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Implementacao da Campanha de Higiene das Maos

* Avaliacdo das estruturas e aumento do n® de SABA para 1por cama
 Estudos ademonstrar o “peso” das IACS (estatistica)

* Importancia da higiene das maos (justificacéo)

* Principais obstaculos a higiene das maos (necessidades de intervencao)
e Introducé&o do novo conceito (5 momentos)

e Dados sobre mais valias conseguidas noutros paises

 Meta da Campanha de Higiene das Maos em Portugal

 Porque é que esta campanha é diferente (SABA)

* Mais valias da SABA

« Técnicade higiene das méaos
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Auditoria de adesao a pratica de higiene das méaos

Como observamos?

A observacao direta da pratica da Higiene das méaos, no local de
prestacao de cuidados, em sessoes de 20 a 30 minutos.

e Observadores treinados

 Observacoes de modo aberto, sem interferir com a dinamica do
servico e com anonimato dos profissionais.

« A adesao fol monitorizada segundo as cinco indicacOes para a
higiene das maos recomendadas pela OMS.
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Auditoria de adesao a pratica de higiene das méaos

Como tratamos os dados?

e Formularios enviados a CCI

 Introducao de dados na plataforma da DGS
* Relatorio interno do CHP

 Divulgacao dos resultados — Publicacao

 Reunidao servigo a servico:
— Resultados dos servico
— Formacéao
— Oportunidades de melhoria
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Participe na monitorizacdo da adesio dos profissionais 2 e ~
higiene das méos e respectivo feedback (I1A). Higienize as maos
= Antes e ap6s o contacto directo com doentes (IB);

1. Recomendagdes
para os 0r§aos
de Gestao das
Unidades de Satide

Factores chave para estratégias de sucesso:

Encoraje parcerias com os doentes para promover a higiene
das mios (1). = Apés a remacao das luvas (1B);
= Apds manutencao de dispositivos invasivos durante a

z;e}:sw;.iode cuidados, quer sejam ou nao usadas luvas Di S t r I b u I g ao d e

s Apds o eontacto com fluidos orginicos au excreces,
membranas mucosas, pele nao integra ou pensos de

feridas 0K panfletOS da

3. Escolha dos produtos

Os produtos devem ser efectivos e

®  Acesso a lavatorios equipados para a lavagem das maos ter um baixo potencial para causar

(IB);

irritacdo e dano da pele (I8). . i —
*  Disponibiizagio de solugio ani-sépiica de base alcodlica ¢ ——— ¥ ApesiernEE ear bRt Inghinsels, (nCindn
ra as maos nos locais de prestacio de cuidados ([A); P juip médicas) na p imediara do
pe escolha dos produtos, tendo em consideracio doente (IB).

= Produtos alternativos para profissionais com alergias ou a aceitagdo e tolerdncia da pele (1B). C am p an h a a to d 0 S O S

oes ad locoes/: idado d.
:;:?es Ve Cremes par-o aiitade da Os dispensadores de solucdo anti-séptica de base
alcodlica devem funcionar adequadamente. 6 i Como

A adesdo a higiene das mdos é uma prioridade da . z ot
Unidade de Satide que requer uma lideranca apropriada, Friccdo com solucio anti- fu n C I O n ar I O S d O C H P y

apoio administrativo e recursos financeiros (1B}

séplica de base alcodlica:

4. Cuidados com a pele

wgm— Devem ser utilizadas logBes e cremes Aplique:a soliigio-akcodlica £:d il da J U n tO C O m O S reC I b O S
Um programa multidisciplinar e

maneira a cobrir toda a superficie das mios; friccione

ot norar a ade a T as duas maos até estas secarem completamente (05
dos profissionais de satde as praticas ki pelee a/dafmmatiie de contacia A} cartazes da DGS ilustram a técnica correcta).

recomendadas para a higiene das maos (IB) Os profissionais com alergias d evenc | men tO .

ou reaccoes adversas devem
utilizar produtos alternativos (II).

multifacetado para melhorar a adesao pard as iiEc para minfmizara iritachio

Lavagem com dgua e sabdo:

2. Formagao e motivacao
dos profissionais

A mudanca de comportamentos € a
chave para a melhoria das préticas.

Malhe primeiro as maos e aplique sabdo suficiente
para cobrir todas as superficies das maos (os cartazes
da DGS ilustram a técnica correcta).

5. Quando

Lave as mdos com égua e sablo sempre

que as mos estiverem visivelmente sujas Seque completamente as mios utllizando

As estratégias multifacetadas constituem a ‘ ou quando houver suspeita de exposicio toalhetes descartdveis (IB).
abordagem mais efectiva para melhorar a micorganismos formadores de esporos
a higiene das maos. Participe activamente nas estratégias (1B ou ap6s utilizacio dos sanitdrios (I1).
implementadas pela sua Unidade de Saide, l |
Esteja consciente da facilidade e rapidez de contaminagiio ) I
das maos no decurso da prestacio de cuidados (1I). i
7. Luvas 9. Unhas
O uso de luvas nio dispensa a Nao use unhas artificiais ou
necessidade de higienizar as maos (IB). extensdes quando presta cuidados
As luvas protegem os profissionais de directos aos doentes (A).
saide quando existe contacto com fluidos orgénicos, Mantenha as unhas naturais e curtas
pele ndo integra e membranas mucosas (IC). (0,5 cm de comprimento) (II).
Remova as luvas apds a prestacio de cuidados ao doente. . .
Ndo use 0 mesmo par de luvas noutro doente (IB). Forca da evidéncia:
Mude de luvas ou remova-as se passar de um local CATECORIA 1A - Forternente recomendado para implementacdo e -
contaminado para um local limpo no mesmo doente (I). "’K"‘_?"“m 5”!_’:”“?1“:‘9‘_-‘" eSL:dUG experimentais ORIENTACOES DA OMS SOBRE HIGIENE
climcos ou 1 i em e )
Naio reutilize luvas (1B). CATECORIA S - For dado para impl Goe DAS MAOS NOS CUIDADOS DE SAUDE
Leia o Folheto Informativo 4 - Uso de luvas. suportado por alguns estudos experimentais,
clinicos ou epidemiolégicos e com um forte
suporte tedrico. - _ _
g g /
8 P ~ C- s d M~ CATEGORIA IC : Necessdrio implementar se obrigatério por Ab 9 RL g j‘\'l L N [)A b
- Freparacao LCirurgica aas maos regulamentos ederais ou estaduais. PARA MELHORAR A PRATICA
Se as mios estiverem visivelmente CATEGORIA Il - Rec dada a impl 30 e suportados

por estudos clinicos epidemioldgicos ou suporte

centro hOSpital;} :.:as, |av&a:doum ag:.;l e sabiio () tedrico, ou consenso de um painel de peritos.
o Porto mova os adornos (IB).
ccl Utilize sabdo antimicrobiano ou solucio

anti-séptica de base alcodlica antes



Actividades desenvolvidas pela CCI

Screensaver paratodos os PC dos servicos clinicos

COMO HIGIENIZAR AS VMAOS
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Actividades desenvolvidas pela CCI

Formacéo a todos os servi¢cos do CHP (incluindo servicos gerais e de apoio),
com utilizacao de filmes e da Dermalux.
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Actividades desenvolvidas pela CCI

Eventos de divulgacao de resultados
com estimulos motivacionais

centro hospitalar
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Adesao a Higiene das Maos no

CHP entre 2009 e 2011 I Obs. P Obs H‘Oh& - Obs.
63%

12 Obs.

D2 Obs.

36%

. - 12 Obs. D2 Obs. B2 Obs. 2 Obs.
54% 58%  [72%  |77%

12 Obs.

P2 Obs.

65%0

75%

12 Obs. D2 Obs. B2 Obs. 2 Obs.
47% 60%0 64%

Entre 2009 e 2011 a Prevaléncia da infecao nosocomial no CHP diminuiu

6,8%. %
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Formacao

Filmes + Resultados

Servico a servico com ajuda dos interlocutores

e 2009 — Filmes de treino

e 2010 - Filme “O les mains”

— legendado com os resultados das observagfes e com as recomendacdes basicas

« 2011 - Filme “Hand hygiene” (Yves Longtin, MD et al)

— Traduzido para Portugués

m é\ centro hospitalar
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Actividades desenvolvidas pela CCI

Actualizacao da norma de limpeza e
instrucdes de trabalho

MANUAL MA.CCIL.GER.002/0

centro hospitalar

do Porto Comissao de Controlo de Infeccao Pag. 1 de 11
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Actividades desenvolvidas pela CCI

> Portal - Controlo de Infeccdo - Windows Internet Explorer,

6’\ L |g, http:/ fportintfaPPS)Applications. aspxfwho=416 V||§||g| ';' Google

Ficheiro  Editar Wer Favoritos  Ferramentas  Ajuda

77 Favaritos | s

|§Portal-Controlo de Infecgdo |_| & = = @ ~ Pagina ~ Seguranga ~ Ferramentas = @v 2

Seleccionou: Manual de Controlo de Infeccdo | Capitulos

CONTROLO DE INFECCAO NO CHP
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DA INFECCAO NO CHP

- Programas de vigilancia

- Abordagem dos surtos epidémicos
MEDIDAS DE PROTECCAQ ANTI-INFECCIOSA

- Precaugdes de Isolamento

- Higiene das maos

- Normas de limpeza

- Triagem & acondicionamento dos residos resultantes da prestacdo de cuidados
PRINCIPAIS INFECCOES HOSPITALARES

- Prevengao da Infecgdo urindria

- Prevengdo da pneumonia nosocomial

- Prevengao da infecgdo nosocomial da corrente sanguinea
- Prevengao da infecgdo do local cirdrgico { ILC )
AGENTES EPIDEMIOLOGICAMENTE TMPORTANTES

- O staphyl IS aureus I ite @ meticilina { MRSA )
- O enterococcus resistente a vancomicina ( VRE )

- Clostridium difficile

- Agentes gram negativos

SITUACOES COM ABORDAGEM ESPECIFICA

- Tuberculose

- Varicela

- Queratoconjuntivite epidémica

- Exposigao a fluidos biolagicos

- Quimioprofilaxia na doenga meningocacica

- Prevengao de meningite apos puncgdo lombar ou mielografia
USO RACIONAL DA ANTIBIOTERAPIA

BIBLIOGRAFIA

Atualizacao do Manual de controlo de infecao

CCl
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Resultados das observacoes

Centro Hospitalar do Porto — adeséio por Categoria Profissional

12 Obs 2009
M 2% Obs 2009
i 3% Obs 2010
M 42 Obs 2011

Adesio 3 higiene das maos

Enfarmalros Auxlllaras Médlcos Outros Total CHP
profissionals

Em 2009 o CHP tinha uma adesao de 44%, em 2011 foi de 70,7%.
Mantém-se a tendéncia crescente na adesao de todas as categorias profissionais. i
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% de Adesao por Momento — CHP

12 Obs.

63%

12 Obs. D2 Obs.
36% 54%
12 Obs. D2 Obs.
65% 75%

Mantem-se uma tendéncia de melhoria em todos os 5 momentos.

Os momentos com menor adesdo sdo o 12 e 0 52 (65%).

D2 Obs. 2 Obs.

2 Obs.

12 Obs.

P2 Obs.

B2 Obs.

58%

2%

77%

12 Obs.

D2 Obs.

B2 Obs. 2 Obs.

47%

60%

64%

.
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Indicadores da Campanha

Prevaléncla da Infegdo Hospltalar no CHP

760 T T+ 26% n
E 700 + + 20% g
i 850 + + 18% E
g 800 + + 10% i
- ¥
*
650 + + &%
600 t t t t t 0%
Albrl 2008 Dez 2008 Mar 2010 Dez 2010 Abrl 2011 Dez 2011
i Total doentes =g |H
Houve uma diminuicdo na taxa de Prevaléncia de infecdo de 6,8% %
entre Abril de 2009 (16,2%) Dezembro de 2011 (9,4%). A centro hosdlf)i;g'rg
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Indicadores da Campanha

Consumos de SABA por Ano no CHP

50

40

30

20 -

10 -

Litros de SABA f1000 di2s de intermamento

2008 2009 2010 2011

O consumo de SABA em 2008 foi de 23,8 litros /1000 dias de internamento,
houve um aumento em 2009 (dotagao do CHP com 1 SABA por cama e a Gripe A), i
ligeira diminuicao em 2010, para 37,2 e novo aumento em 2011, para 43,7. m oo

o do Porto



Constrangimentos

Planeamento da Campanha baseado num grupo de trabalho que néao

chegou a existir, tendo todo o trabalho sido desenvolvido pela CCI.
Dificuldade na atribuicao de horas de trabalho para os interlocutores.
Inclus&o da totalidade dos servicos do CHP desde o inicio.

Falhas no fornecimento de SABA (Gripe A).

Dificuldades no tratamento de dados.

L% I
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Planeamento

Observacoes anuais

Divulgacao de dados servico a servico

Manter formacé&o e discusséo nos servigcos aderentes:
 Manter a distribuic&o e substituicao de cartazes
 Fazer formacéao sobre a técnica de friccao alcoodlica

 Fornecer e discutir periodicamente o consumo de
SABA nos servicos

 Negociar com 0S servicos novas estratégias de
Intervencao

 Eleger anualmente um subtema a tratar
(Ex: 2012 Uso de Luvas)

% ’ﬁ;
&*'x centro hospitalar

do Porto
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Observacdes a chave...

Observadores identificam necessidades de intervencao
Relembram a higiene das méos aos profissionais
Permitem obter dados de cada servico

Cada servico tem uma realidade distinta

3 }
m k\ centro hospitalar

cal do Porto



WORLD ALLIANCE
JOPATIENT SAFETY

. "-_ 2 W ,haﬂl :".'rtj‘a"f;.','.?f?ﬁ
-y T = -

Muito
obrigada!

e)&kdﬂ-s S(M(b,g

LA Vi A




