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Manejo adequado de roupas utilizadas por
tamiliares cuidadores de pacientes em ambientes
de isolamentos

Proper management of clothing used by family careers of patients in insulation environments
Adecuado manejo de la ropa utilizada por las carreras familiares de pacientes en ambientes de aislamiento

Resumo

Infrodugdo: Os familiares cuidadores séo propensos a levar microrganismos para
casa afravés de rouparias utilizadas em ambiente hospitalar. Diante disto, para
evifar a contaminagdo cruzada é necessario realizar de forma correfa a higiene/
lavagem das roupas utilizadas no ambiente hospitalar o que inclui cuidados como:
acondicionamento, armazenamento e transporte correto. Objefivo: Descrever o re-
sultado da aplicagdo de orientacdes sobre manejo de roupas utilizadas por acom-
panhantes de pacientes internados em ambientes de isolamentos de um hospital
referéncia em infeciologia como auxilio na quebra de cadeia de fransmisséo de
microrganismos. Metodologia: Tratouse de um estudo do fipo descritivo, prospec-
fivo com abordagem quantitativa. Resuliados: Foram entrevistados 40 familiares
cuidadores de pacientes em isolamentos, destes, 82,5% nunca receberam orien-
facdes sobre o manejo adequado de roupas utilizadas em ambiente hospitalar,
42,9% i& estavam com um dia a cinco anos junto ao lado do paciente infernado,
do fofal 80% eram genitoras do paciente com idade entre 40 a 60 anos e 25%
eram oriundos do inferior do Estado e ndo faziam permuta e os que informaram
que faziam, 35% relataram que ficavam até 7 dias sem que algum familiar apo-
recesse para fazer a froca. ConclusGo: Diante disso, percebemos, por meio deste
estudo, a necessidade de atualizar as orientagdes referentes ao processamento de
roupas utilizadas nos servigos de satde, enfocando o controle e a prevencéo de
riscos associados a essa afividade.

Descritores: Manejo de roupas hospitalares, biosseguranca, precaugdo padréo,
paciente de isolamento.

Abstract

Introduction: Family caregivers are likely to take microorganisms home through
clothes used in the hospifal environment. Therefore, o avoid crossconfamination,
it is necessary to correctly perform the hygiene/washing of clothes used in the
hospital environment, which includes care such as: correct packaging, storage and
fransport. Objective: To describe the result of the application of guidelines on the
management of clothing used by companions of patients hospitalized in isolation
environments of a reference hospifal in infectology as an aid in breaking the chain
of ransmission of microorganisms. Methodology: This was a descriptive, prospecti
ve study with a quantitative approach. Results: Forty family caregivers of patients in
isolation were inferviewed, of which 82.5% had never received guidance on the
proper handling of clothing used in the hospital environment, 42.9% had already

1946 | Revisia Feridas « 2022; 10 (54) 1946-1952

Rosiane Sales Melo

Enfermeira  especialista, graduada
pelo Centro Universitério Nilton  Lins
— UNINILTONLNS. Manaus, AM -
Brasil

ORCID: 0000-0003-0614-3208

Thayanne Sé Bezerra Guerreiro
Enfermeira  especialista, graduada
pelo Cenfro Universitério Nilfon Lins
— UNINILTONLNS. Manaus, AM -
Brasil

ORCID: 0000-0002-1616446X

Priscila Brito Albuquerque de Oliveira
Enfermeira  especialista, graduada
pela Universidade do Norte-UNINOR-
TE. Manaus - AM, Brasil

ORCID: 0000-0002-0955-470X

Anténio Salles Arraes Pedrosa Barrefo
Enfermeiro  especialista,  atuando
como assistencial na Fundacdo de
Medicina Tropical Dr. Heitor Vieira
DouradoFMT/HVD. Manaus - AM
ORCID: 0000-0001-5230-9972

Ronny Pimentel Assis
Enfermeiro especialista, atuando como

assistencial na Fundacdo de Medici-
na Tropical Dr. Heitor Vieira Dourado-
FMT/HVD. Dom Pedro, Manaus - AM
ORCID: 0000-0001-6127-8389




ARTIGO

C., Braga, A. A., Azevedo, A. P.

Melo, R. S., Guerreiro, T. S. B., Oliveira, P. B. A., Barreto, A. S. A. P, Assis, R. P., Carvalho, S. P., Reinalde, A. g
enfes em ambientes de isolamentos *

Manejo adequado de roupas utilizadas por fam liares cuidadores de

Sergio Pimentel de Carvalho
Farmacéutico  especialista, atuando
no laboratério de andlises clinicas da
na Fundacdo de Medicina Tropical
Dr. Heitor Vieira Dourado-FMT/HVD.
Dom Pedro, Manaus - AM

ORCID: 0000-0002-0161-4245

Ana Maria Campos Reinalde
Académica, graduanda de enferma-
gem pelo Cenfro Universitario Nilton
Lins = UNINILTONLNS. Av. Prof. Nil-
ton Lins, 3259 — Flores. Manaus, AM
- Brasil

ORCID: 0000-0003-1861-5778

Alessandra Azevedo Braga

Académica do curso de direito da fa-
culdade UNIME, Salvador - BA
ORCID: 0000-0002-9993-2048

Arimatéia Portela de Azevedo
Enfermeiro Mestre — membro da co-
missdo de controle de infecg@o hospi-
talar-CCIH da Fundacdo de Medicina
Tropical Dr. Heitor Vieira Dourado-
FMT/HVD. Manaus — AM. Professor
do curso de enfermagem na Universi-
dade Nlilton Lins

ORCID: 0000-0002-5434-4656

spent one day fo five years with the hospifalized patient. , of the total 80% were the
patient's mothers aged between 40 and 60 years and 25% were from the interior
of the sfate and did not exchange and those who informed that they did, 35% repor-
ted that they stayed up to 7 days without any family member showing up for make
the switch. Conclusion: Therefore, through this study, we realize the need to update
the guidelines regarding the processing of clothing used in health services, focusing
on the confrol and prevention of risks associated with this acfivity.

Descriptors: Hospital clothing management, biosafety, standard precaution, isola-
fion patient

Resumen

Infroduccién: Es probable que los cuidadores familiares se lleven microorganismos
a casa a través de la ropa utilizada en el entorno hospitalario. Por tanto, para evitar
la contaminacién cruzada, es necesario realizar correctamente la higiene / lavado
de la ropa utilizada en el entorno hospitalario, que incluye cuidados tales como:
correcto embalaje, almacenamiento y transporte. Objefivo: Describir el resuliado
de la aplicacién de guias sobre el manejo de la ropa ufilizada por acompadiantes
de pacientes hospitalizados en ambientes de aislamiento de un hospital de referen-
cia en infectologia como coadyuvante en la ruptura de la cadena de fransmision de
microorganismos. Mefodologia: Se trata de un estudio descriptivo, prospectivo con
enfoque cuantitativo. Resultados: Se entrevistaron a cuarenta cuidadores familiares
de pacientes en aislamiento, de los cuales el 82,5% nunca habia recibido oriento-
cién sobre el correcto manejo de la ropa uilizada en el ambiente hospitalario, el
42,9% ya habia pasado de un dia a cinco afios con el paciente hospitalizado.,
De los total 80% fueron madres del paciente con edades entre 40 y 60 afios y
25% eran del interior del estado y no intercambiaron y quienes informaron que
sf, 35% informaron que permanecieron hasta 7 dias sin que ningdn familiar se
presentara. listo para hacer el cambio. Conclusién: Por lo tanfo, a través de este
estudio, nos damos cuenta de la necesidad de actualizar las pautas en cuanio al
procesamiento de la ropa ufilizada en los servicios de salud, enfocandose en el
control y prevencién de los riesgos asociados a esta acfividad.

Palabras clave: Manejo de vestuario hospifalario, bioseguridad, precaucion esian-
dar, aislamiento del paciente.
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relacionada

presenca dos familiares nas
unidades de infernacdo

hospitalar fem se fornado cada
vez mais constante, eles desenvolvem
agdes de cuidado com seu parente
hospitalizado que, muitas vezes, é
baseada no senso comum. As préticas

de cuidados s@o voltadas diante da

sittacdo de fragilidade
4 demanda  de profissionais  de

enfermagem  denfro  dos hospitais e
a familia assume uma postura que se
assemelha ao apoio e a solidariedade
1 1«’5.

Neste caso se ndo houver medidas
preventivas no combate a infeccdo ndo
esclarecidas pela equipe de enferma-

gem, pode aumenfar a possibilidade

de fransmisséo, e podendo causar
prejuizos ao paciente, além de riscos
aos proprios acompanhantes. Percebe-
-se que A presenca do acompanhante
possibilita co paciente um apoio emo-
cional no seu processo de recuperagdo.
No entanfo, para a implementagéo de
esfratégias para a insercdo do acom-
panhante acontece & insuficiéncia de

recursos humonos, falta de orienfagoes,
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e espaco fisico limitado, que ndo favo-
recem a insercdo e a permanéncia dos
acompanhantes %% 1718

A biosseguranga pode ser definida
como um conjunto de procedimentos e
normas que fem como objetivo eliminar
Ou minimizar os riscos para consequen-
fe manufencdo da satde do profissional
e dos demais envolvidos na assisténcia
& satde. Desta forma, o papel da bios-
seguranga é proporcionar um cuidado
maior para uma melhor qualidade do
frabalho  para o profissional, assim
como aos demais usudrios 4> 172!

O ambienfe hospitalar & um local
bastanfe propicio para o surgimento
de ogentes patogénicos e por reunir
pessoas com diferenfes vulnerabilida-
des & infecgo. Esfas infecgdes podem
disseminarse enfre os profissionais de
enfermagem, funciondrios e os visitan-
tes, desta forma, a partir do momento
em que esfos pessoas adenfrem esfe
ambiente, é necessdrio buscar meios
através das medidas de biosseguranca
para coibir ou o menos minimizar os
casos de confaminagdo &7 & 2022

£ importante analisarmos a forma que
podemos lidar com os riscos no ambito
hospitalar, nesse senfido, refletindo so-
bre as medidas que devem ser adota-
das para evitarmos os riscos, devemos
entdo avaliar algumas medidas de bios-
seguranga para a conscientizagdo a
respeito da importancia, para investigar
os comportamentos de risco adotados
no ambiente hospitalar''+ ¥ 192123

Os principais fafores de riscos que
os profissionais est@o sujeifos no om-
biente hospitalar, esido relacionados &
prevaléncia de doengas fransmissiveis
na populagdo atendida, informagdes
inadequadas sobre os mecanismos de
fransmissdo e prevencdo e as condi-
¢des de seguranga” 1024 2

Desta forma, os fatores de risco
sdo de diversas ordens, dentre eles,
destocamse os riscos com materiais
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biolégicos, tais como as doengas infec-
foconfagiosas, que sdo consideradas
as principais fontes de transmisséo de
microrganismos para os  profissionais
afravés do contato direto com fluidos
corpéreos durante a realizagdo de pro-
cedimentos, ou pela manipulagdo de
artigos e contato com superficies con-

66

As vestimentas
utilizadas pelas
equipes de salde
e pacientes
internados
nas unidades
hospitalares séo
um potencial meio
de transmisséo
de bactérias
patogénicas que
podem causar
problemas para a
saude.

9

taminadas. Diante disto, medidas de
biosseguranca precisam ser seguidas
por profissionais e familiares,/acompa-
nhantes envolvidos na assisténcia ao

pocienfe 11,12,25,27

As medidas de precaugdo sdo:* ¥ 4

22,831,833

Precaucdes padrdo: As Precaucdes
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Padrdo representam um conjunfo de
indicadores que devem ser aplicados
no atendimento de todos os pacientes
hospitalizados, independente do seu
estado infecioso, e na manipulogdo de
equipamentos e arfigos contaminados
ou sob suspeita de confaminagdo. As
precaucdes padrdo devem ser utilizo-
das quando existir o risco de contato
com: sangue; liquidos corpéreos, se-
crecdes e excrecdes, com excecdo do
suor, sem considerar a presenca ou ndo
de sangue visivel;, pele ndo integra e
MmuCcosas.

Precaucdes de contato: Esfas precau-
¢des visam prevenir a fransmissGo de
microrganismos  epidemiologicamente
importantes a partfir de pacientes infec-
tados ou colonizados para outros pa-
cientes, proﬁssionois, visitantes, acom-
panhantes, por meio de confafo direfo
ou indireto.

Precaucdes para goficulas: Essas pre-
caugdes visam prevenir a fransmissGo
de microrganismos por via respiratéria
por particulas maiores que 5 micra de
pacientes com doenca  transmissivel,
geradas pela fosse, espirro e durante a
fala. Essas goficulas (> 5 micra) podem
se depositar & curta distancia (1 a 1,5
m).

Precaugbes para aerossdis: SGo me-
didas adotadas para pacientes com
suspeita ou diagnostico de infecgdo
fransmitida por via aérea [particulas <
5 micra), que podem ficar suspensas no
ar ou ressecadas no ambiente. Deve-se
utilizar para o cuidado deste paciente,
drea fisica especifica, dotada de siste-
ma de ar com uso de filiro especial e
pressdo negativa, quando estes recur-
sos esfiverem disponiveis.

Precaugdo profetora ou reversa: Serd
instituido  principalmente em pacientes
imunodeprimidos e neutropénicos, a fim
de garantir a profecdo do paciente con-
tra infeccdes.

A adogdo de medidas preventivas &
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necesséria para evitarmos eventualida-
des, desta forma, destacamos a norma
regulamentadora 6 (NR6), que discorre
sobre os Equipamentos de Protecdo In-
dividual (EPI), e os define da seguinte
forma: todo produto ou dispositivo de
uso individual que é utilizado pelo fro-
balhador, destinado & protecdo de ris-

cos suscetiveis durante o trabalho 14 1%

34

O familiar/cuidador precisa se ade-
quar &s normas e rofinas que permeiam
o ambiente hospitalar. Adicionalmen-
fe autores afirmam que a adogdo de
comportamentos seguros deve ser esti-
mulada, para uma maior seguranca em
relacdo as infecgdes que podem vim a
acometé-los, através do uso de equipa-
mentos de protecdo individual. Nesse
sentido, a biosseguranga é fundamental
fanfo para os profissionais de satde e
funciondrios na execucdo dos procedi-
mentos quanto para os familiares'® 73

As medidas de prevencdo ufilizadas
no ambiente hospitalar devem ser levo-
das a sério, para que se possa evitar
a contaminagdo e transmisséo dos mi-
crorganismos patogénicos e assim dimi-
nuir os indices de infeccdo. Em suma,
¢ muito imporfante que os profissionais
possam fer seus conhecimentos atuali-
zados, acerca da importancia do uso

de procedimentos de biosseguranga '*

37,38

Segundo o diciondrio de termos de
saide, o isolamento é definido como
um conjunto de procedimentos com a
finalidade de isolar o paciente com
doenca transmissivel na fase de trans-
missibilidade, evitando a propagagdo
da doenga, enfre oufras pessoas e pa-
cienfes e o contagio do profissional que
cuida dele %%

Em um breve regaste histérico, as
prdticas de isolamento afé meados do
século XX, eram frequentes e eram defi-
nidas como a exclusdo dos acometidos
pela moléstia, apesar da descoberta de

drogas efefivas para o frafamento dos
pacientes. Nesse cendrio, o Ministério
da Satde do Brasil promovia a politica
do isolamento em "hospitais-colénia” ou
"leprosarios", que abrigavam hansenia-
nos e seus familiares * 2+

A Enfermagem teve uma grande con-
fribuicdo no que se refere ao cuidado
do paciente, a precursora da enfer-
magem Florence Nightingale em sua
época, teve a constante preocupagdo
com o ambiente hospitalar, priorizava
o isolamento, a individualizacdo do cui-
dado, e a reducdo do nimero de leitos
por enfermaria, para reduzir os indices
de contaminagdes cruzadas e a dimi-
nuicdo da circulogd@o de pessoas fora
do servico em admbito hospitalar, desse
modo evitando, condicdes desfavord-
veis aos pacientes '#1¢2°

O confexto de isolamento atual, ndo
se refere como o do passado. Sua ne-
cessidade, tem como objefivo a preven-
¢do contra a contaminacdo no dmbito
hospitalar que ocorre com frequéncia
enfre os profissionais, pacientes e acom-
panhantes. Sendo assim, a contamina-
¢@o hospitalar pode ser adquirida apds
a admissdo do paciente ou se manifes-
far durante a internag&o, afravés de pro-
cedimentos ou apés a alia hospitalar®

No ambiente de isolamento, as infec-
¢des podem ser adquiridas a partir da
exposicdo a patbgenos contidos nas
goficulas que sdo produzidas duran-
fe um espiro ou tosse de um porfador
de uma infeccdo respiratéria. As des-
camagdes da pele e outras particulas,
como as fibras de tecido, podem servir
de meio para o transporte de bactérias
quando enfram em confafo com super-
ficies contaminadas, podendo repre-
sentar um vetor de infeccdo ao serem
alcancadas pelo ar afravés da inalagdo
ou podendo-se deposifar sobre roupas
e oufros objetos*.

Dessa maneira, temos que destacar
as medidas preventivas, que sdo as
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precaugdes padrdo: uso de luvas e
mascaras (descartéveis e de barreiral,
higienizagdo das maos (Ggua e dlcool),
Equipamento de protecdo  individual
[6culos profetores, jaleco, capa de iso-
lamento, avental]. A prevencdo e o con-
frole dependem, em grande parte, da
adesdo as medidas preventivas visando
a prevencdo da ndo propagacdo de
microrganismos 2

As medidas de precaucdes e isolo-
mento visam inferromper © mecanismo
de transmiss@o de patdégenos e prevenir
infeccdes. Em vista disso, as precau-
cbes sdo denominadas como medidas
preventivas, dessa forma utilizase as
precaugdes especificas durante a in-
fernacdo hospitalar de pacientes com
suspeita ou diagndstico de doengas de
transmissGo por contafo ou via aérea.
Tais medidas envolvem o uso de quarto
privativo e de equipamentos de prote-
¢do individual durante a assisténcia ao
paciente® 4

A disseminacdo das infeccdes no
&mbito hospitalar pode ocorrer devido
0o ndo cumprimento das precaugdes
podrdo e precaugoes especiﬁcos por
profissionais da assisténcia & salde,
acompanhantes e visitantes. Adicional-
mente, afirma-se que a principal via de
transmissGo de microrganismos ocorre
afravés das méos, pois a falta de higie-
nizagdo é um grande fator de infecgdo,
dentre outros fatores como: ambientais,
superficies, equipamentos e o vestud-
ot

Segundo esfudos, a confaminagdo
de superficies tem sido relacionada a
uma poarficipagdo na  disseminacdo
dos micro-organismos  resistentes. Mui-
fos deles, possuem caracteristicas que
lhes permitem sobreviver em superficies
secas de semanas a meses. H& tam-
bém relatos desses micro-organismos
enconfrados frequenfemente em camas,
cadeiras de roda, macanetas, mesas e

roupas de pacientes?® ¥ 43,
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Portanto, o obijetivo principal desfe
esfudo foi descrever o resultado da apli-
cagdo de orientagdes sobre manejo de
roupas utilizadas por acompanhantes
de pacientes em ambientes de isola-
mentos como auxilio na quebra de ca-
deia de transmissdo de microrganismos.

MATERIAIS E METODOS

Tratouse de um estudo descritivo,
prospectivo e quantitativo de registro do
conhecimento e das afitudes e o com-
portamento de familiares cuidadores de
pacientes infernados em enfermarias de
isolamento para melhoramento das es-
fratégias de quebra de cadeia de frans-
miss@o de microrganismos levados do
ambiente hospitalar para a residéncia.
Trafouse de uma amostra de convent-
éncia composta de informacdes obtidas
por meio de entrevistos a acompanhan-
fes de pacientes em convalescéncia
(beiraeito), em isolamento por contato,
goticula ou aerossol.

A colefa de dados aconfeceu em trés
pequenas etapas:

Primeira efopa: no momento da visi-
fa na enfermaria de isolamento foram
apresentados os objetivos do estudo,
a assinatura do TCLE. Foi aplicado um
préteste, de facil entendimento, com
seis perguntas de miltiplas escolhas, na
fenfativa de mensurar o que o acompa-
nhante j& sabia sobre o manejo ade-
quado de roupas usadas em ambiente
de isolamento [em anexo). Apds a apli-
cagdo do posteste, para fixar melhor o
que foi explanado, foi oferecido com to-
das as informagdes do tema abordado.

Segunda etapa: Em seguida foram
realizadas instrucdes sobre o tema, me-
didas de prevencdo e comportamento
em ambiente de isolamento conforme o
que foi perguntado no préteste Terceira
etapa: Depois, foi realizado o pdseste
para mensurar o crescimento do apren-

dizado.

Enfatizamos que a pesquisadora
que realizou as entrevistas estava devi-
damente aparamentada com os EPI's
apropriados para isolamentos por ae-
rossois conforme preconiza as direfrizes
de biosseguranca recomendadas pelo
Ministério da Saude.

Foi 0fil para a pesquisa apenas as
informacdes de acompanhantes de po-
cienfes infemnados em isolamento, que
eram maiores de dezoito anos.

Este projefo foi apreciado e aprova-
do pelo CEP da FMT/HVD conforme a
portaria 466,/12 da CONEP. Também
foram utilizadas neste estudo a carta
de anuéncia e o TCLE Sob o CAAE

1965619.6.0000.0005.

A pesquisa foi realizada em um hospi-
tal universitério, tercidrio, referéncia em
doengas infectocontagiosas no Amazo-
nas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistados 40 familiares cui-
dadores de pacientes em isolamentos,
destes, 82,5% nunca receberam orien-
focdes sobre o manejo adequado de
roupas utilizadas em ambiente hospita-
lar, 42,9% & estavam com um dia a
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cinco anos junto ao lado do paciente
internado, do fofal 80% eram genitoras
do paciente com idade enfre 40 a 60
anos e 25% eram oriundos do interior
do Estodo e ndo faziam permuta e os
que informaram que faziam, 35% rela-
taram que ficavam até 7 dias sem que
algum familiar aparecesse para fazer a
froca.

No que se refere ao género dos fa-
miliares-cuidadores que foram entrevis-
tados,/orientados, a maioria dos deles
eram femininos e maes. Nesse sentido
segundo observase que mesmo com
a presenca feminina no mercado de
frabalho e com o nimero de mulheres
chefes de familia, a figura do acompe-
nhante ainda é maiormente atribuida
ao sexo feminino e principalmente, a
mdeW 1, 22,45'

Outros estudos investigando a impor
téncia do acompanhamento no proces:
so sadde-doenca, mostraram que o per-
fil destes era, em uma maior parte do
sexo feminino e estavam na faixa eféria
enfre 18 a 40 anos, e eram oriundos do
interior 44,

Alguns estudos mostram que esses
constan-

familiares-cuidadores  estdo

femente exposfos a riscos de contdbil

Quadro 01: Que ndo sabiam qual a forma mais segura de fazer o transporte da
roupas (sujas) do hospital para a residéncia, para lavar

Género masculino

Em precaugdo por aerossol

Em precaugdo por goticulas

Isolados por HIV + COVID 19

Isolados por HIV + outras doencas infectocontagiosas
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pois, frequentemente, ndo utilizam os
EPI's, e a partir desta realidade deve-se
realizar orienfagdes quanto aos cuida-
dos a serem seguidos e as medidas de
precaugdes no que diz a respeito aos
cuidados adequados duranfe a perma-
néncia na unidade hospitalar1? % 2

Também existem estudos mostrando
relatos, de familiarescuidadores  de
pacientes crificos em isolomentos por
confafo, que finham receio de contrair
a doenca de seu familiar, e diante dis-
so, refletiram sobre a necessidade da
utilizagdo de EPI's por eles mesmo du-
rante o periodo de permanéncia neste
ambiente de isolamento® 17 %8 41,

Com relag@o ao processamento de
roupas ufilizadas em ambiente hospi-
falar, estudos mostram que inclusive
profissionais e estudantes da drea da
salde ndo tem conhecimento sobre
como funcionava o processamento de
roupas e suas etapas, o que caracteriza
um comporfamento inadequado, pois
o ambiente hospitalar & um local com
grande possibilidade de contaminagdo
por diferentes microrganismos” '% 28 40

Qutros estudos falam sobre as medi-
das de confrole intro-hospitalares aplica-
das para a prevengdo da transmissdo
da Tuberculose, que em relagdo ao
comportamento dos acompanhantes de
pacientes que estavam internados em
ambiente de isolamento por aerossois,
a maioria dos acompanhantes durante
as visitas, foram orientados quanto as
medidas de biosseguranca e estavam
utilizando a mdéscara N95, a minoria
estava fazendo o uso dos EPI's, como o
gorro, capote, luvas 183738

Sobre as medidas de biosseguranca
utilizadas pela equipe de enfermagem
aos pacientes com COVID-19, foram
orientadas algumas medidas de pre-
vencdo fundamentais a serem adotadas
pelos familiares ao safrem da unidade
hospitalar e ao chegarem em casa,
visando desta forma, a diminuicdo do

ARTIGO
ROUPAS

Quadro 02: conhecimento, atitudes e praticas dos familiares cuidadores em
relacdo as rouparias utilizadas em ambiente hospitalar

(sujas) do hospital para a residéncia, para lavar

molhadas praximo ao paciente

lencdis para o paciente

Que ndo sabiam qual a forma mais segura de fazer o fransporte da roupas

Que ndo sabiam por que ndo devemos deixar toalhas, e outras roupas,

Néo sabiam como higienizar a mdquina apds a lavagem de roupas utilizadas
em hospital?

0s ndo sabiam qual a cor e o fipo de tecido, caso haja necessidade de entrar

67,2

55,1

59,9

66,7

nimero de pessoas contaminadas. Den-
fre essas medidas foram: ao chegar em
casa, refirar as roupas e sapatos ime-
diatamente e deixalos em um ambiente
arejado?® 21223,

As vestimentas utilizadas pelas equi-
pes de saide e pacientes infernados
nas unidades hospitalares sGo um poten-
cial meio de transmissdo de bactérias
pafogénicas que podem causar proble-
mas para a satde. Portanto, & necessa-
ria adogdo de medidas que enfatizam o
controle da disseminacdo de bactérias
pafogénicas por meio de acdes como:
cuidados no armazenamento, lavagem,
utilizacdo das vestimentas e maior fre-

quéncia de froca das vesfimentas ** *°.

CONCLUSAO

Sabese que roupas utilizadas por
familiares cuidadores de pacientes in-
fernados em ambientes de isclamento
que presfam assisténcia ao seu familiar
nos hospitais, em especifico no sefor
de infernac@o, podem ser processadas
em mdéquinas domésficas com uso de
sabdo em po, produtos clorados ou

alvejantes que ndo alteram a tonalida-
de natural do tecido, exercendo acdo
branqueadora e pode afé colaborar
com reducdo da contaminacdo micro-
biana, desse modo o uso de alvejante
ndo deve ser substituido. Porém, nesse
estudo observouse que os familiares
cuidadores, participantes deste estudo,
ndo foram orientados sobre o manejo
e o acondicionamento dessas rouparias
desde o hospital afé suas residéncias e
como essas roupas devem ser processa-
das por isso que 67,2% deles ndo sa-
biam qual a forma mais segura de fazer
o fransporte da roupas (sujas) do hospi-
fal para a residéncia, para lavar. Outro
dado que pode-se considerar importan-
te é o fato do perfil mostrar que 20%
dos entrevistados esfarem como acom-
panhantes de pacienfes em isolamento
por confafo. Esses resuliados deixam
bem evidentes que os acompanhantes
precisam de orienfagdes quanto o uso
e manejo adequado das rouparias ufi-
lizadas no ambiente hospitalar e para
isso, os profissionais de sadde devem
dedicar tempo para firar todas as dovi-
das dos mesmos.
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