
gÇmã:gn@

pAREcER rÉcuco coREN/pR No oo8/2021

Assunto: Responsabilidade da
enfermagem na limpeza terminal do
leito hospitalar.

1. FATO

Solicitado parecer técnico sobre a limpeza terminal do leito hospitalar, indicando

de forma clara, a responsabilidade da enfermagem frente a limpeza do leito

desocupado.

2. FUNDAMeTTaçÃo e aruÁuse

Boas práticas em higiene hospitalar e técnicas corretas de limpezafazem
parte dos princípios de qualquer instituição de saúde para se evitar

contaminações e a disseminação de infecções hospitalar, já que um hospital

concentra inúmeros tipos de microrganismos, bactérias e vírus nocivos à saúde

dos pacientes e profissionais de saúde, bem como os demais trabalhadores

dessas instituições que entram em contato diariamente através das suas

atividades laborais. Ressalta-se a importância da elaboração de protocolos

rigorosos de limpeza e desinfecção de superfícies, pelos serviços de saúde, para

o controle desses microrganismos.

Segundo a Lei Federal No 7.498/86, que regulamenta o exercício da
profissão de enfermagem, dispõe em seu Aft. 12 e 13 as atividades dos técnicos
e auxiliares de enfermagem, sendo elas:

tl
Art. 12 - o récnico de Enfermagem exerce atividade de nível médio,
envolvendo orientação e acompanhamento do trabalho de
Enfermagem em grau auxiriar, e participação no pranejamento da
assistência de Enfermagem, cabendo-lhe especialmente:
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$ 1o Participar da programação da assistência de Enfermagem;
$ 2o Executar açÕes assistenciais de Enfermagem, exceto as privativas
do Enfermeiro, observado o disposto no Parágrafo único do Art. 11
desta Lei;

$ 3o Participar da orientação e supervisão do trabalho de Enfermagem
em grau auxiliar;
$ 4o Participar da equipe de saúde.
Artigo 13'- O Auxiliar de Enfermagem exerce atividades de nível
médio, de natureza repetitiva, envolvendo serviços auxiliares de
Enfermagem sob supervisão, bem como a participação em nÍvel de
execução simples, em processos de tratamento, cabendo-lhe
especialmente:
a) Observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas;
b) Executar açÕes de tratamento simples,
c) Prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente;
d) Participar da equipe de saúde"
tl

Segundo o Decreto no 94.406/87, que regulamenta a Lei do Exercício

Profissional de Enfermagem, o mesmo descreve as funçÕes da equipe de

enfermagem, sendo elas:

tl
Art. 80 Ao Enfermeiro incumbe:
I]
ll como integrante da equipe de saúde:
a) participação no planejamento, execução e avaliação da
programação de saúde;
e) prevenção e controle sistemático da infecção hospitalar, inclusive
como membro das respectivas comissões;
t1
g) participação na prevenção e controle das doenças transmissíveis
em geral e nos programas de vigilância epidemiologica;
tl
m) participação em programas e atividades de educação sanitária,
visando à melhoria de saúde do indivÍduo, da família e da população
em geral;
n) participação nos programas de treinamento e aprimoramento de
pessoal de saúde, particularmente nos programas de educação
continuada;
o) participação nos programas de higiene e segurança do trabalho e
de prevenção de acidentes e de doenças profissionais e do trabalho;tl
Art. 10o o récnico de Enfermagem exerce as atividades auxiliares, de
nível médio técnico, atribuídas à equipe de Enfermagem, cabendo-lhe:
| - Assistir ao Enfermeiro:
t1
d) na prevenção e controle sistemático da infecção hospitalar;
t1
Art. 11o o Auxiliar de Enfermagem executa as atividades auxiliares, de
nível médio atribuídas à equipe de Enfermagem, cabendo-lhe:
t1
lV - Prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente e zelar por sua
segurança, inclusive:
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t1
b) zelar pela limpeza e ordem do material, equipamento e de

fe;enOencia 
de unidades de saúde;

segundo Torres 2008, a rimpeza da unidade do paciente era
exclusivamente da enfermagem, mas esse conceito está sendo modificado já
que em muitas instituições vem sendo realizada por funcionários do Serviço de
Higienização diretamente ligado ao setor de hotelaria hospitalar. Essa transição
envolve redefinições de cargos e funçÕes, onde, no novo modelo de gestão de

algumas instituições de saúde, a capacitação para as novas funçÕes já vem

sendo feita e implantadas com sucesso.

No Manual da ANVISA: Segurança do Paciente: Limpeza e DesinfecçÕes

de Superfícies 2010, dentre as atribuiçÕes que não competem ao profissionalde
limpeza estão justamente à limpeza dos equipamentos, no entanto, os mesmos
devem ser treinados para realizarem a limpeza do leito, nos casos limpeza
terminal.

segundo Manual da ANVTSA: segurança do paciente: Limpeza e
DesinfecçÕes de Superfícies 2010, o profissional de limpeza e desinfecção de
superfícies em serviços de saúde está exposto a riscos, porém com a utilização
de precauções básicas auxilia os profissionais nas condutas técnicas adequadas
à prestação dos serviços, por meio do uso correto de Epl, de acordo com a NR
no 6, da Portaria no 3.214, de 08 de junho de 1g7g.

Essas medidas devem gerar melhorias na qualidade da assistência e
diminuição de custos e infecções. Ao Serviço de Limpeza e Desinfecção de
Superfícies em Serviços de Saúde competem os procedimentos para aremoção
de sujidades, detritos indesejáveis e microrganismos presentes em qualquer
superfície, visando manter o ambiente dentro dos padrões estabelecidos pelos
serviços de saúde.

No Brasil, 19TB a simbologia de segurança é normatizada pela NR n. 6,
da Portaria GM n" 3.214, o que garante a biossegurança dos profissionais que
atuam em meio hospitalar.

Segundo o Manual da ANVIS A2010, as áreas dos serviços de saúde são
classificadas em relação ao risco de transmissão de infecçÕes com base nas
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atividades realizadas em cada local. Essa classificação auxilia em algumas

estratégias contra a transmissão de infecções, além de facilitar a elaboração de

procedimentos para limpeza e desinfecção de superíícies em serviços de saúde.

O objetivo da classificação das áreas dos serviços de saúde é orientar as

complexidades, a minuciosidade e o detalhamento dos serviços a serem

executados nesses setores, de modo que o processo de limpeza e desinfecção

de superfícies esteja adequado ao risco. Portanto, a definição das áreas dos

serviços de saúde foi feita considerando o risco potencial para a transmissão de

infecções, sendo classificadas em áreas críticas, semicrÍticas e não-críticas

(ANV|SA, 2010).

O Serviço de Limpeza e Desinfecção de Superíícies em Serviços de

Saúde compreende a limpeza, desinfecção e conservação das superfícies fixas

e equipamentos permanentes das diferentes áreas. O mesmo tem a finalidade

de preparar o ambiente para suas atividades, mantendo a ordem e conservando

equipamentos e instalações, evitando principalmente a disseminação de

microrganismos responsáveis pelas infecçÕes relacionadas à assistência à

saúde. As superfícies em serviços de saúde compreendem: mobiliários, pisos,

paredes, divisórias, portas e maçanetas, tetos, janelas, equipamentos para a
saúde, bancadas, pias, macas, divãs, suporte para soro, balança, computadores,

instalações sanitárias, grades de aparelho de condicionador de ar, ventilador,

exaustor, luminárias, bebedouro, aparelho telefônico e outros (BRASIL, 1gg4).

O Serviço de Limpeza e Desinfecção de Superfícies em Serviços de

Saúde deverá contribuir para prevenir a deterioração de superfícies, objetos e
materiais, promovendo conforto e segurança aos pacientes, acompanhantes e
aos funcionários, por intermedio de um meio limpo. Deverá também sempre

considerar a importância de manter as superfícies limpas (diminuindo o número

de microrganismos dessas) com otimização de custos. Atualmente, o interesse
por parte dos profissionais de saúde nas áreas de apoio, incluindo o Serviço de

Limpeza e Desinfecção de SuperÍícies em Serviços de Saúde, deve-se à atual
percepção da existência do ambiente e de sua importância na prevenção de
infecçÕes relacionadas à assistência à saúde. (BRASIL, 1gg4).

Segundo BRASIL, 2005 a NR 32 coloca a capacitação contínua como item
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obrigatorio para todas as categorias profissionais, tendo como objetivo principal

a segurança e proteção do trabalhador com relação aos riscos inerentes a sua

função, por meio de treinamentos que os conscientizem e os preparem para agir

de forma segura frente aos riscos ocupacionais.

Entretanto, é necessário distinguir a capacitação voltada para riscos

exigida pela NR 32 da capacitação técnica necessária para qualquer atividade

desenvolvida pelo trabalhador do segmento de limpeza e desinfecção em

superfícies em serviços de saúde (BRASIL, 2005).

O manual da ANVISA, 2005 descreve que os processos de limpeza de

supedícies em serviços de saúde envolvem a limpeza concorrente (diária) e

limpeza terminal.

A limpeza Concorrente é o procedimento de limpeza realizado,

diariamente, em todas as unidades dos estabelecimentos de saúde com a
finalidade de limpar e organizar o ambiente, repor os materiais de consumo diário

(por exemplo, sabonete líquido, papel higiênico, papel toalha e outros)e recolher

os resíduos, de acordo com a sua classificação. Ainda, durante a realização da

limpeza concorrente é possível a detecção de materiais e equipamentos não

funcionantes, auxiliando as chefias na solicitação de consertos e reparos

necessários (ANVISA, 2005).

Nesse procedimento estão incluídas a limpeza de todas as superfícies

horizontais, de mobiliários e equipamentos, portas e maçanetas, parapeitos de
janelas, e a limpeza do piso e instalações sanitárias. Ressalta-se que a unidade

de internação do paciente é composta por cama, criado-mudo, painel de gases,
painel de comunicação, suporte de soro, mesa de refeição, cesta para lixo e
outros mobiliários que podem ser utilizados durante a assistência prestada nos

serviços de saúde. A limpeza da unidade de internação do paciente deve ser
feita diariamente ou sempre que necessária, antecedendo a limpeza concorrente

de pisos (ANVISA, 2005).

A distribuição das tarefas da limpeza na área proxima ao paciente

depende da rotina e procedimentos da instituição. Em alguns serviços de saúde,
por exemplo, a equipe de enfermagem é responsável pela limpeza e desinfecção
de determinados equipamentos para a saúde (respiradores, monitores,
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incubadoras, dentre outros). Outras instituições conferem essa atribuição ao

profissional de limpeza e desinfecção de superÍícies, tornando assim

imprescindívela capacitação específica desse profÍssional para essas atividades

(ANV|SA,2005).

A Limpeza Terminal trata-se de uma limpeza mais completa, incluindo

todas as superfícies horizontais e verticais, internas e externas. Ê realizada na

unidade do paciente apos alta hospitalar, transferências, obitos (desocupação

do local) ou nas internações de longa duração (programada).

Segundo Yamaushi et al. 2000, esse procedimento incluí a limpeza de

paredes, pisos, teto, painel de gases, equipamentos, todos os mobiliários como

camas, colchões, macas, mesas de cabeceira, mesas de refeição, armários,

bancadas, janelas, vidros, portas, peitoris, luminárias, filtros e grades de ar

condicionado. Nesse tipo de limpeza deve-se utilizar máquinas de lavar piso,

cabo regulável com esponjas sintéticas com duas faces para parede, os kits de

limpeza de vidros e de teto e as paredes devem ser limpas de cima para baixo e

o teto deve ser limpo em sentido unidirecional. Sendo assim de responsabilidade

da equipe de limpeza e higienizaçâo de superfícies.

3. CONCLUSÃO

conclui-se que faz parte da responsabilidade da Enfermagem a

higienização e desinfecção de todo material e equipamentos que estejam

relacÍonados à assistência ao paciente, visando garantir a segurança de toda à

equipe.

Os profissionais de enfermagem devem contribuir no processo de

higienização, nos casos de alta ou obito a retirada de materiais ou equipamentos
provenientes da assistência aos pacientes nos quartos, enfermarias ou qualquer

outra unidade, antes de ser realizada a limpeza pelos trabalhadores da

higienização. Ex: bombas de infusão, equipos, comadre, papagaios e outros.

Essas tarefas cabem à equipe de Enfermagem já que são materiais relacionados

à assistência assim como a realização de limpeza do leito do paciente enquanto
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o mesmo encontra-se ocupado, minimizando os riscos de danos decorrentes ao

manuseio do paciente.

Com isso, concluímos que não está no rol de atribuições dos profissionais

de enfermagem a lavagem do leito quando o mesmo está desocupado, após alta,

transferência ou obito, devendo ser os profissionais de higienizaçâo capacitados

para tal ação.

E de suma importância a realização de protocolos institucionais em busca

da padronização das ações de higiene, validados pelo serviço de Ínfecção

hospitalar, pela gerência de Enfermagem e gerência da Hotelaria Hospitalar

responsável pela equipe de Higienizaçâo.

Curitiba, 28 de maio de 2021

(7 Á"^-Zt

Realizado pela Comissão de Parecer Técnico
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