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Introdugdo: A ciéncia da esterilizagdo de Produtos Para
Saude (PPS) estuda a redugdo logaritmica de organismos rela-
cionada aos indicadores paramétricos necessarios para eliminar
os microrganismos. A complexidade do que se sabe corren-
temente sobre essa matéria excede a capacidade de assegurar
avaliacdes externas adequadas. Listas de verificacdo (checklists/
bundles) possibilitam avaliar a conformidade dos processos
utilizagdo de PPS seguros. Muitos aspectos sio comprovados
no processamento dos PPS, como tempo, temperatura e tipo de
vapor para um processo de esterilizagdo seguro. Outros aspectos
reconhecidos como fundamentais no processo como um todo
carecem de evidéncias do mesmo nivel. Avaliacdes externas
sdo realizadas por itens nem sempre de acordo com os experts.
Objetivo: desenvolver bundles (listas de verificagdo) para CME
conforme opinido de especialistas. Métodos: utilizada a técnica
Delphi modificada em estudo piloto de desenvolvimento. Oito
profissionais foram incluidos na amostra de conveniéncia por
discussdo virtual. Critérios de inclusdo: quatro anos de expe-
riéncia em CME. Etapas de processamento de PPS essenciais
reconhecidos foram incluidas em diferentes listas de verificagdo
para limpeza, inspecdo, preparo/ embalagem, esterilizagdo e
armazenamento. Cada processo foi baseado em referéncias
cientificas atuais quando disponiveis ou justificadas por lei.
Fase 1: as listas com questionarios abertos foram submetidas
aos profissionais a fim de analisar cada etapa dos seis processos
devendo concordar ou discordar se o item seria importante para
a verificagdo sistematica. Justificativas deveriam acompanhar
sugestoes. Responder era sinal de concordar em participar
podendo em qualquer momento desistir. Todos os participantes
retornaram os questiondrios e sugestdes. Fase 2: Seis bundles
foram elaborados com base no modelo de controle de infecgdo
com adigdes e exclusdes em todos as listas. As sugestoes de
todos anonimamente foram enviadas aos participantes e cada
uma caso ndo aceita justificada. Nenhum participante enviou
comentario adicional. Fase 3: foram incluidos trés enfermeiros
e dois desistiram. Bundles com 5 a 7 itens foram enviados com
op¢ao de resposta na escala de Likert (acordo total, acordo, nao
concordar ou discordar, discordar, discordar total). Para decidir
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o acordo de inclusdo de itens o acordo total deve ser de 90%.
Projeto aprovado pelo CEP. Resultados: Foram avaliadas 389
respostas. Houve acordo de especialistas sobre 365 itens (93,8%)
determinando a conclusdo dos bundles. Todos tiveram mais
de 90% de concordéncia sendo que o de esterilizacdo e um de
limpeza tiveram 100% de consenso. Diferencas nos resultados
ndo foram significativos (p <0,05).Concluséo: elaborados seis
bundles com itens considerados essenciais para a qualidade do
processo e uso seguro do PPS. Os bundles serao testados resul-
tando em uma nova fase do estudo a fim de continuar o processo
de qualificagdo das inspe¢des em CMEs.
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Bundles sdo conjuntos de préticas baseadas em evidéncias
que, quando realizadas de forma coletiva, obtiveram melhoras
na prevencio de infecgdes relacionadas a satde. Os primeiros
bundles desenvolvidos foram para prevencdo de sepses e de
pneumonias'. Diferentes instituicOes criaram bundles para pre-
vencio de infecgdes especificas como para cirurgia ortopédica?
assim como para processo de limpeza de ambientes’ e para hi-
giene de maos entre outros.Os cuidados aos pacientes em todas
as institui¢oes dependem do Centro de Material e Esterilizagdo
(CME), mas associar um resultado de infec¢des relacionadas a
assisténcia de saude (IRAS) a falha em esterilizagdo pode ser
equivocado, exceto se relacionado a falhas graves nos processos
do CME. Os resultados do impacto nas IRAS, da aplicagdo
de bundles em CME ndo sio medidos. Um bundle para CME
mensura adequagdo dos processos. O objetivo do estudo foi
verificar a aplicabilidade de bundles previamente elaborados
para CME. Método: trata-se de um estudo piloto aninhado a
um projeto registrado e aprovado pela Plataforma Brasil sob o
nimero 76074817.0.0000.5347. Essa fase é um estudo transver-
sal com amostra intencional em 9 CMEs brasileiras por meio
da aplica¢do dos instrumentos, por profissionais de diferentes
instituicoes e caracteristicas (professor de universidade, ligado a
empresa terceirizadora, hospital publico, privado, ligado a asso-
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ciagio de esterilizagdo). Foram aplicados 6 bundles (2 sobre lim-
peza e um sobre inspe¢do, um preparo e acondicionamento, um
esterilizagdo, um aspectos gerais: elaborados na fase inicial do
estudo). Para avaliagdo, o conjunto de passos de cada bundle foi
utilizado o conceito de tudo ou nada. Todos os passos corretos=
bundle positivo (ou conforme). Apenas um incorreto= negativo
ou nio conforme. Resultados: Foram aplicados 66 bundles em
11 CMEs. A conformidade geral ocorreu em 38 (58%) bundles
aplicados.Os demais foram negativos. O numero de CMEs com
o numero respectivo de bundles conformes foi o seguinte: duas
CMEs todos os 6 bundles foram conformes; duas CMEs 5 con-
formes; uma CME 4 conformes; dois CMEs 3 conformes; tres
CMEs 2 conformes; uma CME nenhum bundle foi conforme.
O bundle responsavel pelo maior numero de conformidades
foi o de preparo e acondicionamento com 9 CMEs conformes,
seguidos pelos de processo de limpeza e o de esterilizagdo com 7
CMEs conformes. O total de itens mais conformes apresentado
ocorreu no bundle de preparo e no de esteriliza¢io.

Conlusdo: Os bundles mostraram ser aplicaveis nos
diferentes tipos de institui¢des, mostrando que as conformida-
des podem ser medidas e comparadas. Sugere-se seu uso pelos
profissionais de CCIH para auxilio do controle de qualidade das
instituigdes, assim como para desenvolvimento de pesquisas
com resultados comparéveis entre si, além de motivos pelos
quais os itens ndo conformes que geraram bundles negativos
com vistas ao aperfeicoamento.
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Introdugdo: Os materiais respiratérios padronizados na
instituigdo sdo reprocessados na central de material e esteriliza-
¢do (CME) ap6s seu uso, e destinado a outros pacientes poste-
riormente. Estes materiais sdo comprados em centro de custo da
unidade, o valor do reprocessamento é desconhecido e nenhuma
cobranga em relagdo ao seu uso é repassada ao paciente ou fonte
pagadora. Objetivo: Mensurar o custo do reprocessamento dos
materiais respiratérios visando a possibilidade da migracao
para materiais descartaveis pronto uso, e posterior cobranga as
fontes pagadoras ou paciente além da adequagio as praticas de
mercado. Métodos: Mapeados todos os materiais utilizados na
institui¢do, iniciou-se um trabalho de viabilidade econémica
liderado pelo Servigo de Controle de Infec¢do Hospitalar em
conjunto com lideranga da Central de Material Esterilizado
(CME) e do setor de Estudos Econdmicos, mensurando todos os
custos atrelados ao reprocessamento do material. Avaliou-se os
custos de: compra do material, da embalagem utilizada, da mao
de obra empregada em todos os processos, da agua, do detergen-
te, da energia elétrica, média de reprocessamento por material
(avaliagdo de vida tutil do material), custo da etiqueta de identi-
ficagdo do produto, capacidade/ volume total de cada mdquina
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termodesinfetadora e custo de manuten¢do do equipamento.
Foi analisado a viabilidade de cobran¢a as fontes pagadoras
ou cliente através de acordos comerciais. Os resultados foram
apresentados as Superintendéncias Médica e Desenvolvimento
Técnico, Financeira, Executiva Hospital BP e Executiva de Ope-
ragdes nas quais foram definidas as tomadas de decisio: teste de
novos produtos de acordo com as recomendag¢des da Comissao
de reprocessamento, padronizagdo destes, analise de repasse as
operadoras. Resultados: Com a troca dos materiais respiratérios
para descartaveis, havera a possibilidade de redu¢ao de 04 cola-
boradores, sendo 01 por periodo de turno, além de cobranga as
operadoras de saude do material adquirido. A receita esperada
sera acima de R$ 1 milhdo de reais ao ano, mesmo considerando
cerca de 36% de glosas no inicio da mudanca. Discussdo: Esse
estudo possibilitou a mudanga dos materiais respiratérios para
descartavel, otimizou o trabalho da CME, reduzindo os custos
de reprocessamento e realizando as cobrangas necessarias a
utiliza¢do do material respiratério.
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Introdugdo: O ambiente hospitalar guarda uma fonte de
patdgenos significantemente graves para satde da populagio
interna e externa, diante da evolugédo da resisténcia microbiana,
o servigo de higiene hospitalar tem um papel importante dentro
das instituicoes de saude, a educa¢io continuada e permanente
devem acontecer com frequéncia, os produtos saneantes devem
ser escolhidos de forma sistematica, autorizados pelos orgaos
governamentais especificos para ambiente hospitalar na pre-
ven¢do de infec¢do, controle da flora enddgena e resisténcia
bacteriana. Objetivos: Identificar o perfil de sensibilidade e
resisténcia permanente da instituicdo p6s medidas preventivas
de higiene e limpeza eficaz. Métodos: Desde de julho de 2016, foi
implantado medidas rigorosas no servico de higiene e limpeza
hospitalar na institui¢éo, treinamentos, campanha para lavagem
das maos realizada pela supervisora do servico de controle de
infec¢do e até a presente data se mantém. Resultados: Os resul-
tados avaliados perante o levantamento das culturas positivas
isoladas de sitios especificos, classificados como : comunitario,
colonizagao e hospitalar, mostram que as bactérias como Acine-
tobacter, Pseudomonas ndo permaneceram no ambiente . Dis-
cussdo: A avaliacdo do estudo tem mostrado a prevaléncia de
bactérias gram positivas e negativas somente as Klebsiella ESBL
e S. aureus sensivel a glicopeptideos, concluindo que o servi¢o
de higiene e limpeza com a padroniza¢do de produtos de uso
especifico para drea hospitalar e a educagdo devem permanecer,
devido ao resultado positivo.
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