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1. OBJETIVO(S)

Instruir a equipe multiprofissonal quanto aos cuidados relacionados a prevencao e
controle de infecgOes relacionadas a procedimento cirurgico oftalmoldgico.

2. MATERIAL

e Agua;

e Sabonete liquido;
e Antiséptico;

e Papel toalha;

e Algodao;

e Desinfetantes.

3. DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

Prevencao de infecgdo no pré-operatorio,

e Orientar o paciente a tomar banho antes de sair de casa com especial cuidado na
limpeza da face, palpebras e sobrancelhas com dgua e sabonete neutro e ndo deixar cair sabao
dentro do olho para nao causar irritagdo local.

e Questionar o paciente sobre a presenca de prurido, dor, secrecdo ou hiperemia
ocular. Se presentes, avaliar a suspensdo da cirurgia.

e Utilizar apenas os colirios novos ou abertos que estejam datados e tampados.
Evitar a abertura de mais de um colirio com a mesma substancia.

e Manusear os colirios com técnica asséptica. Nao contaminar a ponta do o frasco
encostando- o em local contaminado, tais como maos, pele ou conjuntiva.

e Encaminhar o paciente ao centro cirdrgico com os cabelos cobertos com gorro e
calcar propés calcar os chinelos trazidos da residéncia.

e Realizar a remocdo por parte dos profissionais envolvidos das joias, relégios e
vestir a mascara cirurgica.

e Realizar antissepsia cirurgica das maos e antebragos escova¢do das maos e
punhos antes de cada procedimento que o tempo deve durar de 3-5 minutos para a primeira cirurgia
do dia, de acordo com as orientacbes do fabricante, e de 2 a 3 minutos para as cirurgias
consecutivas. Utilizar solugdo antisséptica desgermante ou esponjas (macia ndo abrasiva, de uso
Unico) com o PVP-l ou a clorexidina 2%.
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e Realizar o enxague das maos e dos antebragos com agua corrente na dire¢ao da
ponta dos dedos para o cotovelo.

e Manter as maos elevadas ao prosseguir para a SO (sala de operagdo).

e Proceder a secagem das mados e dosantebragcos, dentro da SO antes da
paramentagdao, com uma compressa estéril.

e Utilizar técnica asséptica ao vestir capote e luvas estéreis, mascara e gorro. Trocar
o capote e as luvas a cada procedimento de pacientesdiferentes.

Os cirurgides diretamente envolvidos com o ato cirdrgico devem se vestir de forma
sequencial,sendo primeiro a mascara e o gorro,propés e depois o capote e por ultimo as luvas
estéreis,estas devem ser trocadas se forem contaminadas ou na perda da sua integridade ou a cada
olho operado do mesmo paciente.

Trocar toda a paramentacdo cirurgica e efetuar nova antissepsia cirurgica das maos
a cada novo procedimentocirurgico. Todos os profissionais presentes na sala operatéria (SO)
durante o ato cirurgico devem ficar com a mdscara acima do nariz e trocar a cada 2 horas ou
sehouver excesso de umidade das vias respiratorias do profissional ou respingo dematerial
bioldgico.

Prevencao de infecgdo no trans operatério

e Friccionar PVPI aquoso (topico) na regido palpebral e peri palpebral. Retirar o
excesso com gaze seca. No caso de excesso de sujidade repetir o procedimento, retirar o excesso
com gaze seca. Quando houver pacientes alérgicos a iodo optar por clorexidina aquosa a 2% com
cuidado para ndo escorrer para a conjuntiva devido ao risco de toxidade.

e Pingar uma gota de solu¢do aquosa de PVPIl a 5% na conjuntiva, deve ser realizada
a antissepsia da cérnea e da conjuntiva com colirio de iodopovidona a 5%, mantendo o antisséptico
em contato com a drea por no minimo trés minutos antes da incisdo cirurgica.

e Utilizar apenas os colirios novos ou abertos que estejam datados e tampados. Nao
permitir a abertura de mais de um colirio com a mesma substancia.

e Colocar lidocaina gel a 2 % na conjuntiva, apenas nos procedimentos que forem
necessarios.

e Manusear os colirios com técnica asséptica. Ndo contaminara ponta do frasco
encostando-a em superficie contaminada tais como maos, pele ou conjuntiva.

e Fechar o frasco imediatamente apds o uso a fim de evitar a contaminacdo da sua
ponta.
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e Proibir o reaproveitar solugdes remanescentes, como por exemplo, a solugao
viscoelastica ou de solucdo salina balanceada (BSS), de uma cirurgia para outra. Estes sdo de uso
Unico, por paciente.

e Manter as portas da sala de cirurgia fechadas para que a temperatura no interior
da sala fique adequada.

e Evitar circulagao excessiva de pessoas nas salas.

e Descontaminar, limpar, desinfectar, encaminhar para reprocessar na Central de
Material e Esterilizagao (CME) ou descartar todo o material utilizado, manipulado ou aberto durante
cada ato cirurgico.

e Esvaziar todas as mesas cirurgicas utilizadas ao término de cada procedimento e
realizar a desinfec¢ao com alcool 70% antes da proxima cirurgia.

e Proibir a montagem da mesa cirdrgica para varias cirurgias.

e  Utilizar pingas ou luvas estéreis no preparo das mesas cirurgicas. Ao utilizar o
aparelho pulsar, este ndo podera servir salas diferentes no mesmo turno.

e Encaminhar as vias do facoemulsificador ao final de cada turno cirdrgico para a
esterilizagdo na CME (Central de Material e Esterilizagao).

e Desprezar o cassete coletor.

e Realizar semanalmente, o esvaziamento, lavagem e desinfec¢do das almotolias
de PVPI e alcool &4 70% e data-los.

Alta hospitalar

e Orientar o paciente sobre prescricio pds-operatéria e sobre a técnica do
manuseio na utilizacdo dos colirios.

e Orientar o paciente a higienizar as maos antes de tocar o olho operado e antes
da aplicacdo dos colirios, evitar atividades que possam comprometer a sua recuperacao ou permitir
a penetracdo de poeira ou outras sujidades no olho operado como realizar atividades domesticas,
nadar.

e Higienizar as maos antes e apds o contato com o olho operado, por parte dos
profissionais envolvidos na assisténcia;

e Orientar os pacientes a procurarem o hospital caso apresentem dor, hiperemia,
prurido ou secrecao ocular.
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