelo
regido, o paciente é atendido no Pronto-SocorrdTUS da raiva, com indicacdo do tratamento e
e internado para soroterapia e observacdo n%rofll.axm pOs-exposicao, segu.ndo C”.t erios que
Enfermaria de Doencas Tropicais, no sentido déUSt'f'%am 0 €mprego d? _'mUZOb'OIOQ'CO’.S’ I
oferecer ao paciente um atendimento com menoe2Mados a0s aspectos relacionados ao anima
fiscos e maior seguranca, lembrando-se que &3réssor e ao tipo e localizagdo do ferim@hito
terapia com soro heterélogo de origem equina DeYe'Se considerar, ainda, que o Jnd_|V|duo
pode causar reacdes advefsds N&o obstante, 2dredido pode sofrer alteracdes psiquicas e
em face da possibilidade dessas reagdes adversggiocionais ante a possibilidade de contrair uma
de hipersensibilidade - imediata ou tardia - ndo #0€n¢a que € fatal, porem a dispensa do

contraindicada a prescricio do soro hiperimunet/a@mento ira depender, fundamentalmente, do

por ser o Unico recurso disponivel para aresulta;ltjo Qeggtlvg_ t d% fexamet dde

profilaxia da possivel infeccdo pelo virus rabico'Munoruorescencia direta de iragmentos 0o

e a prevencao da morte do indivifiio cérebro do animal agressor apos sua morte, ou
No periodo deste estudo foram internados 5fluando ainda vivo, da imunofluorescéncia

pacientes vitimas de agressdo, com idades entfi¢9ativa de  raspado de mucosa lingual,
17 e 81 anos, sendo 29 (56,9%) do sexdPressao de cornea e tecido bulbar de foliculos

masculino e 22 (43,1%) do feminino. Todos Pilosos, embora a sensibilidade dessas provas

. . . ) . .
eram procedentes da regido de Botucatu, Estao‘%ﬁjlf"‘ Ilrgltadé?. Destarte, a profilaxia se faz
de Sdo Paulo, especificamente dos municipio§tliZzando-se a imunizagao passiva com soro
de: Botucatu, com 29 (56,9%); Conchas, co eterdlogo de origem equina, & da 'munizacao
cinco (9,8%): Lenctis Paulista, S&o Manuel eativa com _apllcagao ,da vacina antlrra_lblca
Pratania, com trés (5,9%) individuos acidentadofUMana cultivada em células Vero. Os pacientes

em cada um, além de dois casos em Pereiras®/€ fizeram parte deste estudo permaneceram
em observacao clinica por oito horas, conforme

dois em Pardinho e um caso em cada um dos . q o local belecid
municipios de Anhembi, Piramboia e Porangaba.mt:'sr;as 0 servico local estabelecida para esses

Este nimero de atendimentos (51) se refere & o o
Como caracteristicas epidemioldgicas desse

internacbes de pacientes no HC-FMB-UNESP, S o
com finalidade de soroprofilaxia. Em andlise 9ruP0 de individuos, verificou-se que (76,7%)

retrospectiva sobre tratamento pés-exposicao a os acidentados eram individuos na faixa eta'rla
21 a 60 anos. Estudos apontam maior

virus rabico, realizada na regido deste estudag,”~. 5™ | i
compreendendo o periodo de 2000 a 5805 incidéncia de acidentes dessa natureza
£nvolvendo criangds’ e maiores de 12 arfds

verificou-se que a média anual de casos co s » X 5
porém nao foram encontradas informacdes

indicacdo de soroprofilaxia foi de 138. Até o e - :
periodo do presente estudo ndo foram feitageferen_tes a faixa etana_l d(.)S acidentados que
pecessitaram de soroprofilaxia.

intervencbes que alterassem esse panoram Nest tud N ¢
Com base nesse dado, estima-se que '‘€5€ ~€studo, as  agressoes - foram

aproximadamente 37% dos que necessitararil@ssificadas como: provocadas (o animal agride
soroprofilaxia no ano de 2007 procuraram ot0Mo forma de defesa, quando molestado), - em
servico de referéncia. Supde-se que os demafEte Casos (13,7%); acidentais (sem causa
tenham buscado outros servicos hospitalaregspec'f'ca o animal ag_rlde) - em 42 (82,4%); e
para tal finalidade, mas como o hospital emd0iS casos (4,0%) ignorados. Nove casos

questéo é referéncia para esse tipO dé)correram na zona rural e 42 na urbana, a
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maioria em via publica (23=45,1%). A tabela 1informacdes dos acidentados registradas nos
traz a distribuicdo dos animais envolvidos nosprontuarios dos pacientes.
acidentes segundo suas condi¢des, conforme

Tabela 1.Animais envolvidos nos acidentes, segundo a esgécandicdes do animal, HC - FMB, Botucatu,
2007.

Condic¢des do animal

Espécie animal Sadio Desaparecido Ignorado Suspeito/ doente Total
Céo 2 16 7 0 25
Gato 6 0 11
Ovelha 0 0 0 1 1
Porco 0 0 6 0 6
Raposa 0 1 0 0 1
Rato 0 2 0 0 2
Tamandua 0 1 0 0 1
Morcego 0 3 0 0 3
N&o identificado - - - - 1
Total 2 29 18 1 51

Verifica-se que 43 (84,4%) animais aqui a importancia do tratamento profilatico
envolvidos eram domésticos e que destes, 2Bumano pds-exposicdo com sorovacinagao
(49%) eram da espécie canina, 11 (21,6%) eramuando ocorrer contato de humanos com esses
felinos, seis (11,8%) eram suinos e um (2%) eranimais, mesmo quando as lesBes forem
ovino. Destaca-se também o envolvimento depequenas ou quase imperceptifeigvidéncias
animais silvestres em sete casos: morcego, ratapontam que a proximidade do ser humano com
raposa e tamandua. Em um caso (2%) a espécanimais silvestres diferencia a epidemiologia da
animal nao foi identificada. raiva em regibes endémic4s

A infeccdo rabica ocorre em todos os Quanto a natureza da exposigdo, 37 (72,5%)
mamiferos domésticos e silvestres. Essapacientes sofreram mordeduras do animal
espécies animais apresentam graus variaveis dgyressor, seis (11,8%) sofreram arranhadura,
susceptibilidade ao virus, sendo o cdocinco (11,8%) apresentaram  mordedura
considerado o principal vetor na transmissdo dassociada a arranhadura e trés (5,9%) tiveram
doenca ao homeft®. Neste estudo, o cdo foi o0 apenas contato com o animal. Em 39 casos
principal animal responsavel pelos acidentes. O$72,5%) os ferimentos se localizaram nos
felinos, embora considerados de médio risco denembros superiores em 11 (21,5%) nos
transmissdo do virus ao homem, tém grandénferiores e em apenas um  caso,
importancia epidemioldgica. Os acidentes comsimultaneamente no membro inferior esquerdo e
animais da espécie suina acometeram seisa regido glutea (1,1%). A maioria das agressfes
(11,8%) individuos provenientes da area ruralacometeu extremidades. Estes dados coincidem
com indicacdo da profilaxia antirrabica pelacom outros estudos, 0s quais apontaram maior
possibilidade de infeccdo secundaria devido drequéncia de mordeduras por cdes e em
flora bacteriana diversificada na cavidade oralextremidade§®*®. O contato de areas da pele
dessa espécie anirftal Além disso, o tipo de recentemente escoriada ou mucosa diretamente
ferimento geralmente € profundo e dilacerantecom saliva e outras secre¢cdes ou tecidos
por isso algumas vezes € necessdria a sutura. infectados possibilita a penetracdo do virus,

Quando houver possibilidade de descartar gustificando a profilaxia antirrabica, que resulta
infeccdo no animal por meio do exameem barreira contra o virls Nesses casos a
anatomopatoldgico, a indicacdo indevida doprofilaxia é necessaria, porque a gravidade da
tratamento deve ser evitada, pois, apesar dexposicdo esta ligada a possibilidade de o virus
o0tima qualidade das vacinas produzidasatingir terminacées nervosas periféricas. Assim,
atualmente, podem ocorrer complicacdeso sucesso da profilaxia antirrabica consiste em
vacinaig®. criar barreiras a essa ocorréfitia

Os quirépteros (morcegos) sdo animais de Com relacdo a assisténcia de enfermagem,
alto risco de transmisséo do virus, ressaltando-seonsidera-se fundamental que o enfermeiro
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identifique as necessidades do paciente a sejue desencadeara a reagdo, que pode ocorrer na
atendido, especialmente nos casos de acidentpsoporcdo  de 1:40.000 procedimentos
que requeiram o] emprego de profilaticos com soros em gefal
imunobiolégicoS . Ja a hipersensibilidade tardia ou doenca do
Na recepcao e acomodacgao do paciente se faoro ocorre entre 15 e 45% das pessoas que
entrevista minuciosa para obtencdo derecebem soro heterdlogo de origem equina.
informacdes relevantes ao atendimento, como &leste caso 0 paciente precisa ser alertado dessa
natureza do acidente, as condi¢des sanitarias duossibilidade, que geralmente acontece entre seis
animal agressor, as condicdes do ferimento @ 12 dias ap6s o uso do soro heterdfégdNo
antecedentes alérgicos e de tratamento recentgarecimento de febre, urticaria, artralgia,
com imunobiolégicd?. linfadenopatia, proteindria e  neuropatia
Diante de uma situacdo concreta - muitasperiférica € preciso procurar atendimento médico
vezes acompanhada de sentimentos gerados pgbara tratamento adequado. Assim, todo paciente
desconhecido, como medo, ansiedadedeve ser orientado sobre as possiveis
inseguranca, desconforto, desconfianga eonsequéncias do tratamento que esteja sendo
estresse - é preciso que se ofereca conforto papeconizad®.
alivio e garantia de atendimento as necessidades. E importante ressaltar que esses pacientes se
Nesse contexto, parte-se dos referenciais dabrigam a romper com suas atividades sociais ou
psicologia, sociologia e outros campos,laborais, embora por um periodo relativamente
compreendendo-se a pratica do enfermeiro comourto, porém necessario para um atendimento
um processo dindmico, que envolve uma rede deom seguranca. Assim, as a¢des de enfermagem
relagées, interacdes e significadds devem se dar no sentido de atender as
Embora neste estudo tenha sido verificadcexpectativas e necessidades dos pacientes, sendo
gue os pacientes, de maneira geral, apresentaramconforto uma medida imprescindivel.
grau minimo de dependéncia de cuidados de O tratamento antirrabico consiste em
enfermagem, esse tipo de atendimento tem quprocedimentos que causam desconforto por
ser realizado por  profissionais com causas varias, como internagcdo, mesmo que por
conhecimento técnico-cientifico dos mecanismospequeno periodo, os procedimentos, que causam
imunologicos que envolvem a terapia com sorador em decorréncia do volume de liquido a ser
hiperimune, pela possibilidade de sereminjetado pela via intramuscular, e 0 nimero de
desencadeadas reacdes de hipersensibilidade aplicacdes necessario para completar o esquema
uso do soro. Cumpre observar que, na maioriacinal. A dose do soro é calculada, conforme
dos casos, neste estudo, a participacdo dereconizado, em 40Ul/kg e, muitas vezes isto
enfermeiros na assisténcia foi relativamenteacaba resultando em grande volume de soro a ser
pequena. administrado. O recomendado € que soro seja
Reacbes de hipersensibilidade imediata owadministrado, em sua totalidade, diretamente na
mesmo tardia ndo foram registradas, fatoesdo, quando a regido anatdbmica o permitir. Na
constatado no retorno do paciente aoimpossibilidade devem ser feitas aplicacbes com
ambulatério apdés 15 e 30 dias da soroterapiayolumes de até 5mL por via intramuscular,
conforme registro nos prontuarios. preferencialmente na regido glitea e no musculo
A reacdo anafilatica (hipersensibilidade deltoide, proporcionando menor grau de
imediata) apresenta-secomo uma reacdo desconfortt.
sistémica aguda com envolvimento simultdneo Outros cuidados importantes sao os relativos
de diversos oOrgaos, especialmente os sistemass condi¢cdes de estocagem do soro e da vacina,
cardiovascular, respiratério, tegumentar eprincipalmente quanto ao controle da
gastrintestinal. Entdo o] termo temperatura, que deve ser mantida entre 2°C e
“hipersensibilidade” é empregado quando ess@&°C, verificando-se sempre o0 prazo de validade.
tipo de resposta imune ocorre, causando dandanto o soro quanto a vacina devem ser
teciduaf®. Isso geralmente acontece comadministrados imediatamente ap6s o preparo e
individuos previamente sensibilizados com ondo podem permanecer em temperatura
antigeno por ocasido de um segundo contato, ambiente depois de retirados da refriger&tao
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Quando foi indicada a sorovacinacdo,seguida alcool a 40% ou a 70%, tintura de iodo
verificou-se nas anotagdes dos prontuarios queu solucdo a 1% de aménio quaterrf@riGabe-
foram aplicados o0 soro e a vacinase que isto diminui muito as possibilidades de
simultaneamente, em regifes anatdmicasnfeccdo. Neste estudo ndo houve nenhum caso
diferentes. Conforme recomendacdo, o principiade infeccdo nos ferimentos provocados pelos
ativo da vacina deve ser absorvido de formaanimais, conforme informacdes obtidas nos
gradativa, proporcionando tempo necessario pargrontuarios, mas ressalta-se que nos casos de
0 seu reconhecimento pelo sistema imuneferimentos provocados por suinos  foi
Diferentemente do soro, a vacina ndo deve seacrescentada  antibioticoterapia  profilatica.
aplicada na regido glutepela possibilidade de Aconselha-se que a sutura ndo seja realizada, a
introdugcdo do imunobiolégico em tecido ndo ser que haja comprometimento estético ou
gorduroso, 0 que poderd interferir nafuncional. Dos 51 pacientes deste estudo, cinco
soroconvers&d. (9,8%) necessitaram de sutura da solucdo de

Sobre as vacinas, enfatiza-se, em todos osontinuidade.
casos, a necessidade de esclarecer o paciente deE importante questionar o paciente quanto ao
gue poderd desenvolver reacdes locais esquema vacinal antitetanico, aproveitando esta
sistémicas, com a presenca de sintomas comoportunidade para iniciar 0 esquema ou mesmo
febre, mal-estar, nauseas e cefaleia, e de qusualizd-lo, considerando-se esta medida
nesses casos ele deve procurar um servico dmprescindivel e eficaz para a profilaxia do
atencdo a salde. Ressalta-se, ainda, t®#tano.
importancia de orientar o paciente no sentido de Quanto a realizacdo do teste cutédneo de
gue, para ser conferida a imunidade, devem sdripersensibilidade, segundo a Fundacéo
completadas as doses subsequentes do esquehacional de Salde, este deve ser excluido da
vacinal, as quais podem ser realizadas emnotina por serdiscutivel e imprevisivel para
unidades bésicas de saude. manifestacdes de hipersensibilidade imediata,

Verificou-se que foi garantido o acesso precoce ou tardid
venoso antes da aplicacdo do soro, pois esse Neste estudo ndo foi observado nenhum
procedimento facilita o atendimento no caso deegistro de reacdo atribuida ao soro, ndo tendo
reacbes. Ante a possibilidade de reacdes, fasido necessério o uso de medicamentos, mas
previsto material de emergéncia pararecomendou-se, para todos 0s pacientes, a
atendimento de alteracBes cardiorrespiratériagnanutencéo do acesso venoso e o provimento de
porgue isto permite maior precisdo em caso denedicacdes especificas para o caso de reacdo
necessidade, conforme padronizacéo do servicanafilaticd’ Também ndo foram realizados
E por esta razdo que se alerta que destes cutaneos de hipersensibilidade. Em
procedimento deve ser realizado em servigos dservigos especializados preconiza-se a pré-
saude com condicdes de atendimento denedicacdo com anti-histaminicos e
eventuais ocorréncias. Da mesma formagcorticoesteroides, a qual jA provou ser efetiva e
segundo a padronizacdo adotada no servico, ate grande valé?. Na rotina desta instituicdo
pacientes recebem orientagbes de que poderdem-se como pratica prover estas medicagoes,
apresentar alteracfes relacionadas ao soro, conuma vez que a adrenalina é a medicacdo de
enfartamento ganglionar, prurido generalizado primeira escolha por promover a vasoconstricao,
artrites, febre ou mesmo mal-estar e, nesselevando a  estabilizagcdo hemodinamica.
casos, devem procurar o atendimento médico. Atualmente, o soro antirrabico possui uma

Os pacientes permaneceram em observacamncentracdo relativamente baixa de proteina
durante oito horas, por exigéncia do servicoanimal indesejavel, 0 que o torna mais seguro e
embora o preconizado no Manual do Institutoeficaz e menos suscetivel a reacdes. N&o
Pasteur seja observacao por um periodo de duabstante, é fundamental a observagdo constante
hora$’. das condic¢fes fisicas do paciente, como cor da

Em relacdo ao ferimento, realiza-se apele, padrdo respiratério e  controle
inspecdo pelo enfermeiro, procedendo-se d&emodindmico. O registro dessas observactes
limpeza com agua e sabdo, aplicando-se emeve anteceder os procedimentos, pois, na
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eventualidade de uma reacgédo, estes forneceriaMC-FMB-UNESP no ano de 2007, vitimas de
parametros para uma avaliacdo segura acidentes com animais domeésticos e silvestres. O
A dimenséo ética do atendimento antirrabiconimero de atendimentos nessa instituicdo, nesse
requer do enfermeiro o desenvolvimento deperiodo, sugere baixa procura pelo servico, fato
competéncias cientificas, técnicas e relacionaigiue merece ser mais investigado.
gue possibilitem uma atencéo livre de danos Foram discutidos varios aspectos relevantes
decorrentes de impericia, imprudéncia edas atividades do enfermeiro, que compreendem
negligéncia. O direito do paciente aso acolhimento do individuo agredido, a
informacbes pertinentes ao tratamento e aoavaliagdo, observagdo, e execucdo de
riscos e beneficios nele envolvidos deve seprocedimentos e a imprescindivel orientacéo
respeitado e entendido como dever dosobre possibilidade de ocorréncia de eventos
enfermeiro. adversos tardios; porém ndo foram encontradas
O referencial bioético da beneficéncia indicainformagdes consistentes sobre a assisténcia de
a necessidade de manter o respeito, o cuidadenfermagem registradas nos prontuarios dos
atento e a solicitude. Entendendo que a vida terpacientes atendidos no periodo deste estudo.
como valor a dignidade, consideramos que o$Soma-se a isto o fato de que publicacdes
profissionais devem se pautar por praticagecentes sobre assisténcia de enfermagem ao
competentes, responsaveis e  solidariaspaciente em profilaxia antirrdbica séo
maximizando beneficios e minimizando danospraticamente inexistentes, o que dificultou
ao paciente. analise articulada com a literatura.
Propbe-se que outras investigacfes sejam
CONCLUSAO feitas, com o ob_jetivo de suprir e.veAntu_ais
lacunas do conhecimento sobre a assisténcia de
enfermagem ao paciente  potencialmente

Este estudo permitiu verificar algumas ; € e
infectado pelo virus rabico.

caracteristicas epidemioldgicas dos paciente
internados para soroprofilaxia antirrdbica no

ANTI-RABIES SEROVACCINATION: EPIDEMIOLOGICAL ASPECT S AND
IMPLICATIONS FOR NURSING CARE

ABSTRACT

This study was developed with the purpose to search for relevant knowledge concerning nursing care for
individuals exposed to the rabies virus and submitted to post-exposure anti-rabies serovaccination. The authors
aimed at evaluating the epidemiological aspects of accidents involving household and wild animals occurring in
2007 and patients assisted at a reference hospital located in the mid-southern region of Sdo Paulo State. They
also aimed at identifying the relevance of nurses' actions by describing aspects of care provision. The method
adopted was exploratory, retrospective and descriptive of the epidemiological aspects of the accidents and of the
care provided to these patients by referring to information in their medical charts. Fifty-one charts of patients aged
17 to 81 years, considered to be at risk and with indication for post-exposure prophylaxis against human rabies
were evaluated. It was found that nursing care provision to these patients presents low complexity although it
requires properly trained professionals. It was possible to identify the relevance of nurses' actions in care
provision and procedures related to anti-rabies prophylaxis; however, consistent information concerning nursing
care was not observed.

Key words: Nursing. Passive Immunization. Rabies.

SEROVACUNACION ANTIRRABICA: ASPECTOS EPIDEMIOLOGICO S E
IMPLICACIONES PARA LA ASISTENCIA DE ENFERMERIA

RESUMEN

Este estudio ha sido desarrollado con la finalidad de buscar conocimientos relevantes para la asistencia de
enfermeria a individuos expuestos al virus de la rabia, sometidos a la serovacunacion antirrabica tras exposicion.
Los autores se propusieron a realizar esta investigacion con los objetivos de verificar aspectos epidemioldgicos
de los accidentes por animales domésticos y silvestres, ocurridos en el afio de 2007, atendidos en un hospital de
referencia, localizado en la regién centro-sur del estado de S&o Paulo, e identificar la relevancia de las acciones
del enfermero, describiendo aspectos del cuidado. EI método adoptado fue exploratorio, retrospectivo y
descriptivo de los aspectos epidemiolégicos de los accidentes y de la asistencia a esos individuos por medio de
informaciones encontradas en los expedientes de los pacientes. Se evaluaron 51 expedientes de pacientes con
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edades entre 17 y 81 afios, considerados en situacion de riesgo, con indicacion de profilaxis tras exposicion
contra rabia humana. Se constaté que la asistencia de enfermeria a esos pacientes es de baja complejidad
aungue requiere profesionales con preparacion adecuada para esa atencién. Fue posible identificar la relevancia
de las acciones del enfermero en la asistencia y en los procedimientos relacionados con los cuidados que deben
ser seguidos en la profilaxis antirrabica, pero no han sido encontradas informaciones consistentes sobre la

asistencia de enfermeria.

Palabras clave: Enfermeria. Inmunizacién Pasiva. Rabia.
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