Esterilizacao

¢ Orientar a equipe da Central de Materiais e
Esterilizacdo (CME) quanto aimportancia da
limpeza adequada dos materiais cirurgicos e
o uso de indicadores de esterilizacao

o Nas videocirurgias, incentivar a substituicao
de instrumentos descartaveis por
instrumentos permanentes que permitem
reuso seguro.

Todas estas informagdes podem
transformar-se em resultados positivos nas
maos da equipe de saude e do controlador de
infecgao.

A idéia também é fortalecer o SCIH dentro
das instituicdes. Tornar natural a discussao de
controle de infeccdo entre os diferentes
profissionais que atuam dentro dos servigos de
saude.

PROVITAE é um ponto de partida. Outros
aspectos surgirao com seu encaminhamento
dentro dos hospitais onde trabalhamos.
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Em estudo preliminar da Divisdo de Infec¢éo
Hospitalar do CVE constatou-se que mais de
70% dos hospitais no Estado de Sao Paulo
realizam algum tipo de procedimento cirurgico.

Por essa caracteristica dos servigos de
atencdo a Saude do Estado, agdes no sentido de
prevenir as infecgdes no sitio cirurgico devem
apresentar impacto em um volume significativo
de individuos potencialmente sob risco.

Estas acdes néo existem sem a cooperagao
entre a equipe de saude que presta assisténcia
ao paciente, e o servigo de controle de infecgao
hospitalar.

O servico de controle de infecgcao hospitalar

(SCIH) deve investir na implantagdo da
estratégia:

PRO VITAE
Profilaxia

o Enfase napadronizacéo de apenas 2 drogas
para a profilaxia cirurgica (cefazolina e
cefoxitina)

e Envolver equipes de anestesia
responsaveis pela administragcdo do
antibiético naindugao anestésica

e Envolver a equipe de cirurgia na prescri¢ao
correta: escolha do antimicrobiano, intervalo
e doses e, principalmente, incentivar a
prescricdo de doses no intra-operatorio
somente

e Envolver o servigo de farmacia nas
estratégias de prescricdo, dispensacéo e
monitorizagao de profilaxia antimicrobiana.

Vigilancia Epidemiolégica

e Priorizar a vigilancia epidemioldgica das
infeccbes em cirurgias limpas

e Tercomo rotina o retorno desses dados as
equipes

e Utilizar os dados obtidos pela vigilancia
epidemioldgica para definir estratégias
especificas de prevencao de infeccao.

Tricotomia

-

o
Orientar a equipe de %
cirurgia para a ndo realizagdc.~” S
de tricotomia sempre que possivel
Quando a tricotomia estiver indicada,
utilizar preferencialmente o tricotomizador
em vez de lamina e envolver a equipe de
enfermagem, mostrando os beneficios ao
paciente da realizacido da tricotomia no
centro-cirurgico ou 0 mais proximo do
encaminhamento do paciente para cirurgia.

Anti-sepsia

Orientar a degermagéao das maos da equipe
cirurgica com o uso de solugdes anti-
sépticas degermantes a base de iodoforos
ou clorexidina

Orientar a equipe cirurgica quanto ao
preparo da pele do paciente: aplicacdo de
anti-séptico a base de iodoforos ou
clorexidina em veiculo alcodlico apos
limpeza cuidadosa com sabdo ou solugao
degermante

Assegurar a equipe cirurgica a
disponibilidade de produtos anti-sépticos de
qualidade para a anti-sepsia da pele do
paciente e do cirurgiao.




