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“NÃO SOBREVIVE A MAIS FORTE DAS

ESPÉCIES, NEM A MAIS INTELIGENTE E

SIM A MAIS RESPONSIVA ÀS MUDANÇAS”

Charles Darwin



O que mudou?



IRAS: 

frequentemente advém da contaminação cruzada. 

A via mais comum de transferência de patógenos 

ocorre entre as mãos de profissionais de saúde e 

pacientes.

O ambiente ocupado por pacientes 

colonizados e/ou infectados pode 

tornar-se contaminado. E qual é o 

papel destas superfícies na 

disseminação de patógenos?
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New Delhi metallo-beta-lactamase

Klebsiella e E coli

Índia e Paquistão





Risco elevado para aquisição de VRE e MRSA na 

admissão em quartos ocupados uma semana antes por 

paciente colonizado ou infectado após limpeza (DREES et 

al., 2008 e MARTINEZ et al., 2003).













O que está errado?



Ministério da Saúde, 1994



Procedimento “quase caseiro”



Princípios da limpeza e 

desinfecção de ambiente, 

utensílios e equipamentos

Favorecem a contaminação ambiental:

 Mãos contaminadas em contato com as 
superfícies;

 Falha em técnicas básicas;

 Superfícies úmidas ou empoeiradas;

 Condições precárias de revestimento;

 Manutenção de matéria orgânica.















PREVENÇÃO 



Fonte: Adaptada de CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION. Guideline for hand hygiene

in health-care settings: recommendations of the Healthcare Infection Control Practices Advisory

Committee and HICPAC/SHEA/APIC/IDSA Hand Hygiene Task Force. MMWR v. 51, n. RR-16, p. 1-45,

Outubro/2002.



Resolução da 

Diretoria Colegiada 

n. 42, de 25 de 

outubro de 2010. 

Aprova a 

obrigatoriedade de 

disposição de 

preparação alcoólica.















Um estudo sobre a efetividade da higiene do leito 

do cliente: o cuidado de enfermagem para 

atividades preventivas relacionadas ao colchão. 

Mônica de Almeida Carreiro.

Tese Doutorado em Enfermagem, 2012, UFRJ





UNHAS

Unhas postiças: Gram negativos;

Unhas compridas: rasgos nas 

luvas.













QUARTO PRIVATIVO OU 

COORTE







QUARTO PRIVATIVO OU 

COORTE



“... As camas dos pacientes eram 
sujas. Era muito comum colocar um 
doente sobre o lençol que havia sido 

usado pelo paciente anterior, e os 
colchões em geral eram de estopa, 
viviam encharcados e quase nunca 

eram lavados...”

Florence  Nightingale , 1845,   numa 

visita a um hospital da Europa





Fonte: Um estudo sobre a efetividade da higiene do leito do cliente: o cuidado de enfermagem 

para atividades preventivas relacionadas ao colchão. 

Mônica de Almeida Carreiro. Tese Doutorado em Enfermagem, 2012, UFRJ

PROTOCOLO PARA 

AVALIAÇÃO SISTEMÁTICA 

DOS COLCHÕES!!!



COLCHÃO: RISCO!!!!!!!!!!



 BANHO COM CLOREXIDINA 

DEGERMANTE!!!



TÉCNICA PARA ARRUMAR O 

LEITO







Movimento unidirecional

X

circular













Alguns microrganismos foram 

transportados de um quadrante para 

outro, durante o processo de limpeza: 

baixa qualidade da técnica;

Acompanhando a correta limpeza e 

desinfecção do leito: 220 minutos de 

duração (padrão ANVISA). CARREIRO, et al., 2014



Gareth et al. Limitations of the efficacy of surface                                                                         

disinfection in the healthcare setting. ICHE, June,    

2009; 30:570-573.

•A simples limpeza do ambiente,

sozinha, pode ser ineficiente na

eliminação de contaminação microbiana;

•Podem transferir bactérias para outras

superfícies;

•Usar panos com muito cuidado, pequeno

tamanho, um pano por área pequena,

descartar imediatamente após o uso.







Desinfecção

Método de 

eliminação de 

microrganismos 

patogênicos, exceto 

esporos



AFETADA POR:

 Limpeza prévia;

 Tempo de exposição;

 Concentração;

 Temperatura;

 pH







Como saber quem é portador de 

bactéria MR?







Precarização do ambiente físico e o risco de 

infecção hospitalar

 Hospital: em vez de ser um lugar preparado para a
pessoa internada, é um espaço voltado para a equipe
de saúde que aí atua.

 Por ser um local de trabalho, os trabalhadores ocupam
o ambiente do hospital como seu território, e não do
paciente: apropriação de poder e mudanças das
regras e normas que ali se concretizarão em ações.

 Assim, muitas normas são seguidas em virtude do
conforto e praticidade dos profissionais, e não do
paciente.

Wilza Rocha Pereira; Roseney Bellato, publicado na Texto e Contexto Enfermagem, 2004:



SERVIÇOS DE

SAÚDE:

ÁREA FÍSICA

PROPÍCIA













É PRECISO TER TÉCNICA



Substância alcoólica e CC: risco.







LIMPEZA E DESINFECÇÃO





PMOC



APARELHOS DE 

CLIMATIZAÇÃO









OBRIGADA!


