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Intervencdo prolongada, de 2017 a 2023, @) checforupates Enhancing hand hygiene
baseada no ciclo PDCA — Plan, Do, Check, —— compliance in healthcare
Act para melhorar a adesdo a higienizacdo s, DOMINGEI long time intervention

study
das mdaos em um hospital chinés. o

‘Department of Hospital Infection Management, Xiaodian District People’s Hospital, Taiyuan, China,
?Management Office, Jiangsu Provincial Geriatric Hospital (Jiangsu Province Official Hospital),
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A inovacgao principal ndao é um produto isolado, mas um modelo de gestao continua da higienizagao das
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Ciclo PDCA na higienizacao das maos

Estratégia de melhoria continua para aumentar a adesao

. KQ Executar

* Instalagdo de torneiras sem contato
* Preparagao alcodlica em carrinhos
e areas assistenciais

Yue J, Pan H. Enhancing hand hygiene compliance in healthcare settings: a long time intervention = ANVISA
study. Front Public Health. 2025 Aug 20;13:1588336. 1T AgénciaNacional de Vigilancia Sanitaria
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*  Fatores que mais atrapalhavam a adesao =

Questionario aplicado a 2.506 profissionais 4

( aw
Mensagem para a aula

N

@ Principais problemas identificados

Fator identificado Percentual

A baixa adesao nao deve ser ] ) ]
interpretada apenas como 1. Necessudzjde dle rr!.?.lor variedade de 95’ 53%
‘falta de consciéncia’ do RiSparaceealcoocas
profissional. Muitas vezes ela 2. Reposicao inadequada dos insumos 0
reflete barreiras estruturais, RESS 9 63'70/0 Uso frequente /
sensoriais, organizacionais e o )
de plagetea g 3. Irritagdo da pele pelo uso frequente 48,83% oreferencialmente
g 4. Sobrecarga de trabalho / falta de tempo 40,55% | deaguaesabao
Estruturais Sensoriais )
- 5. Produto pegajoso ou desconfortavel 29,87%
0©e i) =
a@» Organizacionais |-3_:] D procesio 6. Alergia a preparagdes a base de etanol 13,20%
\ ) \g o
00

A inovacao em higienizacao das maos também depende de
remover barreiras reais ao comportamento adequado.

Yue J, Pan H. Enhancing hand hygiene compliance in healthcare settings: a long time intervention <
study. Front Public Health. 2025 Aug 20;13:1588336. i
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Higienizacao das maos: componentes da intervencao

Resumo dos principais topicos do artigo
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Yue J, Pan H. Enhancing hand hygiene compliance in healthcare settings: a long time intervention -, ANVISA
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ce and awareness before and after the intervention measures
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Yue J, Pan H. Enhancing hand hygiene compliance in healthcare settings: a long time intervention = ANVISA
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ction rates from 2017 to 2023.
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Yue J, Pan H. Enhancing hand hygiene compliance in healthcare settings: a long time intervention =, ANVISA
study. Front Public Health. 2025 Aug 20;13:1588336. 1T Agnci Nadoral d iinca s



BLE 4 Pearson correlation coefficient between case incidence of HAl and HH compliance rate as well as bed-day consumption of HH products

Yue J, Pan H. Enhancing hand hygiene compliance in healthcare settings: a long time intervention —!,l— ANVISA
study. Front Public Health. 2025 Aug 20;13:1588336. T Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitari



Mensagem-chave

“ A inovacdo em higienizacdo das méos
nao esta apenas em novos dispensadores
ou novas formulagoes, mas na capacidade

da instituicao de transformar a higiene

das maos em um processo monitorado,
mensuravel, retroalimentado e sustentado
ela lideranca.”
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JOURNAL OF MEDICAL INTERNET RESEARCH Mira et al

Original Paper

Improving Hand Hygiene Skills Using Virtual Reality:
Quasi-Experimental Study

José Mira]‘z*, PhD; Mery Gonzélezj“, MPH; Carolina Villalba'ﬂ, MPH; Laura Guerra4, MD:; Yesid Ramirez-MoyaS,
O estudo avaliou O Uso de rea"dade virtual MA; Jazmin Heméndezs, EPI; Olga Moyaf’, MBA; Luis Pineda?, EMT:; Clara Pérez-Esteve', BSc

Fundacion para el Fomento de la Investigacion Sanitaria y Biomédica de la Comunitat Valenciana, Alicante, Spain

como eSt rategla d e trel name nto pa ra ’Health Psychology Department, Universidad Miguel Hernandez, Elche, Spain

me I h orar a técn |Ca d e h |g|e g] iza 95 (@) das *Maestria de Gerencia en Seguridad y Salud en el Trabajo, Corporacion Universitaria Minuto de Dios, Bogota, Colombia
~ . ~ . . “Oficina de Salud Pablica y Epidemiologia, Clinicas Colsanitas, Bogota, Colombia

maos. A intervencao foi aplicada em

3Oficina de Calidad, Clinica de Occidente, Bogota, Colombia

a uxilia res de sa ljde ecu idadores informais ®praxisalud Institucion IPS (Institucion Prestadora de Servicios de Salud), Bogota, Colombia
A . "Red Iberoamericana de Conocimiento en Seguridad del Paciente, Bogota, Colombia
na Colémbia :

J Med Internet Res 2025 | vol. 27 | T8882 | p. 1

A proposta foi utilizar uma experiéncia imersiva, padronizada, breve e
repetivel, com feedback em tempo real, para ensinar a sequéncia

correta da higienizacao das maos conforme recomendac¢des da OMS.
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[ Tipo de estudo e populagio

Resumo do estudo sobre treinamento em higienizacao das maos com realidade virtual g
e ’ 00, ~
‘;;; Tipo de estudo «ga~ Populacao

|
| |

e Estudo quase-experimental | - 215
| participantes

e Desenho: antes e depois (pré e pos)

® Grupo unico, sem controle () 94 auxiliares n 121 cuidadores
® Periodo: margo a maio de 2025 de saude (HCAs) informais (ICs)
e Cenario: 7 hospitais privados idade média: 34,4 anos m idade média: 47,5 anos

® Local: Bogotd, Coléombia 2% Participantes adultos

O estudo avaliou grupos frequentemente menos contemplados
em treinamentos formais de higienizacao das maos.
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Figure 1. Virtual reality (VR) scenarios that simulated a complete handwashing sequence with water and soap.
Handwashing during pre intervention Handwashing during intervention

Cada movimento foi demonstrado no ritmo recomendado e acompanhado por uma breve narracao em audio e instrugdes concisas na
tela, em formato imperativo. O espelho virtual do banheiro serviu como um painel instrucional, demonstrando e indicando o que fazer
e quando fazer para garantir movimentos e tempo corretos.

O sistema oferecia feedback visual e auditivo imediato, apontando falhas como areas nao cobertas, J Med Internet Res 2025 | vol. 27 | ¢78882 | p. 1
sequéncia incorreta ou tempo insuficiente.
I
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Table 2. Comparison of hand hygiene performance before and after the intervention

Criteria Health care assistants (n=94) Informal caregivers (n=121)
Pre, n (%) Post, n (%) P value® Pre, n (%) Post, n (%) P value

<001 <.001
Performed hand hygiene correctl 25 (26.6 92 (97.9
Did not perform hand hygiene correctly 69 (73.4) 2(2.1) 109 (90.1) 5(4.1)

“McNemar test.

7 Med Internet Res 2025 | vol. 27 | ¢78882 | p. 1
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Erros que mais melhoraram apos o treinamento .
Treinamento em higienizacao das maos com realidade virtual \&O

Auxiliares de saude (HCAs)

I Cobertura insuficiente 0 0 [I1N]  Cobertura insuficiente 0 0
’) das pontas dos dedos 46,8 %= 0% ‘ ﬂ j 68,6 % = 1 ,7 Yo

das pontas dos dedos

Omissao da limpeza ﬂ% i i
o e P 34’0% il 0% ‘ Limpeza incompleta 67,8% i 0,8% ‘

@ das unhas
Limpeza incompleta 0 0 l /1 Omissao da limpeza 0 0 ‘
[ j das unhas 29,8% —~ 0% dos polegares 62,8% - 0,8%
e N 7

*  Arealidade virtual reduziu para quase zero os erros técnicos mais *+
frequentes, especialmente nas pontas dos dedos, unhas e polegares. + o
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American Journal of Infection Control l .

Volume 53, Issue 8, August 2025, Pages 828-833

Major Article

Impact of an electronic hand hygiene
monitoring system on hand hygiene
compliance

Kelly Acree MPH, BSN, RN, CIC @ & X, Juliet Ferrelli MS, MT(ASCP), CIC, FAPIC 9,
Jenna Li MS ®

O estudo avaliou se um sistema eletronico de monitoramento da higienizacao das maos (EHHMS — Electronic
Hand Hygiene Monitoring System).

O sistema registra eventos de higienizacao em tempo real e permite acompanhar, de forma mais continua,
objetiva e ampla, o comportamento das equipes.
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. QUANDO? Seus 5 momentos para a higienizagdo das maos |
American Journal of Infection Control 51 (2023) 376-379 §

Contents lists available at ScienceDirect

N

oy

%‘ | American Journal of Infection Control

E'ISFZ\IRZ journal homepage: www.ajicjournal.org

Major Article

Clinical evaluation of an electronic hand hygiene monitoring system )
Check for
updates.

Anne-Mette Iversen RN, MSc *>*, Marco Bo Hansen MD, PhD ¢, Brian Kristensen MD, PhD ¢,
Svend Ellermann-Eriksen MD, PhD, DMSc ¢
* Department of Oncology, Aarhus University Hospital, Aarhus, Denmark

® Department of Clinical Medicine, Aarhus University, Aarhus, Denmark
€ Konduto ApS, Sani Nudge, Medical & Science, Copenhagen, Denmark

Este sistema captura uma medida indireta para os
Momentos 1, 4 e 5 da OMS usando trés componentes
de hardware principais (Figura 1): (1) o sensor da zona
Sani: um sensor colocado na parede acima do leito do
paciente e em salas de trabalho (por exemplo, salas de
medicacdo) que registra se o profissional de saude
estava perto do sensor; (2) o sensor do dispensador
Sani: um sensor em dispensadores de sabonete e
alcool em gel para as maos que mede quando a a¢ao
de higienizagdao das maos ocorreu.

;.= ANVISA
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Fig 1. Three hardware components of Sani Nudge: (1) the Sani zone sensor, (2) the Sani dispenser sensor, (3) the Sani ID (individual Bluetooth tag). 1
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Momtoramento eletrénico da hlglemzagao das maos .

Tipo de estudo e principais resultados

O\

Tipo de estudo

Estudo observacional multicéntrico

A cada aumento de 10 unidades no BWR, ]

Monitoramento por sistema eletrénico

houve aumento de 1,9% na adesio a P

de higienizacao das maos

6.711 profissionais de saude

internados/inpatient health care workers . Local do hospital, categoria profissional
ol e tipo de turno influenciaram
9 hospitais

sngmflcatlvamente a adesao

N —

Seguimento por 30 meses

; ; y Hospitais com mcentivos adicionais
Avaliou badge-wearing ratio (BWR) e ‘ * ’ aprepsentaram it ushrib bhdie
adesdo a higienizacao das maos ~ ‘ smiataralis gt

profissionais hospitais meses s ?
higienizacdo das maos

[V ) Maior adesao ao uso do badge esteve
6.711 ﬁ 9 —) 30
i o associada a melhor adesao a

J

(Y- Tecnologia + engajamento institucional + incentivos = Q’:
melhores resultados em higienizacao das maos
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Journal of Hospital Infection
Volume 162, August 2025, Pages 241-252

N

; A
ELSEVIER

Effects of reminders from Sanibit™

electronic hand hygiene system and
O estudo avaliou o impacto de um sistema Incentives on hand hyglene
automatizado de monitoramento da higienizag3o das Compliance: d prospective, four-

maos, associado a diferentes tipos de lembretes phasecl, observational studv

eletronicos e incentivos, sobre a adesao a higienizacao

’ . o
das maos em uma UTI neuroldgica. Acuracia de 85,1%

guando comparado a
observacao direta.

E.C.Huang ® 91 Q. Xu® 19 v. Liuct P Liuc* M. Kong®#

A proposta foi entender se lembretes individualizados — como luzes e vibracdes — combinados com incentivos
financeiros ou sistema de pontuacao poderiam melhorar a adesao dos profissionais.

O sistema Sanibit™ funcionava como uma tecnologia automatizada capaz de detectar oportunidades de higienizacao

das maos e emitir lembretes.
b ANVISA

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
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‘ Tipo de estudo e cenario ‘ Fases do estudo

Estudo prospectivo, observacional, em 4 fases

,,_.

Sanibit™: tipo de estudo e desenho da intervencao

Resumo do artigo sobre lembretes eletrénicos e incentivos na higienizagao das maos

o

?- ? ? ?

eg UTI neuroldgica
EEE Hospital terciario Sem Luzes !.uze5~+ Sem !.uzes~ o
lembrete vibragoes lembrete vibragoes
fe== 10 leitos ))) )))
)| Sistema automatizado de monitoramento @ = = ~
da higieniza¢ao das maos (AHHMS) \/ @ @ @
Objetivo: avaliar o impacto de lembretes : \='_’— - :
(C)xv) ele{rénicos e incentivl:)s na adesdo a InGentio Incentivo Incentivo Sistema Sistema
S & financeiro financeir financeiro de pontos
higienizagdo das maos o anceEg R 8 Y e de pontos )
o
[ @ Inovacao = monitoramento eletronico + lembretes em tempo real + incentivos comportamentais
4

J Hosp Infect

. 2025 Aug:162:241-252. doi: 10.1016/j.jhin.2025.05.014. Epub 2025 May 31.
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Sanibit™: resultado principal e conclusao

@ Resumo final sobre adesao a higienizacao das maos

Resultado principal da higienizacao das maos

(( ,)) @ Luzes + vibracoes + sistema de pontos
- o » foi a estratégia com melhor adesao a higienizagcao das maos
= N

Luzes Vibragées Sistema de pontos Q Melhor adesao total, completa e parcial

; =5 Apenas luzes + incentivo financeiro = maior nimero de oportunidades de higienizacao das maos ,
& . I, 4. A —— e = - = ———— : . — e A /

o)
e
intervencao
para 82,0% A melhor adesao a higienizacao das maos ocorreu quando
depois da o monitoramento eletrénico foi combinado com
intervencdo lembretes multimodais e incentivos comportamentais.

A tecnologia foi mais efetiva quando conseguiu lembrar,
engajar e reforcar o comportamento no ponto de cuidado.

.
~ - Para melhorar a higienizagao das maos, 8 O Q
<) Nao baSta monltorar‘ a tecnologia precisa medir + lembrar + motivar. ﬂm

J Hosp Infect
. 2025 Aug:162:241-252. doi: 10.1016/j.jhin.2025.05.014. Epub 2025 May 31.
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CONCLUSAO

Inovacoes e estratégias para melhorar a higienizacao das maos

@

Ma adesao =
problema multifatorial
@

e A baixa adesao nao se explica
apenas por falta de
conscientizacao das equipes
de saude.

e Auditorias e questionarios
mostram que o problema é
multifatorial.

\

°®

Insumos, tolerabilidade
e acesso
@

°@®

PDCA e intervencao
multimodal

e A qualidade do alcool afeta a adesao:
dermatites e produtos “pegajosos”
reduzem o uso.

e O uso frequente de agua e sabao
pode causar dermatite.

e Alcool em gel de qualidade é essencial.

e O alcool em gel deve estar o mais
proximo possivel do ponto de

\ assisténcia.

H

e O PDCA é ferramenta importante
para aumentar a adesao.

e Educacao isolada é insuficiente.

e E preciso combinar: educagao,
supervisao, apoio das liderancas,
avisos visuais e sensoriais, e
monitoramento de insumos e das

oportunidades de higiene das maos.

Tecnologia, treinamento
e auditoria

)

e E possivel utilizar estratégias
virtuais e outros sistemas para
treinamento, alerta e auditoria
da higiene das maos.

e Tecnologia + engajamento +
incentivos profissionais =
melhores resultados.

e

FEn

possivel, confortavel, monitoravel e valorizada.

=
-

& s ; ; : L i - i
Nao basta conscientizar: é preciso estruturar o sistema para tornar a higienizacao das maos «—-l
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EXPORIO 18 A 21
CIDADE NOVA NOVEMBRO

&V CONGRESSO BRASILEIRO = ¢
DE CONTROLE DE INFECCAO
\ E EPIDEMIOLOGIA HOSPITALAR

IV CONGRESSO DE CONTROLE DE INFECCAO EM PEDIATRIA E NEONATOLOGIA
Il ENCONTRO NACIONAL DOS MEMBROS DA REBRAN

REALIZADORES

0CIAGAD
AECIHERJ %BA B|Hzsas
AECIHERS
e S et

Obrigada

.- ANVISA

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria



	Slide 1
	Slide 2
	Slide 3
	Slide 4
	Slide 5
	Slide 6
	Slide 7
	Slide 8
	Slide 9
	Slide 10
	Slide 11
	Slide 12
	Slide 13
	Slide 14
	Slide 15
	Slide 16
	Slide 17
	Slide 18
	Slide 19
	Slide 20
	Slide 21
	Slide 22
	Slide 23

