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Introducéo: mundialmente as infeccdes relacionadas a assisténcia em saude (IRAS) sao
consideradas um grande desafio, sendo necesséario o empenho de toda equipe de saude na
busca por estratégias efetivas de prevencao e controle. A higiene de maos (HM) € uma medida
primaria e primordial no controle das IRAS, sendo considerada um pilar da prevencao e
controle de infecgcdes.® A observacao da HM € uma pratica realizada pelo Servico de Controle
de Infeccédo Hospitalar (SCIH) e recomendada pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) para mensurar os niveis de adesdo a HM das instituicfes hospitalares.! Objetivo:
identificar a adesao da higienizacdo das m&os em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI).
Método: estudo de coorte retrospectivo, realizado no ano de 2023 em uma UTI adulto de um
Hospital Publico da regido do Vale dos Sinos. Resultados: a pratica de HM no ano de 2023 na
UTI adulto foi mensurada através de um instrumento de avaliacdo conforme indicagéo da
ANVISA que preconiza os cinco momentos para HM. Durante o periodo de anélise, foram
observadas 1808 oportunidades de HM, com adesdo em 1637 destes momentos, este humero
representa 90,54% de adesdo a HM, por diferentes categorias profissionais. Foi possivel
identificar ainda o aumento na préatica de HM durante o ano, no més de janeiro o percentual
correspondeu a 80,21%, ja no més de dezembro do mesmo ano, observou-se 92,66% de
adeséo dos profissionais. No més de maio a adeséo foi de 98,68%, das 151 oportunidades
observadas. Concluséao: a pratica da HM é uma acédo fundamental na assisténcia em saulde,
sendo possivel observar um percentual adequado de adesdo onde o estudo foi realizado.
Ademais, € necessario a implementacao de estratégias eficientes que auxiliem na melhoria dos
processos de seguranca do paciente e prevencao de IRAS.



