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PRECAUGAO UNIVERSAL OU
PRECAUGAO PADRAO

sao um conjunto de medidas utilizadas na
assisténcia a todos os pacientes, quando ha
manipulacao de sangue, secrecoes e
excrecoes ou contacto com mucosa e pele
nao integra;

-0 seu uso independe do diagnostico
presumido ou definido de qualquer doencg
infecciosa. <
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/~ PRECAUGAO UNIVERSAL-OU
PADRAO

EQUIPAMENTOS DE PROTECAO
INDIVIDUAL - EPIs

Obrigatério
lavar as maos

luvas, mascara, gorros, oculos de
protegao aventals botas
(Iavanderla Ilmpeza hospitalar,

necropsia)
HIGIENIZACAO DAS MAOS 'R A0 P
» LAVAGEM DAS MAOS R & I

» Antissepsia das maos com alcool a

200/
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/~ Equipamentos'de-Protecao Individual — -
EPIs

Equipamentos:

Uniforme: trazer para o trabalho seu uniforme limpo
e leva-lo para casa dentro de saco plastico.
(Sugerimos lavar separadamente das outras roupas).

Sapato: fechado e limpo. Podera ser o mesmo
utilizado fora do ambiente hospitalar. Considerar a
possibilidade de sapato de uso apenas no local do
trabalho se houver condicoes de guarda adequada.
De acordo com a NR 32 do Ministério do Trabalho
recomenda-se 0 uso de sapatos fechados.

» Obs: lembrar que cada instituicao pode instituir uma
normativa interna!!




- el e
/-~ Equipamentos de-Protecao Individual =~
EPIs

' Mascara de vapores: utilizar quando houver
exposicao a produtos quimicos passiveis de
inalacao, por exemplo, na desinfeccao de artigos
com glutaraldeido, cujo uso € obrigatorio.

~ Mascara cirurgica: utilizar sempre que houver
indicacao da enfermagem ou medico em caso de

isolamentos

¢ Devem ser usadas em procedimentos que possam gerar respingos
de sangue ou liquidos, evitando-se assim exposicao da membrana
mucosa da boca, nariz e olhos.



http://www.clinicadoepi.com.br/new/images/descartavel.gif
http://www2.ciashop.com.br/cpassos/Assets/product_images/pequenas/mascara_respiracao_N95_regular_1860_3M.jpg
http://www.criticalmed.com.br/fotos2/masc_tuberc.gif

7 Equipamethos~de.Pro’ge5'aﬁ'Irrdividual —
EPIs

- Mascara cirurgica: utilizada em
precaucao por goticulas pelos
profissionais da saude e nos
pacientes na suspeita ou confirmacao
de doencas transmitidas de forma

respiratoria (por aerossois ou goticulas).

« Recomendamos o uso de mascara cirlrgica nos
procedimentos de puncao lombar.



http://www.clinicadoepi.com.br/new/images/descartavel.gif
http://www2.ciashop.com.br/cpassos/Assets/product_images/pequenas/mascara_respiracao_N95_regular_1860_3M.jpg
http://www.criticalmed.com.br/fotos2/masc_tuberc.gif

77 Equipamethos~de.Pro’ge5'aﬁ'Individual —
EPIs

" As mascaras com filtro (N95,PFF2,
etc) sao de uso exclusivo do

profissional da saude para precaucao
COM aerossois.

= O tempo de uso da mascara com
filtro € indeterminado, desde que
nao haja sujidade, secrecoes ou
umidade podem ser reutilizadas.



http://www.clinicadoepi.com.br/new/images/descartavel.gif
http://www2.ciashop.com.br/cpassos/Assets/product_images/pequenas/mascara_respiracao_N95_regular_1860_3M.jpg
http://www.criticalmed.com.br/fotos2/masc_tuberc.gif

," Equipamethos*de-Prote;’af’IlﬁTvidual —
EPIs

\?ﬁi i [/ uvas:
| J N\ Luvas de procedimento: devem ser usadas pelos

¢

profissionais da salde e trocadas apos contato com
cada paciente ou entre os diversos procedimentos em
um mesmo paciente, a0 manusear objetos ou
superficies sujas de sangue e/ou liquidos, para puncoes
Venosas e outros procedimentos.
*E proibido o uso do mesmo par de luvas em varios
pacientes, por exemplo, quando se vai verificar os
sinais vitals;
*E proibido a lavagem das luvas;
«E proibido o uso de luvas de procedimento para
limpeza hospitalar
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EPIs

\?ﬁi , U’] ! ITuvas de borr_acha: utilizadas para higie_niza(;éo e
| ' limpeza e manipulacédo de produtos quimicos como o
| | | glutaraldeido. Possuem as caracteristicas adequadas
sua finalidade: tem cano longo e tem maior resisténcia
a punctura.
F *Manter a luva de borracha sempre seca interna e
externamente;

*Observar a lavagem das luvas apds o uso por
dentro e por fora, secar com pano e lembrar de
lavar as maos apos a retirada das mesmas.
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L_uvas cirurgicas ou estéreis:
utilizadas para a realizacao de
procedimentos que necessitam a
manutencao da esterilidade.
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EPIs

@ Aventais: Utilizar sempre que houver risco de contato
com materiais biologicos. O avental na situacao de
precaucao de contato deve ser colocado apenas se
houver contato direto com o paciente.

® O avental em situagao de precaugdo de contato, desde que
nao esteja umido ou com secregdes pode ser reutilizado no
mesmo paciente (deixa-lo pendurado a beira do leito);
trocar a cada plantao.

m Avental impermeavel: usar quando estiver lavando os
materiais e instrumentais na area suja (Central de Materiais
e Esterilizacao) ou quando o risco de secrecoes for
iminente como por exemplo, no parto e outras cirurgias.

= Deixa-lo pendurado em suporte especifico, apds o processo de
limpeza e desinfecgao.




3 o5 ny 0 o
-~ Equipamentosde Erote'ggﬁﬁdiviflual - —
EPIs

¢ Oculos de protecao para os olhos: Devem ser
usados em procedimentos que possam gerar
respingos de sangue ou liquidos, evitando-se assim
exposicao da mucosa dos olhos. Por exemplo, no
momento de aspiracao de secrecoes.

¢ ApoOs o uso lembrar de higieniza-lo para guardar, uma
vez que o uso e coletivo. (Lavar com agua e sabao;
evitar o uso de alcool, pois, danifica o equipamento).

¢ Outros EPI(s) como botas, aventais plasticos
deverao ser utilizados de acordo com a situacao de
risco.
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HIGIENIZE AS MAOS:
SALVE VIDAS

Higlenlzacao Simples das Maos

1 Abra a torneira e molhe as maos, 2 Aplique na palma da mao quantidade
evitando encostar na pia. ® suficiente de sabonete Iiquido para cobrir
todas as superficies das maos (seguir a
quantidade recomendada pelo fabricante)

3 Ensaboe as palmas das maos, 4 Esfregue a palma da mao direita Entrelace os dedos e friccione o5
e friccionando-as entre si. » contra o dorso da m3o esquerda (e @ espagos interdigitais.

vice-versa) entrelacande os dedos.

Esfregue o dorso dos dedos de uma 7 Esfreque o polegar direito, com o auxilio 8 Friccione as polpas digitais e unhas da
‘@ mao com a palma da mao oposta @ da palma da mac esquerda (e vice- ‘® mao esquerda contra 2 palma da mao
(e vice-versa), segurando os dedos, wversa), utilizando movimento circular. direita, fechada em concha (e vice-
com movimento de vai-e-vern. versa), fazendo meovimento circular.

Esfregue o punho esquerdo, com o Enxdgile as maos, retirando os residuos. 1 1 Seque as maos com papel-toalna
e auxilio da paima da mac direita (e vice- @ de sabonete. Evite contato direto das. e descartdvel, iniciando pelas maos e
versa), utilizando movimento circular. m&os ensaboadas com a torneira

seguindo pelos punhos.

Para a técnica de Higienizacao Anti-séptica das maos, seguir os mesmos passos
e ituir o ido comum por um associado a anti-séptico.

L ANVISA
TUTT Aghncts Macknal de VigRIncia Sankina
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HIGIENIZE AS MAOS:
SALVE VIDAS

Higlenizacao das Maos com preparacoes alcoodlicas
(Gel ou Solucao a 70% com 1-3% de Glicerina)

= =3

1 Aplique na palma da mio quantidade Friccione as palmas das
e suficiente do produto para cobrir todas as ® maos entre si.
superficies das maos (sequir a quantidade
recomendada pelo fabricante).

Friccione a palma das maos entre si
@ com os dedos entrelacados.

Friccione a palma da mao direita Friccione o dorso dos dedos de uma

@ conira o dorse da mio esquerda (e @ Mo com a palma da mé&o oposta (e
vice-versa) entrelagandc os dedos vice-versa), segurando os dedos.
g

Friccione as polpas digitais e unhas da

. mac esquerda contra a palma da mio
direita (e vice-versa), fazendo um
movimento circular.

Friccione o polegar direito, com o auxilio
@ da palma da mac esquerda (e vice-versa),
utilizande movimento circular.

Friccione os punhos com movimentos
o circulares.

g @ Friccionar até secar. Nio utilizar papel toalha.

r
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Precaucao Padrao

Devemn ser seguidas para TODOS OS5 PACIENTES,
independente da suspeita ou nao de infeccoes.

Higienizacéo das méos Luvas e Avental Oculos e Mascara Caixa perfuro-cortante

B Lave com dgua e sabonete ou friccione as maos com alcool 70% (se W Use Gculos, mascara gfou avental quandeo houver risco de contato
a5 maocs nao estiverem visivelmente sujas) antes e apés o contato de sangue ou secregbes, para protegdo da mucosa de olhos, boca,
com qualguer paciente, apés a remegao das luvas e apds o contate nariz, roupa e superficies corporais.

COIM Sangue ou secregoes.
m Descarte, em recipientes apropriados, seringas e agulhas, sem

W Use luvas apenas gquando houver risco de contato com sangue, desconecta-las ou reencapa-las.
secreces ou membranas mucosas. Calce-as imediatamente antes do
contato com o paciente e retire-as loge apds o use, higienizando as
macs ermn seguida.

canvisa s RN
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Precaucao de Contato

-
Higienizacao das maos Avental Luvas Quarto privativo
B Higienize as maos antes e apds o contato com o paciente; use oculos, to com o padente ou com as superficies e retire-os logo apds o uso,

mascara andrgica e avental quando houver nsco de contato com san- higienizando as maos em seguida.
gue ou secregbes; e descarte adequadamente os pérfurc-cortantes.
B Quando ndo houver disponibilidade de quarto privativo, a distan-
B Use luvas e avental em toda manipulacio do paciente, de cateteres e cia minima entre dois lertos deve ser de um metro.
de sondas, do circuito e do equipamento ventilatorio e de outras su-
perficies proximas ac leito. Cologque-os imediatamente antes do conta- B Equipamentos come termémetro, esfignomantmetro e estetosco-
pic devem ser de uso exclusivo do paciente.

L ANVISA el - 2% B
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Precaucao para Goticulas

Mascara Cirurgica
(profissional)

Higienizacdo das maos

® Higienize as maocs antes e apas o contato com o paciente; use deulos,
mascara ardrgica e avental quando houver risco de contato com san-
gue ou secregbes; e descarte adequadamente os pérfurc-cortantes.

B Quando nao houver disponibilidade de quarto privativo, o paciente

Mascara Cirlirgica
(paciente durante o
transporte)

Quarto privativo

pode ser internado com outres infectades pelo mesmo microrga-
nismo. A distdncia minima entre dois leitos deve ser de um metro.

B O transporte do paciente deve ser evitado, mas, quando necessario,
ele devera usar mascara crdrgica durante toda sua permanéncia
fora do quarto.



Precaucao para Aerossois

Higienizacdo das maos

(profissional)

m Higienize as maos antes e apds o contato com o padente; use oculos,
mascara e avental guande houver risco de contato com sangue ou
seqrecoes; e descarte adequadamente os pérfuro-cortantes.

® Mantenha a porta do quarto SEMPRE fechada e cologue a midscara
PFF2 (M953) antes de entrar no quarto.

B Quande nao houver disponibilidade de quarto privativo, o padente pode
ser intemado com outros infectados pelo mesmo microrganismo.

Mascara PFF2 (N-95)

Mascara Cirurgica
(paciente durante o
transporte)

Quarto privativo

m Pacientes com suspeita ou confirmagdo de tuberculose resistente

ao tratamento ndc podem dividir o mesmo quartc com outres
pacientes com tuberculose.

m O transporte do paciente deve ser evitado, mas, quando necessano,

ele devera usar mascara cirdrgica durante toda sua permanéncia
fora do quarto.
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SituacOes especiais
Atendimento de suspeita/confirmacao de

INFLUENZA A (H1IN1)

" Formas de transmissao: pessoa a pessoa
principalmente por meio da tosse ou espirro e secrecoes
respiratorias de pessoas infectadas. Nao ha registro de
transmissao deste novo subtipo da influenza A para
pessoas por meio da ingestao de carne de porco e
produtos derivados.

 Periodo de incubacao: os sintomas podem iniciar no
periodo de 3 a 7 dias e a transmissao ocorre
principalmente em locais fechados.

- O virus da influenza A nao resiste a altas temperaturas
(70°C), temperatura em que os alimentos sao cozidos ou

assados.

-
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Atendimento ambulaterialipdrta de entrada = "

~ Manter o paciente com mascara cirurgica.

~ Atender com os cuidados de precaucao padrao e
por goticulas,

~ Fazer a desinfeccao do estetoscopio e termometro
apos cada uso com alcool 70%.

" Nao ha necessidade de uso de avental.
~ Usar luvas para examinar o paciente.
~ Usar mascara cirurgica durante o atendimento.

- Evitar fazer nebulizacao (risco de formacao de
aerossois).
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/”  Atendimento na uiiidade-de internacio™

Medidas gerais

» Atender com os cuidados de precaucao padrao e por
goticulas.

» Fazer a desinfeccao do estetoscopio e termometro apos cada
uso com alcool 70%.

» Nao ha necessidade de uso de avental, o mesmo deve ser
utilizado de acordo com a possibilidade de contato com
secrecoes ao examinar o paciente (precaucao padrao).

» Pode-se reutilizar o avental no mesmo paciente, desde que nao
esteja sujo ou umido, deixar pendurado na entrada do quarto.

» Usar luvas para examinar o paciente
» Usar mascara cirurgica durante o atendimento.

O esfigmomanometro € de uso coletivo e deve ser friccionado com
alcool a 70% se nao estiver visivelmente sujo diariamente e se
com sujidade, encaminhar para a lavacao.
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Cuidados especificos:

» Ao coletar material para pesquisa viral, intubar, fazer broncoscopia (que
geram aerossois) instituir precaucao por aerossois:

« Higienize as maos antes e apos o contato com o paciente;

« Usar oculos, mascara, gorro e avental

« Mantenha a porta do quarto fechada

« Cologue a mascara com filtro (PFF2, N95).

« Os EPIs devem ser descartados apos estes procedimentos*

» Caso seja feita apenas o swab nasal, nao ha necessidade de mascara
com filtro.

» E contra indicada a realizacdo de nebulizacdes por gerarem aerossdis
(usar broncodilatador em spray).

» Quando nao houver disponibilidade de quarto privativo, o paciente pode
ser internado com outros com o mesmo quadro clinico, mantendo a
distancia entre leitos de 1m ou preferencialmente manter a separacao
dos leitos por biombos ou cortinas lavaveis.
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Atendimento na unidade de terapia -
intensiva

Medidas gerais

¥

Atender com os cuidados de precaucao padrao e por
goticulas.

Fazer a desinfeccao do estetoscopio e termometro apos cada
uso com alcool 70%.

Nao ha necessidade de uso de avental, o mesmo deve ser
utilizado de acordo com a possibilidade de contato com
secrecoes ao examinar o paciente (precaucao padrao).

Pode-se reutilizar o avental no mesmo paciente, desde que nao
esteja sujo ou umido, deixar pendurado na entrada do quarto.

Usar luvas para examinar o paciente
Usar mascara cirurgica durante o atendimento

-
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Atendimento na unidade de terapia ~ ~ -
intensiva

Cuidados especificos: paciente em assisténcia
ventilatoria

» Manter sistema de aspiracao traqueal fechado.

» Ao aspirar a boca e nasofaringe, intubar ou fazer
broncoscopia (que geram aerossois) instituir precaucao
por aerossois:

« Higienize as maos antes e apos o contato com o
paciente;

« Usar oculos, gorros, mascara e avental.
« Colocar a mascara PFF2 (N95).

« Manter a porta do quarto fechada durante o
procedimento.




> / ac
Atendimento na unidade de terapia ~ =~
intensiva

» Os EPIs nesta situacao devem ser reaproveitados com os
seguintes cuidados:

s Avental: desde que nao haja umidade ou sujidade para
0 mesmo paciente, manter pendurado na entrada do
quarto.

s Mascara PFF2/N95: utilizar uma mascara cirurgica
sobre a mesma, e apos os procedimentos que geram
aerossois, como a aspiracao, retirar as luvas, higienizar
as maos e retirar a mascara cirurgica nao tocando na
parte anterior, apenas nas tiras, desprezar, higienizar
novamente as maos e somente depois, retirar a mascara
com filtro e guarda-la.

« Oculos: higienizar apos cada uso, com agua e sabao.

s Desprezar no final do plantao todos os EPIs (avental e
mascara.utilizados nas_situacoes de geracao.de

aerossois)
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Atendimento na unidade de terapia ~ ~ -
intensiva

» Cuidados com o respirador e equipamentos:
« Higienizacao das superficies com alcool 70%.

« Os circuitos devem ser trocados apenas entre
pacientes ou se sujos ou mal funcionantes.

« Os circuitos devem sofrer processo de limpeza e
desinfeccao de alto nivel ou esterilizacao.
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Fluxo de trabalho do€ diversos E
funcionarios

» Nutricao: A copeira devera usar mascara
cirurgica e luvas de procedimento para entrega
e/ou retirada da alimentacao, sendo
desnecessario o uso do avental por nao haver o
contato com o paciente - recolher todos os
utensilios da dieta, colocar no carrinho de
transporte, descartar as luvas antes de tocar em
qualquer coisa (alca do carrinho, portas etc);

« lavar as maos

« higienizar o carrinho de transporte sempre apos o
uso com agua e sabao e alcool 70%
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Fluxo detrabalho cjogﬁ\ferias ———
funcionarios

» Zeladoria: Durante a execucao da limpeza
diaria, o funcionario devera usar mascara
cirirgica (em presenca de pacientes) e a
mesma luva de borracha, balde com agua e
sabao liquido (se houver necessidade de
descontaminacao, usar hipoclorito de sodio a
1% e o alcool a 70% para superficies,
(conforme a rotina). Pano e demais acessorios
deverao ser lavados e desinfetados com
hipoclorito e guardados de acordo com a rotina;

« lembrar de lavar as luvas de borracha, secar e
depois lavar as maos.
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Profilaxia pos-exposicao

Caso ocorra exposicao acidental do
colaborador durante o atendimento o
medico do SCIH devera avaliar cada
caso, em conjunto com o médico de
plantao, a dispensacao e indicacoes de
quimioprofilaxia.




» /-\
>~ ‘_‘

Visitantes e acompanhantes

As visitas devem ser restritas (um
visitante por dia), porém, deve ser de
acordo com a rotina pré-estabelecida
assim como 0s acompanhantes.
Sugerimos adequar de acordo com
disponibilidade de EPIs e situacao
especifica do paciente
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Tempo de manutencao de precaucao

Manter em precaucao por goticulas por
07 dias.

Pacientes graves em uso de oseltamivir
por 10 dias, manter em precaucao
enquanto durar o tratamento especifico.

Pacientes imunodeprimidos manter em
precaucao por 14 dias.
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Em situacoes de 6bito

- Pacientes com quadro de SRAG que evoluam para obito
antes de tempo habil para coleta de secrecao para
pesquisa viral, devem ter sua secrecao (material)
coletada no post- morten imediato (informacao
epidemiologica).

- Recomendamos que o corpo seja preparado com atencao
a higienizacao adequada (lavar bem com agua e
sabonete, inclusive o cabelo).

O velodrio deve ser realizado de acordo com as
recomendacgoes atuais, sem restricoes, porem, com
orientacoes de nao tocar ou beijar o corpo.
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HIGIENE RESPI RATORIA/ETIQUET—A DA TOSSE

As recomendacoes abaixo fazem parte da campanha Cover
Your Cough . Sao atitudes simples e faceis de tomar no dia a
dia que podem evitar a disseminacao de virus, bactérias e a
ocorréncia de epidemias. Vale seguir esses conselhos.

*Cubra a boca e 0 nariz com um lenco quando tossir ou

espirrar.

«Tussa ou espirre no seu antebraco, ndo em suas maos, que

sao importantes veiculos de contaminacao.

*Coloque o lenco usado no lixo.

Limpe as maos depois de tossir ou espirrar. Lave-as com

agua e sabao e seque-as com papel toalha.
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"REVENCAO
E PRIMARIA

ProtegeWaciente...protege os profissionais da
saude... Promove a qualidade no atendimento!




