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Considerac6es Iniciais: O cuidado com a seguranca do paciente, relacionado com o tema
“Higienizagdo das Maos” tem sido visto como prioridade, a exemplo disso a Organizagéo
Mundial de Saude (OMS), cria a Alianca Mundial para Seguranca do Paciente, tendo como
objetivo principal dedicar aten¢do ao problema da seguranca do paciente, sendo uma das suas
acOes reduzir a ocorréncia das infecgdes relacionadas a assisténcia a saide com o0 aumento da
adesdo da higienizacdo das médos. A concepcdo dessa alianca ressalta o fato que a seguranca
do paciente € uma questdo global.Tendo em vista esses problemas surgem os chamados
Desafios Globais para a Seguranca do Paciente, previstos na Alianca Mundial para a
Seguranca do Paciente, primeiro desafio global, focou-se nas infec¢cbes relacionadas a
assisténcia a satde (IRAS), com o tema “Uma Assisténcia Limpa é uma Assisténcia mais
Segura”. O propdsito era promover a higiene das maos como método sensivel e efetivo para a
prevencdo das infeccBes (ANVISA, 2013). As infeccBes hospitalares representam
complicacgBes relacionadas a assisténcia a saude implicando na garantia da qualidade e na
seguranca do cuidado prestado (OLIVEIRA e MARUYAMA, 2008), gerando também aumento
nos indices de morbi mortalidade, aumento nas chances de complica¢des, prolongando o
tempo de internacdo hospitalar, causando re-internagdes e reduzindo a rotatividade de seus
leitos, consequentemente gerando gastos excessivos ao sistema publico de saude. Esse
sistema deve ser transformado para promover a seguranca do paciente no controle de
infeccBes nos servicos de saude, incluindo as praticas da higienizacdo das médos. As maos
constituem a principal via de transmissdo de microorganismos durante a assisténcia prestada
aos pacientes, pois a pele é um possivel reservatorio de diversos microorganismos, que podem
se transferir de um paciente para outro por contato direto (pele com pele), ou indireto, através
do contato com superficies ou objetos contaminados. Assim, a seguranca do paciente nesses
servicos depende da higienizacdo cuidadosa e frequente das méos destes profissionais
(ANVISA, 2008). A acdo de higienizar as mdos consiste em: lavar as maos com agua e sab&o
comum ou 4gua e sabdo com antisseptico ou ainda friccdo com alcool a 70% e segundo a
OMS deve ser realizada em cinco momentos: antes e depois de tocar no paciente; antes de
realizar procedimentos; apos contato com fluidos corporais como sangue ou secrecao e depois
de ter contato com superficies proximas ao paciente (ANVISA, 2013), dependendo do
objetivo ao qual se destina a higienizacdo das méos serd adotada uma técnica apropriada.
Apesar do reconhecimento da higienizacdo das mé&os, como medida preventiva mais
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importante para reduzir a transmissdo de microorganismos, estudos mostram que a adesao a
técnica pelos profissionais de enfermagem ainda é muito baixa, € possivel que a equipe de
enfermagem ndo associe este procedimento a seguranca do paciente. As consequencias da
baixa adesdo nos parece ser um fendmeno e uma condi¢cdo exemplar a ser investigada com
vistas a prevencdo de danos desnecessarios. Este trabalho tem como obejetivo identificar a
percepcdo da equipe de enfermagem sobre a importancia da higienizagdo das méos no
controle da infecgdo hospitalar , e como adesdo a técnica de higienizagdo das maos pelos
trabalhadores de enfermagem pode comprometer a qualidade da assisténcia prestada, assim
como na seguranca do paciente. Métodos: Para alcancgar o objetivo proposto, empreendeu-se
uma revisao integrativa da literatura cientifica nacional e internacional. Para busca dos artigos
indexados foram utilizados os descritores: Desinfeccdo das Maos, infeccdo hospitalar e
seguranca do paciente, que poderdo ser pesquisados individualmente ou agrupados: em duplas
ou trios de descritores, através dos operados booleanos AND e/ou OR. A coleta de dados se
deu por via eletronica, através de consultas de artigos cientificos levantados na base de dados,
SciELO, Bireme, LILACS, Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Ministério da Saide, ANVISA
e Revistas Cientificas. Para analise dos dados foram respondidas as seguintes questdes: Quais
as percepcdes da equipe de enfermagem sobre a relacdo entre lavar as mdos e a sua
importancia na seguranca do paciente. Os dados foram agrupados por concordancia e
separados em categorias de analise. Resultados e Discussdo: A analise dos artigos incluidos
na revisdo integrativa foi iniciada com sucessivas leituras de 26 artigos, de modo que
identificou a temaética central abordada no estudo. Com base nos conteldos expostos e
discutidos pelos estudos investigados, emergiram 3 categorias:Percepcdo da equipe de
enfermagem a praticas inseguras; Aderéncia pela equipe de enfermagem as técnicas de
higienizagcdo das maos; Ferramentas para um cuidado seguro. Os dados encontrados nos
artigos investigados se mostraram heterogéneos em termos de percepcdo dos enfermeiros
sobre seguranca do paciente, técnicas de higienizacdo das maos e aderéncia & esta pratica.
Categoria 1: Percepcdo da equipe de enfermagem a praticas inseguras Para fins de analise dos
dados obtidos, tomamos a definicdo de percep¢do como sendo a maneira como vemos,
julgamos, conceituamos, qualificamos as coisas no mundo e em n6s mesmos. O conceito de
aderéncia utilizada nesta analise é unido de uma coisa a outra. Estes dois conceitos serdo
utilizados nas 3 categorias a seguir. Embora haja entendimento dos profissionais de salde que
a higienizacdo das mdos reduz o risco de infec¢do hospitalar, a freqiiéncia da adeséo dos
profissionais encontradas neste estudo foi inferior a 61,54%. Mesmo sabendo do
comprometimento do cuidado e na seguranca do paciente, existindo informacdo técnica e
fundamentacéo cientifica sobre infecgdo hospitalar entre a equipe de enfermagem, a mesma
ndo reconhece e adere a higienizagdo das mdos como medida de prevengdo e controle,
expondo-se ao risco. As medidas de prevencdo e controle das infec¢Ges hospitalares devem
ser um habito entre os profissionais de salde, e a adesdo a sua pratica um desafio a ser
atingido. Para que esses objetivos sejam alcancados, os profissionais deverdo ser
conscientizados, motivados e orientados em um processo permanente. Categoria 2:
“Aderéncia pela equipe de enfermagem as técnicas de higienizagdo das méos”: Observou-se
atraveés deste estudo (26,92%) que a equipe de enfermagem possui conhecimento adequado
sobre a técnica correta de higienizacdo das méaos, porém na prética, isso ndo ocorre. Ao
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realizar esta pratica, seguindo adequadamente as etapas e respeitando o tempo da
higienizacdo, havera, sem duvida, uma eficacia na técnica da higienizacdo das maos.
Categoria 3: “Ferramentas para um cuidado seguro”: Nesta categoria constatou-se melhora
significativa na taxa de adesdo global a HM ap06s uma estratégia de promocéo a HM associada
ao incentivo da utilizacdo das preparacfes alcoodlicas. Na direcdo da pesquisa, faz-se
necessario o desenvolvimento de estudos similares no Brasil, para revelar a pratica da HM no
contexto dos servigos de saude, além de estratégias que mobilizem esforcos individuais e
institucionais para promové-la. Observamos que em alguns em 3 artigos (11,54%),estratégias
criativas, bem humoradas, com temaéticas importantes envolvem as pessoas, fazendo-as
repensar a sua pratica podendo até promover a tdo desejada mudanca de comportamento, ja
que esta servird de estimulos para uma motivacdo individual. Consideracdes Finais:
Monitorar as taxas de adesdo da equipe de enfermagem as praticas de higienizacdo das maos é
uma tarefa dificil e complexa, pela falta de padronizacdo metodologica que impossibilita ou
dificulta a realizacdo de comparacao entre a maior parte dos estudos. Frente a dificuldade ou
impossibilidade de comparagdo entre os estudos, percebe-se a necessidade de investigacdo a
cerca da tematica, diante também quantidade limitada ainda de produgdes cientificas sobre a
importancia da higienizacdo das méos para a seguranca do paciente, devendo a enfermagem
trabalhar de modo amplo e solidificado para realizar praticas baseadas em evidéncias e buscar
continuamente novas evidéncias capazes de mudar os resultados hoje identificados com
relacdo a seguranca do paciente, pois a enfermagem é a profissdo, dentre todas as da area da
salide, mais capaz de promover praticas centradas na protecdo, em razdo de sua constancia e
proximidade com o paciente e familia (PEDREIRA, 2009).

Descritores: Desinfec¢do das Méaos, infeccdo hospitalar, seguranca do paciente.
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