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APRESENTAÇÃO

A coleção “Prevenção e Promoção de Saúde” é uma obra composta de onze 
volumes que apresenta de forma multidisciplinar artigos e trabalhos desenvolvidos 
em todo o território nacional estruturados de forma a oferecer ao leitor conhecimentos 
nos diversos campos da prevenção como educação, epidemiologia e novas 
tecnologias, assim como no aspecto da promoção à saúde girando em torno da 
saúde física e mental, das pesquisas básicas e das áreas fundamentais da promoção 
tais como a medicina, enfermagem dentre outras. 

Neste volume congregamos trabalhos e estudos sob o âmbito da infectologia, 
especialidade que se ocupa em estudar as doenças causadas por diversos patógenos 
como vírus, bactérias, protozoários, fungos e animais. Nos dias atuais o profissional 
da saúde no contexto da infectologia precisa entender o paciente dentro de sua 
inserção social e epidemiológica, compreendendo a doença como um todo. Para 
isso é necessário estudar a complexa relação parasita-hospedeiro, mecanismos de 
inflamação, sepse, resistência microbiana, uso adequado de medicamentos e seus 
eventos adversos. Assim este volume ao trabalhar esses conceitos oferecerá ao 
leitor embasamento teórico e científico para fundamentar seus conhecimentos na 
área.

Deste modo, a coleção “Prevenção e Promoção de Saúde”  apresenta uma teoria 
bem fundamentada seja nas revisões, estudos de caso ou nos resultados práticos 
obtidos pelos pesquisadores, técnicos, docentes e discentes que desenvolveram 
seus trabalhos aqui apresentados. Ressaltamos mais uma vez o quão importante 
é a divulgação científica para o avanço da educação, e a Atena Editora torna esse 
processo acessível oferecendo uma plataforma consolidada e confiável para que 
diversos pesquisadores exponham e divulguem seus resultados. 

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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INTRODUÇÃO

Infecção hospitalar (IH), atualmente 
denominada infecção relacionada à 
assistência à saúde (IRAS), representa, 
para toda humanidade, sério problema de 
saúde pública, devido ao número crescente 
de casos e, ainda, surgimento de novas 
cepas bacterianas multirresistentes. As IRAS 
são consideradas indicadores de qualidade 
na assistência, pois sua incidência está 
diretamente relacionada com as ações e os 
cuidados em saúde. 

A Portaria do Ministério da Saúde nº 
2616/98 define infecção hospitalar como 
"aquela que é contraída após a admissão 
do paciente e que se manifeste durante a 
internação ou após a alta, (BRASIL,1998, p. 
133). 

As respectivas infecções são causadas 
por um desequilíbrio na relação entre a 
microbiótica humana e os mecanismos de 
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defesa do hospedeiro, de origem multicausal, relacionadas às condições clínicas 
dos pacientes, à equipe de saúde, aos materiais utilizados, ao ambiente hospitalar. 
A prevenção das mesmas tem relação direta com a conscientização das equipes 
multiprofissionais (FERNANDES, 2000).

As IRAS possuem elevados índices de morbidade e de mortalidade em 
pacientes hospitalizados acarretando altos custos diretos e indiretos aos hospitais, 
improdutividade dos pacientes levando a déficits econômicos ao país e, além 
disso, trazendo dor, mal-estar, isolamento e sofrimento ao paciente e sua família 
(MARRAS E LAPENA, 2015).

Neste contexto, a Comissão de Controle de Infecção Hospitalar (CCIH) e 
o Serviço de Controle de Infecção Hospitalar (SCIH) devem ser instituídos nas 
instituições hospitalares, objetivando o desenvolvimento de ações que visem 
reduzir os riscos de infecções por parte dos pacientes internados, aprimorando a 
qualidade da assistência. Estas infecções constituem- se em uma das principais 
causas de mortalidade entre pacientes hospitalizados, para tanto, a efetividade 
das ações desenvolvidas para o seu controle têm grande importância na promoção 
da saúde em geral.

Diante do exposto, o presente trabalho tem por objetivo relatar a experiência 
da equipe multiprofissional na estruturação do Serviço de Controle de Infecção 
Hospitalar no Hospital Santo Ângelo.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiência do tipo descritivo, desenvolvido no 
Hospital Santo Ângelo localizado no município de Santo Ângelo na região noroeste 
do Estado do Rio Grande do Sul. É uma instituição filantrópica que possui 159 
leitos, sendo 10 leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) Adulto e 8 em UTI 
Neonatal. Além de baixa e média complexidade em procedimentos clínicos e 
cirúrgicos, é referência para a alta complexidade em ortopedia, traumatologia e 
cirurgias bariátricas.

A estruturação do Serviço de Controle de Infecção Hospitalar (SCIH) teve início 
no mês de maio de 2016 com a constituição da equipe. O SCIH é composto por 
uma médica coordenadora, uma enfermeira com dedicação exclusiva ao Serviço, 
uma auxiliar administrativa e uma farmacêutica. A Instituição recebe consultoria 
semanal externa de uma enfermeira com experiência e especialização em gestão 
em saúde e controle de infecção hospitalar.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

As infecções relacionadas à assistência à saúde (IRAS) continuam sendo 
uma das principais causas de morbi-mortalidade em hospitais no mundo. As ações 
desenvolvidas para a sua prevenção e controle têm grande importância, quer seja 
para a promoção de saúde coletiva, quer seja para a redução de custos.

Os crescentes avanços da medicina permitem que os pacientes sejam 
cada vez mais complexos: prematuros extremos, longevos, imunossupressos, 
pacientes com neoplasias, entre outros. Ainda, os avanços tecnológicos na área 
de propedêutica e tratamento trazem, a despeito de diagnóstico e possibilidade de 
cura, complicações relacionadas a efeitos colaterais e procedimentos invasivos.

No Brasil, a introdução de medidas de controle de infecção hospitalar 
acompanhou lentamente o desenvolvimento observado na Europa e apenas no 
final da década de oitenta, o Ministério da Saúde favoreceu a implantação de 
Comissões de Controle de Infecção Hospitalar (CCIH´s), normatizando suas 
ações e divulgando seu papel entre autoridades sanitárias, profissionais da saúde 
e administradores hospitalares. Neste sentido, a Lei Federal nº 9.431 de 1997 
menciona a obrigatoriedade em relação à manutenção do Programa de Controle 
de Infecção Hospitalar nos hospitais do país (BRASIL, 1997). Já a Portaria nº 
2.616 de 1998, do Ministério da Saúde dispõe de diretrizes e regras estabelecidas 
para a prevenção e o controle de infecções hospitalares (BRASIL, 1998).

Estas legislações delimitam competências às CCIHs, realizando exigências 
nas instituições hospitalares, possibilitando com que haja um alto nível de 
conhecimento, atualização e participação dos profissionais em sua área de atuação, 
com o propósito de prestar assistência de qualidade e eficaz ao paciente.

Neste contexto, o Serviço de Controle de Infecção Hospitalar (SCIH) do 
Hospital Santo Ângelo foi estruturado levando em consideração três principais 
focos de atuação; o primeiro normativo, no qual são estabelecidos os protocolos e 
orientações a serem seguidos pelos profissionais no sentido de minimizar os riscos 
para a ocorrência de infecção hospitalar.

A segunda frente de atuação é a vigilância epidemiológica das infecções 
hospitalares, através da qual os casos de infecção são detectados e analisados. 
Através da análise dos dados coletados, é possível diagnosticar quais são e onde 
estão às IRAS, desta maneira são propostas ações que visam minorar o problema.

As ações educativas constituem o terceiro foco de atuação do SCIH. Desde a 
constituição da equipe, seus membros estão em constante atualização, seja através 
de literatura especializada ou por participação em eventos. Posteriormente, estes 
conhecimentos são difundidos aos demais profissionais da Instituição através de 
capacitações ou comunicação impressa. Ainda dentro das ações educativas, estão 
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incluídas as reuniões e o contato diário com os demais profissionais, quando as 
orientações sobre normas e condutas são reforçadas.

No que tange a vigilância epidemiológica das infecções, a Portaria n° 2616/98 
a define como a observação ativa, sistemática e contínua de sua ocorrência e de 
sua distribuição entre pacientes, hospitalizados ou não, e dos eventos e condições 
que afetam o risco de sua ocorrência, com vistas à execução oportuna das ações 
de prevenção e controle (BRASIL, 1998).

A vigilância epidemiológica fornece dados que contribuem na diminuição dos 
índices de infecções. A partir destes dados é possível elaborar ações preventivas e 
identificar falhas e dificuldades dos profissionais e, com isso realizar capacitações 
com temas que visem qualificar a assistência, melhorando o desempenho 
profissional e também promovendo maior segurança ao paciente (FERNANDES, 
2000).

Visando aperfeiçoar a vigilância epidemiológica das IRAS, na década de 
setenta, nos Estados Unidos, hospitais passaram a ser convidados a enviar dados 
de maneira sistemática ao Center for Diseases Control (CDC) para a criação de 
um banco de dados nacional sobre infecções hospitalares, sendo criado o NNISS 
(National Nosocomial Infection Surveillance System), sistema de vigilância das 
infecções hospitalares. Este sistema permite a sistematização da busca de infecções 
hospitalares, bem como padroniza critérios diagnósticos e oferece possibilidade de 
benchmarking (FERNANDES, 2000).

Assim, é possível calcular a incidência das infecções hospitalares por densidade 
de exposição.Esses dados evideciam o "risco diário da exposição"considerando o 
número de pacientes e dias expostos. Os dados, então, são analisados mensalmente 
e comparados, tanto entre si, quanto com os dados do NNISS (benchmarking).

São considerados pacientes NNISS todos aqueles que são internados no 
hospital em uma data distinta da data da sua saída da instituição; ou seja, pacientes 
submetidos a procedimentos ambulatoriais para cirurgias, medicações especiais, 
diálise e cateterismo cardíaco são excluídos da análise. Pacientes psiquiátricos ou 
de reabilitação também não são considerados pacientes NNISS (FERNANDES, 
2000).

Esta metodologia passou a ser adotada pelo SCIH do Hospital Santo Ângelo no 
mês de maio de 2016, a partir da confecção de uma ficha de coleta de dados contendo 
dados de identificação, história pregressa, motivo da internação, avaliação diária 
de sinais e sintomas, além de evolução clínica, exames laboratoriais e de imagem. 
Esta ficha é preenchida pela equipe do SCIH que realiza a busca ativa diária dos 
pacientes internados nas Unidades de Terapia Intensiva Adulto e Neonatal, além 
dos seguintes procedimentos cirúrgicos que foram elencados pela equipe: cirurgias 
que envolvam cólon, gastroplastia, colecistectomia, coledocotomia, herniorrafia, 
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prostatectomia, RTU (ressecção transuretral) de próstata, nefrectomia, cirurgias 
de coluna, prótese de quadril e de joelho, craniotomia, by-pass, histerectomia 
abdominal e cesariana.

Os dados para preenchimento das fichas de vigilância são coletados no 
prontuário eletrônico do paciente, sendo que logo no início deste processo 
verificaram-se problemas relacionados à qualidade dos registros pela equipe 
multiprofissional, além de pouca colaboração dos envolvidos para o fornecimento 
das informações, o que dificultou o levantamento de dados. Frente a esta situação, 
foram realizadas capacitações às equipes acerca da importância de registros e 
evoluções com qualidade, sendo que houve melhora significativa destes.

Mensalmente as fichas de vigilância são analisadas pelo SCIH segundo 
os critérios diagnósticos de IRAS preconizados pela Anvisa (BRASIL, 2013). 
A partir desta análise, os dados são expressos em densidade de exposição, ou 
seja, procedimentos ou infecções por mil pacientes por dia. Com isso é possível 
calcular taxa de infecção, taxa de pacientes com infecção, infecção associada 
a procedimentos invasivos, taxa de uso de procedimentos invasivos, letalidade, 
mortalidade, entre outros, conforme preconiza a Resolução n° 2616/98 (BRASIL, 
1998).

Em relação à vigilância de procedimentos cirúrgicos, além da busca ativa, 
é realizada a busca pós-alta dos pacientes, tendo em vista que uma ISC pode 
ocorrer nos primeiros 30 dias após a cirurgia ou até um ano, se houver colocação 
de próteses ou órteses (BRASIL, 2013).

Sabe-se que grande parte das ISC são de resolução espontânea, 
principalmente as decorrentes de cirurgias limpas e, portanto, não precisam de 
re-hospitalização. Outras vezes, o paciente busca atendimento em unidades de 
saúde de onde reside, ou ainda, procura atendimento em ambulatório de urgências 
médicas, de outros hospitais. Para tanto, na ausência dos serviços de notificação 
pós-alta, estas infecções não são compiladas (OLIVEIRA et al., 2002).

No Brasil, a maior parte dos serviços de vigilância dos hospitais não inclui 
o acompanhamento sistemático dos pacientes cirúrgicos após receberem alta. 
Considerando que de 12% a 84% das infecções de sítio cirúrgico são diagnosticadas 
fora do hospital, a vigilância pós-alta é imprescindível para reduzir as subnotificações 
destas infecções (MARTINS et al., 2008).

No Hospital Santo Ângelo a busca pós-alta é realizada por meio de envio aos 
cirurgiões de uma tabela contendo os dados dos pacientes e da cirurgia realizada, 
sendo que o médico preenche informando ou não a ocorrência de infecção 
relacionada ao procedimento cirúrgico. A equipe do SCIH mensura, ainda, a taxa 
de retorno da busca pós alta preenchida pelo cirurgião, apresentando média de 
preenchimento de 95%.
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Os resultados obtidos com a vigilância epidemiológica são apresentados em 
reuniões da CCIH e encaminhados à direção administrativa, clínica, provedoria 
do Hospital, além das coordenações das Unidades envolvidas. Este feedback é 
imprescindível para que os profissionais e coordenações estejam cientes das taxas 
de infecção, além das medidas empregadas para redução destas.

Neste contexto, é necessário considerar que "as IH são multifatoriais, e toda 
a problemárica de como reduzir as infecções, intervir em situações de surtos e 
manter sob controle as infecções dentro de uma instituição, deve ser resultado de 
um trabalho de equipe"(PEREIRA et al.,2005 p.253).

Assim, Pereira et al. (2005) argumentam que os controladores de infecção 
têm a responsabilidade de instituir a política institucional para prevenir e controlar 
a infecção, porém, o sucesso do programa dependerá do envolvimento de todos os 
profissionais que atuam na prestação da assistência hospitalar. De nada adianta o 
conhecimento do fenômeno e das medidas preventivas, se quem presta assistência 
não às adota no seu fazer profissional.

Cabe mencionar que a educação em saúde vem ao encontro a essa 
problemática no sentido de sensibilizar, acrescentar a auto percepção acerca do 
problema, promover informações e habilidades que levem à reflexão da equipe 
sobre a infecção hospitalar. Com isso, entende-se que a educação em saúde e a 
promoção da saúde caminham juntas, gerando as possibilidades para que o sujeito 
gerencie as informações, se sensibilize e tome providências.

Para Erdmann e Lentz (2004), a educação em saúde não trata de definir 
comportamentos corretos para os demais, muito menos de transmitir informações, 
mas de criar oportunidades de reflexão crítica e interação dialógica entre sujeitos, 
para que eles mesmos possam decidir da maneira correta ou o que achar melhor. 
As práticas de educação em saúde precisam privilegiar a aquisição de informações 
e conhecimentos por meio do diálogo, buscando um educar mediado pela 
participação, visando o fortalecimento pessoal e tornando-se uma corrente para a 
transformação.

Neste sentido, o SCIH, em parceria com o Desenvolvimento Humano, promove 
treinamentos introdutórios e específicos a todos os setores do hospital, com o objetivo 
de conscientizar os profissionais sobre a importância e a multidisciplinaridade do 
controle de infecções hospitalares.

A necessidade de prevenir e controlar as IRAS é cada vez mais debatida e 
estudada, pela complexidade envolvida neste amplo campo de estudo. Dessa forma, 
entre as ações para a prevenção e controle destas destaca-se a higienização das 
mãos, considerada a medida mais simples e eficaz de prevenção destes agravos 
(FERNANDES, 2000).

A higiene das mãos visa à remoção da maioria dos microrganismos da flora 
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residente e da flora transitória das mãos, além de células descamativas, pêlos, 
suor, sujidades e oleosidades. O objetivo principal com este processo é reduzir a 
transmissão de microrganismos pelas  mãos, prevenindo as infecções. A higiene 
das mãos deverá ser realizada conforme os "cinco momentos para higienização 
das mãos": antes do contato com o paciente; antes da realização do procedimento 
asséptico, após exposição a fluídos corporais, após contato com o paciente e após 
contato com as áreas próximas do paciente (BRASIL, 2013).

No Hospital Santo Ângelo entre as atividades de conscientização, a que mais 
se destaca é a relacionada à higiene das mãos, que permearam todo o período 
investigado e continuam no trabalho diário do SCIH. As discussões abordaram 
desde dispensadores para sabonete líquido, instalação de pias e de suportes para 
papel-toalha, até teste microbiológico do sabonete líquido utilizado pela Instituição. 
Foram ainda realizadas capacitações teóricas e práticas buscando adesão a 
higienização das mãos pela equipe multiprofissional.

Além destas atividades, o SCIH iniciou o controle de antimicrobianos na 
Instituição. Doenças infecciosas são responsáveis por 25% das mortes no mundo 
chegando a 45% nos países emergentes, segundo dados da Organização Mundial 
de Saúde. Com o intuito de eliminar ou evitar a proliferação de um agente infeccioso, 
os antimicrobianos representam a classe de medicamentos mais prescritos em 
hospitais. Estima-se que cerca de 50% dos antimicrobianos tem seu uso inapropriado, 
consequência principalmente de diagnósticos inadequados, automedicação e falta 
de informação sobre suas possíveis complicações (ABRANTES et al., 2008).

Neste sentido, é imprescindível que os Serviços de Controle de Infecção 
realizem auditoria e controle dos antimicrobianos prescritos nas Instituições. 
No Hospital Santo Ângelo, esta atividade foi implementada em parceria com a 
Farmácia Hospitalar, sendo que todos os antimicrobianos prescritos são auditados 
diariamente pela médica responsável pelo SCIH. Assim, quando ocorre a 
prescrição de um antimicrobiano é verificado se o fármaco, a dose e a posologia 
estão adequadas. Durante o tratamento estes pacientes são acompanhados para 
verificar se o tempo de tratamento está adequado. A via de administração também 
é avaliada diariamente, tendo em vista que sempre que possível o antimicrobiano 
deve ser transicionado para via oral, considerando que esta via possui a mesma 
biodisponibilidade da via endovenosa, além de gerar menos custos à instituição e 
maior segurança ao paciente, já que não precisará manter um acesso venoso para 
administração deste fármaco.

Quando é necessária alguma intervenção na prescrição de antimicrobianos, 
a médica realiza orientação por escrito que é encaminhada ao médico assistente. 
Percebe-se boa aceitação por parte dos médicos em acatar as sugestões do SCIH, 
sendo crescente a busca pela orientação antes da prescrição destes medicamentos.
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O consumo de antimicrobianos é medido em dose diária definida (DDD), 
conceituada como a dose média diária de manutenção usada, habitualmente, por 
um indivíduo adulto, para a principal indicação terapêutica daquele antimicrobiano 
(BRASIL, 1998). Esta estatística de consumo de medicamentos fornece uma 
base para avaliações da racionalidade e aspectos econômicos do uso dos 
antimicrobianos na Instituição Hospitalar.

Após a implantação do controle de antimicrobianos, devido o estímulo e 
orientação do SCIH, foi evidente o aumento do número de culturas solicitadas 
aos pacientes. As culturas (hemocultura, urocultura, secreção traqueal, entre 
outras) têm como objetivo não apenas apontar o microrganismo responsável pelo 
processo infeccioso, mas também indicar, por meio do antibiograma, o perfil de 
sensibilidade e resistência dos antibióticos ao germe (ANVISA, 2013). Com isso, é 
possível indicar o tratamento adequado ao microrganismo causador da infecção.

Para o desempenho satisfatório desta função, é fundamental que os 
Laboratórios de Microbiologia possuam estrutura capaz de estabelecer informações 
sobre a melhor amostra biológica, reconhecer a microbiota e os contaminantes, 
identificar microrganismos associados à infecção ou com propósitos epidemiológicos, 
obter resultados rápidos em casos de emergência, realizar o transporte rápido das 
amostras e manter uma educação continua em relação aos aspectos da infecção 
relacionada a assistência à saúde (ANVISA, 2013).

Neste sentido, o Hospital contratou a consultoria na área de microbiologia que, 
após análise dos processos, realizou capacitação com a equipe de bioquímicos 
aprimorando os procedimentos. Assim, percebeu-se melhor qualidade e agilidade 
nos resultados das culturas. Nas primeiras reuniões do SCIH foi relatada a 
preocupação com a limpeza e desinfecção de ambientes e superfícies, além da 
descontaminação, desinfecção e esterilização de artigos médico-hospitalares. O 
ambiente é apontado como importante reservatório de microrganismos nos serviços 
de saúde, especialmente os multirresistentes. A presença de matéria orgânica 
favorece a proliferação de microrganismos e o aparecimento de insetos, roedores 
e outros, que podem veicular microrganismos nos serviços de saúde. Dessa forma, 
o aparecimento de IRAS pode estar relacionado ao uso de técnicas incorretas 
de limpeza e desinfecção de superfícies e manejo inadequado dos resíduos em 
serviços de saúde (ANVISA, 2010).

Assim, o Serviço Sanificação Hospitalar apresenta relevante papel na 
prevenção das infecções relacionadas à assistência à saúde, sendo imprescindível 
o aperfeiçoamento do uso de técnicas eficazes para promover a limpeza e 
desinfecção de superfícies. No Hospital Santo Ângelo foram realizadas capacitações 
aos profissionais deste serviço, além de revisão e padronização de novas técnicas 
e procedimentos relativos à limpeza hospitalar.



 
Prevenção e Promoção de Saúde 9 Capítulo 2 13

O controle microbiológico da qualidade da água do hospital foi motivo de 
atenção do SCIH, visto que houve a necessidade de nova construção para caixa 
d'água, bem como aquisição de deionizador para o CME (Centro de Material e 
Esterilização). A água pode servir de veículo para microrganismos patogênicos que 
podem desencadear doenças graves, sendo fundamental que a sua boa qualidade 
seja sempre mantida. Para isso, análises da água devem ser feitas periodicamente, 
para que se possa avaliar a potabilidade desta.

Outras discussões foram pontuadas em relação à prevenção de infecções 
urinárias, o que resultou em capacitação para equipe de enfermagem padronizando 
a utilização de sistema fechado de drenagem de urina, trabalhando com estes a 
técnica adequada para realização da sondagem vesical, o que resultou em revisão 
e atualização dos POPs (procedimento operacional padrão) de cateterismo vesical.

O bloqueio epidemiológico de pacientes foi outro tema muito abordado nas 
reuniões da CCIH, uma vez que além de exercer o papel de normatizar a precaução, 
o SCIH também presta assessoria quando solicitado. Assim, foram realizadas 
capacitações com unidades clínicas e cirúrgicas de internação buscando incentivar 
a adesão da precaução padrão, para todos os pacientes da Instituição, além de 
reforçar as medidas de preceuções para contato, gotículas e aerossóis.

Em parceria com a Universidade, que realiza estágios na Instituição, foi 
construído manual informativo que foi instituído no sistema de informática, sendo 
distribuído no momento da internação do paciente no hospital, com diversas 
orientações sobre medidas de bloqueio, precauções e higienização das mãos.

Problemas como os de riscos biológicos e sua prevenção, igualmente alvo 
de preocupação, passaram a ser discutidos diretamente com o SESMT (Serviço 
Especializado em Engenharia de Segurança e em Medicina do Trabalho) da 
Instituição, através da criação da equipe de Prevenção de Riscos de Acidentes, onde 
participam além de membros da CCIH, diversos profissionais de diferentes áreas 
hospitalar. Os acidentes ocupacionais são frequentemente temas de discussão da 
equipe, que busca ações e elaboração de protocolos para minimizá-lo.

CONCLUSÕES

O Serviço de Controle de Infecção Hospitalar tem papel indispensável nas 
instituições hospitalares, por atuar junto aos profissionais de saúde através de 
vigilância e ações educativas, estabelecendo regras a serem seguidas pela equipe, 
no sentido de minimizar os riscos de ocorrência de IRAS.

Assim, a ideia de realizar um relato de experiência da trajetória do SCIH 
do Hospital Santo Ângelo, no período de tempo de maio de 2016 até o presente 
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momento, coloca-nos no desafio de retratar o conjunto de atividades desenvolvidas 
pelo serviço, o que foi possível através de leituras, objetividade e capacitações 
para elaboração, prática e avaliação na análise dos documentos envolvidos no 
processo.

Na implantação, composição e atribuições da CCIH, percebem-se muitas 
conquistas advindas de um trabalho desenvolvido com determinação e empenho 
por parte dos participantes, na construção e manutenção de um objetivo comum 
de auxiliar a direção do Hospital Santo Ângelo na condução e preservação de um 
programa de controle de infecção  hospitalar, através da execução de atividades 
para a sua prevenção e controle. Este trabalho levou a comissão a ser reconhecida 
pelos diversos setores da Instituição, desde a direção clínica, técnica, como 
diretoria em geral.

O êxito do desenvolvimento das atividades de educação permanente indicou 
potencial de que dispõe uma comissão compromissada em desenvolver um trabalho 
com qualidade, sempre aprimoramento a qualidade no trabalho desenvolvido 
através de orientações, treinamentos, elaboração de manuais informativos e 
campanhas.

A experiência em conduzir este estudo faz refletir constantemente sobre o 
desafio de relatar o saber vivido na reestruturação de um serviço, na implantação 
de novas formas de trabalho, na nova composição efetiva de membros da equipe, 
na busca por saberes e, ainda, na tentativa de assegurar a fidedignidade dos fatos 
analisados. Com isso, o trabalho da comissão, como um todo, é registrado, da 
melhor forma possível, considerando as possíveis deficiências da comunicação 
escrita.

O assunto estudado contribuiu para consolidar o respeito e o reconhecimento 
a um grupo de profissionais que enfrenta o desafio de buscar alternativas de 
prevenção e controle das IRAS, através da compreensão da dinâmica das reuniões 
e das atividades desenvolvidas no grupo.

Essa caminhada que se iniciou faz com que se possa refletir nos problemas 
enfrentados no ontem e alertar para os problemas do amanhã, fazendo com que se 
concretize de forma positiva, o trabalho desenvolvido pela Comissão de Controle 
de Infecção Hospitalar do Hospital Santo Ângelo neste curto e recente período de 
tempo.
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