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RESUMO

Analisou-se a eficacia dos protocolos de higiene na prevencdo de infeccdes relacionadas a
PLEEIGIERIN  assisténcia a saude. Evidenciou-se que a higienizagdo das maos constitui a medida preventiva
Infecgdo Hospitalar; mais eficaz para evitar infeccdes. A adesdao dos profissionais aos protocolos mostrou-se
Protocolos; Prevencao; Higiene determinante para reducdo das taxas de infeccdao, exigindo treinamentos frequentes e
CERAVERRSECICL N BN  comprometimento institucional.
Paciente.

ABSTRACT
Descriptors:
RRERICINRICEIZCCCERIN  The effectiveness of hygiene protocols in the prevention of healthcare-associated infections
LECRNCUPSENERTCIEICHIN  \vas analyzed. Hand hygiene was shown to be the most effective preventive measure to avoid
LCHENESEICOAIN  infections. Professional adherence to protocols proved decisive for reducing infection rates,
requiring frequent training and institutional commitment.
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INTRODUCAO

No ambito dos servigos de saude, quando se trata da seguranga do paciente e da
qualidade dos atendimentos, enfatiza-se a abordagem para que haja redugéo das ocorréncias
de infecgdes.” Nesse sentido, merece destaque a publicacdo da Resolugcdo da Diretoria
Colegiada (RDC) n° 36, datada de 2013, que define o Nucleo de Seguranca do Paciente
(NSP), estabelecendo principios e diretrizes.?

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) é encarregada de elaborar
normas de operagao, garantir seu cumprimento, instituir mecanismos de controle e avaliar os
riscos e eventos adversos associados aos servigos fornecidos por hospitais, clinicas de
hemodialise, postos de saude, entre outros.?

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) ja tratou as infecgdes hospitalares como uma
epidemia silenciosa, que ainda se faz presente nas instituigdes de saude, levando em conta
0s numeros significativos de letalidade, mesmo com anos de pesquisa no intuito de sanar o
problema.* A OMS criou projetos para prevengao e controle de infecgao (IPC) e resisténcia
antimicrobiana (AMR), que fornecem recomendagbes baseadas em evidéncias sobre o
reconhecimento precoce de infec¢des e procedimentos especificos necessarios para prevenir
efetivamente a ocorréncia e controlar a propagacao de infecgdes.*

Infecgdo hospitalar € aquela contraida apés a admissdo do paciente na instituicao,
ocorrendo 48 horas ou mais depois, podendo se manifestar tanto durante a internagéo quanto
apos a alta.® O perigo de infecgcdes hospitalares esta ligado a contaminagdo microbiana da
superficie por bactérias Gram-negativas. O enfermeiro é responsavel por monitorar as praticas
de biosseguranca, como a higienizagdo das maos e o manuseio adequado dos dispositivos
de forma correta.®

As infeccdes hospitalares, fisiopatologicamente, sdo divididas em endogenas e
exogenas.” Quando causadas pela microbiota enddgena (flora residente), prépria do paciente,
denomina-se infecgdo enddgena. Ja as infecgdes da microbiota exdgena (flora transitéria) sao
oriundas de reservatorios e veiculadas através de vetores como o proprio paciente, equipe de
saude e artigos hospitalares, entre outros.”

Cerca de 10% dos pacientes internados globalmente apresentam infecgao hospitalar,
com variagcdes de acordo com a regido e o tipo de hospital no Brasil.® Estudos indicam que
aproximadamente 14% das internagdes resultam em infecgdes, com destaque para as
relacionadas ao trato urinario, entre outras.?

Por muito tempo, desde antes de Cristo, a enfermidade era considerada um castigo de

Deus e, por isso, os doentes eram tratados por sacerdotes e feiticeiros, sem nenhum fim
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terapéutico, tendo como objetivo do tratamento salvar espiritualmente os pacientes, e nao

cura-los.® Aimportancia de Florence Nightingale para a histéria da Enfermagem e higienizagao
destacou-se quando ela desenvolveu Métodos de assisténcia que contribuiram para reduzir o
indice de mortalidade de forma muito significativa.'® Florence implementou principios proprios,
como a higiene no tratamento dos feridos e do ambiente, e a humanizagcédo da assisténcia,
focando na saude dos doentes.™

A higienizacdo das mé&os € a medida preventiva mais eficaz para evitar infecgdes
associadas a assisténcia a saude.' Durante o cuidado aos pacientes, 0os microrganismos s&o
transmitidos principalmente através das maos. O Ministério da Saude do Brasil publicou o
manual "Lavar as maos" com o objetivo de padronizar essa pratica nas unidades de saude do
Brasil, a fim de prevenir infecgbes hospitalares.’,' Atualmente, a Organizagdo Mundial da
Saude promove os "Cinco Momentos para a Higienizagdo das M&os"."®

Para assegurar a eficacia dos Protocolos de Higiene na preveng¢ao de infeccbes
associadas a assisténcia a saude, a atuagao da Comissao de Controle de Infecgao Hospitalar
(CCIH) é fundamental, desempenhando um papel na vigilancia epidemiolégica das
infecgdes.’ O desafio global para a seguranga do paciente € garantir uma assisténcia limpa.'”
A percepgao equivocada de que o risco € invisivel e a subestimagdo da responsabilidade
individual na elevagao das taxas de infeccado hospitalar podem ser fatores importantes para a
adesdao comprometida.”® A eficacia de protocolos bem aplicados esta vinculada ao

comprometimento da equipe de saude.

MATERIAIS E METODOS

Para o estudo da pesquisa qualitativa descritiva, a coleta de dados foi realizada a partir
de informagdes coletadas nas bases eletronicas de dados: Google Académico, SciELO,
Revistas Cientificas, PubMed, Livros Eletrénicos, BVS, Science Direct, BDENF, LILACS,
Protocolos de Saude, Governo Federal e Coleciona SUS. Os limites temporais para a busca
foram entre os anos de 2005 e 2025. Foram utilizados estudos publicados na lingua
portuguesa, inglesa e espanhola. A pergunta direcionada para a realizagao deste artigo foi:
"Eficacia dos Protocolos de Higiene na Prevencéao de Infecgbes Relacionadas a Assisténcia a
Saude."

As palavras-chave utilizadas para pesquisa foram: Infecgcdo hospitalar, Protocolos,
Prevencao, Higiene hospitalar, Eficacia dos protocolos de higiene, Infec¢gées em UTls, Formas
de contaminacdo cruzada, Prevencdo de infec¢do, manual de higienizagdo hospitalar,

Protocolo de lavagem das méos, Prevencédo e controle de infecgdo, Protocolos clinicos,
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Transmissao de doengas infecciosas, Controle de infec¢gao, Seguranga do paciente, Medidas
de seguranca, Desinfecgdo das maos. Do total de artigos encontrados nas bases de dados
eletrénicas, foram excluidos, através da leitura do titulo e do abstract, aqueles com dupla
publicagao, artigos de revisdo narrativa, blogs e revisao integrativa, por ndo condizerem com
os critérios de inclusao ja citados, bem como estudos que nao avaliassem a eficacia dos
protocolos de higiene na prevencao de infecgdes relacionadas a assisténcia a saude. Foram
incluidos na pesquisa 19 artigos relacionados ao tema.

Dos 19 artigos selecionados, todos tratavam de prevencao de infec¢ao relacionada a
assisténcia a saude através de analise critica do método: dois tratavam de seguranga do
paciente, nove relacionados a controle de infecgao, publicagbes da ANVISA — sendo que
uma trata-se de RDC que institui agdes para seguranga do paciente —, um da teoria aplicada
a pratica de assisténcia segura, dois apontam o papel do enfermeiro no controle de infec¢oes
hospitalares, dois relacionados a técnica de lavagem das maos, um avalia fatores de viruléncia
de isolados fungicos de hospitais e um sobre eficacia dos protocolos de infecgdes
hospitalares. O intuito desta pesquisa foi analisar a eficacia do protocolo de prevencao de
infecgéo a assisténcia a saude, com o objetivo de compreender a seguranga do paciente e a
qualidade dos servigos para redugao da incidéncia das infec¢des, através dos protocolos de

prevengao e controle de infecgdes quanto a seguranca do paciente e equipe de enfermagem.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No ambito dos servigos de saude, a seguranga do paciente e a qualidade dos servigos
emergiram como preocupacgdes centrais, especialmente no que tange a redugao da incidéncia
de infecgbes.’ Garantir a seguranca dos pacientes exige a implementacao de boas praticas
de atencao, bem como acdes eficazes de prevencao, controle e identificagcdo de infecgdes
transmissiveis. Neste cenario, destaca-se a publicagdo da Resolucdo da Diretoria Colegiada
(RDC) n° 36, de 2013."

Essa resolugao instituiu o Nucleo de Seguranga do Paciente (NSP), adotando principios
e diretrizes claros para a gestao de riscos como melhoria continua que promovam a melhoria
constante dos processos de cuidado e do uso de tecnologias em saude.? A integragéo da
Gestao de Risco articula e integra os processos de gestdo de risco para assegurar boas
praticas operacionais e agdes multiprofissionais eficazes. O monitoramento de nao
conformidades inclui a identificacdo e avaliagao de falhas em processos relacionados ao uso
de equipamentos, medicamentos e insumos, propondo as devidas acdes preventivas e

corretivas. Além disso, implanta protocolos de seguranga do paciente e monitora seus
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respectivos indicadores.",?

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) é responsavel por elaborar
normas de funcionamento, monitorar seu cumprimento, estabelecer mecanismos de controle,
avaliar riscos e ocorréncias relacionados a servicos prestados por hospitais, clinicas de
hemodialise, postos de atendimento, entre outros.® Devido a preocupagdao com a seguranga
do cliente, em 2011 a ANVISA publicou a RDC n° 63, exigindo ac¢des e estratégias para a
correta identificacdo do paciente pelos servigos de saude.?

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) ja tratou as infecgdes hospitalares como uma
epidemia silenciosa, que ainda se faz presente nas instituicdes de saude, levando em conta
0s numeros significativos de letalidade, mesmo com anos de pesquisa no intuito de sanar o
problema.* No Brasil, a OMS estima que 14% dos pacientes internados acabam contraindo
alguma infecgao, seja viral, por fungos ou bactérias. A OMS criou projetos para prevengao e
controle de infeccao (IPC) e resisténcia antimicrobiana (AMR), que fornecem recomendacdes
baseadas em evidéncias sobre o reconhecimento precoce de infecgdes e procedimentos
especificos necessarios para prevenir efetivamente a ocorréncia e controlar a propagacéao de
infecgdes.*

A infeccao hospitalar refere-se a infecgao contraida por um paciente apds sua entrada
na instituicdo, ocorrendo apds um periodo de 48 horas.® Essa condicdo pode se manifestar
tanto durante o periodo de internacdo quanto apos a alta do paciente. Pela sua gravidade e
aumento do tempo de internagdo, constitui causa importante de morbidade e mortalidade,
caracterizando-se como problema de saude publica.®

O risco de infecgcbes nosocomiais esta relacionado a contaminacdo microbiana da
superficie por bactérias Gram-negativas, como Acinetobacter, e Gram-positivas, como
Staphylococcus aureus, além de virus (coronavirus, norovirus e rotavirus), fungos e Candida.®
Mesmo um unico contato com a pele e a superficie contaminada pode contribuir para a
transmissao do patégeno. Os microrganismos nas maos podem ser transferidos para varias
superficies, das quais podem infectar tanto pacientes quanto a equipe multidisciplinar. O
enfermeiro € responsavel por monitorar as praticas de biosseguranga, como a higienizagéao
das méaos e 0 manuseio adequado dos dispositivos de forma correta.®

As infeccdes adquiridas em hospitais sdo classificadas, do ponto de vista
fisiopatolégico, em enddgenas e exdgenas.” Quando a origem é a microbiota endégena (flora
prépria) do paciente, refere-se a infecgdo enddégena. Por outro lado, as infecgdes provenientes
da microbiota exdgena (flora temporaria) derivam de fontes externas e sao transmitidas por

meio de vetores como o paciente, equipe de saude e equipamentos hospitalares. Os
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microrganismos endogenos, que habitam nosso corpo, podem se tornar patogénicos em
certos momentos, provocando assim uma infec¢gao endégena.”

Aproximadamente 10% dos pacientes hospitalizados em todo o mundo apresentam
infeccdo hospitalar, com variagbes conforme a regiédo e o tipo de hospital no Brasil.® Estudos
indicam que aproximadamente 14% das internagdes resultam em infec¢des, com destaque
para as relacionadas ao trato urinario, respiratdrio e ao uso de dispositivos invasivos, infecgcao
da corrente sanguinea associada a cateter central em todas as enfermarias e unidades de
terapia intensiva (UTI), infecgédo do sitio cirurgico apos 18 tipos diferentes de procedimentos
e mortalidade em pacientes que se apresentaram ao departamento de emergéncia com sepse
na admissao.?

O conceito de doencga e das praticas de cuidado evidenciou que, em periodos remotos
(pré-cristdos), a etiologia da doencga era predominantemente sobrenatural, sendo interpretada
como uma punicao divina.® Consequentemente, o cuidado era conduzido por sacerdotes e
agentes esotéricos, com um foco terapéutico primario na salvagao espiritual e no perdao, em
detrimento da cura somatica. A aquisicao posterior de conhecimento sobre fitoterapia marcou
o inicio de uma abordagem empirica, levando ao estabelecimento de protétipos de hospitais.
Contudo, a analise dessas primeiras estruturas revela uma contradicdo: embora motivadas
pela caridade, a falta de prioridade a higiene e saneamento resultava em condi¢cées de
superlotacao e insalubridade, limitando a eficacia clinica do cuidado.®

A importancia de Florence Nightingale para a histéria da Enfermagem e higienizagéo
destacou-se quando ela desenvolveu Métodos de assisténcia que contribuiram para reduzir o
indice de mortalidade de forma muito significativa.'® Florence implementou principios proprios,
como a higiene no tratamento dos feridos e do ambiente, e a humanizacédo da assisténcia,
focando na saude dos doentes. Ao longo de sua atuagado no manejo dos feridos, ela identificou
que a falta de higiene e as doencgas infectocontagiosas eram correlacionadas aos altos indices
de obitos."

Estudos indicam que a higienizacdo das maos de forma correta € a medida preventiva
mais eficaz para evitar infeccbes associadas a assisténcia a saude.’ A principal via de
transmissao de microrganismos durante o atendimento aos pacientes sao as maos, pois a
pele contém diversos microrganismos que podem se transferir de uma superficie para outra,
assim como pelo contato direto ou indireto através de objetos ou superficies contaminadas. A
ANVISA indica que a lavagem de maos seja feita de forma correta, antes e apds cada
procedimento assistencial, como medida de prevengao de infecgdes.'?

Em 1989, o Ministério da Saude do Brasil editou o manual "Lavar as maos", com o
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intuito de normatizar essa técnica nas unidades de saude brasileiras, visando a prevengao

das infecgdes hospitalares.*® A importancia dessa pratica continuou sendo reconhecida pelo
Ministério da Saude, que incluiu recomendagdes para a higiene das maos na Portaria n°
2.616/98, de 12 de maio de 1998." Atualmente, a Organizagdo Mundial da Saude estabelece
cinco momentos para uma higienizagao adequada das maos, que incluem: antes do contato
com o paciente, antes de procedimentos assépticos, apds risco de exposi¢do a fluidos
corporais, apos contato com o paciente e apds contato com o ambiente ao seu redor.'® Esses
momentos sao de extrema importancia para que se interrompa o ciclo de transmissao de
patdgenos, seja em ambientes hospitalares ou de risco.

A atuacao da Comissao de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH) é fundamental para
assegurar a eficacia dos Protocolos de Higiene na prevengao de infecgbes associadas a
assisténcia a saude.” A CCIH desempenha um papel na vigilancia epidemiologica das
infeccbes, abrangendo diagnédsticos, notificagdes e elaboragcdo de relatorios. Avalia o
exercicio profissional com embasamento nos indices de infecgao e na investigagao de surtos,
revisando as praticas assistenciais, medidas de isolamento e precaug¢des para evitar a
disseminagao de doencas transmissiveis. Entre suas atribuigdes, destacam-se a indicagao de
medidas protetoras adicionais para o atendimento dos pacientes, adequacgao e supervisao das
normas técnicas, avaliacdo de condutas e padronizagdes existentes no hospital, politica de
utilizacdo de antimicrobianos, definicdo de regras para prescricdo de medicamentos e
elaboragao de protocolos clinicos para tratamento das IRAS."®

O primeiro grande desafio global para a segurangca do paciente €& garantir uma
assisténcia limpa que resulte em um cuidado mais seguro, o que envolve prevenir e reduzir
as infecgdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS), que ainda afetam milhares de
pessoas em todo o mundo."

Os profissionais de saude devem se engajar, assumindo ativamente o papel no
combate da disseminacao da resisténcia bacteriana, na adog¢ao das precaucgdes padrao e por
vias de transmissdo.'® Esse desafio se torna mais evidente principalmente quando se verifica
a baixa adesdo dos profissionais a higienizacdo das maos, ao uso de equipamento de
protecdo individual (EPI) e a indicagdo da precaugao de contato. A percepg¢ao equivocada de
qgue o risco € invisivel e a subestimacéo da responsabilidade individual na elevagao das taxas
de infecgao hospitalar podem ser fatores importantes para essa adesdao comprometida.*®

Apesar das evidéncias apontarem a eficacia de protocolos bem aplicados, sua
efetividade pratica esta vinculada ao comprometimento da equipe de saude.”™ A falta de

treinamentos frequentes, a alta rotatividade de profissionais e a auséncia de auditorias e
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feedbacks continuos comprometem a aplicagao dos protocolos. Portanto, além da existéncia
de protocolos bem fundamentados, € necessario investir em estratégias institucionais para
garantir a eficacia na aplicacéo efetiva e adaptada as condigdes locais.™

A seguranca do paciente €, de fato, uma das prioridades nos servigos de saude,
principalmente quando o assunto € prevencéao de infecgdes referentes a assisténcia (IRAS)."
A Resolugao RDC n° 36/2013 da ANVISA instituiu orientagdes para criagdo dos Nucleos de
Seguranga do Paciente (NSP), proporcionando praticas de prevengao e controle de infecgéo.
Estudos constatam que a implementacdo dos NSP coopera na reducao das IRAS, apesar de
ainda existirem desafios como falta de recursos e a necessidade de capacitagao e atualizagao
profissional. A seguranca do paciente, portanto, requer uma abordagem multidisciplinar e
constante, com a participacao de todos os colaboradores.’

A atuacdo da ANVISA no cenario da assisténcia a saude é planejada e versatil.? A
ANVISA nao apenas regula e fiscaliza os servicos de saude, mas também promove agao
educativa e transformadora na construgcao de uma cultura centrada na seguranga do paciente.
A definicdo das infecgbes hospitalares como uma "epidemia silenciosa" pela OMS é baseada
em evidéncias que mostram sua persisténcia nas instituicdes de saude; mesmo com o passar
dos anos de estudos e avangos tecnoldgicos, o risco associado as IHs continua consideravel,
principalmente em UTI, onde a vulnerabilidade dos pacientes se faz presente.?

Foi visto que o desempenho do enfermeiro € fundamental na prevencao e controle
dessas infecgdes.® O estudo destaca que o enfermeiro é o profissional responsavel pelo setor
de controle de infeccdo hospitalar, sendo fundamental na implementacado das diretrizes da
OMS relacionadas a Prevencgao e Controle de Infeccbes e a Resisténcia Antimicrobiana. Em
consonancia com esses dados, fica evidente que o combate as Infecgdes Hospitalares € uma
batalha que deve ser travada na trincheira dos cuidados fundamentais. Nao se trata de uma
guerra apenas com tecnologia de ponta, mas com a aplicagao rigorosa, ética e consistente de
medidas preventivas basicas, porém poderosas.?

A analise da ecologia microbiana nos ambientes hospitalares, com destaque para a
resisténcia de patégenos como Acinetobacter spp. e Staphylococcus aureus, evidencia um
cenario desafiador.* A persisténcia desses microrganismos em superficies, frequentemente
negligenciadas na rotina de limpeza, atua como um reservatorio silencioso para surtos. Este
fato corrobora a premissa de que a transmissdo nao depende necessariamente de multiplas
exposi¢coes, mas de um unico contato efetivo com uma superficie ou profissional colonizado,
tornando a cadeia de transmissao extremamente eficiente.*

Nesse contexto, a discussao fisiopatologica entre infecgbes enddgenas e exodgenas
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merece destaque.® Embora a distingdo conceitual seja clara, na pratica clinica essa fronteira

é frequentemente ténue. Pacientes internados, especialmente sob terapia antimicrobiana ou
com a imunidade comprometida, experimentam alteracbes profundas em sua microbiota
residente, o que pode transformar comensais inofensivos em agentes de infecgdes enddégenas
oportunistas. Esse fendmeno questiona a nogao estatica de flora corporal e ressalta a
dindmica do microbioma sob pressao seletiva hospitalar.®

Por fim, os dados epidemiolégicos apresentados, que apontam para uma prevaléncia
global de cerca de 10% e nacional de aproximadamente 14%, ndo apenas refletem a
gravidade do quadro, mas também expdem disparidades regionais e entre diferentes
complexidades hospitalares.® O perfil das infecgdes, com predominancia de ITU, ICSAC e ISC,
esta intrinsecamente ligado a utilizagdo de tecnologias invasivas, sugerindo um paradoxo da
medicina moderna: os avangos terapéuticos que salvam vidas simultaneamente criam portas
de entrada para infecgbes.®

Historicamente, a compreensdao das enfermidades passou por profundas
transformacgdes ao longo dos séculos.” Em periodos anteriores a Cristo, as doengas eram
frequentemente interpretadas como um castigo divino, sendo o cuidado aos enfermos
atribuidos a sacerdotes e feiticeiros, cuja pratica tinha carater essencialmente espiritual e néo
terapéutico. Com o passar do tempo, a humanidade comegou a desenvolver conhecimentos
empiricos sobre o uso de plantas medicinais, o que resultou na preparagao de remédios e na
criacido de espacos destinados ao acolhimento dos doentes — o0s primeiros hospitais. No
entanto, esses ambientes eram precarios, marcados pela auséncia de praticas de limpeza e
pela superlotacao dos leitos.”

A evolugcdo da enfermagem moderna esta intrinsecamente ligada a atuacdo de
Florence Nightingale, considerada a precursora da enfermagem cientifica e da humanizagao
do cuidado.® Sua contribuigao foi decisiva durante a Guerra da Crimeia, quando introduziu
Métodos sistematizados de assisténcia e enfatizou a importancia da higiene ambiental e
pessoal para a reducao das taxas de mortalidade hospitalar. Florence identificou que a falta
de limpeza adequada dos ambientes e a presenga de doengas infectocontagiosas estavam
diretamente relacionadas aos altos indices de 6bitos entre os pacientes.?

Atualmente, a higienizagdo das méaos € reconhecida como uma das medidas mais
eficazes na prevencgao das Infec¢des Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS).? As maos
constituem o principal vetor de transmissdao de microrganismos, uma vez que a pele abriga
uma microbiota que pode ser transferida entre pacientes, superficies e profissionais de saude,

tanto por contato direto quanto indireto. A ANVISA refor¢a que a lavagem das méos antes e
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apo6s qualquer procedimento assistencial € uma pratica indispensavel a seguranca do
paciente, devendo ser realizada de maneira correta e continua.®

A Organizagdo Mundial da Saude consolidou diretrizes globais ao estabelecer os
"Cinco Momentos para a Higienizagdo das M&os"." Essa padronizagao reforca que a
higienizacdo das maos nao deve ser vista como uma agao isolada, mas como um
comportamento integrado a cultura de seguranca e a qualidade do cuidado. A adeséo efetiva
a essa pratica tdo simples é determinante para interromper a cadeia de transmissao de
patogenos e reduzir a ocorréncia de IRAS.™

Nesse cenario, destaca-se o papel essencial da Comissdo de Controle de Infecgao
Hospitalar (CCIH), que atua na vigilancia epidemiolégica, na investigagcao de surtos e na
padronizacdo de condutas baseadas em evidéncias cientificas." A CCIH exerce funcéo
estratégica ao avaliar os indicadores de infec¢do, revisar praticas assistenciais, orientar
medidas de isolamento e definir politicas para uso racional de antimicrobianos. Contudo,
contribui para a educagao permanente das equipes e para a elaborag¢ao de protocolos clinicos
voltados a segurancga do paciente."

Embora as evidéncias apontem a eficacia de protocolos bem aplicados, sua efetividade
pratica depende, em grande parte, da adesao da equipe de saude.' Diversos autores relatam
que a dificuldade de adesao esta relacionada a falta de treinamentos frequentes, a alta
rotatividade de profissionais e a auséncia de auditorias e feedback continuo. Portanto, além
da existéncia de protocolos bem fundamentados, € necessario investir em estratégias

institucionais que garantam sua aplicacao efetiva e adaptada as condi¢des locais.'?

CONCLUSAO

Diante do exposto, observa-se que os avancos historicos e cientificos no campo da
enfermagem consolidaram a higiene como um dos pilares fundamentais da assisténcia
segura. A pratica adequada da higienizagao das méaos reflete ndo apenas a competéncia
técnica do profissional, mas também o compromisso ético e humano com a prevengao de
infecgcbes e a promogao da saude. Faz-se necessario, ainda, investir em treinamentos
frequentes e na gestao da rotatividade de profissionais para um seguimento padrao e continuo
quando se trata da eficacia dos protocolos de higiene na prevengao de infecgbes relacionadas
a assisténcia a saude. E imprescindivel o investimento em estratégias institucionais para
garantir a eficacia na aplicacéo efetiva e adaptada as condigdes locais de trabalho.

Assegurar a eficacia na implementagao pratica e ajustada as circunstancias locais de

trabalho é fundamental. Considerando que a questido vai além do fornecimento de materiais,
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guando se trata da lavagem das maos, o tema € mais abrangente, pois esta diretamente ligado

a conduta dos profissionais de saude e, em alguns casos, a instituicdo. Em suma, a promogéao
da saude e a seguranga do paciente em hospitais dependem principalmente da
implementagao rigorosa de praticas fundamentadas em evidéncias cientificas. Vai além da
higienizacao fisica das instalagbes; € crucial que haja uma conscientizagao de todos os
profissionais envolvidos. O papel do enfermeiro é crucial na atuagao e na orientagao da equipe
sobre os protocolos de higiene do paciente, que se configura como vulneravel quando se trata
de infecgdo cruzada. Visto que a frequéncia da limpeza do ambiente deve ser executada

conforme o risco de IRAS de cada setor, consolida-se, assim, um cuidado integral e seguro.

Faculdade Logos, Revista Académica Saude e Educacao Volume 5, n01, 2026



Silva DS, Jesus BP, Queiroz LCS, Carvalho VAS,
Rodrigues JL, Barbosa MH, et al. Rev Acad Saude Educ.
2026;5(1)

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

RIS

1.

\/\/\ [P ._’ N
N

PR

NS

w

>

SUNANAND AN 4

SO RVER AR
N O U

R A A

®

w0

B Do

. Cienc Saude. 2025;29(142).
. Hoyashi CMT, Silva PS, Silva RD, Silva TR. Prevencdo e controle de infecgdes relacionadas a assisténcia -

. Sandu AM, Chifiriuc MC, Vrancianu CO, et al. InfecgGes associadas a assisténcia a salde: o papel dos

Cavalcante EFO, Pereira IRBO, Leite MJVF, Santos AMD, Cavalcante CAA. Implementacdo dos nucleos - j
de seguranca do paciente e as infeccoes relacionadas a assisténcia a salde. Rev Gaucha Enferm. -
2019;40(spe):e20180306. DOI: https://doi.org/10.1590/1983-1447.2019.20180306 :

AgenC|a Nacional de Vigilancia Sanitaria (BR). Resolucdo RDC n° 36, de 25 de julho de 2013. Institui -

acdes para a seguranca do paciente em servicos de salde e da outras providéncias. Diario Oficial da - N
Unido. 2013 Jul 26;150(143 Segao 1):32-3. :
Brasil. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria. Assisténcia segura: uma reflexdo tedrica aplicada a -
pratica. Brasilia: ANVISA; 2017.

Cardoso ER, Ramos MS, Silva RM, Rivas TS, Farias HPS. Atuagao do enfermeiro na prevengao e controle -
da infeccao hospitalar. Epitaya E-Books. 2022;1(12):314-29. DOI:
https://doi.org/10.47879/ed.ep.2022557p314 .
J Res Fundam Care Online. 2015 Jan-Mar;7(1):2159-68.

Jabtonska-Trypu¢ A, Makuta M, Wiodarczyk-Makuta M, Wotejko E, Wydro U, Serra-Majem L, et al. ’3
Inanimate surfaces as a source of hospital infections caused by fungi, bacteria and viruses with particular -
emphasis on SARS-CoV-2. Int J Environ Res Public Health. 2022;19(13):8121. DOI: .
https://doi.org/10.3390/ijerph19138121
Fontenelle PHC. Perfil de susceptibilidade antifingica e fatores de viruléncia de isolados flingicos de '
hospital publico do estado do Maranhdo [tese]. Sdo Luis: Universidade Federal do Maranhdo; 2024. 3
Morais ACMS, Ribeiro DL, Ribeiro WA, Felicio FC, Guedes CM. A atuacdo do enfermeiro na prevencdo e -
controle de infeccbes relacionadas a assisténcia de salde. Rev Ibero-Am Humanid Cienc Educ.
2025;2(1):12-32.

Rev Eletr Acervo Saude. 2022;15(8):e9643.

Cuad Educ Desarro. 2025;17(8):1-16.

Delesposte NDL, Balbino CM, Sousa RP. O processo de higienizacao e limpeza hospitalar, uma reﬂexao
para melhora da acao. Cuad Educ Desarro. 2025;17(8):e9177. DOI
https://doi.org/10.55905/cuadv17n8-015

Martini AC, Dall'agnol CM. Por que lavar ou ndo as m3os? Motivos de um grupo de enfermagem. Rev -
Gaucha Enferm. 2005;26(1):88-96. :
Felix CCP, Miyadahira AMK. Avaliacao da técnica de lavagem das maos executada por alunos do Curso
de Graduagao em Enfermagem. Rev Esc Enferm USP. 2009;43(1):139-45. DOI: :
https://doi.org/10.1590/S0080-62342009000100018

L

(VR

ST NN

R

AL
ww

. Brasil. Ministério da Saude. Portaria n® 2.616, de 12 de maio de 1998. Dispde sobre a obrigatoriedade f

da manutencdo pelos hospitais do pais de Programa de Controle de Infeccdes Hospitalares. Diario Of|C|aI
da Unido. 1998 Maio 13;Secao 1:133-5.

PP

a saude: fatores extrinsecos ao paciente. HU Rev. 2017;43(3):277-83. DOI:
https://doi.org/10.34019/1982-8047.2017.v43.2755

BRI
PRV

fatores microbianos e ambientais no controle de infecgdes - uma revisdao narrativa. Infect Dis Ther ‘
2025;14:933-71. DOI: https://doi.org/10.1007/s40121-025-01143-0 .

. Martins LCP, Souza CCMS, Ribeiro WA, Felicio FC, Souza ATF. O papel do enfermeiro no controle de M

infecgdes hospitalares - IRAS durante a pandemia da COVID-19. Rev Ibero-Am Humanid Cienc Educ. - {
2024;2(1):184-201. DOI: https://doi.org/10.51891/rease.v11i6.19972 :

. Odorizzi VF, Leal MAP, Santos SV, Noguelra MVS, Santos LV, AraUJo DLP, et al. Eficacia dos protocolos

de infeccOes hospitalares no pds-operatorio: uma revisdo sistematica. Cad Pedagogico.
2025;22(6):e15672. DOI: https://doi.org/10.55905/cadpedv22n6-015

Faculdade Logos, Revista Académica Saude e Educacao

Volume 5, n01, 2026




