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Apresentacado

O Manual “Recomendacdes técnicas para o funcionamento de estidios
de tatuagens, micropigmentagdes na derme e aplicagao de piercing, no
Estado do Rio de Janeiro é uma parceria entre a Superintendéncia de
Vigilancia Sanitaria e o SEBRAE-R], e tem como objetivo contribuir para
o desenvolvimento e aprimoramento das medidas de prevencio e con-
trole da pratica de tatuagens, micropigmentagdes na derme e aplicacao
de “piercing”, a fim de mitigar possiveis danos a salide da populacio
usuaria desses espacos.

A pratica de tatuagens, micropigmentacoes na derme e aplicagao de
“piercing”, outrora pouco comum, tornou-se bastante popular na tltima
década oferecendo uma gama de procedimentos novos e variados que
promovem a modificagao do corpo das pessoas, para fins nao médicos,
e que vem se expandindo em nossa sociedade.

A medida que a prevaléncia de procedimentos aumenta, o niime-
ro de estldios ofertantes segue a mesma tendéncia, tornando maior a
possibilidade de realizacdao da pratica sem todo o conhecimento neces-
sario e favorecendo um cendario mais propicio a complicagbes a satde.

Aliteraturacientificamostraumaampla gamade consequéncias para
a satide dos individuos expostos aos procedimentos, tanto infecciosas
(por exemplo, HIV, HBV e HCV, infeccbes micobacterianas, septicemia,
abscesso, endocardite, tétano) como nio infecciosas (por exemplo, der-
matite, hemorragia, alergias, danos a cavidade oral). Além disso, nos
ajuda a compreender melhor os fatores de risco associados a pratica e



as medidas necessarias para reduzir a vulnerabilidade dos estidios de
tatuagem e piercing, promovendo protecdo a clientes e profissionais.

Neste Manual, serao abordadas orientacdes para os proprietarios e
profissionais que atuam em estidios de tatuagens, micropigmentacoes
na derme e aplicacdo de “piercing” e seus clientes.

Carlos Alberto Dias Pinto




Aspectos normativos

sobre a prdtica

A Vigilancia Sanitaria tem o dever de proteger e promover a saide da
populacio, coordenando e executando acdes que visam a prevencao e
ao controle dos riscos relacionados a produtos e servicos de interesse a
salide e a0 meio ambiente, e tem no processo de licenciamento sanita-
rio sua principal ferramenta.

No processo de licenciamento sanitario dos estidios de tatuagens,
micropigmentacdes na derme e aplicacdo de “piercing” sio emprega-
dos requisitos estabelecidos em normativas para boas praticas e con-
trole de higiene e de infeccao em relacdo as instalagdes, equipamentos,
procedimentos e praticas.

Desta forma, os proprietarios de estidios de tatuagens, micropig-
menta¢des na derme e de aplicacao de “piercing”, responsaveis por
cumprir as normas municipais e os requisitos regulamentares, devem
obter uma licenca sanitaria apropriada junto as autoridades sanitarias

n municipais.

No Brasil nao existem normas sanitarias federais sobre o assunto,
sendo regulamentado pelos Estados da Federacio e por seus muni-
cipios. Esta nao é uma caracteristica exclusiva de nosso pais, também
ocorrendo nos Estados Unidos da América, no Reino Unido, na Austra-
lia e no Canada (BRAITHWAITE et al., 2001; EUROUPEAN COMISSION,
2015; GRIFFITH; TENGNAH, 2005; RENZON! et al., 2015). E importante
destacar a proibicao da realizacdo dos procedimentos de tatuagens,
micropigmentacdes na derme e aplicacdo de “piercing” em menores de
18 anos de idade, em virtude dos Artigos 5°, 17° e 18° da Lei Federal n°®



8069, de 13 de julho de 1990 — Estatuto da Crianca e Adolescente e do
Art.129 do Cédigo Penal Brasileiro, salvo com autorizacio por escrito do
responsavel legal pelo menor, por meio da assinatura do Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido.

NoEstadodoRiodeJaneiro,deacordocomoArt.1°dalein®7970/2018
(GOVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO, 2018), os estudios de
tatuagens, micropigmentacoes na derme e aplicacdo de “piercing” so-
mente poderdo funcionar quando devidamente autorizados pelo érgao
sanitario competente da Secretaria Estadual de Satde que, depois de
atendidas todas as exigéncias previstas, expedira a licenca sanitaria.

Em geral, o processo de licenciamento sanitario é composto pelas
etapas de analise documental e inspecio sanitaria, podendo esta dlti-
ma ser realizada antes ou apds a concessao do licenciamento sanitario,
conforme o grau de risco sanitario oferecido. De acordo com a Reso-
lucdo SES n° 2191/2020 (COVERNO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO,
2020), os estudios de tatuagens, micropigmentagdes na derme e de
aplicacao de “piercing” sao classificados como atividades econémicas
de alto risco sanitario e, portanto, dependem de inspecao sanitaria pré-
via a concessio de sua licenca sanitaria. Excetuam-se desta regra ape-
nas os estidios de tatuagem, micropigmentagdes na derme e aplicacdo
de “piercing” legalizados na figura do MEI — Microempreendedor Indivi-
dual, conforme previsto na Resolucdo CGSIM n°59/2020 e na Resolucao
SES n° 2191/2020, os quais estao dispensados de licenciamento sanita-
rio, mas sujeitos as fiscalizagoes de oficio e agoes de pés-mercado.

E importante salientar que o fato do MEI n3o precisar se submeter
ao processo de licenciamento sanitario diante do 6rgao competente
nao lhe confere o direto de descumprir os requisitos necessarios para
exercicio da atividade.

Quanto ao 6rgao de vigilancia sanitaria responsavel por conceder a
licenca sanitaria é importante considerar que, em consonancia com o
principio da descentralizacao, previsto no Art. 198 da Constituicao Fede-
ral de 1988 e estabelecido no Sistema Unico de Satde pela Lei n° 8080,
de 19 de setembro de 1990, da qual a vigilancia sanitaria é uma das
agoes, o licenciamento dos estddios de tatuagens, micropigmentacoes
na derme e aplicacao de “piercing”, no Estado do Rio de Janeiro torna-
ram-se de competéncia dos érgaos de vigilancia sanitaria municipais a




partir de 2014, conforme Art.1 da Resolugao SES n°®1058/2014 (COVER-
NO DO ESTADO DO RIO DEJANEIRO, 2014).

Dentre os municipios do Estado do Rio de Janeiro que possuem nor-
mativas préprias regulando o assunto destacam-se Rio de Janeiro e Ni-
terdi.

Na cidade do Rio de Janeiro, aplica-se a Resoluciao SMG n° 690/2004
(PREFEITURA MUNICIPAL DO RIO DEJANEIRO, 2004) e a Lei Municipal
n° 4.388/2006 (PREFEITURA MUNICIPAL DO RIO DE JANEIRO, 2006),
que dispdem sobre a regulamentacdo para o funcionamento dos esta-
belecimentos executores da atividade de interesse a salide em aplica-
cao de piercing e tatuagem, e da outras providéncias, tornando obriga-
téria a concessao de licenca sanitaria.

Na cidade de Niterdi, por sua vez, a regulamentacao esta definida
pela Lei Municipal n® 2503/2007 (PREFEITURA MUNICIPAL DE NITERO!I,
2007), que dispde sobre as condicdes de funcionamento dos estidios de
tatuagem e estldios de piercing no municipio de Niteroi.

Proibicoes definidas em normas

Os estidios de tatuagens, micropigmentacoes na derme e aplicacio
de “piercing” nao devem realizar:

. Atividades sem possuir licenca sanitaria emitida por autoridade
sanitaria local (municipal);

. Procedimentos em menores de 18 anos de idade sem autoriza-
cao por escrito do responsavel legal pelo menor, por meio da as-
sinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido;

. Prescricao e administracao de quaisquer medicamentos (anesté-
sicos, antibidticos, anti-inflamatérios e outras vias) por qualquer
via de administracdo (tépica, oral, injetavel e outras) aos seus
clientes;

. ModificagOes corporais que caracterizem procedimento cirtirgico.




Processo de licenciamento sanitdrio no

municipio do Rio De Janeiro

De acordo com o Cédigo Sanitario do Municipio do Rio de Janeiro,
regulamentado pelo Decreto Rio n° 45585/2018 (PREFEITURA MUNICI-
PAL DO RIO DEJANEIRO, 2018), o licenciamento sanitario é obrigatorio,
sendo a Licenga Sanitaria de Funcionamento o documento que autoriza
o funcionamento de estldios de tatuagens, micropigmentacoes na der-
me e aplicacio de “piercing”.

Os estldios de tatuagens, micropigmentagdes na derme e de aplica-
cao de “piercing” sujeito ao licenciamento sanitario devera requeré-lo
no prazo maximo de trinta dias ap6s a emissao de seu Alvara ou de sua
autorizacdo junto a Secretaria Municipal de Fazenda.

Uma vez emitida a Licenca Sanitaria de Funcionamento possui vali-
dade anual, deve ser renovada até o dia 30 de abril do ano em exercicio,
assim como ser impressa e mantida no estabelecimento, exposta de
forma visivel ao publico e disponivel para consulta das autoridades sa-
nitarias.

O requerimento para a obtencdo da Licenca Sanitaria de Funciona-
mento e da respectiva revalidacao é feito, exclusivamente, por meio ele-
tronico através do Sistema de Informacgao em Vigilancia Sanitaria — SIS-
VISA, disponivel no sitio eletronico do 6rgdo sanitario municipal.

Processo de licenciamento sanitdrio no

municipio de Nitéroi

No Cédigo Sanitario do Municipio de Niterdi, Lei n°® 2564/2008 (PRE-
FEITURA MUNICIPAL DE NITEROI, 2008), ha previsio de licenciamento
para estidios de tatuagens, micropigmentacoes na derme e aplicacdo
de “piercing”, conforme o Artigo 115.

Para isto, deve-se encaminhar ao dérgao de vigilancia sanitaria mu-
nicipal requerimento de licenca sanitaria inicial antes de seu funciona-
mento, juntamente com memorial descrevendo as atividades, instala-




coes, equipamentos e recursos humanos, sendo prevista a interdicao
cautelar para os estidios de tatuagens, micropigmentacdes na derme e
aplicagao de “piercing” que descumprirem este regramento.

O formulario de requerimento para o licenciamento, a relagao dos
documentos necessarios e as instrugoes sobre o pagamento da taxa de
licenciamento podem ser obtidos no sitio eletrdnico da Secretaria Mu-
nicipal de Saide de Niterdi. Uma vez reunidos os documentos e preen-
chido o formulario, eles deverao ser protocolados no Setor de Protocolo
da Secretaria Municipal de Salde, localizado na Avenida Marqués de
Parana, 191. Centro. Niterdi, de segunda a sexta no horario de 11hoo as
17hoo.

Uma vez emitida, a licenca sanitaria devera ser renovada para cada
ano de exercicio da atividade até o dia 30 de abril.

Processo de licenciamento sanitdrio nos

demais municipios

=

Apesar dos demais municipios do Estado do Rio de Janeiro nao pos-
suirem normativa exclusiva para estidios de tatuagens, micropigmen-
tacoes na derme e aplicacio de “piercing”, eles possuem a obrigatorie-
dade de licenca sanitaria prévia ao seu funcionamento.

Desta forma, orienta-se que o propietario procure o 6rgao de vigilan-
cia sanitaria da cidade onde deseja instalar o estidio a fim de regulari-
zarasituacdo.



Consideracoes sobre
infraestrutura e requisitos para
equipamentos, instrumentos,
produtos e insumos

Orientacées para instalacoes

Sobre a localizagao, é desejavel que os estidios de tatuagens, mi-
cropigmentagOes na derme e aplicacdo de “piercing” sejam instalados
em locais préprios, ndo devendo possuir localizacdo em residéncias, em
sotaos e pordes de edificacoes, ao ar livre, em locais insalubres ou em lo-
cais publicos (BERGSTROM; BODLUND, 2015; PREFEITURA MUNICIPAL
DE NITEROI, 2007; PREFEITURA MUNICIPAL DO RIO DEJANEIRO, 2006;
PUBLIC HEALTH ENGLAND et al., 2013). E importante que a construcio
das instalaces atenda aos requisitos estabelecidos pelas autoridades
sanitarias locais.

Espera-se que a edificacio seja sdlida, sem rachaduras, infiltracoes,
vazamentos ou outras altera¢does que comprometam sua estrutura fisi-
ca, o que pode incorrer em riscos aos clientes e profissionais que traba-
lham no local.

As condigOes de iluminagdo deverao ser suficientes para garantir a
realizacio segura do procedimento. E importante considerar a taxa de
iluminancia ideal para a realizacio de tarefas com requisitos especiais,




como a gravagao realizada no procedimento de tatuagens e micropig-
mentacdes na derme. As normas técnicas brasileiras preveem taxa de
iluminéncia entre 1000 a 2000 lux, conforme estabelecido na NBR
5413/1991 (ASSOCIA(;AO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS, 1991).

Quanto a ventilacao entende-se que a mesma possa ser natural ou
artificial. Quando artificial, devera obedecer aos cuidados para minimi-
zar o turbilhonamento de ar e, consequentemente, ressuspensao de
material particulado no momento de realizacdo do procedimento, o
que pode resultar em contaminacdo microbioldgica no local do corpo
do cliente submetido ao procedimento, causando eventos adversos in-
desejaveis que podem comprometer a credibilidade do estidio junto
ao mercado consumidor, conforme preconizado pela NBR16401-3/2008
(ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS, 2008). Portanto,
é considerada uma boa pratica a limpeza regular dos aparelhos de ar
condicionado, devendo ser registradas com assinatura do responsavel e
data da realizacao, obedecendo o determinado pela Resolucao RDC n°
9/2003 (ANVISA, 2003).

No Estado do Rio de Janeiro, de acordo com documento NT 1-07 (CB-
MER], 2020) do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de Janeiro,
os estidios de tatuagens, micropigmentacoes na derme e aplicagao de
“piercing”, classificados com o Cédigo Nacional de Atividade Economi-
ca — CNAE 9609-2/06 — Servicos de Tatuagem e Colocagao de Piercing,
estdo relacionados entre as atividades econdmicas de baixo risco. Desta
forma, estdo dispensadas de regularizacio junto ao Corpo de Bombei-
ros Militar do Estado do Rio de Janeiro (CBMER]J, 2018).

O estldio devera possuir interligacao com o sistema publico de abas-
tecimento de agua potavel e de esgoto sanitario. Na auséncia destes,
deverao ser observados os padroes de potabilidade da dgua e destino
de dejetos, conforme preconizado em legislacao local especifica.

A lavagem das maos é outro ponto importante para evitar a propaga-
cao de micro-organismos patogénicos (BERGSTROM; BODLUND, 2015;
NICOLAS KLUGER, 2009; QUARANTA etal., 2011). Porisso, as instalacoes
para lavagem das maos devem ser convenientemente localizadas nas
areas de procedimento. Elas devem prever dispensadores de sabio li-
quido e de toalhas de papel descartaveis, preferencialmente montados
na parede, e lixeira com pedal, de tamanho adequado, destinada para



descarte das toalhas de papel utilizadas (BERGSTROM; BODLUND,
2015).

E importante que pisos, paredes e tetos, assim como mobiliarios e
bancadas sejam revestidos com material liso, lavavel e impermeavel,
que possibilitem a eliminacio de acimulo de sujidade, e sejam resis-
tentes a produtos quimicos, a fim de evitar o desgaste ou destruicio pre-
coce, o que exigira manutencoes frequentes e maior custo operacional.
Também é desejavel que o piso utilizado seja feito com material anti-
derrapante a fim de evitar acidentes com clientes e profissionais.

A existéncia de mecanismos de protecdo contra entrada de insetos,
roedores e outros animais sinantrépicos evita a propagacdo de micro-
-organismos potencialmente patogénicos que podem contaminar a su-
perficie de ambientes e equipamentos utilizados nos procedimentos,
os quais, quando contaminados, podem causar eventos adversos inde-
sejaveis que podem comprometer a credibilidade do estddio junto ao
mercado consumidor. Assim, o piso devera ser dotado de ralo sifonado
com tampa escamoteavel, com inclinacio suficiente para o escoamen-
to das dguas servidas. E desejavel que as janelas tenham telas de pro-
tecdo contra entrada de insetos e que as portas possuam barreiras que
impecam a entrada de vetores (ANVISA, 2009).

Quanto as dependéncias, recomenda-se que o estidio possua (AN-
VISA, 2009; BERGSTROM; BODLUND, 2015; PUBLIC HEALTH ENGLAND
etal., 2013):

1. Sala derecepcio/espera com dimensionamento compativel com
ademanda;

. Sala de procedimento para o atendimento individual, respeita-
do o distanciamento de 1 metro entre os procedimentos, sendo
separada das demais dependéncias, a fim de garantir a perma-
néncia exclusiva do cliente e do operador durante todo o proce-

dimento, resguardando a privacidade do cliente quando neces-
sario e contendo:

a. lavatério exclusivo para higienizacao das maos com agua cor-
rente, sabonete liquido, papel toalha descartavel e lixeira com
tampa a pedal;




0

b. méveis e equipamentos dispostos de forma a manter um es-

paco suficiente para circulacao;
3. Salaouarea de processamento de artigos contendo:

a. piacom bancada e agua corrente para limpeza de materiais,

b. bancada para o preparo, desinfeccao ou esterilizacio de ma-
teriais e disposicio de equipamento. O processamento de
material podera estar localizado em uma area dentro da sala
de procedimento, desde que estabelecida barreira técnica e
disponha de lavatdrio exclusivo para higienizacao das maos;
area especifica para guarda de materiais esterilizados dotada
de armario exclusivo fechado, limpo e livre de umidade.

. Ambientes de apoio devem possuir instalacoes sanitarias, em
bom estado de conservacao e higiene, dotada de lavatério exclu-
sivo para higienizacdo das maos com agua corrente, sabonete
liquido, papel toalha descartavel e lixeira com tampa a pedal.
Depésito ou espago compativel para armazenamento de mate-
rial de limpeza, o qual deve ser dotado de tanque para higieniza-
cao de materiais usados no processo de limpeza das superficies
do estabelecimento e para o descarte das aguas servidas.

E importante que os materiais a serem descontaminados fluam ao
longo de um caminho definido, desde sujo (ou seja, usado e contami-
nado), passando pela limpeza (que pode ter um estagio manual e/ou
ultrassénico), passando pela esterilizacdao e para uma fase de armazena-
mento limpo e retorno ao uso (BERGSTROM; BODLUND, 2015; HEALTH
PROTECTION BRANCH - MINISTRY OF HEALTH BRISTH COLUMBIA,
2017; PUBLIC HEALTH ENGLAND et al., 2013).

Alimpeza dos instrumentos deve ser realizada em uma pia dedicada
e nao compartilhada com outras fungdes (lavagem de talheres, lavagem
de utensilios de limpeza sanitaria, etc.). Portanto, a dependéncia onde
se encontra instalada a sala/area de processamento necessita dispor de
pia exclusiva para esta finalidade.



Requisitos para equipamentos e

instrumentos

O sucesso dos procedimentos de tatuagens, micropigmentagdes na
derme e de aplicagao de “piercing” esta relacionado a diversos fatores,
dentre os quais os equipamentos e instrumentos utilizados.

Apenas instrumentos projetados e adequados para os procedimen-
tos oferecidos e com registro na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
—ANVISA podem promover um resultado seguro na pratica realizada.

Atualmente estes sdo 0s equipamentos/instrumentos que necessi-
tam de registro na ANVISA, conforme Resolu¢ao RDC n® 55/2008 (AN-
VISA, 2008):

Maquina de tatuagem de bobina, rotativa ou pen tattoo;
Biqueiras;

Ponteiras;

Crip;

Filme protetor;

Bandagem;

Agulhas soldadas;
Cartucho de agulhas;
Autoclave;

Tintas;

Mascaras descartaveis;
Luvas descartaveis.

Estes equipamentos/instrumentos necessitam atender a rigorosos ﬂ
critérios estabelecidos em normas a fim de obterem seus registros jun-
to a ANVISA. Esta medida visa reduzir os riscos de eventos adversos em
clientes e profissionais, causados por alguma falha de projeto.

Portanto, é importante que os estdios verifiquem a procedéncia de
seus equipamentos/instrumentos, a fim de evitarem futuros proble-
mas, uma vez que o Codigo de Defesa do Consumidor imputa ao servigco
ofertante do procedimento toda a responsabilidade pelos resultados
indesejaveis causados a seus clientes, independente do fator gerador



(BRASIL, 1990). A compreensao da norma é de que o prestador do servi-
co deve qualificar o fornecedor de seus insumos e equipamentos.

Além do cuidado necessario antes da aquisicao de seus equipamen-
tos/instrumentos, é preciso que o estidio também cuide de sua manu-
tencdo preventiva e corretiva. Apenas instrumentos/equipamentos du-
raveis mantidos em condigbes limpas e secas, desinfetados e em bom
estado de conservagao podem ser utilizados, devendo ser descartados
aqueles que se encontrarem rachados, lascados, enferrujados ou dani-
ficados.

Os instrumentos/equipamentos e superficies de contato de trabalho
que ndo entrem em contato com o cliente ou nao podem ser limpos e
desinfetados ou esterilizados entre cada uso (por exemplo, maquinas
de tatuagem, frascos de spray) devem ser cobertos a fim de evitar sua
contaminacao.

Antes de usar instrumentos/equipamentos esterilizados, verifique
a integridade da embalagem. Se a integridade da embalagem estiver
comprometida (por exemplo, aberta, molhada ou suja), reesterilize o
item ou descarte-o.




Pecas estéreis do equipamento que penetrardo na pele nao devem
ser manuseadas. (Se for necessario manusear equipamento estéril, de-
ve-se usar um tubo de insercdo estéril, um cotonete estéril com alcool
pré-embalado, um cotonete seco estéril ou luvas estéreis de uso tnico).

Recomenda-se que os equipamentos de esterilizagao (autoclaves)
sejam submetidos a manutengao preventiva periddica e a qualificacao,
devendo possuir registros de assinatura do profissional responsavel e
informacio da data de execucdo do servico. Estes registros devem estar
disponiveis para a consulta de qualquer autoridade sanitaria local, para
fins de verificacdo do cumprimento das boas praticas.

Criteérios de qualidade dos insumos e
produtos

Tintas para pigmentacdo artificial da pele (tatuagem e
micropigmentacdo)

As tintas para tatuagem geralmente s3o adquiridas de fornecedores
ou diretamente de fabricantes e sao administradas via intradérmica du-
rante o procedimento, portanto, hd um maior risco potencial de expo-
sicdo do corpo do cliente aos seus componentes, em comparagao, por
exemplo, com um corante de pele aplicado topicamente.

Os problemas relacionados a tinta podem, portanto, estar direta-
mente relacionados a sua qualidade quimica e/ou microbiolégica ou
dos pigmentos usados.

Varias impurezas podem estar presentes em tintas de tatuagem e
maquiagem permanente, como niquel e hidrocarbonetos aromaticos
policiclicos que podem ser preocupantes para a salide humana. Relatos
de sensibilidade ao metal contido na tinta, apés a tatuagem, foram pu-
blicados no Reino Unido e as respostas dermatoldgicas foram ligadas
a determinadas cores de tinta (JACOB, 2002; KAUR; KIRBY; MAIBACH,
2009; MUNOZ-ORTIZ et al., 2021).
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Os riscos dos procedimentos de tatuagem associados a contamina-
cao por bactérias e fungos de ocorréncia natural, que entraram na tinta
em algum estagio durante sua fabricagao ou armazenamento sao reco-
nhecidos ha muitos anos e relatados internacionalmente (LEHMAN et
al., 2010). Desta forma, tintas de tatuagem de baixa qualidade aumen-
tam o potencial de infec¢Oes cutaneas bacterianas localizadas, bem
como alergias dérmicas (DRAGE et al., 2010; SCHREIVER; LUCH, 2016).

Assim, para fins de tatuagem ou coloracio semipermanente da pele,
apenas pigmento inerte e estéril, dispensado em potes descartaveis ou
pré-embalados em frascos descartaveis, com registro na Agéncia Nacio-
nal de Vigilancia Sanitaria podem ser utilizados. Os produtos utilizados
no processo de pigmentacio artificial permanente da pele devem obe-
decer ao disposto na Resolugao RDC n° 55/2008 (ANVISA, 2008).

E importante que os estidios trabalhem com tintas que venham
acompanhadas da informacdo sobre a qualidade do produto, instrugdes
do fabricante, registro do nimero de lote e data de validade.

Joias de piercing

No Brasil, as joias de piercing nao sao produtos que necessitam de
registro sanitario, conforme a ANVISA, que o classifica como Produtos
de Uso Pessoal ou Doméstico.

Entretanto, é recomendavel que as joias de piercing sejam de ma-
teriais biocompativeis, reconhecidamente aptos para inser¢ao subcuta-
nea, que possuam qualidade, a fim de evitar riscos de reacgGes alérgicas
ou outros agravos a salide. Geralmente, os materiais usados em joias de
piercing na pele s3o nidbio, titanio, platina ou ouro 18k.

E desejavel que a superficie das joias de piercing sejam lisas, con-
densadas e que possuam uma taxa de liberacdo de niquel inferiora 0,5
microgramas por centimetro quadrado por semana, a fim de reduzir o
risco de irritagao ou infeccao (PUBLIC HEALTH ENGLAND et al., 2013).

O uso de ouro superior a 18 quilates nao é recomendado no piercing,
pois € muito macio e existe o risco potencial de arranhadura ou dani-
ficacdo do metal, o que pode aumentar o risco de infeccdo no local do
piercing.Ja o uso de ouro inferior a 14 quilates nio é recomendado pois



tende a ser de menor qualidade e tem o potencial de conter impurezas
metalicas, que podem levar a uma resposta alérgica no individuo perfu-
rado (PUBLIC HEALTH ENGLAND et al., 2013).

Variacoes na barra e no design do anel sao as mais comumente vistas
no piercing, porque essas formas substanciais minimizam o risco de in-
corporagao, rasgo e migracao na pele do cliente.

Os profissionais devem se certificar de que todas as joias usadas para
piercings na pele sejam estéreis antes de seu uso. Se as joias forem pro-
cessadas e armazenadas adequadamente, podem manter sua esterili-
dade indefinidamente (PUBLIC HEALTH ENGLAND et al., 2013).

Quando os profissionais nao puderem provar que as joias usadas es-
tdo em conformidade com os critérios estabelecidos é aconselhavel que
0 seu uso seja interrompido até que o profissional possa obter evidén-
cias do fabricante de sua conformidade.

Demais insumos de consumo

Os suprimentos estéreis devem ser armazenados no alto, acima do
local de trabalho, em armarios fechados que evitem sua exposicdo a su-
jidade e dep dsito de material particulado.

Devem ser utilizadas agulhas de tatuagem pré-embaladas, estéreis
e de uso Unico. Também é recomendado o uso de conjuntos de barra
de agulhas. Ambos os insumos devem possuir registro na ANVISA. As
agulhas finais (com haste) devem ser limpas para remover qualquer re-
siduo de fluxo, esterilizando a unidade antes de usar.

Todos os produtos quimicos (desinfetantes, detergentes, produtos m
saneantes) utilizados devem possuir registro na ANVISA, encontrar-se
dentro do prazo de validade estabelecido pelo fabricante e ser compa-
tivel com o nivel de desinfeccdo apropriado. Seu armazenamento deve
ser realizado em local exclusivo, fresco, ventilado, identificado e fora do
alcance de visitantes e do publico. Seu manuseio deve privilegiar o uso
da embalagem original e respeitar as instrugoes do fabricante.

Substitua quaisquer insumos ou produtos estéreis que tenham sido
tocados ou contaminado acidentalmente por outro instrumento esté-
ril, antes do uso.



Principios para

controle de infeccao
I

Os agentes bioldgicos sdo grandes ameacas para o sucesso de um
estidio de tatuagens, micropigmentacoes na derme e de aplicagao de
“piercing”. Assim, medidas que impegam sua proliferacdo sdo muito im-
portantes para a seguranca na oferta da atividade.

E proibido fumar, comer, beber ou manter plantas, alimentos, be-
bidas, medicamentos de uso pessoal, assim como pessoas e objetos
alheios as atividades do setor, na area de processamento de materiais.
Nenhum animal deve ser permitido nas dependéncias do estidio (ANVI-
SA, 2009). O profissional nao devera tocar em superficies de bancadas,
em armario ou gavetas com luvas que tenham tocado em um cliente.

A limpeza efetiva do local onde se realiza a tatuagem e/ou piercing,
bem como de seus equipamentos e acessorios é a primeira etapa no
controle de infeccao. Desta forma, toda presenca de sujidade e de odor
devem ser eliminadas a fim de garantir um ambiente melhor controla-

m do. N3o deverao ser tocados os mobiliarios com luvas que tenham toca-
doem um cliente.

Toalhas ou outros tipos de roupa usados para cobertura ou protegao
durante o procedimento devem estar limpos no inicio de cada trata-
mento. Em caso de uso de roupa de cama, a mesma deve ser lavada com
solucGes apropriadas.

A boa higiene pessoal dos profissionais que trabalham em um estui-
dio de tatuagens, micropigmentacoes na derme e de aplicagio de “pier-
cing” é outra etapa importante. A manutencdo de unhas curtas, limpas
e livres de esmalte é desejavel. As roupas do profissional devem estar



sempre limpas e com aparéncia apresentavel e devem ser trocadas dia-
riamente. Profissionais que possuam cortes ou feridas deverdo cobri-las
com um curativo a prova d’agua selado.

Profissionais em risco de exposicao a sangue/fluidos corporais por
meio de objetos cortantes ou respingos devem estar com esquema va-
cinal contra hepatite B completo. Aqueles que possuam cortes ou abra-
soes deverdo ser cobrir seus ferimentos com curativos impermeaveis
selados.

Para evitar a contaminagao cruzada, todos os liquidos, cremes, tin-
tas e pigmentos devem ser decantados em recipientes de uso Unico,
devendo ser utilizado um aplicador para cada pessoa submetida ao
procedimento (EUROUPEAN COMISSION, 2015). As sobras devem ser
desprezadas no lixo infectante.

Os toalhetes deverao ser utilizados para remover o excesso de pig-
mento e sangue do local da tatuagem.

Higiene das maos

Para evitar a propagacao da infecgao, é crucial lavar bem as maos e
com frequéncia (ANVISA, 2010).

Para isto devem existir pias dedicadas exclusivamente para lavagem
das maos, localizadas em cada sala de procedimento ou em uma area
comum proxima de todas as areas de procedimento.

Antes de lavar as mios, todas as joias de pulso e mao devem ser re-
movidas, incluindo relégios de pulso.

As instrucoes de lavagem das maos devem ser claramente exibidas m
no lavatério, preferencialmente na forma de um poster. A solugao de
lavagem das maos deve entrar em contato com todas as superficies da
mao que deve ser esfregada vigorosamente por um periodo minimo de
20a30 segundos (ANVISA, 2010).

As mados devem ser lavadas:

» antes e depois de uma intervencao com cada cliente;

e apds contato com sangue ou fluidos corporais;
e imediatamente antes da colocacio e apds a remocao das luvas;




depois de usar um lenco;
depois de fumar;
depois de ir ao banheiro;

antes e depois de comer;

imediatamente apds qualquer outra atividade ou contato com o
ambiente de um cliente que possa resultar na contaminacao das
maos.

E importante nio esquecer que o uso de alcool em gel para limpeza
das maos nao substitui o uso de agua e sabao para lavar as maos.

Equipamentos de protecdo individual

g

Quando houver risco de exposicao a sangue ou fluidos corporais,
mas baixo risco de respingos: avental repelente de plastico e luvas des-
cartaveis.

Quando houver risco de exposicdo a sangue ou fluidos corporais e
alto risco de respingos: avental repelente de plastico, luvas descartaveis
uso de 6culos e/ou protetor facial.

A roupa do pessoal ndo deve impedir a adequada lavagem das maos,
sendo recomendado o uso de aventais de manga curta.

E importante o uso de luvas descartaveis, em conformidade com a
legislacdo atual e apropriadas para a tarefa, sempre que haja possibi-
lidade de contato com sangue ou fluido corporal. Desta forma, devem
ser disponibilizadas em diversos tamanhos para uso por diferentes pro-
fissionais. Ap6s o uso, deverao ser descartadas como residuo infectante.
E importante que o uso de luvas descartaveis ndo seja visto como um
substituto para uma boa higiene das maos, devendo as mesmas serem
lavadas antes e apés a utilizacao.

Para fins de limpeza ambiental ou para pré-limpeza manual do
equipamento antes da desinfeccdo/esterilizacdo, luvas de borracha de
uso geral devem ser usadas, devendo ser trocadas semanalmente, ou
com mais frequéncia se estiverem danificadas.



Aventais de plastico devem ser usados como itens de uso (inico e tro-
cados entre clientes, devendo ser descartados como lixo infectante apds
0 Uso.

Se forem utilizados 6culos de protecao reutilizaveis, eles devem ser
lavados apds cada atendimento.

Mascaras faciais (como mascaras cirirgicas) devem ser usadas se
houver risco de respingo de goticulas de sangue/liquido corporal na
boca ou nariz, devendo ser trocadas entre os clientes e descartadas ime-
diatamente apés o uso. Caso sejam utilizadas, ndo devem ser carrega-
das ou utilizadas ao redor do pescoco.

Limpeza e desinfeccdo do ambiente

A presenca de sujidade, principalmente matéria organica de origem
humana, pode servir como substrato para a proliferacao de micro-orga-
nismos ou favorecer a presenca de vetores, com a possibilidade de trans-
portar passivamente esses agentes (ANVISA, 2010; BERGSTROM; BO-
DLUND, 2015; HEALTH PROTECTION BRANCH - MINISTRY OF HEALTH
BRISTH COLUMBIA, 2017; PUBLIC HEALTH ENGLAND et al., 2013).

Assim, uma medida de boa pratica para o funcionamento de esti-
dios de tatuagens, micropigmentacoes na derme e aplicagiao de “pier-
cing” é a manutencao de um ambiente limpo e adequado as atividades
realizadas.

A limpeza é o processo que remove fisicamente as sujidades e poei-
ras depositadas nas superficies inanimadas, inclusive aquelas contami-
nadas com material orginico, como sangue e fluidos corporais, deven- B
do ser realizada o mais rapido possivel apds a contaminagao (ANVISA,
2010).

Para isto, deverdo existir utensilios, como esfregoes e baldes, e pa-
nos de uso exclusivo para tarefas de limpeza, mantidos em bom estado
de conservacao e acondicionados em locais diferentes aos destinados
a realizagdo dos procedimentos invasivos (BERGSTROM; BODLUND,
2015; HEALTH PROTECTION BRANCH - MINISTRY OF HEALTH BRISTH
COLUMBIA, 2017).



Os estdios devem limpar e desinfetar a superficie de trabalho sem-
pre que estiver contaminada, entre os atendimentos prestados a cada
cliente e diariamente.

Nos casos de contaminacdo por sangue ou outros fluidos corporais,
o procedimento de limpeza deve ser feito com a remog¢ao do material
contaminante seguido pela desinfeccao, o mais rapido possivel apés a
contaminagao. Para isto, recomenda-se a utilizacdo de toalhas de ma-
terial absorvente descartavel, avental descartavel de plastico, luvas de
protecdo e solucdo desinfetante.

Para a remog¢ao do material contaminante recomenda-se o uso de
toalhas de material absorvivel, sendo realizada em seguida o uso de
solucio desinfetante.

Apesar do detergente doméstico ser adequado para a maioria das
limpezas ambientais de rotina, para situagoes em que ocorre a expo-
sicao a sangue e fluidos corporais, é recomendado o uso de solucdo de
hipoclorito de sddio a 1,0%, com a finalidade de inativar os micro-orga-
nismos existentes. Para superficies metalicas é recomendada a utiliza-
cao de solucio alcodlica entre 60% a 90%, pois o hipoclorito de sédio é
corrosivo para metais (ANVISA, 2010).




O fluxo de limpeza deve ser linear e partir da drea mais limpa para a
area mais suja, para reduzir o risco de contaminacao cruzada.

E desejavel que haja instrucdes descrevendo a forma como os proce-
dimentos de limpeza devem ser realizados, assim como espera-se que
os funcionarios sejam treinados para estas situacoes.

Descontaminacdo de equipamentos

Ao usar um item de aparéncia limpa, pode-se correr o erro de acre-
ditar, equivocadamente, que ele foi totalmente descontaminado. A au-
séncia de sujidade visivel a olho nu em um material ou instrumento n3o
representa sua esterilidade, pois os micro-organismos causadores de
doencas possuem tamanho extremamente pequeno para serem vistos
apenas desta forma. Por isso, para materiais e instrumentos invasivos
usados em tatuagens, micropigmentacoes na derme e piercings, os pro-
cessos de descontaminagao sempre deverao envolver os procedimentos
de limpeza e de esterilizacdo.

A categorizagao geral dos riscos que os materiais e instrumentos re-
presentam em relacdo a transmissao de infeccdo é a seguinte:

Alto: itens introduzidos em areas normalmente estéreis do corpo
ou em contato com uma abertura na pele;

Médio: itens em contato com membrana mucosa intacta;
Baixo: itens em contato com a pele intacta;
Minimo: itens em contato com superficie inanimada.

Desta forma, o padrdao minimo de descontaminagao a ser obedecido
serd o seguinte:

Risco Alto: uso de produto estéril descartavel ou reprocessavel;
Risco Médio: uso de produto desinfetavel ou descartavel;
Baixo Risco: uso de produto que possa ser limpo ou desinfectado,

caso entre em contato com fluido corpéreo ou sangue;
. Minimo Risco: uso de produto que possa ser limpo com produtos
domésticos.
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Limpeza de materiais e instrumentos

Todos os materiais e instrumentos classificados como de risco alto
e médio e que puderem ser reprocessados devem ser limpos antes da
esterilizacio.

Quando isso n3o for possivel (motores de tatuar, clipcord, dermé-
grafo, mixer de pigmentos, medidor de espessura/paquimetro, suporte
para batoque, gabarito e régua para aréola), sua contaminacao devera
ser minimizada pelo uso de capas impermeaveis que devem ser remo-
vidas cuidadosamente apéds o uso, para nao contaminar a superficie do
item, e o instrumento ou material devera ser desinfetado quimicamen-
te.

A limpeza deve ser feita 0 mais rapido possivel apds o uso de um
item, pois a secagem torna a contaminacao mais dificil de ser removi-
da. Paraisto, deve-se usar métodos, detergentes registrados na ANVISA
em concentragdoes compativeis com os materiais e instrumentos a se-
rem desinfectados e especificamente destinados a sua limpeza, ndo de-
vendo expor a salide dos profissionais a risco de contaminacio.

A validacdo da limpeza deve ser feita por inspecao visual cuidadosa
de cada item, com auxilio de boa iluminagdo. Alguns materiais e instru-
mentos que contenham superficies complexas podem exigir limpeza
adicional e utilizacdo de banho-maria ultrassonico. Este equipamento
cria microcorrentes fortes na agua por um processo denominado “cavi-
tacdo’, sendo muito eficaz na remocio de sujidades em fendas ocultas
ou de dificil manuseio.

Os utensilios utilizados para a limpeza de materiais e instrumentos
devem ser exclusivos para essa finalidade e devem possuir as caracteris-
ticas necessarias para a atividade proposta.

Esterilizacdo de materiais e instrumentos

A limpeza ndo mata todos os micro-organismos existentes, assim a
esterilizacao é necessaria para tornar os materiais e instrumentos segu-
ros para o uso.



A esterilizacao é a eliminaciao completa de toda a vida microbiana
(bactérias, virus e fungos), seja na forma vegetativa ou esporulada, com
um nivel alto de garantia de qualidade (PUBLIC HEALTH ENGLAND
et al., 2013; HEALTH PROTECTION BRANCH - MINISTRY OF HEALTH
BRISTH COLUMBIA, 2017).

Para isto, 0o método fisico empregado é o calor, que pode ser seco ou
tumido. Como o ar seco possui baixa penetracao, tornando a condugao
do calor irregular, aumentando o tempo de exposicdo e, consequente-
mente, expondo os instrumentos a risco de danos, a utilizacio de méto-
dos fisicos que empregam calor imido se mostra mais eficiente e econ6-
mica para o propésito de descontaminacao.

O método de esterilizacdo por calor imido expde os materiais e
instrumentos a uma alta temperatura (entre 121 a 135 graus Celsius) e
a pressao atmosférica elevada, por meio de dispositivos automaticos.
Para isto, recomenda-se o uso de equipamentos denominados autocla-
ves de bancada. Estes equipamentos devem ser validados antes de seu
uso e devem ser submetidos a manutencao preventiva e corretiva e os
registros devem estar disponiveis para consulta das autoridades sanita-
rias, quando necessario.

Se os materiais e instrumentos forem esterilizados no esttdio, deve
haver ao menos um profissional treinado para operar a autoclaves (EU-
ROUPEAN COMISSION, 2015; HEALTH PROTECTION BRANCH - MINIS-
TRY OF HEALTH BRISTH COLUMBIA, 2017). Ele precisa cumprir todas as
orientacdes e instrucoes do fabricante, proceder aos registros necessa-
rios e avaliar os parametros monitorados para decidir sobre a possibili-
dade de uso da autoclave.

Os instrumentos e materiais que serdo esterilizados deverdo ser
acondicionados em forma de pacotes, em embalagens adequadas (te-
cido de algodao sem remendos ou furos, papel grau cirtrgico, filme
plastico de poliamida e polipropileno), ou vidros refratarios, ou caixas
metalicas perfuradas, conforme previsto na Resolu¢do RDC n® 15/2012
(ANVISA, 2012).

A disposicao dos materiais e instrumentos a serem esterilizados na
autoclave devera obedecer um distanciamento entre os pacotes e as
paredes do equipamento a fim de possibilitar a circulagao do vapord”a-
gua sob pressio, promovendo a eficicia do procedimento. Eimportante
que o profissional que executa o procedimento disponha de luvas de




protecao térmica e demais equipamentos de protecao que forem neces-
sarios, conforme orientagao do fabricante.

Compete ao estidio monitorar os pardmetros recomendados pelo
fabricante e registrar:

1. Controles fisicos — registro do tempo de exposicao/temperatura
e pressao em 3 momentos do ciclo (inicio, meio e fim);

. Controle quimico — registro do resultado obtido por fita termo-

cromica colada externamente nos pacotes (aproximadamente

8cm), apos o procedimento de esterilizacao;

Controle biolégico — registro do resultado obtido ap6s a utiliza-
cao de bacillus stearothermophylus semanalmente, a fim de veri-
ficar a eficacia do procedimento. Isto também deve ser repetido
ap6s manutengoes preventivas e corretivas da autoclave.

Estas medidas permitem identificar se houve alguma falha ocorrida
no ciclo de esterilizagao, possibilitando que sejam adotadas as medidas
necessarias para a sua corregao.

E importante que materiais e instrumentos que foram esterilizados
nao entrem em contato com nenhuma superficie que esteja contami-
nada.

Gerenciamento de residuos

Os estldios de tatuagens, micropigmentacoes na derme e de apli-
cacao de “piercing” geram residuos de salide, a partir de suas atividades,
os quais devem ser cuidadosamente manejados, considerando os riscos
envolvidos.

De acordo com a Resolugao RDC n® 222/2018, publicada pela ANVI-
SA, e com a norma NOP-INEA-28, publicada pelo INEA (INEA, 2015), os
estdios estdo relacionados entre os servicos geradores de residuos de
servicos de salde e, portanto, devem cumprir com as Boas Praticas de
Cerenciamento de Servicos de Salide e possuir um Plano de Gerencia-
mento de Residuos de Servicos de Satide. No Estado do Rio de Janeiro
os servicos de salide necessitam aprovar seu Plano de Gerenciamento



de Residuos de Servicos de Satde junto ao 6rgao de controle ambiental,
conforme a Resolucdo INEA n°® 50/2012 (INEA, 2012). Entretanto nesta
norma, nao ha previsao de aprovagao quando se trata de estidios de ta-
tuagem, micropigmentacoes na derme e aplicacdo de “piercing”.

O Plano de Gerenciamento de Servicos de Satide é o documento que
aponta e descreve todas as acoes relativas ao gerenciamento dos resi-
duos de servigos de salide. Ele deve discriminar o tipo de residuo gerado,
sua correta identificacdo, segregacio, acondicionamento, coleta, arma-
zenamento, transporte, destinacio e disposicao final ambientalmente
adequada, bem como as a¢oes de protecdo a salde publica, do traba-
Ilhador e do meio ambiente, conforme definido pela Resolu¢cao RDC n°
222/2018 (ANVISA, 2018).

Os estldios geram residuos de satde classificados no Grupo A, ou
seja, aqueles com possivel presenca de agentes biol6gicos cujas carac-
teristicas de maior viruléncia e concentracio podem apresentar risco de
infeccdo, como o sangue e fluidos corpéreos, os classificados no Grupo
D, que sao iguais aos residuos domiciliares, e os do Grupo E, compostos
por materiais perfurocortantes ou escarificantes, tais como lamina de
barbear, agulhas e laminas de bisturi.

Os residuos do Grupo A, como luvas e aventais usados em procedi-
mentos invasivos, cotonetes, pequenos curativos, algoddo contaminado
com sangue e/ou fluidos corporais, devem ser acondicionados em sacos
brancos leitosos, cuja capacidade maxima nao deve ultrapassar 2/3 do
volume.

Para os residuos do Grupo E, como agulhas e laminas de barbeare de
bisturi, o manuseio deve ser minimo e feito de forma segura, sendo co-
locados, imediatamente ap06s o uso, em recipientes de paredes rigidas
exclusivos.

A destinacao e disposicao final dos residuos de servicos de saide ge-
rados somente podem ser feitas por meio de veiculos licenciados pelo
INEA, sendo de responsabilidade do estldio gerador do residuo a con-
tratacio deste servico e a emissdo do Manifesto de Transporte de Resi-
duo, previsto na norma NOP-INEA-35 (INEA, 2018).




Boas pradticas em

tatuagem e piercing

Antes de uma tatuagem ou piercing

Os esttdios de tatuagens, micropigmentacoes na derme e aplicagao
de “piercing” devem fornecer ao consumidor informagdes completas,
confiaveis e compreensiveis sobre os riscos imediatos e tardios decorren-
tes dessas praticas, incluindo a potencial ocorréncia de sensibilizagdo, os
cuidados ap6s a aplicacao de uma tatuagem, aspectos sobre a reversibili-




dade e remocao de tatuagens e a orientacdo de consultar um médico em
caso de complicacoes de satide (ANVISA, 2009; BERGSTROM; BODLUND,
2015; HEALTH PROTECTION BRANCH - MINISTRY OF HEALTH BRISTH
COLUMBIA, 2017; PUBLICHEALTH ENGLAND et al., 2013).

Os clientes devem possuir uma ficha cadastral contendo (ANVISA,
2009):

dados de identificacao do cliente (data de nascimento, sexo, en-
dereco completo, niimero de contato telefénico e nimero do do-
cumento de identificacio oficial com foto);

. informacoes sobre o procedimento realizado (data de atendi-
mento do cliente, tipo de procedimento realizado e local do cor-
po onde foi realizado o procedimento);

. dados sobre os produtos utilizados (home do produto, identifi-
cacao do fabricante, nimero de lote, nimero de registro na AN-
VISA/MS, data de fabricacao, data de validade e data de abertura
do frasco original);

. dados de identificacdo do profissional responsavel pela realiza-
cao do procedimento, €;

. autorizacdo por escrito dos pais ou responsavel legal para os
clientes menores de 18 anos. Nestes casos, recomenda-se que
sejam anexadas ao documento de autorizagao, copia do docu-
mento de identidade do responsavel legal pelo menor e copia da
certidao de nascimento ou documento de identidade oficial com
foto do menor.

A importancia dos dados de identificagdao do cliente ocorre em virtu-

de da necessidade de proceder a posteriores rastreamentos em virtude

de ocorréncia de surtos. m
Quando for necessaria a raspagem dos pelos da area a ser tatuada,

apenas laminas descartaveis devem ser utilizadas. ‘
As embalagens estéreis (agulhas, barra de agulhas, bisturi, joias

de piercing, etc.) devem ser abertas imediatamente antes do inicio do

procedimento e na frente do cliente (PUBLIC HEALTH ENGLAND et al.,

2013).
As agulhas destinadas a procedimentos de tatuagem, micropigmen-

tacdo da derme e aplicacao de piercing devem ser usadas diretamente



=

da embalagem original e examinadas quanto a imperfei¢oes antes de
serem usadas em procedimentos de tatuagem e piercing.

Os profissionais nao devem usar vaselina, creme ou logao direta-
mente de um frasco/tubo e suas maos nunca devem entrar em contato
com o conteldo desses frascos/tubos, a fim de evitar contaminacao en-
tre os clientes. Para isto, uma quantidade apropriada do material deve
ser dispensada da embalagem original, usando um pote de uso Gnico
para cada cliente.

Termo de consentimento livre e esclarecido

Um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido deve ser adotado.
Recomenda-se que este documento seja preenchido em duas vias e con-
tenha a descri¢do do procedimento a ser realizado, todos os riscos decor-
rentes da execu¢ao dos procedimentos, as possiveis contraindicacoes e
adeclaragao do cliente de estar realizando o procedimento por vontade
prépria e de ndo estar sob a influéncia de alcool ou outras drogas que
alterem o julgamento (ANVISA, 2009; HEALTH PROTECTION BRANCH
- MINISTRY OF HEALTH BRISTH COLUMBIA, 2017; PUBLIC HEALTH EN-
GLAND etal., 2013).

Também é recomendavel que o termo seja assinado pelo cliente e
pelo profissional responsavel pela realizacdo do procedimento.

A primeira via devera ser anexada a ficha cadastral, assinada pelo
cliente antes da realizacao do procedimento, de acordo com o docu-
mento de identificacao apresentado e a segunda via devera ser entre-
gue ao cliente (ANVISA, 2009).

Limpeza da pele no local onde serd realizado o

procedimento

Antes de iniciar a limpeza da pele do local onde sera realizado o pro-
cedimento devera ser observada a existéncia de lesdo que possa causar
algum dano a sadde do cliente. Caso exista, sugere-se que o procedi-



mento n3o seja realizado e o cliente seja orientado a procurar a ajuda
de um servico de satide (PUBLIC HEALTH ENGLAND et al., 2013).

A area a sertatuada deve ser limpa, pois a pele possui micro-organis-
mos que residem naturalmente em sua superficie ou estdo la devido a
presenca de sujidade.

Para isto, sugere-se a realizagao da limpeza em dois momentos: a la-
vagem do local onde sera realizado o procedimento com agua e sabao e,
em seguida, a desinfeccdo com um antisséptico de pele.

Algodao ou gaze, de uso nico, impregnado com alcool a 70% ou ou-
tra solucdo antisséptica com registro na ANVISA podem ser usados para
desinfeccao da pele.

Marcacao do local a ser tatuado

Onde for necessario marcar a pele, pode ser usado um palito de uso
nico embebido em violeta de genciana ou outro corante adequado
as normas sanitarias em vigor (BERGSTROM; BODLUND, 2015; PUBLIC
HEALTH ENGLAND et al., 2013).

O corante utilizado para marcar a pele deve ser dispensado em um
pote de uso Unico para cada cliente, caso contrario, todo o frasco deve
ser descartado ap6s o uso. Como alternativa, ou onde grandes areas de
pele precisam ser marcadas, pode ser usada uma caneta marcadora de
uso tnico comumente disponivel ou uma alternativa adequada de uso
Gnico.

Depois de uma tatuagem ou piercing B

Apo6s a conclusao de um procedimento, os estidios de tatuagens, mi-
cropigmentagoes na derme e de aplicacao de “piercing” devem fornecer
aos clientes orientacoes escritas sobre os cuidados relevantes a serem
tomados.



As orientagOes posteriores ao procedimento devem instruir sobre a
manutencdo do bom nivel de higiene ao redor da area tratada, fator es-
sencial durante o periodo de cicatrizagao.

E fundamental manter o local tatuado ou submetido & aplicacio da
joia de piercing limpo e seco para promover a cicatrizagao.

Cuidados apds a tatuagem e micropigmentacdo da

derme

E boa pratica cobrir a drea tatuada com gaze estéril nao adesiva, fixa-
da com fita hipoalergénica, pois a gaze permite a ventilacio e auxilia na
cicatrizacao. Um curativo estéril e nao adesivo pode ser apropriado para
areas maiores, pelo menos durante a viagem do cliente para a casa.

Se for utilizado filme plastico para areas maiores, ele deve estar lim-
po (retirado diretamente da embalagem) e o cliente deve ser informado
sobre quando e como substituir o revestimento.

Cuidados apos a aplicacdo de piercing

Sempre que for necessario verificar o local perfurado é obrigatério
que as maos estejam limpas e higienizadas.

Normalmente nao é necessario rodar ou retirar uma peca da joia de
piercing, no entanto, se o cliente for aconselhado a fazé-lo, deve ser ins-
truido a manusea-la o menos possivel, com as maos limpas e com um
lenco de papel limpo e, se possivel, tocar apenas a peca da joia e ndo o
local da pele onde houve a perfuracio.

Os clientes devem ser avisados sobre o tempo de cicatrizagdo. Ele
pode ser prolongado devido ao tempo gasto para formar na pele, o “td-
nel” onde ajoia foi instalada.

Os clientes devem receber sempre um folheto contendo os cuidados
posteriores necessarios.



Gestdo da qualidade

Todos os proprietarios de estidio tém o dever geral de zelar pela sad-
de, seguranca e bem-estar de seus clientes e funcionarios, respondendo
administrativamente por todos os atos praticados por ele ou por seus
funcionarios no interior de seu estabelecimento. Para isto, algumas es-
tratégias organizacionais sdo fundamentais.

Os profissionais que realizam procedimentos de pigmentacao artifi-
cial permanente da pele e colocagao de piercing devem cuidar para ga-
rantir que suas atividades nao os exponham e nem exponham o ptblico
a riscos para a salde. Desta forma, devem comprovar conhecimento
basico em controle de infeccdo, processamento de artigos e superficies,
biosseguranca e gerenciamento de residuos. Também é importante que
sejam vacinados contra hepatite B e tétano sem prejuizo de outras vaci-
nas que forem necessarias.

Recomenda-se a elaboragao de um manual de procedimentos escri-
to para uso da equipe que deve incluir: procedimento de lavagem das
maos, politica de limpeza, procedimentos de descontaminacao, gestao
de residuos, uso de equipamentos de protecao individual, protocolo
para acidente com material perfurocortante, manuseio e descarte segu-
ro de perfurocortantes e de produtos quimicos.

Os proprietarios de estidio devem garantir que seus funcionarios
estejam adequadamente preparados para trabalhar com seguranca.
Assim, a fim de facilitar a compreensao dos riscos associados a pratica
proposta e de padronizar a execucao das atividades, o responsavel le-
gal devera promover treinamentos para os funcionarios e colaboradores
que desempenham atividades comerciais no estdio. Devem ser previs-
tos treinamentos em:

higiene das maos e cuidados com a pele;
uso de equipamentos de protecao individual;

gestao de residuo perfurocortante e de exposicao a sangue e a
fluidos corpéreos;
limpeza e desinfeccao de ambientes e equipamentos.




Os servicos prestados e as praticas executadas devem ser monitora-
dos regularmente para garantir que a atividade esteja sempre atuali-
zada e para promover melhorias continuas nos processos de trabalho,
visando a satisfacao do cliente.

Portanto, uma avaliacao de risco é fundamental para proteger os fun-
cionarios e o plblico, bem como cumprir as boas praticas de funciona-
mento previsto pelas normas sanitarias. Esta avaliagao consiste em um
cuidadoso exame das atividades de trabalho que podem causar danos
as pessoas, 0 que permite orientar as decisdes sobre as precaucdes que
precisam ser tomadas, incluindo as medidas de prevencao e controle de
infeccOes. Para isto, o responsavel legal deve promover o monitoramen-
to periddico do desempenho das atividades dos funcionarios, a fim de
que elas estejam acontecendo conforme preconizado pelos protocolos
internos de trabalho.

Devera existir um protocolo prevendo o encaminhamento do cliente
para servicos de salide em caso de acidentes durante a execuc¢ao do pro-
cedimento (exposicao acidental a material biolégico potencialmente
contaminado, reacOes alérgicas a produtos utilizados, infeccGes cuta-
neas ou sistémicas causadas por contaminacao).

E obrigatéria a existéncia de um Livro de Registro de Acidentes que
permita identificar o cliente e o executor do procedimento que resultou
no acidente, a fim de monitorar os resultados do trabalho executado e
permitir a adocao das melhorias necessarias (PREFEITURA MUNICIPAL
DO RIO DEJANEIRO, 2006).



Anhexos



Anexo | - modelo do termo de consentimento

livre e esclarecido dos clientes

=

Os estabelecimentos devem manter ficha cadastral de todos os clientes
atendidos, contemplando os seguintes registros:

a) Identificacao do cliente: nome completo. Data de nascimento, sexo,
endereco completo e o nimero da identidade;

b) Data de atendimento do cliente;

¢) Tipo de procedimento realizado com data e local do corpo onde foi
realizado o procedimento

d) Eventos adversos/Intercorréncias (alergias, infec¢oes, acidentes e
outras);

e) Autorizacgao por escrito dos pais e na falta destes, do responsavel
legal, em caso de menores de 18 anos de idade, anexada a ficha cadas-
tral;

f) Termo de Consentimento Livre e Esclarecido;

g) Informacoes dos produtos utilizados no procedimento (Nome do
produto; N° de lote; Fabricante; N° de registro na ANVISA; Data de fa-
bricaciao; Data de validade; Data de abertura do frasco);

h) Nome do profissional que realizou o procedimento.



Anexo Il - modelo do termo de

consentimento livre e esclarecido

DADOS DO ESTABELECIMENTO

Razao Social:

Nome Fantasia:

Endereco:

CNPJ/CPF: Telefone:

E-mail:

Nome do profissional:

DADOS PESSOAIS

Nome do cliente:
Data de Nascimento:___ / |/
RG/CPF:

Endereco:

Bairro: Telefone:

Nome do Responsavel Legal em caso de menor:

CPF:

Declaro estar informado e ciente das possiveis complicaces decorren- y

tes da pratica de maquiagem definitiva, tatuagem e colocacio de pier-
cing sobre:

1. As dificuldades de remocao de tatuagem;

2. As possiveis sequelas remanescentes a colocacdo efou retirada de
piercing



3. As reacOes alérgicas a alguns pigmentos e materiais ou a rejeicao or-
ganica dos mesmos como corpo estranho

4. Ainsercao de piercing e tatuagens em locais do corpo como areas car-
tilaginosas, articulacoes, genitalia e mucosas.

5. As aplicacbes de maquiagens definitivas, tatuagens e colocacdo de
piercing em pacientes.

Declaro ainda que estou ciente de que os procedimentos em locais com
cicatrizes, alergias, queimaduras ou doencas agudas ou cronicas da pele,
necessitam de avaliacao e liberagao médica e que fui informado sobre
os cuidados necessarios apés procedimento.

Em conformidade com o descrito, dou meu consentimento para que o
profissional acima execute aaplicacdode
no (local de aplicacdo).

Rio deJaneiro, data

Assinatura do profissional responsavel

Assinatura do cliente

Observacao:

O Termo deve ser preenchido em 2 (duas) vias, ficando a1?viaanexada a
ficha cadastral, devidamente assinada previamente a realizacdo do pro-
cedimento e a 2% via entregue ao cliente
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