


Assuntos abordados:




Melhores Praticas Cirlrgicas:

Voltando a prética

A decisdo de quando voltar a pratica depois do COVID-19, depende de sua localizacdo geogréfica e das recomendagdes do governo local. Para promover uma

cirurgia segura e reduzir o risco de transmissdo do COVID-19, sugerimos seguir as seguintes consideracdes antes de retomar a pratica:
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Reducao de novos casos de COVID-19:
Reducdo continua de novos casos de COVID-19 em sua regido pelo

menos 14 dias antes de retornar a pratica.

Capacidade hospitalar local:
Verifique com seu hospital local a capacidade de camas e as
instalacdes disponiveis para reduzir a pressdo nos servicos de salde

proximos.
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Priorizando casos elegiveis:

Reduz o risco de sobrecarregar os recursos hospitalares e as
instalagdes de cuidados intensivos, evitando alto risco e longas
cirurgias e cancelando todas as principais operacdes, sempre que

possivel.

Pacientes de alto risco incluem:

¢ Imunocomprometidos

e Pacientes bariatricos e pacientes com IMC> 30

¢ Pacientes idosas

e Pacientes com comorbidades como doencga cardiaca, diabetes tipo
2 e doencas respiratorias.

® Fumantes



Consideracoes
pré-operatorias

Embora a pratica anterior a pandemia global incluisse verificacdes

pré-operatdrias na admissdo, sdo necessarios procedimentos de seguranca

rigorosos para garantir a reducdo do virus na exposig¢do e transmissdo do virus.

Os procedimentos de seguranga pré-operatdrios sao:

Formulario de consentimento COVID-19:

— Os formulédrios de consentimento COVID-19 recentemente
adaptados devem ser assinados pela paciente antes da intervengdo

cirdrgica. Esses formularios podem ser obtidos junto ao seu governo

local ou a uma sociedade cirlrgica.

Kit cirargico da paciente:

Fornecer as pacientes um saco de pléstico para guardar suas roupas

- durante a cirurgia e um kit cirdrgico para usar durante o
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procedimento. Isso inclui uma touca cirdrgica, méascara, luvas, avental

descartavel e protecdo para os pés.

Marcacao pré-operatéria:

Se vista com equipamento de protegao individual (EPI) apropriado
para realizar a marcacdo da paciente para a cirurgia. O EPI inclui:
touca cirdrgica, maéscaras cirdrgicas, avental descartavel e luvas

descartaveis.

Consideracoes
pré-operatorias

Testes antes da cirurgia: Todas as pacientes devem ser testadas para
CQOVID-19, 24-48 horas antes da admissdo e no dia da cirurgia.

Esses testes incluem: verificacdo da temperatura com termémetro tatil,
verificagdes ativas de sintomas de COVID-19 e verificagdo de antecedentes
- que podem incluir lembrancas detalhadas de qualquer exposicdo recente
com uma pessoa com sintomas ativos. Todos os pacientes positivos para
COVID-19, devem ser reagendados atd a conclusdo do periodo de

isolamento, e devem ser testadas novamente, com resultado negativo.
A paciente sofreu ou foi exposto a alguém com sintomas ativos

Sintomas principais:
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FEBRE TOSSE SECA PERSISTENTE CANSACO/FADIGA

QOutros sintomas:
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PERDA DE OLFATO FALTA DE AR DOR NO PEITO DORES DE NAUSEA
/PALADAR CABECA /VOMITO E DIARREIA



Consideracoes Intraoperatérias

As precaucgdes universais padrdo ndo sdo uma fase desconhecida na sala de operacdes e, embora tenhamos implementado precaucbes de seguranca desde
o inicio de nossa prética, os riscos associados ao novo coronavirus significa que precisamos promover maior vigilancia/seguranca em nossa pratica.

Isso inclui consideragées a seguir:

Protecao da paciente: Etiqueta do centro cirirgico:

¥
Durante o procedimento, coloque uma cortina de plastico ou tela de ﬁ ﬁ Numero reduzido de pessoas e de trdfego no centro cirdrgico reduz
y acrilico sobre a cabeca e o peito da paciente para isolar as vias aéreas ] o risco de transferéncia de particulas contaminadas pelo ar,
e minimizar a exposicao de patdgenos respiratérios. principalmente durante os procedimentos de geragdo de arossdis
(AGP).

Ventilacdo do centro cirargico:
$ Garantia de ventilagdo adequada na sala de operacdes e fluxo
U laminar entre os casos cirdrgicos. Recomenda-se aguardar varias

trocas de ar entre os casos cirlrgicos.




Consideracoes Intraoperatérias

Os procedimentos de geracédo de aerossdis tém alto risco de transmitir patdgenos respiratérios e, portanto, para minimizar as consideragdes de risco, inclui:

Anestesia geral (durante a intubacao e extubacao):

* Somente a equipe de anestesia deve estar presente até, pelo
menos, 20 minutos apds a intubagdo e a extubacéo.

® A equipe de anestesia deve usar equipamento de protecédo
individual completo (EPI).

e Use uma tela de acrilico ou um pléastico para isolar as vias aéreas da

paciente.

Equipamento eletrocirirgico: Remova pluma de fumo com um

cateter de succao durante a eletrocirurgia.

Irrigacao de feridas: Durante a irrigacao de feridas, se possivel, use

protecdes plasticas estéreis e sistemas de sucgao fechados.
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Sistemas de aquecimento da paciente:
Desligue os dispositivos de aquecimento Bair Hugger durante um

AGP para reduzir a propagacao de contaminantes no ar.

Equipamento contaminado:
Coloque o equipamento anestésico e os instrumentos cirlrgicos
contaminados em uma bolsa selada antes do transporte para o

departamento de esterilizag3o.

Higiene das maos:
Faca uma cuidadosa higiene das maos ao entrar e sair do centro
cirdrgico, antes de vestir e depois de usar o EPl e apds o contato com

a paciente.

Limpeza do centro cirdrgico:
Realize os procedimentos de limpeza profunda apds cada
procedimento cirdrgico, de acordo com as politicas e procedimentos

locais de infecdo e controle.



Equipamento de Protecao Individual
durante os procedimentos cirdrgicos

Embora o equipamento de protecéo individual (EPI) seja habitual na sala de operagées. As praticas em torno do uso de EPI no centro cirdrgico foram alteradas devido

ao COVID-19, isso inclui:

EPI com procedimentos de geracdo nao aerossol: EPI com procedimentos de geracido de aerossol:

- Luvas descartaveis - Luvas descartaveis

- Avental de pléstico descartavel - Capote cirtrgico repelente de liquidos descartavel
- Capote descartavel resistente a liquidos - avaliacdo de risco - Méscara facial FFP3/P2/N95 ou equivalente
- Méscara resistente a liquidos (Tipo IIR) - uso Unico ou por sessdo - Protecdo ocular/facial

- Protecdo ocular/facial



Usar Equipamento de Protecao Individual
durante os procedimentos cirdrgicos

Familiarize-se com os procedimentos de colocacéo e retirada do equipamento de protecdo individual (EPI) e verifique se vocé foi adequadamente testado para

méscaras com mascaras faciais apropriadas (P2/N95, FFP ou equivalente).

Isso é realizado fora do quarto da paciente. @ ,_%
Instrucées de pré-uso s 6\ ﬂ

E_Z"tiﬂchle que o profissional de saude esteja 1 Cologue o avental cirirgico de manga longa 2 Mascara facial
idratado

Amarre o cabelo para tras

repelente de liquidos descartavel Execute uma verificagdo de ajuste

retire as j6ias

Verifique se o EPI no tamanho correto esté
disponivel

3 Protecdo ocular 4 Luvas

Exemplo dos procedimentos de utilizacdo



Durante a remocdo do equipamento de protecdo individual (EPI), o risco de contaminac&o potencial de contaminantes infecciosos € mais alto. Embora existam vérias
maneiras de remover o EPl com seguranca sem aumentar o risco de transmissdo de contaminantes infecciosos, é importante lembrar que todos os EPI, exceto a

mascara facial, devem ser removidos antes de sair do centro cirirggico.

ANy e
1 Luvas - A parte exterior das luvas esta contaminada 3 Protecdo ocular (preferencialmente uma viseira de rosto inteiro) -
Primeiramente: a parte exterior estara contaminada
Segure a parte exterior da luva com a outra m&o com luva; remova Para remover, use as duas maos para segurarlZas tiras de reciclagem, afastando-as

. B por trés e descarte.
Segure a luva removida com a méo com luva

Depois: B .
4 Mascara facial
Deslize os dedos da mao sem luva embaixo da luva restante no pulso

Retire a luva restante sobre a primeira luva e descarte
Na auséncia de uma antecamera/lobby remova as méascaras faciais FFP3 em uma

Limpe as maos com alcool gel area segura (por exemplo, fora da sala de isolamento), limpe as méos com éalcool.

N&o toque na frente da mascara facial, pois estard contaminada

Incline-se ligeiramente para a frente

Alcance a parte de trés da cabecac om as duas maos para encontrar a

Cinta de retencao inferior e trazé-la até a alca superior

Levante as correias por cima da cabecadeixe a méascara se afastar de seu rosto e
Coloque na lixeira

2 Avental cirirgico - a frente do capote cirirgico e as mangas
estardo contaminados

Desaperte os lacos do pescoco e depois da cintura

Afaste o avental cirtrgico do pesco¢o e dos ombros, tocando o interior do 5
mesmo apenas com um movimento de remogao, pois a parte exterior do
mesmo estard contaminado

Lave as maos com sabao e agua

Vire o avental cirdrgico do avesso, dobre ou enrole em um pacote e descarte-o

em uma lixeira forrada. Exemplo de procedimentos para remover o EPI



Promocg¢ao de cirurgia segura com os produtos e
servicos Motiva® durante o COVID-19

Nossa filosofia sempre foi o compromisso com a seguranca, a inovagdo e o foco na paciente. Os cuidados com a saude estdo mudando constantemente, como vimos nos
Ultimos tempos sem precedentes do COVID-19. Na Motiva®, nés nos esforcamos para ajudé-lo a combater juntos os cuidados com a satide do século XXl e o COVID-19. Os

produtos e servicos de proxima geracao Motiva® visam ajuda-lo a se adaptar ao novo mundo dos cuidados de salide e fornecer cirurgia segura a suas pacientes.

Perfil de seguranca ideal: Superficie avancada compativel de célula lisa:

o ® Taxa de complicacdes menor que 1% (contratura capsular, ruptura, - ® Menos inflamacéo
> 1 /o seroma tardio e capsula dupla) ® Menos adesao bacteriana e formacdo de biofilme
'
® Nenhum caso de BIA-ALCL até o momento — * Menos encapsulamento fibrético

* Taxa de reoperacdo geral impressionante de 0,36%



Promocao de cirurgia segura com os produtos e
servicos Motiva® durante o COVID-19

Uma preocupacéo consideravel foi levantada sobre a disseminacdo de particulas infecciosas durante a intervencao cirdrgica, o que representa um risco significativo para
pacientes e profissionais de salude, particularmente durante os procedimentos de geracdo de aerossdis. Portanto, tem sido sugerido globalmente a utilizacdo de dispositivos
descartéaveis de uso Unico e sistemas de irrigagdo fechados durante a intervencao cirlrgica para reduzir o risco de contaminacdo cruzada. A Motiva® oferece uma gama
completa de instrumentos cirlrgicos descartaveis para ajudé-lo a realizar uma cirurgia mais segura e reduzir o risco para vocé e suas pacientes. Informa¢des completas sobre

os produtos disponiveis podem ser encontradas com a Motiva Health

3D

Ampla pesquisa clinica e evidéncia cientifica:

® Forte estrutura de evidéncia de apoio

® Resultados clinicos positivos

e Ensaios clinicos, pesquisa e desenvolvimentos continuos

¢ Dados atualizados de vigilancia pés-mercado

Portfélio abrangente de produtos e cirurgias planejadas:

® Para atender as necessidades Unicas de cada mulher individualmente.

e Capacidade para diferenciar suas ofertas de pratica.

Consultas em 3D:
® Promove a técnica sem toque durante as medicdes da paciente.

® Mapeamento cirlrgico exato da anatomia da paciente.
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Dispositivos de uso Unico disponiveis:

Afastador com Retrator de luz com canal de evacuacao de fumaca:
Projetado para reduzir a contaminacdo cruzada e a remocao de
potenciais particulas infecciosas na fumacga cirdrgica durante a

eletrocirurgia.

Moldes:
Os moldes internos descartaveis de uso Unico ajudam a reduzir o
risco de contaminacao cruzada durante os procedimentos de cirurgia

mamaria.

Motiva Imagine®Insertion Sleeve:
Fornece efetivamente um interface de tecido-concha destinado a
reduzir a friccdo e a contaminacdo cruzada durante a insercdo do

implante.



Promocao de cirurgia segura com os produtos e
servicos Motiva® durante o COVID-19

Dispositivos de uso Unico disponiveis:

Puregraft®:

Um sistema de lipoenxertia fechado mantém todo o tecido dentro do
circuito, promovendo gordura de alta qualidade e reduzindo
adicionalmente os riscos de disseminagdo de contaminantes durante

os procedimentos de enxerto de gordura.

Canula Tulip®:

Destinada para a coleta seguro e enxerto de gordura durante a
cirurgia mamaria. As caracteristicas exclusivas do bulbo protegem a
integridade do implante mamério durante os procedimentos de
lipoenxertia. Enquanto o elemento de uso Unico permite o descarte

facil, reduz o risco de infeccdo cruzada de paciente para paciente.




Baixas taxas de
contratura capsular "
<1

»

Baixas taxas
/' de ruptura”"®

Taxas de complicacdo gerais reportadas menores
que 1% ao longo de 8 anos de Vigildncia Pés
Comercializagao da Motiva

Implants®'

Taxa de Complicacdao Geral

0 360/ com Motiva Implants® SmoothSilk®/SilkSurface®”
° (o)

\_/Dados clinicos retrospectivos de 3 anos
em 5.813 pacientes com 16 cirurgies
plasticos em 1 local de estudo®

Eventos relacionados a
implantes”

0 6 year report on prospective safety outcomes
%

Implantes sem ruptura, contratura capsular,
s capsula dupla ou seroma tardio ao longo de
6 anos, com 35 pacientes em um estudo de
acompanhamento prospectivo de 10 anos
com exame de ressondncia magnética'

Promocao de cirurgia segura com os produtos e
servicos Motiva® durante o COVID-19

ESCOLHA COM CONFIANCA

Baixo Alta
= Liso 'avan‘gac'io Macrotextura
5 favoravel a célula (complicages
g relacionadas a
E ‘Motlva inflamagées crdnicas)
% Liso Tradicional
g (contratura capsular)
()

Embora as complica¢bes relacionadas a inflamacao crénica com
dispositivos texturizados possam ser menos comuns, podem ser
selecionados implantes lisos para minimizar o risco. Implantes lisos
tradicionais apresentam alta incidéncia de contratura capsular,
enquanto o Motiva Implants® apresenta baixos riscos de contratura
capsular e BIA-ALCL.'%™"12
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