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Impacto de uma atividade formativa no conhecimento de
enfermeiros da emergéncia sobre Via Verde Sepse*

Impact of a training activity on emergency nurses’ knowledge about Sepsis Fast
Track (Via Verde Sepse)*

HIGHLIGHTS

1. Identificou-se caréncia de formacéao especifica sobre Via Verde Sepse.

2. Grande parte da amostra desconhecia a definicdo atual de sepse.

3. A educacdo continuada favorece a assisténcia baseada em evidéncias cientificas.
4. A atividade formativa tem impacto positivo no nivel de conhecimento.
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RESUMO

Objetivo: Analisar o impacto de uma atividade formativa no desenvolvimento dos
conhecimentos dos enfermeiros sobre a Via Verde Sepse na abordagem da pessoa em
situagdo critica. Método: Estudo quase-experimental, com delineamento intragrupo
e quantitativo, realizado com 61 enfermeiros de um servico de emergéncia do Norte
de Portugal. Um questionario foi aplicado antes e apds uma atividade formativa entre
novembro de 2024 e fevereiro de 2025. A eficicia foi analisada por meio do teste t
para amostras pareadas. Resultados: A pontuagdo média aumentou de 61,27 + 17,18
Sara 85,76 £ 11,36 apds a intervencgdo (t = -11,242; p < 0,001), respectivamente.
erificou-se reducdo dos niveis de conhecimento muito mau/mau e elevacdo do
nivel muito bom, que passou de 1,6% para 42,6% dos participantes. Conclusdo: A
atividade formativa apresentou impacto positivo e estatisticamente significativo ao
gortalecer o conhecimento dos enfermeiros e favorecer o reconhecimento precoce
a sepse.

DESCRITORES: Conhecimento; Educagdo Continuada; Servico Hospitalar de
Emergéncia; Enfermeiras e Enfermeiros; Sepse.
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INTRODUCAO

A sepse é definida pela Organizagdo Mundial da Saide como uma resposta do
organismo humano a qualquer processo infecioso que, se nado for identificada e tratada
precocemente, pode progredir para choque séptico, faléncia multiorgénica ou morte'.
A sua definicdo tem sofrido varias alteragbes ao longo do tempo. Apesar dessas
multiplas altera¢des, a sepse continua considerada uma emergéncia médica que requer
reconhecimento e tratamento precoce?. Esse rapido reconhecimento e implementacéo
das medidas de tratamento adequadas melhoram os resultados obtidos?.

A sepse é, dessa forma, uma doenca potencialmente fatal causada pela resposta
do organismo a uma infe¢do ndo controlada, sendo responséavel por mais da metade
de todas as mortes hospitalares e representa uma sobrecarga para os sistemas de
saude’.

De acordo com os dados de estudo sobre a incidéncia e mortalidade da
sepse, constatou-se, em 2017, a ocorréncia de 48,9 milhdes de casos de sepse e 11
milhdes de mortes relacionadas a essa condicdo em nivel mundial, que representa
20% de todos os 6bitos globais®. Esse aumento no nimero de casos esta relacionado
ao envelhecimento da populagdo, ao aumento da expectativa de vida, a crescente
existéncia de imunossupressdo por doencga ou iatrogenia e ao uso crescente de técnicas
invasivas®.

Em Portugal, as vias verdes foram implementadas como estratégia para melhorar
a qualidade dos cuidados e assegurar acesso rapido e tratamento imediato em
situagdes previamente identificadas, com base nas recomendagdes cientificas mais
recentes, visando reduzir a morbidade e a mortalidade associadas a condi¢des tempo-
dependentes. As mais conhecidas sdo a Via Verde do Acidente Vascular Cerebral, a Via
Verde Coronéria e a Via Verde Sepse (VVS)°.

No contexto portugués, a Diregdo-Geral da Saude (DGS) publicou, em 2010, a
Norma n® 01/2010 para implementacao da VVS em todos os servicos de emergéncia
(SEs) (em Portugal, designado de servicos de urgéncia), semelhante a outras vias verdes
ja existentes em Portugal, como as do acidente vascular cerebral e do infarto agudo do
miocardio®.

A Surviving Sepsis Campaign (SSC) tem atualizado regularmente diretrizes que
sustentam a pratica clinica baseada em evidéncia cientifica. A DGS alinhou as suas
normas as recomendagdes da SSC?. Sabe-se que o rapido reconhecimento da sepse e a
implementacédo das medidas terapéuticas recomendadas melhoram significativamente
os resultados clinicos?. A norma da VVS no adulto foi atualizada em 2016 e publicada em
2017, estabelecendo os critérios de avaliacdo de presuncéo de infecgdo e de inflamacgéo
sistémica, os critérios de terapia bésica e avancada e a descricdo da organizacdo dos
SEs para o atendimento rapido e imediato de casos suspeitos de sepse®.

A Norma n° 010/2016 da VVS, publicada pela DGS, é organizada em quatro
etapas distintas®: Etapa 1 - a identificacdo imediata de casos suspeitos de VVS no
momento da triagem ou pelas equipes de atendimento extra-hospitalar. Nesta etapa,
o paciente deve apresentar, simultaneamente, alteragdo da temperatura auricular (<
35°C ou > 38°C), um critério de presuncgdo de infecdo e pelo menos um critério de
inflamacédo sistémica; Etapa 2 - identificacdo de caso confirmado de VVS pela equipe
de sepse nos SEs ou pelo médico das equipes de atendimento extra-hospitalar. Para
confirmacdo nesta etapa, é necessario associar um ou mais critérios de gravidade e
confirmar a inexisténcia de critérios de exclusédo; Etapa 3 - cumprimento do algoritmo
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basico de avaliagdo e terapéutica; Etapa 4 - cumprimento do algoritmo avancado de
avaliagcdo e terapéutica.

Para a efetiva implementagédo da VVS, é imprescindivel que os enfermeiros possuam
pericia e capacidade para identificar sinais e sintomas de sepse desde a triagem, pois
esses podem ser pouco evidentes e dificultar o reconhecimento precoce da doenga.
Esse reconhecimento imediato é considerado essencial para o sucesso do tratamento
da sepse’.

O diagnéstico rdpido da sepse tem maior impacto nos resultados do que os préprios
métodos terapéuticos, o que reforca a importéncia do papel do enfermeiro na triagem
e na ativagdo da VVS8. Outros estudos na area corroboram a relevancia da capacitagdo
das equipes de salde e indicam que a formagado adequada e a implementacdo de
protocolos especificos melhoram o prognéstico dos pacientes com sepse’.

A educacdo continuada envolve um conjunto de atividades educativas voltadas
a atualizagdo do individuo, favorecendo o seu desenvolvimento e a sua participagdo
eficaz no cotidiano da instituicdo™. A atualizacdo de conhecimentos e praticas
influencia a aprendizagem e promove alteragdes educacionais, levando o trabalhador
a reconhecer a necessidade de se readaptar e reorientar o seu processo de trabalho,
o que sustenta e justifica a implementacdo da estratégia de educagao continuada'’. A
partir de 1984, reconfigura-se o paradigma, enfatizando-se a educagdo permanente
em saude e valorizando-se o trabalho como espaco de produgdo de conhecimentos,
com base na reflexdo critica e no protagonismo dos profissionais na melhoria da
assisténcia'?. Metassintese qualitativa da literatura'®, que incluiu 25 artigos, evidenciou
que o desenvolvimento profissional continuo é essencial para a aprendizagem dos
enfermeiros ao longo da vida, sendo fundamental para a atualizagdo de conhecimentos
e o aprimoramento das competéncias, além de contribuir para a elevagdo dos padrdes
de cuidado prestado ao paciente.

Por meio da capacitacdo dos enfermeiros do SE para a implementagéo eficaz do
protocolo especifico da VVS, com a realizagdo de uma atividade formativa, pretende-
se melhorar o atendimento prestado a pessoa em situagao critica (PSC) com sepse que
procura o SE. O objetivo principal deste estudo é analisar o impacto de uma atividade
formativa no desenvolvimento dos conhecimentos dos enfermeiros sobre a VVS na

abordagem da PSC.

METODO

Trata-se de estudo quase-experimental, com delineamento intragrupo, uma vez
que se realizaram avaliagOes antes e apds a realizagdo de uma atividade formativa, o
que permitiu que cada participante servisse como seu préprio controle'.

A populagdo-alvo foi composta por todos os enfermeiros (n=88) vinculados ao
SE médico-cirirgico de uma Unidade Local de Saude localizada na regido Norte
de Portugal. A selecdo dos participantes ocorreu mediante uma amostragem nao
probabilistica por conveniéncia, com composi¢ao da amostra condicionada por fatores
contextuais e operacionais'. Foram incluidos enfermeiros em atividade, com atuagéo
na prestacdo direta de cuidados no SE. Nao foram incluidos aqueles em férias, licenca
ou incapacidade temporaria, bem como aqueles que ndo participaram na atividade
formativa sobre a VVS ou nao responderam ao questionario diagndstico. Por convite
e pela disponibilidade dos enfermeiros que se voluntariaram, obteve-se uma amostra
final de 61 enfermeiros, aos quais foi aplicado um questionério diagndstico antes da
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realizacdo da atividade formativa sobre a VVS, com o intuito de avaliar o conhecimento
prévio dos participantes. Trés semanas apds a intervengdo, o mesmo questionario foi
aplicado novamente para avaliar o impacto da atividade e a retengao dos conhecimentos
adquiridos. Todos responderam novamente.

Para avaliar os conhecimentos dos enfermeiros sobre a VVS na abordagem da PSC,
utilizou-se questionario de autoaplicacdo, previamente elaborado', cuja versdo final
resultou de um pré-teste conduzido pela respectiva autora, envolvendo uma amostra
de 20 enfermeiros de um SE de adultos com caracteristicas semelhantes. O questionario
foi constituido por trés partes, referentes a caracterizagdo sociodemografica, a
caracterizagdo profissional e a avaliagdo dos conhecimentos sobre as etapas da VVS
(composta por 16 questdes de escolha multipla). Cada resposta correta recebeu 6,25
pontos, e as incorretas ou em branco, zero, resultando em uma pontuagdo global
entre 0 e 100. A classificacdo do nivel de conhecimentos seguiu critérios previamente
descritos na literatura, com a categorizagdo em: muito mau (0-24); mau (25-49); razoavel
(50-74); bom (75-89); muito bom (90-100)"". O uso desse instrumento foi previamente
autorizado pela autora.

A coleta de dados foi realizada presencialmente entre novembro de 2024 e
fevereiro de 2025 por meio da entrega dos questionarios na sala de enfermagem
do servico aos enfermeiros que atendiam aos critérios de inclusdo e que aceitaram
participar de forma voluntéria, de acordo com a disponibilidade do pesquisador e dos
participantes.

A atividade formativa foi realizada em sessdes distribuidas de forma a
abranger toda a amostra, em datas previamente agendadas. Com base em um
planejamento prévio, utilizou-se uma metodologia expositivo e dialogada, recorrendo
a uma apresentagdo em PowerPoint, na qual foram inicialmente abordados dados
epidemiolégicos da sepse e a definicdo do conceito. Em seguida, foram apresentados
a VVS e os principais aspectos da Norma n® 010/2016 da VVS, emitida pela DGS®.
O momento de debate possibilitou o compartilhamento de experiéncias e opinides
acerca da tematica.

A andlise de dados foi realizada com recurso ao software IBM® SPSS®
Statistics, versdo 28.0.1. Realizou-se uma andlise estatistica descritiva das varidveis
sociodemograficas, profissionais/académicas e das respostas ao questionario aplicado
antes e apos a intervengdo formativa. Para as varidveis categéricas, calcularam-se as
frequéncias absolutas e relativas. Para as pontuagbes totais dos questionarios, foram
determinados a média, o desvio padrado e os valores minimo e maximo observados. A
analise inferencial visou avaliar a eficacia da atividade formativa por meio da comparagao
das pontuacdes médias antes e apds a intervengao, utilizando o teste t para amostras
pareadas e adotando um nivel de significancia de 0,05. A utilizagdo do teste t implicou
a verificagado prévia dos pressupostos, entre os quais a avaliacdo da normalidade por
meio do teste de Shapiro-Wilk (W=0,960; p=0,128).

O projeto do estudo foi previamente submetido para aprovacdo ao Comité de
Etica em Pesquisa e ao conselho de administragio da instituicdo, e recebeu parecer
favordvel para sua realizacdo (Parecer n° 64/2024). A participagao foi voluntéria, com
esclarecimento prévio dos objetivos do estudo e do instrumento de coleta de dados, em
cumprimento aos principios éticos. O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi
entregue a todos os participantes. Cada questionario recebeu um cédigo alfanumérico
para garantir o emparelhamento das respostas antes e apds a intervencédo formativa
sobre a VVS. Garantiram-se o anonimato e a confidencialidade dos dados durante todo
O processo.
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Obteve-se uma amostra de 61 enfermeiros, sendo 42 (68,9%) do sexo feminino
e 47 (77%) com idade até 40 anos. Com relacdo a formagdo, 51 (83,6%) possuem
graduagdo em enfermagem e 32 (52,5%) possuem pos-graduagao. Apenas 17 (27,9%)
possuem especialidade, sendo a enfermagem médico-cirdrgica/PSC a predominante.
A maioria da amostra frequentou o curso de triagem de Manchester, e 14 enfermeiros
(23,0%) relataram formagao prévia em VVS. Os dados correspondentes estdo na Tabela
1. A média de anos de experiéncia profissional é de 10,8 anos (DP = 6,4) e, no servigo
de urgéncia, de 6,5 anos (DP = 6,2).

Tabela 1. Caracterizacdo sociodemogréfica e profissional da amostra incluida no
estudo. Regiao do Norte, Portugal, 2025

VARIAVEIS SOCIODEMOGRAFICAS Frequéncia  Frequéncia
absoluta (n) relativa (%)
S Feminino 42 68,9
exe Masculino 19 31,1
Até 30 anos 18 29,5
Idade 31-40 anos 29 47,5
41-50 anos 14 23
o . Graduagao 51 83,6
Habilitac6es académicas
Mestrado 10 16,4
Experiéncia profissional no ambito da Sim 25 41
urgéncia/emergéncia pré-hospitalar N3o 36 59
) . Sim 32 52,5
Pés-graduacao .
N&o 29 47,5
Emergéncia extra-
hospitalar /trauma/
catastrofe/urgéncia/ 28 87,6
pessoa em situagdo
Pés-graduacéo critica
Enfermagem de
anestesiologia/gestao/ 4 124
tratamento de feridas/ !
supervisdo clinica
Si 17 27,9
Especialidade |~m
Nao 44 72,1
Enfermagem médico-
cirirgica/pessoa em 16 94,1
Especialidade situacao critica
Enfermagem em sadde 1 50
comunitaria '
Si 51 83,6
Curso de triagem de Manchester |~m
Nao 10 16,4
. Sim 14 23
Formacao em VVS N
Nao 47 77
- Formagdo em servico 8 57,1
Formacao em VVS o
Congressos/seminarios 6 42,9
Total 61 100

Legenda: n = 61; VVS - Via Verde Sepse; n - amostra; % - porcentagem.
Fonte: Os autores (2025).
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Os dados obtidos evidenciam uma melhora significativa no nivel de conhecimento
dos enfermeiros apds a intervengdo formativa sobre a VVS. Observou-se um aumento
expressivo na proporc¢ado de respostas corretas em todas as dimensdes avaliadas, como

se pode observar na Tabela 2.

Tabela 2. Resposta correta dos participantes ao questionario antes e apds a realizagdo

da atividade formativa. Regido do Norte, Portugal, 2025

(continua)

Questoes

Antes da Apods a
formacdo  formacao
n (%) n (%)

1. A definicao mais correta de sepse corresponde a qual das seguintes
afirmacées:
Resposta desregulada do organismo a infecéo

2. Os critérios de presuncao de infecdo na VVS incluem sempre a
alteracdo da temperatura:
Temperatura <35 °C ou > 38 °C

3. A alteracao da temperatura e pelo menos um dos seguintes
sintomas constituem critério de presuncao de infecdo na VVS:
Todas as anteriores

4. A alteracao da temperatura e pelo menos um dos seguintes
sintomas constituem critério de presuncao de infecdo na VVS:
A e B estao corretas

5. A identificacdo de um caso suspeito de VVS pressupoe pelo menos
um critério de presuncdo de infecdo e um critério de inflamacao
sistémica. Quais dos seguintes sio critérios de inflamacao sistémica:
Confuséo e/ou alteragdo do estado de consciéncia

6. Um dos critérios de gravidade na VVS é:
Hiperlacticidemia > 2 mmol/I

7. Os critérios de gravidade na VVS sao:
Todas as anteriores

8. Os critérios de exclusdo da VVS incluem:
Todas as anteriores

9. Os critérios de exclusdo da VVS incluem:
Todas as anteriores

10. O algoritmo de atuacao na VVS pressupde a administracao precoce
de:
Bolus de cristaloide 20-30 ml/Kg

11. O algoritmo de atuacdo na VVS pressupde nos primeiros 15
minutos:
Todas as anteriores

12. O algoritmo de atuagdo na VVS pressupde nos primeiros 15
minutos:
Nenhuma das anteriores

13. O algoritmo de atuagdo na VVS pressupde nos primeiros 60
minutos:
A e B estao corretas

14. Ativacao da VVS considera:
A e B estdo corretas

18 (29,5) 43 (70,5)

29 (47,5) 57 (93,4)

28 (45,9) 48 (78,7)

18 (29.,5) 40 (65,6)

19 (31,1) 41 (68,9)

54 (88,5) 61 (100,0)

51 (83,6) 58 (96,7)

42 (68,9) 59 (96,7)

38 (62,3) 49 (82,0)

30 (49,2) 53 (86,9)

45 (73,8) 58 (95,1)

27 (44,3) 48 (78,7)

57 (93,4) 58 (95,1)

43 (70,5) 53 (86,9)
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Tabela 2. Resposta correta dos participantes ao questionario antes e apds a realizagdo
da atividade formativa. Regido do Norte, Portugal, 2025

(conclusdo)

Antes da Apés a
Questdes formacdo formacao
n (%) n (%)

15. Apés o algoritmo basico de avaliacao e terapéutica, segue-se o
algoritmo avancado de avaliagdo terapéutica, pressupondo que: 48 (78,7) 52 (85,2)
A e B estao corretas

16. Apds ressuscitagdo volémica, o vasopressor de eleigdo é a:

Noradrenalina 51 (83,6) 56 (91,8)

Legenda: n - amostra; % - porcentagem; VVS - Via Verde Sepse.
Fonte: Os autores (2025).

A avaliacdo do conhecimento dos enfermeiros antes e apds a intervencéo formativa
revelou evolugdo positiva. Inicialmente, uma parte significativa da amostra apresentava
niveis de conhecimento classificados como muito mau, mau ou razoavel. Apods a
formacdo, observou-se que nenhum participante permaneceu nos niveis muito mau
ou mau, enquanto houve aumento expressivo no nimero de enfermeiros classificados
como bom e muito bom (Tabela 3).

Tabela 3. Nivel de conhecimento sobre a Via Verde Sepse. Regido do Norte, Portugal,
2025

Nivel de conhecimento AUE ia(fyc:)rmagao AR :;f(;l)')magao
Muito mau 2(3,3) 0 (0,0)
Mau 8 (13,1) 0 (0,0)
Razoavel 34 (55,7) 9 (14,8)
Bom 16 (26,2) 26 (42,6)
Muito bom 1(1,6) 26 (42,6)

Legenda: n = 61
Fonte: Os autores (2025).

A eficacia da intervencdo foi estatisticamente validada através da comparagao das
pontuagdes médias obtidas nos questionarios antes e apds a formagdo. Observou-se
aumento expressivo da pontuagao média no questionario global de 61,27 (DP = 17,18)
para 85,76 (DP = 11,36), diferenca estatisticamente significativa (p < 0,001), como
se observa na Tabela 4. Esses resultados demonstram um impacto positivo da agédo
formativa sobre os conhecimentos dos profissionais relativamente a VVS.

Tabela 4. Pontuagao minima, maxima e média antes e apds a realizagdo da atividade
formativa, com valor de significédncia estatistica para o global do questionario. Regido
do Norte, Portugal, 2025

Questionario “Conhecimentos dos Antes da Apéds a Valor do Valor de
enfermeiros sobre a Via Verde Sepse” formacao formacao teste t P
Pontuacgdo global minima e méaxima 6,25-93,75 50,00-100,0 = -

Pontuagdo global média (com desvio padrao) 61,27 (17,18) 85,76 (11,36)  -11,242 <0,001
Fonte: Os autores (2025).
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DISCUSSAO

A sepse é um importante problema de salde publica global, associado a
elevadas taxas de morbimortalidade e com impacto significativo nos sistemas de
salde. E reconhecida como uma condicdo tempo-dependente, na qual o atraso na
identificagdo e no inicio do tratamento agrava os desfechos clinicos’3. Nesse contexto,

implementacdo de protocolos estruturados, como a VVS, é recomendada como
estratégia para padronizar condutas e reduzir o tempo até a realizacdo de intervengdes
criticas*.

O presente estudo demonstrou que a atividade formativa sobre a VVS promoveu
melhora significativa do conhecimento dos enfermeiros em todas as dimensdes
avaliadas.

O perfil da amostra, com predominio do sexo feminino, vai ao encontro do
panorama reportado pela Ordem dos Enfermeiros em Portugal'. A baixa proporcédo
de enfermeiros com formacdo em VVS estd em consonéncia com outros achados'".
A literatura salienta a importancia da formacédo continua das equipes de enfermagem,
devido ao seu papel crucial na identificacdo precoce da sepse, associando a auséncia
de conhecimento ao diagndstico tardio de sepse?.

Antes da intervencdo, foram identificadas lacunas relevantes na compreenséo da
definicdo atual de sepse, com parte dos profissionais ainda associando o conceito
ideia de infecgdo generalizada. Esse achado estd em consonancia com estudos
que evidenciam dificuldade na incorporagdo das definigdes do Sepsis-3, proposta na
Terceira Definicdo Internacional de Consenso para Sepse e Choque Séptico?’, entre
profissionais de enfermagem?*?*. A melhora expressiva observada apos a atividade
formativa reforga que intervengdes educativas direcionadas sdo eficazes para reduzir o
descompasso entre consensos cientificos e pratica clinica.

Em relacao aos critérios clinicos, a dificuldade inicial em reconhecer a hipotermia
como sinal de alerta é consistente com a literatura, que descreve subvalorizacdo desse
achado, apesar de sua associagdo com maior gravidade?'. A confusdo observada entre
critérios de presuncédo de infeccdo e de inflamagédo sistémica foi descrita em outros
estudos??, refletindo fragilidades na compreensdo das fases iniciais do processo
séptico.

Por outro lado, o conhecimento prévio elevado sobre hiperlactacidemia como
critério de gravidade e sobre a noradrenalina como vasopressor de escolha esta alinhado
as recomendacgdes da SSC? e as evidéncias clinicas atuais®?®. Ainda assim, a atividade
formativa contribuiu para a consolidacdo desses conteldos, reduzindo a variabilidade
de respostas e fortalecendo a padronizagao das condutas.

Um dos achados mais relevantes se refere a organizacdo temporal das intervencgoes,
aspecto central na assisténcia ao paciente séptico. Destaca-se que os resultados do
estudo dialogam diretamente com a norma da DGS para a VVS, que estabelece metas
temporais para condutas criticas, incluindo administracao de cristaloides, oxigenoterapia
e gasometria arterial com dosagem de lactato nos primeiros 15 minutos, bem como
colheita de hemoculturas, realizagdo de exames microbioldgicos, avaliagao laboratorial
para identificacdo do foco infeccioso e administracao de antibidtico até 60 minutos**.

O destaque para a administragdo do antibidtico dentro da primeira hora é
particularmente relevante, pois a literatura demonstra que atrasos na antibioticoterapia
estdo associados a um aumento significativo da mortalidade em pacientes sépticos®”%.
Assim, o conhecimento adequado dessas metas nao representa apenas dominio tedrico
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do protocolo, mas componente essencial da seguranca do paciente e da qualidade do
cuidado. A incorporagao das janelas criticas ao raciocinio clinico contribui para reduzir
a variabilidade das condutas e aproximar a pratica assistencial das recomendagdes
baseadas em evidéncias, objetivo central dos bundles de sepse e dos sistemas de
resposta rapida a deterioragdo clinica?®.

A evolugdo no reconhecimento do volume adequado de cristaloides reforga a
importancia da educagao baseada em protocolos. Programas de capacitagdo estdo
associados a reducdo de erros terapéuticos e a maior adesdo a recomendacdes
fundamentadas em evidéncias?*. De modo semelhante, a maior valorizagdo do registro
do horério de ativagdo da VVS reflete compreensado ampliada do cuidado orientado pelo
tempo, componente essencial nos bundles de sepse e nos sistemas de monitoramento
da qualidade assistencial®’.

Vérios estudos apontam para um conhecimento limitado sobre a sepse entre
enfermeiros'¢?2327_ A melhora global das pontuagdes, com eliminagao das categorias
de conhecimento muito ruim e ruim, confirma a eficacia da metodologia educativa
adotada. A educacdo continuada e permanente é descrita como estratégia essencial
para qualificacdo das praticas assistenciais'''?. Estudos que utilizaram intervengdes
educativas em sepse também demonstram impacto positivo no conhecimento e na
seguranca do paciente?®#.

Dessa forma, os resultados reforcam que o fortalecimento do conhecimento sobre a
VVS contribui para reduzir a lacuna entre conhecimento teérico e agao clinica oportuna,
promovendo condutas mais rapidas e coordenadas, aspecto crucial em uma condicédo
na qual minutos influenciam diretamente os desfechos’?.

Persistem limitagdes, como amostra reduzida, natureza ndo probabilistica e
realizagdo em Unico SE, além de possivel efeito de memoria decorrente da reaplicacédo
do instrumento em curto intervalo. Ainda assim, os achados oferecem dados relevantes
para fundamentar a inclusdo sistematica de conteldos sobre sepse nos programas
institucionais de educacdo continuada, estratégia considerada essencial para melhoria
dos desfechos clinicos?0°.

CONCLUSAO

As principais lacunas de conhecimento dos enfermeiros, identificadas previamente
a implementagao da atividade formativa sobre a VVS, concentraram-se na definigdo
de sepse e no reconhecimento dos critérios de presungao de infecdo e de inflamacéo
sistémica, fundamentais para a detegao precoce e atuagdo eficaz diante do paciente
com sepse que procura o servi¢o de urgéncia.

A intervencado formativa aos enfermeiros do servico de urgéncia demonstrou
eficacia e promoveu uma melhoria significava em seus niveis de conhecimento. Apds
a sua implementagdo, a maioria dos enfermeiros da amostra passou a apresentar nivel
de conhecimento bom ou muito bom.

Esses resultados corroboram a evidéncia cientifica, destacando a importéncia
da formacdo continua no refor¢co das competéncias clinicas em contexto de um SE,
particularmente na identificacdo precoce e na abordagem adequada da sepse na PSC
que procura o servi¢o de urgéncia.
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Recomenda-se a integragao estruturada de conteldos tedricos e praticos sobre
VVS nos planos formativos dos enfermeiros dos SEs como forma de promover uma
pratica clinica mais segura, informada e eficaz.
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Impact of a training activity on emergency nurses’ knowledge about Sepsis Fast Track (Via Verde
Sepse)*

ABSTRACT

Objective: To analyze the impact of a training activity on the development of nurses’ knowledge about Sepsis Fast
Track (Via Verde Sepse) in the approach to critically ill patients. Method: This was a quasi-experimental, within-group,
quantitative study conducted with 61 nurses from an emergency service in northern Portugal. A questionnaire was
administered before and after a training activity between November 2024 and February 2025. Efficacy was analyzed using
a paired t-test. Results: The mean score increased from 61.27 + 17.18 to 85.76 = 11.36 after the intervention (t = -11.242;
p < 0.001), respectively. A reduction in very poor/poor knowledge levels and an increase in the very good level were
observed, which went from 1.6% to 42.6% of participants. Conclusion: The training activity had a positive and statistically
significant impact by strengthening nurses’ knowledge and promoting the early recognition of sepsis.

DESCRIPTORS: Knowledge; Education, Continuing; Emergency Service, Hospital; Nurses; Sepsis.

Impacto de una actividad de capacitacion en el conocimiento de los profesionales de enfermeria de
urgencias sobre la Via Rapida para la Sepsis (Via Verde Sepse)*

RESUMEN

Objetivo: Analizar el impacto de una actividad de capacitacién en el desarrollo del conocimiento de los profesionales
de enfermeria sobre la Via Rapida para la Sepsis (Via Verde Sepse) en el abordaje de pacientes en estado critico.
Método: Este fue un estudio cuasiexperimental, intragrupal y cuantitativo realizado con 61 profesionales de enfermeria
de un servicio de urgencias en el norte de Portugal. Se administré un cuestionario antes y después de una actividad
de capacitacion entre noviembre de 2024 y febrero de 2025. La eficacia se analizé mediante una prueba t pareada.
Resultados: La puntuacién media aumentd de 61,27 + 17,18 a 85,76 + 11,36 tras la intervencién (t = -11,242; p < 0,001),
respectivamente. Se observé una reduccidn en los niveles de conocimiento muy deficientes/deficientes y un aumento
en el nivel muy bueno, que pasé del 1,6 % al 42,6 % de los participantes. Conclusién: La actividad de capacitacion tuvo
un impacto positivo y estadisticamente significativo al fortalecer los conocimientos de los profesionales de enfermeria 'y
promover el reconocimiento temprano de la sepsis.

DESCRIPTORES: Conocimiento; Educacién Continua; Servicio de Urgencia en Hospital; Enfermeras y Enfermeros; Sepsis.

*Artigo extraido da dissertacdo do mestrado: “Conhecimento dos enfermeiros do servigo de urgéncia sobre via verde sépsis:
Impacto de uma atividade formativa”, Instituto Politécnico de Braganga, Braganca, Portugal, 2025.
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