J FUSAM

PORTARIA N° 041, de 16 de fevereiro de 2024.

Alterar a constifuicao e nomeagdo da Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar -

CCIH aa Fundagao de Saude e Assisténcia do Municipio de Cagapava — FUSAM.

Janaina Rezende Azevedo Gomes Matias,
Presidente da Fundagao de Saude e Assisténcia
do Municipio de Cagapava - FUSAM, e José
Mauricio Santos Cruz, Diretor Técnico, no uso de

suas atribuigdes legais,

Considerando a Lei n° 9431, de 06 de janeiro de 1997, que dispde sobre a
obrigatoriedade da manutengdo de programa de controle de infecgdes hospitalares

pelos hospitais do Pais.

Considerando a Portaria GM/MS n° 2616, de 12 de maio de 1998, que regulamenta as

diretrizes e normas para a prevengao e o controle das infecgdes hospitalares.

RESOLVE:
Art. 1°. A Comissao de Controle de Infecgdo Hospitalar € um 6rgdo de assessoria a
autoridade maxima da instituicdo e de execugao das agdes de controle de infecgao
hospitalar.
§1°. Os membros da CCIH serao de dois tipos: consultores e executores.
§2°. Os membros executores sdo encarregados da execugdo das agbes programadas

de controle de infecgéo hospitalar.

Art. 2°. Serdo membros executores da Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar,
sob a presidéncia da primeira:
l. Enfe. Priscila Farache Ferreira Alves Marcon;

1. Enfé. Mariana Frozino Pinheiro.

Art. 3°. Serao membros consultores da Comissao de Controle de Infecgao Hospitalar:
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l. Dr. Diego Gomes Blanco;

Il. Enfé. Jocimara Ramos da Motta;
Il Dr. José Mauricio Santos Cruz;
V. Dr. André Aguiar do Monte;

V. Tatiana Cristina Santos Lagoa;
VI. Dra. Livia Reis de Miranda;
VII.  Rita de Cassia Gongalves Silverio Vieira;

Art. 4°. A Comissao de Controle de Infecgdo Hospitalar devera:
|. Elaborar, implementar, manter e avaliar programa de controle de infecgéo hospitalar,
adequado as caracteristicas e necessidades da instituigdo, contemplando, no minimo,

acoes relativas a:

a. Implantagédo de um Sistema de Vigilancia Epidemiolégica das Infecgdes
Hospitalares, de acordo com o anexo I;

b. Adequagdo, implementagdo e supervisdo das normas e rotinas técnico-
operacionais, visando a prevengao e controle das infecgdes hospitalares;

c. Capacitagéo do quadro de funcionarios e profissionais da instituigdo, no que diz
respeito a prevengao e controle das infecgdes hospitalares;

d. Uso racional de antimicrobianos, germicidas e materiais médico-hospitalares;

Il. Avaliar, periédica e sistematicamente, as informagdes providas pelo Sistema de
Vigilancia Epidemioldgica das infecgdes hospitalares e aprovar as medidas de controle
propostas pelos membros executores da CCIH;

lll. Realizar investigagdo epidemioldgica de casos e surtos, sempre que indicado, e
implantar medidas imediatas de controle;

V. Elaborar e divulgar, regularmente, relatérios e comunicar, periodicamente, a
autoridade maxima da instituicdo e as chefias de todos os setores do hospital a
situacdo do controle das infecgbes hospitalares, promovendo seu amplo debate na
comunidade hospitalar;

V. Elaborar, implementar e supervisionar a aplicagdo de normas e rotinas técnico-
operacionais, visando limitar a disseminagcao de agentes presentes nas infecgbes e

[}

curso no hospital, por meio de medidas de precaugao e de isolamento;
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VI. Adequar, implementar e supervisionar a aplicagdo de normas e rotinas técnico-

operacionais, visando a prevengao e ao tratamento das infecgées hospitalares;

VII.  Definir, em cooperagdo com a Comisséo de Farmacia e Terapéutica, politica de
utilizagdo de antimicrobianos, germicidas e materiais médico-hospitalares para a
instituicao;

VIll.  Cooperar com o setor de treinamento ou responsabilizar-se pelo treinamento,
com vistas a obter capacitagdo adequada do quadro de funcionarios e profissionais, no
que diz respeito ao controle das infecgdes hospitalares;

IX. Cooperar com a agédo do 6rgdo de gestdo do SUS, bem como fornecer,
prontamente, as informagbées epidemiologicas solicitadas pelas autoridades
competentes;

X. Notificar os casos diagnosticados ou suspeitos de outras doengas sob vigilancia
epidemioldgica (notificagdo compulsoéria), atendidos em‘qualquer dos servigos ou
unidades do hospital, e atuar cooperativamente com os servigos de salde coletiva;

XI. Notificar ao Servigo de Vigilancia Epidemiolégica e Sanitaria do organismo de
gestdo do SUS, os casos de surtos diagnosticados ou suspeitos de infecgdes

associadas a utilizagéo de insumos e/ou produtos industrializados.

Art. 5°. Esta Portaria entra em vigor nesta data, revogando-se quaisquer disposi¢oes

contrarias, em especial a Portaria n® 28, de 12 de abril de 2023.

Cacapava, 16 de fevereiro de 2024.

Janaing Rezenagfizevedo Gomes Matias
Presidgite da FUSAM

1 ///%///A ////f/

Dy “osé Mauriclo Santos Cruz
CRM/SP ne. 2607
Diretor Téenleo
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ANEXO |
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E INDICADORES EPIDEMIOLOGICOS DAS
INFECGCOES HOSPITALARES

1. Vigilancia Epidemiolégica das infecgdes hospitalares € a observagdo ativa,
sistematica e continua de sua ocorréncia e de sua distribuicdo entre pacientes,
hospitalizados ou nao, e dos eventos e condigbes que afetam o risco de sua
ocorréncia, com vistas a execugao oportuna das agdes de prevengao e controle.

2. A Comisséo de Controle de Infecgdo Hospitalar - CCIH devera escolher o método de
vigilancia epidemiolégica mais adequada as caracteristicas do hospital a estrutura de
pessoal e a natureza do risco da assisténcia, com base em critérios de magnitude,
gravidade, redutibilidade das taxas ou custo.

2.1 Séo indicados os métodos prospectivos, retrospectivos e transversais, visando
determinar taxas de incidéncia ou prevaléncia.

3. Sao recomendados os métodos de busca ativos de coleta de dados para Vigilancia
Epidemioldgica das infecgbes hospitalares.

4. Todas as alteragbes de comportamento epidemiolégico deverdo ser objeto de
investigagao epidemioldgica especifica.

5. Os indicadores mais importantes a serem obtidos e analisados periodicamente no
hospital sdo:

5.1 Taxa de infecgéo hospitalar, calculada tomando como numerador o nimero de
episodios de infecgdo hospitalar no periodo considerado e como denominador o total
de saidas (altas, Obitos e transferéncias) ou entradas no mesmo periodo;

5.2 Taxa de pacientes com infecgao hospitalar, calculada tomando como
numerador o numero de doentes que apresentaram infeccdo hospitalar no periodo
considerado, e como denominador o total de saidas (altas, obitos e transferéncias) ou
entradas no periodo;

5.3 Distribuicdo percentual das infecgdes hospitalares por localizagao topografica
no paciente, calculada tendo como numerador o numero de episddios de infecgédo
hospitalar em cada topografia, no periodo considerado e como denominador o numero
total de episddios de infecgao hospitalar ocorridos no periodo;

5.4 Taxa de infecgdes hospitalares por procedimento, calculadas tendo como -

numerador o numero de pacientes submetidos a um procedimento de risco que

|
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desenvolveram infecgdo hospitalar e como denominador o total de pacientes
submetidos a este tipo de procedimento.

5.5 Recomenda-se que os indicadores epidemiolégicos dos numeros 5, 1. e 5.2.
sejam calculados utilizando-se no denominador o total de pacientes dia, no periodo.

5.5.1 O numero de paciente dia é obtido somando-se os dias totais de
permanéncia de todos os pacientes no periodo considerado.

5.6 Recomenda-se que o indicador do numero 5.4 pode ser calculado utilizando-
se como denominador o numero total de procedimentos dia.

5.6.1 O numero de paciente dia é obtido somando-se o total de dias de
permanéncia do procedimento realizado no periodo considerado.

5.7 Outros procedimentos de risco poderdo ser avaliados, sempre que a
ocorréncia, respectiva o indicar, da mesma forma que é de utilidade o levantamento
das taxas de infecg&o do sitio cirdrgico, por cirurgido e por especialidade.

5.8. Frequéncia das infecgdes hospitalares por microrganismos ou por etiologias,
calculada tendo como numerador o nimero de episédios de infecgdo hospitalar por
microrganismo e como denominador o nimero de episédios de infecgdes hospitalares
que ocorreram no periodo considerado.

5.9 Coeficiente de sensibilidade aos antimicrobianos, calculado tendo como
numerador o numero de cepas bacterianas de um determinado microorganismo
sensivel a determinado antimicrobiano e como denominador o nimero total de cepas
testadas do mesmo agente com antibiograma realizado a partir das espécimes
encontradas.

5.10 Indicadores de uso de antimicrobianos.

5.10.1 Percentual de pacientes que usaram antimicrobianos (uso profilatico ou
terapéutico) no periodo considerado. Pode ser especificado por clinica de internagéo. E
calculado tendo como numerador o total de pacientes em uso de antimicrobiano e
como denominador o numero total de pacientes no periodo.

5.10.2 Frequéncia com que cada antimicrobiano € empregado em relagédo aos
demais. E calculada tendo como numerador o total de tratamentos iniciados com
determinado antimicrobiano no periodo, e como denominador o total de tratamentos

com antimicrobianos iniciados no mesmo periodo.
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5.11 Taxa de letalidade associada a infeccao hospitalar, é calculada tendo como
numerador o numero de Obitos ocorridos de pacientes com infecgdo hospitalar no
periodo considerado, e como denominador o nimero de pacientes que desenvolveram
infecgcdo hospitalar no periodo.

5.12 Consideram-se obrigatérias as, informagdes relativas aos indicadores
epidemioldgicos 5.1, 5.2, 5.3 e 5.11, no minimo com relagéo aos servigos de bergario
de alto risco, UTI e queimados.

6. Relatorios e Notificagdes

6.1 A CCIH devera elaborar periodicamente um relatério com os indicadores
epidemioldgicos interpretados e analisados. Esse relatério devera ser divulgado a todos
0s servigos e a diregdo, promovendo-se seu debate na comunidade hospitalar.

6.2 O relatério devera conter informagdes sobre o nivel endémico das infecgdes
hospitalares sob vigilancia e as alteragbes de comportamento epidemioldgico
detectadas, bem como as medidas de controle adotadas e os resultados obtidos.

6.3 E desejavel que cada cirurgido receba, anualmente, relatério com as taxas de
infecgdo em cirurgias limpas referentes as suas atividades, e a taxa média de infecgédo
de cirurgias limpas entre pacientes de outros cirurgides de mesma especialidade ou
equivalente.

6.4 O relatério da vigilancia epidemiolégica e os relatérios de investigagdes
epidemiologicas deverao ser enviados as Coordenagdes Estaduais/ Distrital/Municipais
e a Coordenagao de Controle de Infecgao Hospitalar do Ministério da Saude, conforme

as normas especificas das referidas Coordenacgoes.

,.ﬂnj?M
Av. Dr. Pereira de Mattos, 63 — Centro — Cagapava/SP - CEP 12.281-450 Telefone: (12) 3654.8800

Inscrigdo Municipal 6143 CNPJ 50.453.703/0001-43
> agina |6




ANEXO I
LAVAGEM DAS MAOS

1. Lavagem das maos € a fricgzao manual vigorosa de toda a superficie das méos e
punhos, utilizando-se sabao/detergente, seguida de enxaglie abundante em agua
corrente.
2. A lavagem das méos é, isoladamente, a agdo mais importante para a prevengéo e
controle das infecgOes hospitalares.
3. O uso de luvas ndo dispensa a lavagem das maos antes e apds contatos que
envolvam mucosas, sangue outros fluidos corpéreos, secregées ou excregoes.
4. A lavagem das méos deve ser realizada tantas vezes quanto necessaria, durante a
assisténcia a um Unico paciente, sempre que envolver contato com diversos sitios
corporais, entre cada uma das atividades.

4.1 A lavagem e anti-sepsia cirirgica das maos é realizada sempre antes dos
procedimentos cirurgicos.
5. A deciséo para a lavagem das méos com uso de anti-séptico deve considerar o tipo
de contato, o grau de contaminagéo, as condigdes do paciente e o procedimento a ser
realizado.

5.1 A lavagem das maos com anti-séptico é recomendada em:

- realizagao de procedimentos invasivos;

- prestacao de cuidados a pacientes criticos;

- contato direto com feridas e/ou dispositivos invasivos, tais como cateteres e

drenos.
6. Devem ser empregadas medidas e recursos com o objetivo de incorporar a pratica
da lavagem das méos em todos os niveis da assisténcia hospitalar.

6.1 A distribuicdo e a locagao de unidades ou pias para lavagem das méos, de
forma a atender a necessidade nas diversas areas hospitalares, além da presenga dos

produtos, é fundamental para a obrigatoriedade da pratica

Av. Dr. Pereira de Mattos, 63 — Centro — Cagapava/SP - CEP 12.281-450 Telefone: (12) 3654.88
Inscrigdo Municipal 6143 CNPJ 50.453.703/0001-43
A qgin | 7




