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A infeccdo é a mais frequente e grave complicacdo que acomete pacientes
hospitalizados. Uma infeccdo hospitalar acrescenta, em média, cinco a dez dias ao periodo
de internacdo. Eleva os custos e se constitui em importante causa de morte durante a
hospitalizagao.

A epidemiologia e a préatica do controle das infec¢cdes hospitalares sdo disciplinas
dindmicas que estdo sofrendo evolugcdo constante. O conhecimento dos mecanismos de
transmissdo aliados a ampliagdo dos recursos diagnosticos laboratoriais delineou medidas
objetivas para o controle. Entre os principais meios de prevencao incluem-se as lavagens de
maos, isolamento de doencas transmissiveis e medidas especificas para cada sitio de
infeccao.

Para implantar e executar as agbdes minimas necessarias de um Programa de
Controle de Infecgdo Hospitalar com vistas a adequagéo de normas conforme prevé o Art. 4°
da Portaria n°® 2616/GM de 12 de maio de 1998, os hospitais deverdo constituir uma
Comissao de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH) e um Nucleo de Controle de Infeccao
Hospitalar (NCIH) formalmente criados e seus membros indicados pelo diretor clinico ou
responsavel técnico da instituicdo. A CCIH deve ter um papel normativo, direcionando as
acOes de prevengdo e controle de infeccao hospitalar. Deve realizar reunifes periddicas,
no minimo bimensal, obrigatoriamente registrada em ata. O Nucleo de Controle de Infecgao
Hospitalar deve ter um papel executivo, constituido de profissionais com carga horaria

exclusiva para a¢Bes de prevencdo e controle de infec¢do hospitalar.



COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGCAO HOSPITALAR (CCIH)

Elaborar um programa de prevencéo, controle e assisténcia das infeccdes hospitalares de
acordo com as leis vigentes e caracteristicas do hospital. Este programa devera ser

avaliado periodicamente.

1.1 OBJETIVOS

1. Planejar, estudar, implementar, promover e divulgar acdes de prevencdo e
controle de infeccdes hospitalares;

2. Elaborar e promover a qualidade dos servicos e da assisténcia prestada ao paciente
e a capacitacdo dos profissionais da instituicdo em assuntos relativos ao controle de
infeccdo hospitalar;

3. Natificar casos de doencas sob vigilancia e agravos inusitados a saude atendidos no
hospital e auxiliar na implementacdo de medidas de prevencdo e controle das
doencas de notificacdo compulséria de acordo com as normas do Centro de
Vigilancia Epidemiolégica da Secretaria da Salde do Estado de Sdo Paulo em caso
de auséncia de servico especifico para este fim;

4. Promover o uso racional de antimicrobianos no hospital;

1.2 COMPOSICAO
A composigdo da CCIH deve respeitar as caracteristicas do hospital. Porém, deve
ser constituida de no minimo um representante dos seguintes setores: corpo clinico,

enfermagem e administracdo. E recomendavel que a CCIH tenha a seguinte constituic&o:

Um representante do corpo clinico;

Um Representante da Diretoria Administrativa;

Um Representante da Farmécia,;

Um Representante do Laboratério de Microbiologia;

Um Representante da Diretoria de Enfermagem;

I T o o

Membros do Nicleo de Controle de Infec¢do Hospitalar.

O presidente é indicado pelo diretor clinico, dentre os membros da Comissao, e
nomeado em ato oficial.



2. NUCLEO DE CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR (NCIH)

2.1 Acdes do NCIH:

1. Implementar, manter e avaliar acfes da Comissdo de Controle de Infeccéo
Hospitalar;

2. Implantar e manter um sistema de vigilancia epidemiolégica adequada as
caracteristicas do Hospital;

3. Realizar investigacao epidemioldgica de surtos e implantar medidas de controle;

4. Propor e cooperar na elaboracdo, implementacdo e supervisdo da aplicacdo de
normas e rotinas técnico-administrativas visando a prevencgao, controle e o tratamento
das infecc®es hospitalares;

5. Propor medidas técnico-administrativas para controlar e prevenir a disseminacdo
de microorganismos responsaveis por infeccdes  hospitalares através de
medidas de precaucdes e de isolamento;

6. Participar da elaboracdo do formulario terapéutico contendo os antimicrobianos
necessarios para a profilaxia e o tratamento das infec¢Ges nos diferentes servigos do
hospital;

7. Elaborar e implementar estratégias capazes de minimizar os riscos profissionais de
aquisicdo de microorganismos no ambiente hospitalar;

8. Atuar junto aos diversos servigcos do hospital em programas de educacédo continuada e
comissodes afins;

9. Promover uma base sistemética e integrada de analise e discussao, visando a melhoria
da qualidade dos servicos e da assisténcia prestada ao paciente;

10.Desenvolver e aplicar diretrizes clinicas praticas, protocolos, de modo a maximizar a
gqualidade da assisténcia prestada, bem como contribuir na formacdo de profissionais,
minimizando os custos e otimizando 0s recursos;

11.Buscar ativamente 0s casos suspeitos de doencas sob vigilancia epidemiolégica e
agravos inusitados a saude atendidos no hospital (ambulatérios, enfermarias e pronto
socorro) e notifica-los, ao nivel local, cumprindo os fluxos da Secretaria Estadual de

Saulde na auséncia de servico especifico para este fim.

O NCIH deve possuir um regimento interno aprovado pelas Diretorias Clinica e
Administrativa do hospital



2.2 COMPOSICAO

- Um médico, preferencialmente infectologista, com experiéncia em controle e prevencgdo de
infeccbes hospitalares e carga horaria especifica para acdes de controle de infeccdes
hospitalares;

- Um enfermeiro (6 horas/dia) com experiéncia em controle e prevencdo de infeccbes
hospitalares;

- Para cada 200 leitos ou fragdo adicional, deve ser acrescentado um médico e uma enfermeira

com experiéncia em controle de infec¢Bes hospitalares;

3. Compete a Diretoria Clinica e Administrativa do hospital suprir os profissionais que seréo

contratados e lotados com carga horaria especifica para o NCIH.

4. Compete a Diretoria Clinica e Administrativa do hospital dar condicdes adequadas de
infraestrutura (local préprio, material de consumo e permanente) para o funcionamento do
SPCIH.

5. Pontos minimos que deverao ser trabalhados, aprovados em reunido da CCIH e divulgados

entre os profissionais da instituicdo através de normas técnicas, manual, mural e aulas:

5.1 Sistema de Vigilancia Epidemioldgica das infeccdes hospitalares. Sdo recomendados
métodos de busca ativa de coleta de dados; no caso de alteracdo do perfil epidemioldgico
realizar investigacao especifica. A vigilancia deve ser realizada de forma global ou em
setores especificos. Sao exemplos de indicadores: Taxa de Infeccdo Hospitalar em
Unidades de Pacientes Graves;, Taxa de InfeccBes Hospitalares por Procedimentos;
Distribuicdo Percentual das Infec¢cdes Hospitalares por Localizagcdo Topografica. Os dados
poderdo ser apresentados e divulgados através de relatérios, boletins ou verbalmente durante
reunides clinicas ou discussao de casos, a todos os servigos e a diregdo, com periodicidade
mensal, se possivel. Os relatorios deverdo ser enviados a autoridades dos 6rgaos competentes

municipais, estaduais e federais (Ministério da Saude).

5.2 Recomendacg®es para higiene das maos: Lavagem com sabao e uso de anti- sépticos.

5.3Recomendacdes para precaucbes/isolamento: Estabelecer rotinas para a aplicar e
suspender procedimentos que envolvam precaucdes e isolamento de doencas

transmissiveis no ambiente hospitalar.

5.4 Recomendacfes para prevencdo de infeccéo relacionada a procedimentos invasivos com
cateter venoso e urindrio: Estabelecer rotinas que envolvam cuidados na instalagéo;

manutencdo; indicacdes de troca e coleta de material para cultura.

5.5 Recomendacdes para prevencao da Infeccdo do sitio cirdrgico: Estabelecer rotinas pré,
intra e pés-operatdrias que envolvam principalmente duragdo da cirurgia, tricotomia, técnica

cirdrgica, antibioticoprofilaxia.



5.6 Recomendacdes para prevencgédo da Infeccdo pulmonar relacionada a ventilagdo mecéanica:
Estabelecer rotinas que envolvam cuidados na instalacdo da ventilagdo mecénica, aspiragéo,

indicac8es de troca de circuitos e coleta de material para cultura.

5.7 RecomendacBes para racionalizacdo de antimicrobianos e germicidas: Instituir protocolos
e orientacbes tanto de profilaxia como de tratamento. Produzir relatérios em conjunto

com a farmécia sobre o consumo de antimicrobianos.

5.8 Estabelecer uma rotina de atendimento e prevencdo aos profissionais expostos a
doencas transmissiveis no ambiente hospitalar com particular atencdo aos acidentes

envolvendo materiais perfurocortante contaminados e fluidos corporais.



