Os meus 5 momentos
para a higiene das maos

Foco nos Cuidados ao doente
com Ferida Cirurgica
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Imediatamente apés qualquer tarefa envolvendo
potencial contacto com fluidos corporais, tais como:

3a. Apds examinar o local da ferida cirGrgica, apos
colher amostra de exsudado da ferida para exame

microbioldgico, se necessario
3b. Apds tocar na ferida para remover pontos/clips
3c. Apos substituir o penso da ferida cirdrgica

Imediatamente antes de examinar o penso e a ferida cirdrgica:

2a. Antes do exame fisico ao local da ferida cirurgica,

incluindo, antes de colher amostra de exsudado da ferida para
exame microbioldgico, se necessario

2b. Antes de tocar na ferida para remogao de pontos/clips

2c. Antes da preparagdo dos materiais necessarios para
substituicao do penso

2d. Antes de substituir o penso da ferida pés-operatéria
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Consideracoes adicionais nos cuidados ao doente com ferida cirargica

e Evitar tocar desnecessariamente no local da ferida cirdrgica, incluindo pelo doente.

e Usar luvas se antecipa o contacto com fluidos corporais.

 Higienizar as maos antes e apds procedimentos relacionados com o penso da ferida
cirdrgica. O uso de luvas ndo substitui a necessidade de higienizar as méos de acordo
com os 5 Momentos da OMS.

o Utilizar técnica assética “no-touch” na mudanga do penso ou em qualquer
manipulagéo da ferida cirdrgica.

 Evitar mudanga do penso durante pelo menos 48 horas apds a cirurgia, salvo se,
houver perdas heméticas pela ferida ou outras complicagoes.

® Selecionar pensos pds-operatérios basicos (ex: absorvente ou com baixa aderéncia).

¢ Ao abordar um doente para examinar a ferida cirlrgica, o profissional de salde pode
também executar outras tarefas especificas, desde que cumpra a higiene das méaos
de acordo com os momentos 2 e 3 da OMS (ex: antes de aceder ao cateter venoso,
apos efetuar colheita de sangue para analises, apds verificar a posigao do cateter
urindrio, entre outras).

(Consultar o cartaz dos 5 Momentos com o Foco na colocagdo e manutencdo do cateter vascular central, venoso periférico e vesical).
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¢ Quando indicada, a profilaxia antibiética pré-cirdrgica, deve ser administrada em
dose Unica por via parentérica, no momento mais préximo da incisdo cirirgica
(até 2 horas ou menos) tendo em conta a semivida do antibidtico.
¢ N3o prolongar a administragéo do antibiético profilatico, apds terminar o ato cirdrgico.
¢ No caso de infe¢cdo comprovada do local cirGrgico, a antibioterapia deve ser dirigida e
idealmente baseada no resultado microbiolégico da cultura do exsudado da ferida,
tendo em conta os pardmetros de sensibilidade/resisténcia do microrganismo isolado.
¢ Os sinais e sintomas da infecdo da ferida cirlrgica mais comuns s&o: dor ou
sensibilidade, edema localizado, eritema, calor ou presenga de drenagem purulenta a
partir da incisao superficial.
(Esta ori 30 ndo inclui as ir 0es sobre possiveis
necessdrio tratamento ou antibioterapia especifica).

pos-operatdrias da ferida cirtrgica, quando pode ser
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