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A LIMPEZA E DESII}IFECQAO DE SUPEISFI'CIES NOS SERVICOS DE SAUI?E
PARA A PREVENCAO DA DISSEMINACAO DO SARS-CoV-2: UMA REVISAO
INTEGRATIVA

Isabella Candida Alves!
Suzane Keterly de Melo Souzat
Aglaid Valdejanc Queiroz Neves?

Resumo: A COVID-19 foi notificada em dezembro de 2019 em Wuhan, na China e se
tornou um importante agravo a saude publica por se propagar rapidamente, atingindo
diversos paises do mundo, se tornando assim uma pandemia mundial. O objetivo
deste estudo é avaliar os saneantes utilizados para a limpeza e desinfeccdo de
superficies em servicos de salde capazes de reduzir a contaminagdo, e
consequentemente a disseminagdo do virus SARS-CoV-2 no ambiente hospitalar.
Trata-se de um estudo do tipo reviséo integrativa da literatura que foi realizado entre
os anos de 2020 e 2021, nas bases de dados PubMed e BVS, onde apés a aplicacdo
dos critérios de inclusdo e exclusao, foram selecionados 7 artigos para o estudo. O
virus SARS-CoV-2 pode permanecer em superficies por muitos dias, com isso a
limpeza e desinfeccdo devem ser constantes, principalmente no ambiente hospitalar. E
preciso seguir tempo de acdo especifico de cada saneante que pode variar 15
segundos a 15minutos, e usar os produtos eficazes como os &lcoois, isopropanol,
povidona de iodo, hipoclorito de sodio, didéxido de cloro e 0zdnio, se atentando ao local
a ser usado e frequéncia. Se demostra necessario mais capacitacdo e informacdes
corretas e atualizadas sobre os saneantes eficazes, treinamentos sobre o uso correto
dos equipamentos de protecdo individual (EPI), a fim de minimizar os riscos de
contaminacao destes trabalhadores, além do risco de toxicidade.
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1 INTRODUCAO

A COVID-19 foi notificada pela primeira vez em 31 de dezembro de 2019 em
Wuhan, na China; esse importante agravo a saude publica se propagou rapidamente,
e atingiu diversos paises do mundo, tornando-se a maior pandemia ja vivenciada em
séculos (RAI; ASHOK; AKONDI, 2020).

O virus SARS-CoV-2 quando infecta os individuos se manifesta com algumas
particularidades clinicas, que podem variar entre casos leves, moderados e graves.
Nos casos graves 0s pacientes evoluem para a Sindrome Respiratdria Aguda Grave
(SRAG), e associado a isso podem apresentar e disfuncbes de mudltiplos 6érgaos
(ADHIKARI et al., 2020).

Desde o inicio da pandemia surgiram muitos problemas de saude publica nos
diversos cenérios do pais. O afastamento social, lockdown trouxe questdes que vao
além da saude fisica, como a saude mental, social e econémica do Brasil e do mundo
(TALEVI et al., 2020).

A incidéncia de casos da COVID-19 no mundo é de 121.209.510 notificacbes
confirmadas e 2.680.469 obitos; destes dados 11.780.820 sé@o casos confirmados e
287.499 6bitos ocorreram no Brasil, onde houve no inicio do ano de 2021 um aumento
consideravel em relacdo ao ultimo trimestre de 2020 (BRASIL, 2021). Entre os meses
de outubro, novembro e dezembro de 2020 em Goiania foram notificados 26.412
casos confirmados e 677 Obitos, ja& em janeiro, fevereiro e margco de 2021 foram
notificados 42.045 casos confirmados e 1.214 6bitos confirmados (SMS-GO, 2020;
2021).

O virus SARS-CoV-2 é composto por RNA de fita simples positiva e seu
envelope é formado por glicoproteinas e sdo zoondticos por natureza (ADHIKARI et
al., 2020). Por ser composto de lipideos, a sua eliminag&o total ou inativacdo é mais
simples e melhor para destruir por meio da acdo de alguns saneantes, entretanto
somente o uso dos mesmos € insuficiente para diminuir a propagacdo do virus, ja que
este é transmitido por goticulas respiratérias, contato direto com pessoas infectadas e
aerossois, 0 que o torna um patodgeno de rapida transmissdo na comunidade (ANVISA,
2020a).

Medidas mais complexas sdo necessarias, como o0 uso adequado dos
equipamentos de protecdo individual (EPI), higienizacdo das maos, distanciamento
social, e uma limpeza e desinfeccdo correta de superficies com os produtos
apropriados e na técnica correta (ANVISA, 2020).

Entende-se por limpeza o processo de remocdo de sujeira em superficies, e

para que seja adequadamente realizada deve-se respeitar a técnica adequada com o



uso de materiais e equipamentos corretos; a desinfec¢do consiste no uso de um
agente quimico desinfetante para eliminar microrganismos das superficies (RAI;
ASHOK; AKONDI, 2020). A realizagédo da limpeza e desinfeccdo das superficies nos
servicos de saude é fundamental para minimizar os riscos de transmissdo de
microrganismos de forma cruzada.

Para utilizagdo desses saneantes existem métodos e técnicas que devem ser
colocadas em pratica de forma rigorosa. Assim, esse estudo tem o objetivo de avaliar
0s saneantes utilizados para a limpeza e desinfec¢do de superficies em servigos de
saude capazes de reduzir a contaminacdo, e consequentemente a disseminacao do
virus SARS-CoV-2 no ambiente hospitalar.



2 METODO

Trata-se de um estudo do tipo revisdo integrativa da literatura que foi
realizado entre os anos de 2020 e 2021. A busca dos artigos foi realizada nas bases
de dados United States National Library of Medicine (PubMed) e na Biblioteca Virtual
de Saude (BVS). Os descritores controlados utilizados para a busca nas referidas
bases de dados foram: COVID-19, Desinfecgdo (em portugués) e COVID-19,
Disinfection (em inglés).

Foram incluidos no estudo os artigos publicados na integra entre os anos de
2020 a 2021, nos idiomas portugués e inglés, e que o conteudo correspondesse ao
objeto da pesquisa. Foram excluidos artigos duplicados e literatura cinzenta. A
estratégia de busca utilizada foi: ((disinfection) AND (COVID-19)) na PubMed e
((COVID-19) AND (desinfecgéo)) na BVS. Foram encontrados 1.120 resultados de
artigos na PubMed e 707 resultados na BVS. AplOs a aplicagdo dos critérios de
inclusédo ficaram 20 artigos. Foi realizada a leitura de titulos e resumos e apés a
analise final dos artigos ficaram 7 estudos que compfem os resultados da pesquisa,
conforme Figura 1.

O estudo, por se tratar de uma revisao integrativa da literatura, dispensa-se
apreciacdo em comité de ética. Todas as etapas metodologicas da revisdo integrativa

da literatura foram realizadas na pesquisa.



Figura 1 - Fluxograma da estratégia de busca de artigos.

Quantitativos de artigos
encontrados na base de
dados BVS e PubMed

Com os descritores na
PubMed

foram encontrados
1.200 artigos.

Utilizando os filtros de 2019 a
2021,

portugués, espanhol, inglés e
artigos

gratis foram encontrados 886
artigos.

Com os descritores na
BVS
foram encontrados 707
artigos.
Utilizando os filtros de 2019 a
2021,
portugués, espanhol, inglés e
artigos
gratis foram encontrados 538
artigos.

O numero de artigos que foram
selecionados sédo de

20, onde realizamos uma discussao
e

critérios para excluséo de artigos
desnecessarios.

O numero de artigos que foram
selecionados séo de

20, onde realizamos uma discussao
e

critérios para excluséo de artigos
desnecessarios.

O numero de artigos que sera
utilizado

no trabalho de concluséo de
curso séo de 4 artigos,
encontrados na PubMed.

Fonte: Elaborado pelos autores (2021).

O numero de artigos que sera
utilizado

no trabalho de concluséo de
curso séo de 3 artigos,
encontrados na BVS.




3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A Figura 2 apresenta os dados dos artigos encontrados que compdem o

desfecho deste estudo. Est4 apresentado em forma de fichamento.

Figura 2 — Resultados dos estudos encontrados apoés
critérios de busca.

a discussado e aplicacédo dos

Autores/ Titulo do Objetivos Metodologia Principais Concluséo
Ano estudo resultados
1. Os - Demonstrar | - Revisdo de | A eficacia do | Ha uma
Cassandra | compostos | dados  mais | literatura; BAC, e mais | necessidade
L. Schrank; | de aménio recentes - Investigagdo | amplamente urgente de
Kevin PC | quaternario | sobre a | da dos QACs, é | estabelecer
Minbiole, e | , os atividade do | permanéncia apresentada consisténcia
William M. | desinfetant | BAC  contra | do virus SARS- | de forma | em como
Wuest. es coronavirus; CoV-2 em | inconsistente analisamos a
2020. laboriosos, | - Apontar as | superficies; em alguns | eficacia dos
séo disparidades - Efickcia de | relatérios QACs contra
eficazes entre as | saneantes, selecionados a familia dos
contra a pesquisas focando nos | da Ultima | coronavirus
sindrome disponiveis compostos década. para permitir
respiratoria | - Atentar a | quaternérios de recomendact
aguda necessidade amonia (QAC). es factuais
grave - de novas para o uso de
Coronaviru | pesquisas desinfetante.
s-27? sobre QACs.
2. Politicas de | Coletar Revisédo de | - SARS-CoV-2 | Este virus
Hadis protecdo e | informacdes literatura com | se espalha | pode
Fathizadeh | desinfeccd | sobre a| as ultimas | principalmente | permanecer
, Parham | o contra | estabilidade descobertas de | por vias | no ar e em
Maroufi, SARS- do virus no ar | cientistas sobre | respiratérias superficies
Mansooreh | CoV-2 e em | a persisténcia | (goticulas) e | por muito
Momen- (COVID-19) | superficies; do SARS-CoV- | através de | dias, com a
Heravi, - Identificar as | 2 fora do corpo | superficies limpeza e
Sounkalo formas de | e estratégias | contaminadas; | desinfec¢éo
Dao, S prevencdo da | de prevencéo | - Biocidas | devem ser
.Ukran propagacéo da sua | com alcool ou | constantes
Kose, do SARS- | propagacéo. hipoclorito de | para evitar
Khudaverdi CoV-2. sédio sdo os | assim a
Ganbarov, mais eficazes | propagacéo,
Pasquale contra o | além de ser
Pagliano, coronavirus. necessario
Silvano uso de outros
Espsoito, recursos de
Hossein protecao.
Samadi
Kafil. 2020.
3. Biocidas e | Descrever os | - Revisdo de | A revisdo | A integracgéo
Govindaraj | novos agentes literatura  em | indica que o | dos
Dev agentes antimicrobiano | busca de | etanol em | desinfetantes
Kumar, antimicrobi | s com | estudos que | altas recomendado
Abhinav anos para a | atividade demonstrasse concentracdes | s e
Mishra, mitigacéo virucida contra | m o0s agentes | (> 70%), iodo | abordagens
Laurel de coronavirus biocidas/sanea | povidona, de prevencéo
Dunn, coronavirus | que podem | ntes e suas | hipoclorito e | de infeccdo




Anna ser usados concentracbes | QACs quando | impediria a
Townsend, para capazes de | combinados disseminacédo
Ikechukwu desinfeccao eliminar o virus | com alcool | da SARS-
Chukwuma de superficies | de superficies | sdo eficazes | CoV-2 na
Oguadinm para fornecer | durante a | contra SARS- | producéo,
a, Kelly R. barreiras limpeza e | CoV-2 para | manufatura e
Bright, e eficazes para | desinfeccao. desinfeccao varejo de
Charles P. a de superficie. | alimentos e
Gerba. disseminacédo entre 0
2020. da SARS- pessoal.
CoV-2.
4. Avaliacéao Compreender | - Realizada a | - Os métodos | Nenhum risco
Dingsheng | da completament | exposicao variam a saude foi
Li; exposicao e a magnitude | humana a 22 | consideravelm | identificado
Alessandro | do da exposicdo | saneantes ente entre 0s | com 0 cenario
Sangion; Li | consumidor | humana aos | contra COVID- | saneantes de higiene das
Li. 2020. a produtos | produtos 19; devido as | méos para
qguimicos quimicos - Com trés | suas diversas | quaisquer
desinfetant | desinfetantes | rotas de | propriedades produtos
es contra a | durante e | exposigéao: fisico- saneantes
doenca apos a | ingestdo  oral | quimicos; investigados,
coronavirus | aplicacdo e os | mediada pela | - Se obteve | mas alguns
2019 resultados boca, inalagdo | maiores podem
(COVID-19) | potencialment | e absor¢éo | prejuizos a | representar
e riscos de | e adversos a | dérmica; em | saude em | riscos com a
saude saude trés grupos de | criancas de 3 | aplicacdo de
associados. | associados a | idade (3 14 e | anos. superficie,
exposi¢éo. 24 anos). especialmente
para criancas
peguenas.
5. Coronaviru | - Abordar o | Revisdo de | Os saneantes | As condicdes
Mohamed | s restante dos | literatura com | adequados ambientais,
A. Deyab. | generalizad | coronavirus periodos incluem: como
2020. 0s em | nos diferentes | anteriores cloroxilenol, temperatura e
superficies | tipos de | sobre a | benzil ambnio, | a umidade
ndo vivas: | superficies e | sobrevivéncia hipoclorito de | relativa  tém
perguntas materiais. de muitos virus | sédio, um grande
importantes | - Avaliar quais | da familia dos | triclosan, 6leo | efeito sobre a
e respostas | sdo os | coronavirus em | de pinho, iso- | persisténcia
promissora | ingredientes varias propanol, n- | do
S. mais superficies, propanol,etilsu | coronavirus
adequados como aco, | Ifato de | em
para inativar o | vidro, plastico, | mecetronio, superficies.
virus. teflon, ladrilhos | cloreto de | As melhores
de ceramica, | benzalconio, condi¢cdes
borracha de | monoperftalat | para
silicone e ligas | o de | inativagdo de
de cobre de | magnésio, coronavirus
aco inoxidavel, | etilenodioxi, foram obtidos
superficie peroxido de | em umidade
estéril, luvas | hidrogénio, 50% e em
cirirgicas e de | iodo povidona | altas
latex e aldeidos | temperaturas
esterilizado. compostos. (>40°C).
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6. Limpeza Identificar, Realizada uma | - Sete estudos | A inativagédo
Patricia ambiental avaliar busca foram viral foi
Mitsue; para sistematicame | sistematica na | selecionados; | alcangada
Marcio prevenir a | nte e resumir | literatura - Estes | usando
Luis infeccdo as melhores | pertinente nas | analisaram o | desinfetantes
Duarte; por COVID- | evidéncias bases de dados | uso de alcool | a base de
Aline 19. Uma | cientificas PubMed, 70%, cloro, &lcool,
Mizusaki; rapida disponiveis EMBASE, contendo detergentes,
Alvaro revisao sobre limpeza | Cochrane iodo, alvejante | glutaraldeido,
Nagib; sistematica. | ambiental Library, domeéstico, detergentes
Eduardo para prevenir | CINAHL e | hipoclorito de | contendo
Signorini; a infecgdo por | LILACS, para | saodio, iodo,
Maria COVID-19. artigos peroxido de | compostos de
Stella publicados até | hidrogénio, peroxido de
Peccin; 27 de maio de | didxido de | hidrogénio e
Ménica 2020, cloro, alvejantes
Taminato. referentes a | glutaraldeido. | domésticos.
2020. estudos de 0] alcool
avaliacdo de mostrou
produtos de atividade
limpeza que imediata
inativam o] eficiente.
coronavirus no
ambiente.
7. Limpeza e | - Fornecer | Realizada uma | Foi  descrito | Todas as
Organizacé | desinfeccd | orientacdes orientacdo aos | métodos e | orientagbes
o] Pan- | o de | sobre a | profissionais de | técnicas de | descritas
Americana | superficies | limpeza e | saude publica e | limpeza e | foram de
de Saude | do desinfeccao autoridades e | desinfeccao grande
(OPAS). ambiente de superficies | saude que | em ambientes | importancia
2020. no contexto | do ambiente | estejam gerais e | para o}
da COVID- | no contexto | elaborando e | especificos de | aumento de
19. da COVID-19; | implementando | salde; 0s | conhecimento
- Reduzir | politicas e | saneantes por parte dos
qualquer procedimentos | certos e | profissionais
possivel operacionais quantidade para assim
participacéo padrao (POP) | que devem | realizar um

de fémites na
transmissao

do COVID-19
em locais de
salide ou nao.

de limpeza e
desinfeccdo de
superficies.

ser utilizados;
e a parte de

preparo e
manuseio
seguro destes
saneantes.

trabalho mais
eficaz durante
a limpeza e
desinfeccao

de superficies.

Fonte: Elaborada pelos autores (2021).

Compreender a composi¢cao do virus e sua forma de eliminagdo sobre as

superficies é fundamental para definir as barreiras de transmissdao. Bem como os

outros coronavirus 0 SARS-CoV-2 é composto por RNA de fita positiva com um

envelope com picos de glicoproteinas, o que implica na facilidade de eliminacao e

diminuicdo da carga viral do mesmo sobre as superficies. Entender sobre os

saneantes adequados e como utilizad-los de maneira correta para a limpeza e

desinfeccdo é completamente necessario, uma vez que assim, poderemos elimina-lo

das superficies, principalmente nos ambientes assistenciais (KUMAR et al., 2020).
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Segundo a pesquisa do Deyab (2020) as melhores condi¢des climaticas para
inativacdo do virus foram obtidas em umidade de 50% e em altas temperaturas,
maiores que 40 °C. A temperatura e a umidade implicam diretamente na resisténcia do
virus, de forma que, quanto maior mais resistente ele fica.

Foi observado que este virus se manteve ativo nas superficies de vidros,
teflon, ladrilhos de ceramicas, borrachas de silicone, aco inoxidavel, em luvas
cirargicas e latex estéril por 3 a 5 dias (DEYAB, 2020). Por isso é de extrema
importancia o conhecimento das precaucdes especificas (contato, goticulas e
aerossois) no ambiente hospitalar, além da correta técnica de limpeza e desinfecgédo
de superficies.

No ambiente hospitalar, o risco de contaminagéo pela COVID-19 & sempre
alto, uma vez que é neste ambiente em que os pacientes infectados estédo é o local em
que se realizam inimeros procedimentos geradores de aerossodis, goticulas.
Entretanto, por mais que os hospitais que atendem pacientes com COVID-19 se
mostrem ser ambientes de risco, a populagédo deve estar ciente que as superficies de
supermercados, e demais locais em que toda a comunidade circula é também de
risco, e precisa de medidas de seguranca na limpeza e desinfeccdo tdo quanto os
ambientes de salde (OPAS, 2020).

Para que ocorra uma desinfecgéo correta deve haver uma limpeza prévia, por
isso 0 conhecimento cientifico e a capacitacao dos profissionais de higienizacdo sao
essenciais. Para a limpeza e remocao de sujidade visivel, utilizamos agua e sabao por
meio de a¢cBes mecénicas como a escovacdo e friccdo, recomenda-se que se inicie
sempre do ambiente limpo para o mais sujo, e em seguida deve-se proceder com a
desinfeccdo através do uso de saneantes adequados para cada tipo de ambiente
(OPAS, 2020).

Alguns produtos quimicos sdo bastante toxicolégicos para a saude humana,
em consequéncia disto precisa existir um conhecimento sobre como esses saneantes
devem ser preparados, as instru¢bes dos fabricantes quanto ao tempo de contato,
concentracdo a ser usada para ndo ocorrer danos as superficies, toxidade e reducéo
da eficacia do produto (LI; SANGION; LI, 2020).

Conforme o estudo de Kumar et al. (2020) os saneantes podem ser utilizados
com suas respectivas indicacdes de aplicacdo e tempo de acdo/exposicdo, descrito na
Tabela 1.
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Tabela 1 — Superficies de aplicacdo e o tempo de acdo dos principais saneantes

utilizados.

SANEANTES

SUPERFICIES DE

TEMPO DE

APLICACAO ACAO/EXPOSICAO
Alcool etilico (etanol) Pele; Fémites 30s
Alcool isopropilico Pele; Fémites 30s
(isopropanol)
Povidona iodo Pele; Fémites 15s
Composto de Aménio Fomites 1min
Quaternario (QAC)
Peroxido de Hidrogénio Pele; Fémites 1min
Hipoclorito de Sédio Fomites 1min
Acido Peroxiacético (PAA) Fomites 1min
Dioxido de Cloro Fomites; Ar 5min
Ozbnio Fomites; Ar 4min
Luz Ultravioleta (UV) Fomites; Ar 15min

Fonte: KUMAR et al., (2020) e FATHIZADEH et al., (2020), p. 188, Adaptado.

A Figura 3, segundo KUMAR et al. (2020) e SCHRANK; MINBIOLE; WUEST,

(2020), traz os saneantes e sua eficacia conforme os estudos ja realizados para a

eliminacdo do SARS-CoV-2 das superficies.

Figura 3 — Quadro com principais saneantes utilizados e sua eficacia evidenciada.

SANEANTES Eficacia
Alcool etilico (etanol) Comprovada
Alcool isopropilico Comprovada
(isopropanol)
Povidona iodo Comprovada
Composto de Amaonio Limitada
Quaternario (QAC)
Peroxido de Hidrogénio Limitada
Hipoclorito de Soédio Comprovada
Acido Peroxiacético (PAA) Limitada
Diéxido de Cloro Comprovada
Ozbnio Comprovada
Luz Ultravioleta (UV) Limitada

Fonte: KUMAR et al., (2020) e SCHRANK; MINBIOLE; WUEST, (2020), Adaptado.

13



Conforme a demonstracdo da Tabela 1 e Figura 3 Mitsue et al. (2020)
ressaltaram que a desinfeccéo e limpeza constantes com os saneantes adequados, o
tipo de limpeza, e os equipamentos a serem utilizados devem ser enfatizados, pois
assim, blogueia a cadeia de transmissao da COVID-19, reduzindo assim o nimero de
casos, e consequentemente, reduzindo ao maximo o numero de internacdes e
quadros de agravamento pela doenca. Alguns estudos trazem 0S compostos
guaternarios de aménia (QACs) sao saneantes usados contra o COVID-19, mas néo
h& comprovacdo da sua eficicia, exceto se forem utilizados juntamente com outros
desinfetantes associados a sua composi¢cédo (SCHRANK; MINBIOLE; WUEST, 2020).

Os estudos mostraram 0s saneantes adequados, com suas respectivas
caracteristicas e compreender essa logistica se faz necessario nos ambientes
assistenciais. Ter conhecimento sobre locais de aplicagdo, diluicdo, tempo de acgéo, e
cuidados para a sua aplicagdo devem fazer parte dos protocolos de educacdo

continuada para as equipes de higienizagédo hospitalar.

Figura 4 - Areas de limpeza hospitalar associada a frequéncia recomendada para
limpeza de superficies e orientacdes adicionais do manejo dos produtos para
eliminagéo do COVID-19.

Area de pacientes

Frequéncia

Orientagdes adicionais

Area de rastreamento/
triagem

No minimo duas vezes
por dia

Concentrar-se nas superficies de alto
contato e nos pisos (por Ultimo).

Quartos de pacientes/
coortes de pacientes
hospitalizados —
ocupados

No minimo duas vezes
por dia,
preferencialmente trés
vezes por dia,
principalmente para
superficies de alto
contato

Foco em superficies de alto contato, a
comecar por superficies
comuns/compartilhadas, passando
depois para o leito de cada paciente
individualmente; usar roupas de cama
novas em cada um dos leitos, se
possivel; e finalmente, os pisos (por
ultimo).

Quartos de pacientes —
desocupados (limpeza
terminal)

Na alta/transferéncia

Superficies de baixo contato,
superficies de alto contato, pisos
(nesta ordem); remover residuos e
roupas de cama, limpar e desinfetar
totalmente os leitos.

Salas de atendimento
ambulatorial Superficies
de alto contato devem ser
desinfetadas ap6s cada
paciente

ApoOs cada visita de
paciente (principalmente
as superficies de alto
contato) e, no minimo
uma vez por dia, limpeza
terminal

Uma vez por dia para superficies de
baixo contato, superficies de alto
contato, pisos (nessa ordem); remover
residuos e roupas de cama, limpar e
desinfetar totalmente as macas de
exames.

Halls/corredores

No minimo duas vezes
por dia

Superficies de alto contato, incluindo
corriméos e equipamentos nos halls, e
depois os pisos (por ultimo).
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Banheiros/lavatérios de
pacientes

Banheiro privativo do
quarto do paciente: no
minimo duas vezes por
dia Banheiros
compartilhados: no
minimo trés vezes por
dia

Superficies de alto contato, incluindo
magcanetas, interruptores de luz,
balc6es, torneiras, depois pias, depois
vasos sanitarios e, finalmente, o piso
(nessa ordem). Evitar
compartilhamento de banheiros entre
funcionarios e pacientes.

Fonte: OPAS (2020).

Sabendo o tipo de saneante adequado, a frequéncia e como utiliza-los na

assisténcia a saude, a porcentagem de pessoas que vao se contaminar com o virus da

COVID-19 é minima. Cada hospital e outros estabelecimentos relacionados a

assisténcia de saude devem ter seus procedimentos operacionais padrao (POPS),

onde estéo todas as informacdes relacionadas com a limpeza e desinfeccdo de cada

ambiente, e além dos POPs deve haver uma fiscalizacdo, para que se tenha a certeza

que todos os procedimentos estdo sendo feitos da maneira correta com todos os

cuidados.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

No ambiente assistencial ha inumeras oportunidades dos individuos se
contaminarem pelo SARS-CoV-2 se as boas praticas de limpeza e desinfec¢do das
superficies forem negligenciadas. A escolha dos saneantes é fundamental, e o
desenvolvimento da técnica adequada e segura para a higienizacdo torna-se
totalmente necesséria.

Os estudos mostraram que os alcoois, isopropanol, povidona de iodo,
hipoclorito de sédio, didxido de cloro e ozénio, tem uma grande eficacia na eliminacdo
e os desinfetantes que demonstraram uma aprovacao limitada na eliminagdo ou
diminuicdo da carga viral do virus SARS-Cov-2 sdo 0s compostos quaternarios de
amonia (QACSs) isolados, peroxido de hidrogénio, acido peroxiacético e luz UV. Ainda,
ficou evidente que cada saneante tem seu tempo de acdo, frequéncia e local
apropriado a ser aplicado.

Este estudo deixa evidente a necessidade que os profissionais de
higienizagdo hospitalar tém de capacitacdes, uma vez que se houver quebra de
técnica na limpeza, todos 0s outros processos de cuidados estardo comprometidos.

Além dos treinamentos sobre uso seguro dos produtos, é importante incluir a
forma correta de paramentacédo e desparamentacdo dos profissionais de higienizagao,
uma vez que, assim como os demais profissionais de saude, estes também estdo na
linha de frente. Com o0 uso seguro dos EPI os profissionais poderdo manusear 0s
saneantes com tranquilidade, e minimizardo os riscos de exposicdo nao s6 ao virus,
mas a toxicidade destes produtos, e outros tipos de agentes biolégicos.

E preciso investir em novos estudos sobre a tematica, a fim de trazer
evidéncias cada vez mais coerentes de produtos e técnicas de limpeza que sejam
capazes de eliminar o SARS-CoV-2 dos ambientes. Ainda h& grandes lacunas na
literatura sobre essa importante tematica. Ainda sdo poucos os estudos publicados, o

gue nos faz perceber a necessidade de investimentos em pesquisas nessa area.
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