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GUIA PRATICO DE CONTINGENCIAMENTO PARA O CASO DE CONTAMINACAO DA
AGUA PARA HEMODIALISE

“Nenhuma unidade de dialise pode se dizer totalmente segura. Nosso dever como organizagdes
nefroldgicas € mapear riscos, desenvolver praticas tdo seguras quanto possivel e pertinentes a esses
riscos identificados, monitorar nossos desfechos e planejar melhorias”.

(Silva; Vieira e Prates, 2019)

“O risco iminente a saude do paciente hemodialitico ¢ minimizado quando se utiliza a 4gua em
conformidade aos critérios determinados nos procedimentos de dialise”.
(Zanette at all, 2024)



Publico Alve: Equipes de enfermagem, técnicos de manuten¢do, engenheiros clinicos e
coordenacao de servicos de Terapia Renal Substitutiva do Estado de Goias.

1. Objetivo
Estabelecer ag¢des emergenciais imediatas e medidas preventivas para situagdes em que for
detectada contaminacdo da agua utilizada no tratamento dialitico, visando garantir a seguranga dos

pacientes e a continuidade adequada do servico.

2. Definicao
Contaminacdo da agua: Presenca de niveis acima dos permitidos de endotoxinas, bactérias
heterotréficas, metais pesados, cloro livre, cloraminas, nitrato, ou qualquer outro pardmetro fisico-

quimico ou microbiologico fora dos padroes da RDC n° 11/2014 — ANVISA.

3. Responsabilidades

¢ Responsavel Técnico (RT) e equipe técnica: Avaliar o risco, coordenar a¢des, comunicar
autoridades e registrar os eventos;

e Enfermeiros e técnicos: Suspender imediatamente a sessdo em curso quando necessario e
orientar pacientes;

e Responsavel pela manuten¢do: Investigar a origem da contamina¢do e tomar as agdes
corretivas;

e Farmacia/Almoxarifado: Garantir disponibilidade de insumos alternativos (ex: agua

potavel envasada para reprocessamento, se aplicavel).

4. Indicadores de Alerta
e Resultado de monitoramento da dgua fora dos parametros da legislagdo.
e Reclamagdes dos pacientes (sabor, odor da 4gua).
e Presenga de precipitados visiveis ou alteracdo de cor.

e Aumento inesperado de eventos adversos em pacientes (hipotensao, febre pos-didlise, etc.).



5. A¢oes imediatas em caso de contaminacio detectada

Tipo de Contaminacio Acao Imediata Procedimentos Complementares

Trocar carvao ativado. Aumentar
frequéncia da analise de cloro.
Liberar apenas com resultado dentro
do limite.

Suspender uso da agua. Repetir
teste. Se confirmado,
interromper sessoes.

Cloro livre ou cloraminas
acima do permitido

Sanitizagdo de todo o sistema.
Investigar fonte. Reteste apds
corregoes.

Contaminacao
microbiologica (bactérias
ou endotoxinas)

Suspender imediatamente uso
da 4gua. Notificar RT.

Verificar pré-tratamento e osmose;
corrigir ou substituir etapas;
Retestar; Notificar Vigilancia
Sanitaria; Avaliar necessidade de
abastecimento alternativo.

Suspender sessoes até avaliagao

Metais pesados ou nitrato
completa.

Verificar osmose, regenerar ou | Utilizar unidade moével (se

Condutividade o : , . .
substituir membranas. disponivel) ou remanejar pacientes.

6. Medidas de continuidade do atendimento:
e Remanejamento de pacientes para unidades de hemodialise proximas.
e Uso de agua de fontes alternativas (ex: transporte de dgua tratada de outra unidade em
tanques apropriados, apenas se autorizado e validado).
e Paralisacdo temporaria de sessdes com priorizagdo dos pacientes em risco (hipercalemia,

sobrecarga volémica).

7. Reteste e Validacao
e Apos acdo corretiva, realizar novos testes imediatos;

e Somente retomar os atendimentos apos confirmacao de que todos os parametros estao dentro
dos limites exigidos pela ANVISA;

e Reforcar o monitoramento nas 48 horas seguintes.

8. Comunicacio e Notificaciao

» Notificar imediatamente:
e (Coordenac¢ao da Unidade;
e Diretoria Técnica da Instituicao;
e Vigilancia Sanitaria local;

e Coordenacdo Estadual de Nefrologia.



» Comunicar e orientar os pacientes sobre a situacdo e condutas adotadas para solucionar o
problema.

» Reforgar orientacdo a equipe.

9. Registros e documentacio

e Registro em livro de ocorréncias técnicas;

e Relatorio técnico com descri¢do do evento: tipo de contaminagdo, medidas adotadas, data de
retorno a normalidade e responsaveis;

e Arquivamento dos laudos laboratoriais e a¢des corretivas por 5 (cinco) anos, para efeito de
inspecao sanitaria.

10. Capacitac¢iao e Prevencio
e Treinamentos anuais € em caso de incidentes;
e Treinamento da equipe sobre deteccio precoce e plano de contingéncia;
e Avaliagdo critica da Causa Raiz;
e Atualizagdo dos protocolos internos;

¢ Inclusdo do evento no processo de melhoria continua da qualidade.

11. Revisao do Plano

O plano deve ser revisado anualmente ou sempre que houver:
e Alteragdo estrutural no sistema de tratamento de agua;
¢ Incidentes graves registrados;

e Atualizagdes das normativas referentes ao assunto em questao.

APRESENTACAO

A 4gua ¢ um elemento fundamental para o tratamento de pessoas portadoras de Doenca
Renal Cronica em estagio terminal, que necessitam de Terapia Renal Substitutiva para manutengao
da vida. Ela ¢ utilizada como solvente, associado a solutos (tais como sdédio, potassio, bicarbonato,
calcio, magnésio, acetato, glicose), compondo o Dialisato, que entram em equilibrio com o sangue
durante o processo de hemodialise (HD), mantendo a concentragdo desses solutos dentro dos limites

normais.



Durante as sessdes, o sangue do paciente ¢ exposto a grande quantidade de dgua, em média

de 120 litros por sessdo, o que pode gerar sé€rias consequéncias a saide em caso de contaminagao,

podendo levar a morte.

e Art. 58. Deve ser feita analise microbiologica mensal de uma amostra da solucdo de dialise (dialisato)
colhida da maquina de dialise, imediatamente antes do dialisador, no final da sessdo. O valor do parametro
maximo permitido € de 200 (duzentos) UFC/ml e o nivel de agdo é de 50 (cinquenta) UFC/ml.

§ 1° Deve ser estabelecida uma rotina de coleta de amostras, com registro, de forma que anualmente as analises
microbioldgicas do dialisato tenham sido realizadas em amostras colhidas de todas as maquinas.

§ 2° Quando algum paciente apresentar sinais ou sintomas tipicos de bacteremia ou reagdes pirogénicas durante a
hemodialise, deve-se proceder imediatamente a coleta de amostra e envio para analise, sem prejuizo de outras agoes

julgadas necessarias.
(RDC N° 11/2014)

Figura 1 — Méquina de hemodialise e suas entradas de dgua tratada e de concentrados acido e

basico.
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Fonte: NETO, Carmine Maglio;, D'AVILA, Ronaldo. Tratamento de agua para hemodialise: conceitos e

recomendac¢des. EDUC—Editora da PUC-SP, 2021.



De acordo com Vieira, Reis e Prates (2019, pg. 53) o objetivo do tratamento da agua ¢ a
prevengdo de eventos adversos advindos da formulac¢ao inadequada por contaminantes quimicos ou
biologicos.

No Brasil existe legislacdo especifica que regulamenta pardmetros de seguranga para a agua
utilizada em hemodidlise — RDC N° 11 de 13 de marco de 2014. O controle da agua para
hemodialise, através das andlises periddicas, conforme determina a legislacdo, ¢ possivel garantir
um padrao de seguranga aos pacientes dialiticos, evitar transtornos aos servicos € problemas com as

autoridades sanitarias, tais como interdi¢coes e multas.

Dialise Movel — Osmose Portatil

Nao existe uma legislagdo especifica para dgua utilizada na Dialise Mdvel; logo, foram utilizados
os limites da RDC da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA) 11/2014, que
regulamenta os servigos de hemodidlise convencional (JESUS et all, 2021).

Abaixo sdo apresentadas as regulamentagdes especificas determinadas pela referida legislacao:

Quadro I — Caracteristicas fisicas e organolépticas da 4gua potével

Caracteristica Parametro Aceitavel Frequéncia de verificagao
Cor aparente Incolor Diéria
Turvagao Ausente Diaria
Sabor Insipido Diaria
Odor Inodoro Diéria

Agua de rede pblica: maior

o que 0,2 mg/L .
Cloro residual livre ; - Diaria
Agua de fonte alternativa:

maior que 0,5 mg/L

pH 6,0a29,5 Diaria

Fonte: RDC N° 11, DE 13 DE MARCO DE 2014.

Qualidade da Agua para HD — RDC N° 11, DE 13 DE MARCO DE 2014

e Art. 45. A agua de abastecimento do servigo de didlise deve ter o seu padrdo de potabilidade em
conformidade com a normatizagdo vigente;
e Art. 46. O servico de dialise deve possuir um técnico responsavel pela operacdo do STDAH. § 1° O técnico

responsavel deve ter capacitagdo especifica para esta atividade.

§ 2° O técnico responsavel deve permanecer no servico durante as atividades relativas @ manutencdo do




STDAH, conforme definido no plano de gerenciamento de tecnologias.

e Art. 47. A qualidade da agua potavel deve ser monitorada e registrada diariamente pelo técnico responsavel,

conforme o Quadro I do Anexo desta Resolugdo, em amostras coletadas na entrada do reservatorio de agua

potavel e na entrada do subsistema de tratamento de dgua para hemodialise.

e Art. 48. O STDAH deve ser especificado em projeto conforme normatizagao vigente.

(RDC N° 11/2014)

A sessdo VIII da RDC n° 11, de 14 de margo de 2014 ¢ dedicada a qualidade da agua

utilizada para HD e, o Art. 49 determina que a dgua tratada pelo STDAH deve apresentar um padrao

de qualidade conforme estabelecido no Quadro II (abaixo).

Quadro II — Padrdo de qualidade da agua para hemodidlise

Componente Valor Maximo Permitido Frequéncia de Analise
Coliforme total Auséncia em 100 ml Mensal
Lontagem de bactérias| ) o) yRC/mI Mensal
Endotoxinas 0,25 EU/ml Mensal
Aluminio 0,01 mg/1 Semestral
Antimonio 0,0006 mg/1 Semestral
Arsénico 0,005 mg/1 Semestral
Bario 0,1 mg/l Semestral
Berilio 0,0004 mg/1 Semestral
Cadmio 0,001 mg/1 Semestral
Célcio 2 mg/l Semestral
Chumbo 0,005 mg/1 Semestral
Cloro total 0,1 mg/l Semestral
Cobre 0,1 mg/l Semestral
Cromo 0,014 mg/1 Semestral
Fluoreto 0,2 mg/1 Semestral
Magnésio 4 mg/l Semestral
Mercurio 0,0002 mg/1 Semestral
Nitrato (N) 2 mg/l Semestral
Potassio 8 mg/l Semestral
Prata 0,005 mg/1 Semestral
Selénio 0,09 mg/1 Semestral
Sodio 70 mg/1 Semestral




Sulfato 100 mg/1 Semestral

Talio 0,002 mg/1 Semestral

Zinco 0,1 mg/l Semestral

Fonte: RDC N° 11, DE 13 DE MARCO DE 2014.

“As analises devem obrigatoriamente ser feitas em laboratdrios credenciados da Rede Brasileira
de Laboratérios Analiticos em Satide — REBLAS” (Vieira, Reis e Prates, 2019 pg. 77).

Quadro III — Procedimentos de manuten¢do do STDAH

Procedimentos Frequéncia

Limpeza do reservatorio de agua potavel Semestral

Controle bacteriologico do reservatdrio de agua

, Mensal
potavel

Limpeza e desinfec¢do do reservatério e da rede

de distribui¢io de 4gua para hemodialise Mensal

Fonte: RDC N° 11, DE 13 DE MARCO DE 2014.

e Art. 56. Os procedimentos de manuten¢do previstos no Quadro III do Anexo desta Resolugdo devem ser
realizados e registrados na frequéncia indicada e sempre que for verificada a ndo conformidade com os
padrdes estabelecidos para a agua para hemodialise.

e Art. 57. A manutengdo, limpeza e desinfecgdo do STDAH devem ser realizadas conforme definido no plano
de gerenciamento de tecnologias em saude.

§ 1° Durante os procedimentos de que trata o caput, deve ser colocado um alerta junto as maquinas de
hemodialise vedando sua utilizagdo.
§ 2° Deve ser realizada e registrada a analise de residuos dos produtos saneantes utilizados apos o processo
de limpeza e desinfeccao do STDAH.
(RDC N° 11/2014)

Acgoes para a prevencao de contamina¢io da agua utilizada para hemodialise:

e Monitorizagdo rotineira conforme a legislagao;

e Monitorizagdo rotineira adicional caso haja necessidades especificas da unidade (ex.:
dificuldades com a agua fornecida pelo provedor, procedimentos no tratamento de agua na
instituicdo como a limpeza das caixas);

e Desinfeccdo e troca de membranas conforme exigido;

e Desinfeccdo do sistema regularmente e no caso de detecgdo de contagem de bactérias em




niveis que exigem agao;

e Registro de todos os procedimentos;

e Plotar as informagdes em croqui da unidade e sistema de tratamento d’agua, buscando
identificar possiveis pontos de contaminagao;

e Interagdo com o provedor de 4gua e aten¢do as modificagdes de torina do tratamento da
agua fornecida;

e Grupo de trabalho constituido com os responsaveis técnicos da unidade, técnico responsavel
pela dgua, farmacéutico e outros envolvidos no cuidado e na monitorizagao da agua;

e Encaminhamento da agua para testes de laboratorio da Rede Brasileira de Laboratorios

Analiticos em Saude — REBLAS.

Sistema de Tratamento de Agua para Hemodislise - STDAH

E um sistema que tem o objetivo de tratar a 4gua potavel tornando-a apta para o uso em
procedimento hemodialitico, conforme definido no Quadro II, sendo composto pelo subsistema de
abastecimento de agua potavel — SAAP, pelo subsistema de tratamento de agua para hemodidlise —
STAH e pelo subsistema de distribuicdo de dgua tratada para hemodialise — SDATH.

A sala do STDAH deve ser utilizada apenas para a finalidade a que se destina, dispor de
acesso facilitado para sua operacdo e manutengdo e estar protegida contra intempéries e vetores e,
estar contemplada no plano de gerenciamento de tecnologias, assim como o controle de qualidade
da agua para hemodialise.

A técnica de purificagdo da 4dgua determinada para o uso em clinicas de hemodidlise ¢ a
osmose reversa, este método garante uma purificacdo segura, eliminando cerca de 95 a99 % das

substancias indesejaveis.

Objetivos da Analise da Agua para Hemodialise:
1. Garantir a seguranga dos pacientes através da verificacao sistemadtica da qualidade da agua;
2. Evitar multas e interdicao de servigos atendendo as legislagdes especificas;

3. Identificar precocemente as falhas e possivel contaminag@o no sistema de tratamento de

agua e adotar as medidas necessarias para solucionar.
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Fontes de contaminacio:

o Agua de abastecimento:
A 4gua utilizada no tratamento de hemodialise deve ser altamente purificada, e a qualidade
da 4gua de abastecimento ¢ crucial. Problemas na dgua potavel, como varia¢des na concentragao de
cloro livre ou a presenca de contaminantes como metais, matéria organica ¢ alta carga microbiana,

podem afetar a qualidade da agua tratada.

e Sistemas de tratamento:
O desgaste natural dos componentes do sistema de tratamento, como saturagdo de filtros,
membranas de osmose reversa € o acimulo de material organico e incrustagdes inorganicas em

reservatorios, pode favorecer o desenvolvimento de bactérias e a formagao de biofilmes.

e Maquinas de hemodialise:
Tubulagdes e conexdes internas das maquinas de hemodialise podem ser colonizadas por
bactérias e endotoxinas, tornando-se fontes de contaminagao, especialmente se a desinfeccdo nao

for realizada adequadamente.

Analises obrigatorias e complementares:

No contexto da TRS, o STDAH passa por uma série de andlises obrigatorias e
complementares para garantir que a agua utilizada esteja dentro dos padrdes de qualidade exigidos
pela RDC ANVISA n° 11/2014 e demais normativas.

Essas andlises sao divididas em monitoramento rotineiro, mensal, trimestral e anual, e cada

tipo tem objetivos especificos:

1. Analises Fisico-Quimicas
Avaliam a presenca de sais, minerais € compostos que possam ser toxicos ou prejudiciais ao
paciente:
¢ Condutividade — medida diéria, avalia a quantidade total de sais dissolvidos na dgua (TDS).
e pH — controle diario para garantir estabilidade quimica.
e Cloro livre e cloro combinado — medigao diaria (pré e pos-sistema de carvao ativado), pois o

cloro pode causar hemolise grave.
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e Dureza total — feita periodicamente para verificar presenga de calcio e magnésio.

e Temperatura — monitorada para manter eficiéncia do osmose reversa.

Art. 50. As amostras da dgua para hemodialise para fins de andlises fisico-quimicas devem ser coletadas em ponto
apos o subsistema de tratamento de dgua para hemodialise (RDC N° 11/2014).

2. Analises Microbiologicas

Detectam microrganismos que possam contaminar a agua:
e Contagem de bactérias heterotroficas — realizada mensalmente, com limite maximo de 100
UFC/mL.
e Pesquisa de Pseudomonas aeruginosa — importante em investigacao de contaminagoes.

¢ Biofilme — investigacdao quando ha crescimento microbiolégico recorrente.

Art. 51. As amostras da agua para hemodialise para fins de analises microbioldgicas devem ser coletadas, no minimo,
nos seguintes pontos: I — no ponto de retorno da alga de distribuigdo (Loop); II — em um dos pontos na sala de
processamento (RDC N° 11/2014).

3. Analises de Endotoxinas
— Teste de endotoxinas bacterianas: ¢ fundamental, pois endotoxinas podem causar reagao

inflamatoria aguda e febre durante a dialise.

4. Analises Quimicas Especificas (Metais e Compostos)
Realizadas geralmente trimestralmente ou anualmente, por laboratorio especializado

— Aluminio, Chumbo, Cobre, Zinco, Nitrato/Nitrito, Fluoreto, S6dio, Potassio, Sulfato.

5. Analises Operacionais do Sistema

— Feitas diariamente pela equipe de enfermagem ou técnico de manutengao:
e Pressdo de entrada e saida da osmose reversa;
¢ Integridade dos filtros;
e Funcionamento das bombas e alarmes;

e Vazdo da dgua tratada e rejeitada.
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25° C (vinte e cinco graus Celsius).

e Art. 55. A condutividade da dgua para hemodidlise deve ser monitorada continuamente por instrumento que
apresente compensagao para variagdes de temperatura e tenha dispositivo de alarme visual e auditivo.

» Paragrafo unico. A condutividade deve ser igual ou menor que 10 (dez) microSiemens /cm, referenciada a

(RDC N° 11/2014)

Figura 2 — Modelo de Sistema de Tratamento de Agua para Hemodialise — STDAH

ESQUEMA
HIDRAULICO
0OSMOSE FIXA

OSMOSE REVERSS CEMOSE REVERSA
PURA - 1* ST PURAZ - 7* PASSD

Fonte: Disponivel em: <https://microambiental.com.br/agua-segura-para-hospitais/entenda-a-importancia-da-

analise-de-agua-para-hemodialise/>. Acesso em 14/08/2025.

QUADRO - RISCOS E PREVENCAO - AGUA PARA HEMODIALISE

Contaminante

Aluminio

Hemolise aguda, anemia, ictericia,
arritmias, obito

Medicao diaria antes do carvao
ativado; troca periodica do carvao;
manter <0,1 mg/L

Encefalopatia dialitica, osteodistrofia,
anemia resistente a EPO
(Eritropoetina)

Analise anual; uso de osmose reversa;
evitar coagulantes de aluminio no pré-
tratamento

Caélcio e Magnésio (dureza)

Hipercalcemia, hipermagnesemia,
arritmias

Monitorar dureza
diariamente/semanalmente; regenerar
trocadores de ions
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. Nauseas, vomitos, lesdo hepatica e Manutencdo preventiva das
Cobre / Zinco . ~ 1 .
neurologica tubulagdes; analise anual de metais
Metemoglobinemia (reducdo da Analise anual; tratamento eficaz com
oxigenacao sanguinea) osmose reversa
L 1. . ~ Anélise anual; calibrar condutividade
Sédio Hipertensao, sobrecarga de volume .
do dialisato
. N . ~ Anaélise anual; osmose reversa
Sulfato Nauseas, vomitos, hipotensao .
eficiente

L . p . Anaélise mensal; desinfeccdo regular;
Bactérias heterotroficas Febre, calafrios, sepse . - . s .g ’
evitar estagnacdo de agua no sistema

Infeccdo grave em imunossuprimidos

Desinfecgdo quimica e térmica;
remocdo de biofilme; coleta de
amostras de pontos distais

Biofilme desinfeccio

Contaminacdo persistente, falha na

Limpeza e desinfeccao programadas;
uso de desinfetantes adequados

Endotoxinas bacterianas

Sindrome pirogénica (febre, calafrios,
mal-estar), inflamacdo cronica

Teste mensal (LAL); manter <0,25
UE/mL; filtracdo em linha de
endotoxinas

De acordo com Vieira, Silva e Prates (2019, p. 78), algumas agdes devem ser adotadas no

caso de bacteremia / pirogenia com o objetivo de identificar o foco que pode ser a propria condi¢ao

clinica do paciente, estar relacionado ao acesso venoso ou ao sistema de didlise. Para tanto ¢

necessario avaliagdo clinica, coleta de hemoculturas, cultura da 4gua e do sistema de dialise. Todas

as intercorréncias e condutas adotadas devem ser registradas, assim como os resultados das coletas

realizadas e analises relacionadas.
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“O principal foco de |
contaminac¢io no sistema de ==

dialise é o tanque de carvao

\ :
que remove cloro e cloramina,
merecendo portanto, atencio

- especial” (Vieira, Silva e Prates,
2019).

/ S

_|_

Investigacio de incidentes

Se houver qualquer indicio de
contaminacio da agua que
abastece a dialise, a sessao deve ser
interrompida para todos os
pacientes até que essa hipotese
possa ser definitivamente
esclarecida.

A investiga¢do ¢ uma etapa imprescindivel quando ocorre incidentes, buscando identificar as

possiveis causas, discutir sobre elas e, por conseguinte, propor agdes corretivas e preventivas.
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A Analise de Causa Raiz ¢ o método de investigacdo de incidentes mais conhecido e
aplicado atualmente. Trata-se de uma avaliagdo sistematica e retrospectiva que possibilita a
reconstru¢do sequencial e logica dos fatores que favoreceram a ocorréncia do incidente. Este
processo ¢ realizado em cinco etapas, sendo:

1. Descri¢do do evento de forma detalhada e cronoldgica;

2. Descricdo dos elementos — identificagdo de todos os eventos e condigoes a eles
relacionados;

3. Desenho dos fatores causais (Diagrama de Ishikawa) — a finalidade ¢ de organizar o
raciocinio e discutir sobre as causas de um problema especifico.

4. Identificacdo das causas raizes — através da analise dos fatores, as causas sao identificadas;

5. Recomendagdes: apds todo o processo de identificacdo da causa raiz, nessa etapa sao

discutidas e recomendadas as agdes corretivas e preventivas.

Figura XX — Diagrama de Ishikawa - também conhecido como Espinha de Peixe; Diagrama de
Causa e Efeito; Diagrama 6M (maquina, método, medida, mao de obra, meio ambiente e materiais)

Diagrama de Ishikawa - representacao visual

Maquina Medida

Equipamentos Como o Métricas
envolvidos no processo é
processo executado

Todas as pessoas
envolvidas no

processo

Mao de

obra ambiente Materiais

Fica a dica!
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“As ocorréncias de uma
unidade podem ser
semelhantes as de outras
unidades, portanto a troca
de informacéao entre os
gestores das unidades pode
ser extremamente 1til”
(Vieira; Silva e Prates, 2019)

Figura XX — Fluxograma de agdes em caso de eventos na unidade.

Evento
Febre / Calafrios

Avaliagao

Manejo conforme
quadro clinico

Coletar

Hemoculturas, cultura
da maquina pré-filtro e
do cateter .

Considerar avaliar

endotoxina

Infecgéo Sistémica?

Contaminagéo da Infecgéo no acesso

agua? Vascular? @

N a—

9 :'l Tratar Evento Isolado?

Retirar cateter
contaminado

Evento em mais de
REGISTRAR um paciente?

Antimicrobiano?
REGISTRAR

Considerar:

Interromper sessées
Desinfecgéo do sistema
Comunicar responsaveis técnicos e técnico
encarregado
Consultar outras unidades
Comunicar autoridades sanitarias

tfe

-

Fonte: (Vieira, Silva e Prates, 2019, pg. 80, com adaptagdes).
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Este ¢ um documento geral, abrangente, mas a partir das a¢des propostas, pode-se criar
modelos de formulérios, de plano de agdo com nome e contato dos responsaveis, registros etc.,
planejar fluxos distintos para os diferentes niveis de ocorréncia, adequando para a realidade de cada

unidade de dialise.
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