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RESUMO 

Introdução: A prática de higienização das mãos na técnica correta entre acadêmicos 

depende muito do conhecimento que o aluno adquiriu durante a realização dos cursos de 

graduação, a sua vivência dos estágios, entre outros. Objetivo: Descrever o resultado 

registrado durante encontro de integração em estágio curricular sobre a percepção de 

acadêmicos quanto a realização, na pratica, da higienização das mãos na técnica correta. 

Metodologia: O estudo foi do tipo retrospectivo, descritivo com uma abordagem 

quantitativa. Resultados: Foi analisado registros de 421 acadêmicos da área da saúde que 

participaram, durante estágios curriculares na instituição onde ocorreu o estudo, nos 

treinamentos sobre biossegurança tendo como enfoque a higienização das mãos. Do total, 

78,3% eram acadêmicos de faculdades particulares sendo que 30,4% já estavam cursando 

o último período letivo e 12% destes, no momento da pratica, não higienizaram os punhos, 

16% falaram sobre as mãos durante o processo e 40% não retiraram os adornos durante o 

processo de higienização das mãos, apenas 12,5% sabiam quando se devia higienizar as 

mãos com agua e sabão ou somente álcool.  Conclusão: Num contexto no qual a 

segurança do paciente destaca-se como prioridade, traz-se a reflexões acerca da 

responsabilidade do acadêmico a não aderir às práticas de higienização das mãos ou fazê-

la de qualquer forma e de aspectos éticos relacionados a essa conduta. 

 

Palavras-chave: Higienização das Mãos, segurança do paciente, escolas para 

profissionais da saúde, infecção hospitalar 

 

ABSTRACT 

Introduction: The practice of hand hygiene in the correct technique among academics 

depends a lot on the knowledge that the student acquired during the realization of 

undergraduate courses, his experience of internships, among others. Objective: To 

describe the result recorded during an integration meeting in a curricular internship on 

the perception of academics regarding the realization, in practice, of hand hygiene in the 

correct technique. Methodology: The study was retrospective, descriptive with a 

quantitative approach. Results: Records of 421 health academics who participated, during 

curricular internships at the institution where the study took place, were analyzed in 

training on biosafety with a focus on hand hygiene. Of the total, 78.3% were academics 

from private colleges, 30.4% of whom were already in the last academic term and 12% 
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of them, at the time of practice, did not clean their fists, 16% talked about their hands 

during the process and 40% did not remove the ornaments during the hand hygiene 

process, only 12.5% knew when to wash their hands with soap and water or only alcohol. 

Conclusion: In a context in which patient safety stands out as a priority, it brings up 

reflections about the academic's responsibility not to adhere to hand hygiene practices or 

to do it in any way and ethical aspects related to this conduct. 

 

Keywords: Hand Hygiene, patient safety, schools for health professionals, nosocomial 

infection 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

As infecções associadas aos cuidados de saúde afetam centenas de milhões de 

pacientes em todo o mundo a cada ano e são uma ameaça à segurança destes. Elas 

acometem cerca de 5 a 10% dos pacientes hospitalizados e o principal meio de 

transmissão é através das mãos contaminadas dos profissionais de saúde. A higiene das 

mãos é o método de prevenção mais importante de infecções hospitalares associadas à 

assistência em saúde e atua ainda na proteção dos profissionais de saúde e na prevenção 

da contaminação do ambiente hospitalar1, 2, 3. 

É relevante refletir sobre medidas que auxiliem na redução da incidência de 

Infecções Hospitalares, bem como do tempo de internação hospitalar e dos custos 

relacionados a elas para os sistemas de saúde. Entre as medidas, especialmente as de baixo 

custo, encontra-se a Higienização das Mãos - HM como principal medida de 

prevenção2,4,5. 

A Higienização das Mãos (HM) foi instituída a partir dos estudos de Semmelweis, 

em 1846, quando reportou redução de infecção puerperal após inserção da prática na sala 

de obstetrícia. Na atualidade, a educação continuada dos profissionais assistenciais com 

a estratégia multimodal, observação direta in loco e métodos de feedback imediato podem 

produzir melhoria duradoura da adesão à HM6,8. 

As mãos dos profissionais de saúde constituem um dos principais meios de 

transmissão de microrganismos no ambiente hospitalar. Nesse sentido, a higienização das 

mãos é considerada uma das formas mais efetivas e simples contra a IH, pois reduz 

significativamente a transmissão de patógenos, diminui a incidência de infecções 

adquiridas e também diminui a taxa de mortalidade nos serviços de saúde9,10. 

A higienização das mãos (HM) é reconhecida como a prática mais efetiva para 

reduzir as infecções relacionadas à assistência à saúde (IRAS), pois impede a transmissão 

cruzada de microorganismos. O cuidado em saúde deve ser conduzido com consciência, 
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responsabilidade profissional e compromisso assumido para com o outro, no zelo de sua 

saúde e segurança, livre de danos evitáveis, como determinam os códigos de ética das 

profissões da área da saúde11,15. 

Embora a higienização das mãos seja um procedimento simples e até corriqueiro, 

a falta de conhecimento/informação sobre os riscos de não realizar, ou de realizá-la 

incorretamente, são fatores que podem e devem ser sanados. Desse modo, o presente 

estudo se justifica porque a higienização das mãos é uma das seis medidas adotadas pela 

Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA) à promoção da segurança do 

paciente12,16. 

As mãos são as estruturas corporais mais utilizadas no contato direto e se 

constituem no principal veículo de transmissão de microrganismos, representando o elo 

entre paciente, profissional e ambiente. A ruptura desse elo de transmissão exige a adoção 

de normas básicas de higiene, especialmente no ambiente hospitalar, sendo a de maior 

impacto a higienização das mãos14, 17. 

As mãos são os principais veículos disseminadores de infecções relacionadas à 

assistência à saúde. Cotidianamente, em instituições hospitalares, observam-se medidas 

preventivas para orientação sobre a importância da higienização das mãos para evitar 

contaminação cruzada. Entretanto, em maioria, essas ações são direcionadas à 

participação de profissionais de saúde, o que sugere a necessidade de inclusão de 

pacientes e acompanhantes em atividades preventivas15,16,18. 

A fricção antisséptica das mãos com preparação alcoólica é um tipo de 

higienização que dura em torno de 20 a 30 segundos. Destina-se à redução da carga 

microbiana das mãos e consiste na aplicação desse produto em quantidade suficiente, de 

modo a abranger todas as áreas de ambas as mãos, sem necessidade, portanto, de enxágue 

e nem de secagem com papel toalha ou outro tipo de material/equipamento 16, 19. 

Uma das medidas para qualificar a assistência nos serviços de saúde é o índice de 

IRAS cuja prevenção e controle envolvem a prática da higiene das mãos (HM), que 

constitui um procedimento simples, fundamental e aplicável em qualquer contexto, 

embora estudos apontem taxas de adesão abaixo de 60% em realidades distintas18, 20, 21. 

A higiene das mãos é considerada a principal medida necessária para reduzir as 

Infecções Relacionadas à Atenção Sanitária (IRAS). Embora a higiene das mãos seja uma 

ação simples, a falta de comprometimento entre os profissionais de saúde ainda se 

constituem um problema em todo o mundo 22, 23. 

As mãos são instrumentos muito importantes para profissionais da saúde, porém 



Brazilian Journal of Health Review 
ISSN: 2595-6825 

10721 

 

 

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v.4, n.3, p.  10717-10727 may./jun. 2021 

 

são também habitats de micro organismos e para evitar a contaminação dos pacientes, 

recorre-se à higienização das mãos (HM) que é um procedimento abrangente e 

padronizado para a retirada do suor, dos pelos e dos micros organismos por meio da 

lavagem adequada das mãos e do uso dos equipamentos de proteção individual (EPI) 

visando impedir a contaminação com infecções 22, 24, 25. 

Quem sabe ainda a higienização das mãos seja o problema central dos estudos, e 

que possamos compreender o porquê este tema continua tão emergente quanto a vinte 

anos atrás. Os indícios científicos provenientes de unidades assistenciais apontam que a 

variação na disponibilidade de insumos e equipamentos para a prática da higienização das 

mãos, bem como a variação na taxa de pias e dispensadores por leito, interfere na boa 

prática da 

Higienização das mãos pelos profissionais de enfermagem26, 27. 

Dentre os procedimentos da semiologia e semiotécnica na vida acadêmica, está a 

higienização das mãos, método simples e eficaz na prevenção e controle das infecções 

relacionadas à assistência à saúde. Contudo, em estudo com acadêmicos de Enfermagem, 

90,0% afirmaram ter participado de alguma atividade de ensino sobre o procedimento; 

apesar de alegarem ter conhecimento teórico, somente 9,6% descreveram a técnica 

corretamente16. 

O objetivo principal deste estudo foi descrever, durante encontro de integração em 

estágio curricular, a percepção de acadêmicos quanto a realização na pratica da 

higienização das mãos na técnica correta 

        

2 MATERIAIS E MÉTODOS 

O presente estudo foi do tipo retrospectivo, descritivo com uma abordagem 

quantitativa, onde o levantamento dos dados foi realizado com informações de variáveis 

de uma planilha de anotações etilo check list preenchida durante teste pratico de 

higienização das mãos em encontros de integração sobre biossegurança realizado pela 

Comissão de Controle de Infecção Hospitalar a acadêmicos da área da saúde no primeiro 

dia do estágio curricular. 

Tratou-se de uma vertente de um estudo maior que foi apreciado e aprovado pelo 

CEP da FMT/HVD sob o CAAE: 66058317.0.0000.0005 conforme preconiza a 466/12 –

CONEP. 

A instituição onde ocorreu o estudo é um hospital universitário, terciário, 

referência em doenças infectocontagiosas do Amazonas.   
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3 RESULTADOS E DISCURSÕES  

Foi analisado registro de 421 acadêmicos da área da saúde que participaram, 

durante estágios curriculares na instituição onde ocorreu o estudo, nos treinamentos sobre 

biossegurança tendo como enfoque a higienização das mãos. Do total, 78,3% eram 

acadêmicos de faculdades particulares sendo que 30,4% já estavam cursando o último 

período letivo e 12% não higienizaram os punhos, 16% falaram sobre as mãos durante o 

processo e 40% não retiraram os adornos durante o processo de higienização das mãos, 

apenas 12,5% sabiam quando se devia higienizar as mãos com agua e sabão ou somente 

álcool em gel a 70%.   

 

Quadro 01:demonstrativo do perfil dos participantes do estudo 

Variáveis % 

Gênero Feminino 73,1 

Idade entre 19 a 30 anos 90,0 

Estudante de Medicina 35,3 

Estudante de Farmácia 

Estudante de Enfermagem 

Estudante de Fisioterapia 

17,3 

5,9 

15,2 

Fonte: dados da pesquisa 

 

Foi evidenciado que a maioria eram do gênero feminino, sendo que esse número 

não muda muito nos ambientes da universidades onde o gênero feminino continua em 

maioria. O curso com maior prevalecia foi de medicina, onde o número se dar por essa 

instituição ser hospital escola e além de considerar ser o internato desses acadêmicos com 

149 alunos treinados sobre biossegurança e higienização das mãos e com mais de 120 

alunos estando no seu último ano da faculdade.  

Importante ressaltar que, no processo de formação profissional, esta temática 

necessita ser abordada. É essencial para que estudantes possam adentrar os serviços de 

assistência à saúde e desenvolver práticas pautadas nas medidas de biossegurança e na 

segurança do paciente. Desse modo, a abordagem sobre HM deve ocorrer precocemente, 

ou seja, antes da primeira prática 28, 29, 30. 

A técnica da higienização das mãos é considerada uma das primeiras técnicas 

ensinadas aos alunos de graduação de enfermagem, a qual incluí a higienização simples 

das mãos; higienização cirúrgica das mãos e fricção antisséptica das mãos com álcool 

70%, uma vez que as mãos são instrumentos de trabalho dos profissionais de saúde e elo 

de contato físico com os pacientes18, 31,32. 
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A importância da biossegurança foi reconhecida por todos os participantes mas 

quando questionados sobre as diferenças de higienização com água e sabão ou álcool, 

pôde-se perceber um certo desconhecimento (Quadro 02). Isso é preocupante pois 

existem procedimentos em que só é permitido higienizar as mãos com água e sabão como 

é o caso pós manuseio do paciente portador de tuberculose onde o de Koch é álcool-ácido-

resistente é só morre na presença de cloro existente nos saponáceos. Todos sabiam sobre 

o perigo do uso de joias, pulseiras, cordões, relógios e etc no ambiente hospitalar. 

Preconiza-se que uma das medidas para a redução da infecção relacionada à saúde 

é a higiene das mãos. Descreve-se que existem recomendações de órgãos normalizadores 

quanto a produtos, técnica, frequência, dentre outros aspectos da higienização de mãos, 

para serem seguidas pelos profissionais da área de saúde, que se baseiam na relação entre 

a adesão a esta prática e a diminuição dos índices endêmicos de infecção20, 33,34,35. 

 

Gráfico 01: erros e acertos dos participantes, durante o ato de higienização das mãos 

 
Fonte: dados da pesquisa 

 

Mesmos já tendo aulas em suas faculdades sobre a sequência correta da 

higienização das mãos, pode se observar alguns erros como a falta de lavagem dos 

punhos, polegares, região ungueal e entre outros por questão de esquecimento ou até 

mesmo desconhecimento. Alguns não retiraram joias, relógios ou pulseira no momento 

da higienização sendo um erro que poderia ser corrigido desde as aulas de laboratórios. 

A higiene das mãos é um fator importante para evitar contaminação cruzada em 

ambientes hospitalares. Os profissionais da área de saúde devem ter acesso ao 

Não hoigienizaram a polpa digital

Não higienizaram a região ungueal

Não higienizaram o polegar

Não higienizaram o punho

Tocaram na roupa ou cabelo após lavar as
mãos

Falaram sobre as mãos durante ou após a
higienização

Não retiraram os adornos

4,0%

20,0%

4,0%

12,0%

4,0%

16,0%

40,0%
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aprendizado durante a sua graduação, portanto ter conhecimento desse procedimento é 

inerente a matriz curricular do curso de enfermagem 36, 37. 

 A higienização das mãos, a utilização de álcool gel, álcool a 70% e 

clorexidina, são procedimentos antissépticos padrões e corriqueiros nos hospitais em todo 

o mundo. A utilização simples de água e sabão pode reduzir a concentração microbiana 

presente nas mãos e, na maioria das vezes, interromper a cadeia de transmissão de 

doenças. A aplicação de produtos antissépticos, em especial de agentes com base 

alcoólica, podem reduzir ainda mais os riscos de transmissão, justamente pela 

intensificação da redução microbiana ou por favorecer o aumento na frequência de 

higienização das mãos 38, 39, 40. 

 

4 CONCLUSÃO  

As mãos constituem a principal via de transmissão de microrganismos durante a 

assistência prestada aos pacientes. A pele é um possível reservatório de diversos 

microrganismos que podem se transferir de uma superfície para outra, por meio de contato 

direto (pele com pele), ou indireto, através do contato com objetos e superfícies 

contaminadas. A higienização das mãos (HM) representa uma prática fundamental do 

cuidado e é tradicionalmente considerada como a medida mais importante e eficaz na 

prevenção e controle de infecções relacionadas à assistência à saúde. Entretanto, estudos 

apontam que a adesão ao procedimento é insatisfatória em todo o mundo e evidenciam 

baixas taxas de adesão. Num contexto no qual a segurança do paciente destaca-se como 

prioridade, traz-se a reflexões acerca da responsabilidade do acadêmico ao não aderir às 

práticas de HM ou fazê-la de qualquer forma e de aspectos éticos relacionados a essa 

conduta. 
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