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INTRODUGCAO: A infegdo do local cirurgico (ILC), ocorre no local da incis&o cirtrgica ou préximo dela (incisional ou 6rgao/espago), nos
primeiros trinta dias do pds-operatorio, ou até um ano no caso de colocagdo de prétese (DGS, 2015). Num inquérito de prevalencia
efetuado em 2012 a 103 hospitais portugueses, a ILC representou 18% das infecoes hospitalares detetadas, tendo sido o tipo de infe¢ao
mais frequente nos servigos de Cirurgia (DGS, 2013). Estas estdo entre as infegdes associadas aos cuidados de salide mais evitaveis,

constituindo um fenémeno global responsavel por elevados indices de mortalidade e morbilidade, bem como aumento dos custos em
saude (Allegranzi et al. 2016).
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OBJETIVO: Reunir a evidéncia cientifica mais recente no que se refere a prevengéo da ILC nos periodos pré, intra e pos-operatorios.

METODO: Efetuou-se uma revisido de literatura, entre setembro de 2016 e agosto de 2017, identificando-se um conjunto de
recomendacdes e orientagées da DGS e da OMS.

Palavras-chave: infe¢do do local ciriirgico; prevengéo; qualidade dos cuidados.

RESULTADOS: O risco de infecao depende de muitos fatores relacionados com o doente (infegdo pre-existente, idade avancada,
" “obesidade, diabetes entre outros), assim como de fatores cirlrgicos, tais como: a duracao do ato cirurgico e a assepsia do procedimento

cirurgico (DGS, 2013).

A prevengdo da ILC é complexa e requer a integragao de uma série de medidas preventivas antes, durante e apés a cirurgia.

Em 2013, a DGS, emitiu a norma de Prevengao da Infegdo do Local Cirlrgico e, em 2015, o Feixe de Intervencoes de Prevengao de ILC.

Eonte: Adaptado de Norma 020/2015

Realizar banho com
cloro-hexidina a 2% (1)

(1) No dia anterior e no
dia da cirurgia com, pelo
menos, 2 horas antes da

cirurgia

(5) Durante a
cirurgia e nas 24
horas seguintes

“Feixe de Intervengdes” de
Prevencdo de
Infegdo de Local Cirtrgico

Administrar
profilaxia antibiética
cirdrgica (2)

—_—

Manter glicemia < 180 mg/d| -
(5)

(2) Nos 60 minutos antes da cirurgia, sempre
que indicado: em dose Gnica ou durante um
méximo de 24 horas (Norma N.2 003/2013
“Profilaxia Antibidtica Cirdrgica

(4)Durante o perfodo

peri-operatério Manter normotermia

Evitar tricotomia (3)
(235,5C) (4)

miquina de corte imediatamente
antes da cirurgia

A OMS desenvolveu recomendagdes baseadas em evidéncias e
segundo consenso de especialistas, apresentou uma extensa lista
de medidas preventivas, das quais 16 sé@o especificas para 0s
periodos intra-operatério e pds-operatério e 13 para o pré-
operatorio (Allegranzi et al, 2016). Recomendam que os pacientes
tomem banho antes da cirurgia (sabdo comum ou antimicrobiano),
que ndo seja realizada a tricotomia (se necessario, os pelos
devem ser cortados) e que os antibioticos sejam usados
imediatamente antes € durante a cirurgia, mas ndo apés O
procedimento (até 120 minutos antes da incisdo), constituindo
uma medida crucial para evitar a resisténcia aos antibigticos.

DISCUSSAQ/CONCLUSOES: O sucesso na prevencao da ILC
depende da combinacao de vérias?medidas basicas, incluindo a
adequada preparacao pre-operatoria, cumprimento da tecnica
cirurgica assética, a profilaxia aptibidtica e 0s cuidados poés-
operatorios (DGS, 2013). A lista de verificagdo da segur. ¢a
cirurgica é complementada com recomendagées mais detalhadas
sobre a prevengao da ILC que se implementadas, salvardo vidas,
reduzirdo danos, diminuirdo custos e limitardo a propagagéo da
resisténcia aos antimicrobianos (Allegranzi et al. 2016).

Neste sentido, torna-se fundamental aplicar estas medidas como
forma de evitar as ILC, fomentari_seguranga dos doentes,

promover as boa‘réticas e gara a qualidade dos cuidados
prestados. ‘
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