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Programa de Prevencao e Controle de IH: conjunto de acoes
desenvolvidas deliberadas e sistematicamente, com vistas a
reducao maxima possivel da incidéncia e da gravidade das
infeccdes hospitalares.
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Trabalho integrado

e
> Apoio administrativo
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Multidisciplinary team approach
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Enfermeiros epidemiologistas Médicos epidemiologiistas e/ou

_ Microbiologistas
Infectologistas

Fisioterapéutas Pedagogos

Farmacéuticos Estatisticos Psicélogos

AJIC. June 2005
Infection control and quality health care in the new millenium
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“Néo ha saber@als
\ [ N |
z\ ou saber menos."
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’*‘ é saberes diferentes.”
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Paulo Freire

Muitas criancas vao achar que ha malor quantidade de pizza haquela que esta em peaacos. Ja
as criancas mais velhas reconhecerao facilmente que as quantidades sao iguais.
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Andragogia é a arte ou ciéncia de orientar

adultos a aprender
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Educar adultos.....Como? \
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nsinar nao é transferir

. Inhecimento, mas criar as
ssibilidades para. a sua propria
oducédo ou a sua construcido.”




trabalho” (MARRAS 2001)

Treinamento € aquisi
(CHA) como result
especificas.

“Treinamento é um processo de assimilacao
objetiva repassar ou reciclar conheci
relacionadas diretamente a execuca

prazo, que
es ou atitudes
a sua otimizacao no\

ento, habilidades e competéncias
profissional ou do ensino de habilidades

Andrade, 2006

Schreck ; Watson, 2012



As infeccoes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) constituem-
se em grave problema de saude devido a alta morbimortalidade e
impacto econOmico que causam para pacientes e servicos de
saude.

Estudos demonstram que intervencdoes unicas nao apresentam
impacto significativo na melhoria de adesao as melhores praticas e
gue o treinamento e educacao continuada (EC) das equipes sao
fundamentais.

- From Policy to Practice - Education in Infection Prevention and Control
Int J Infect Control 2011, v7:i2 doi: 10.3396/ijic.V7i2.016.11

- ANVISA. Assisténcia segura: uma reflexao tedrica aplicada a

pratica. Série Seguranca do paciente e qualidade em Servicos de
Saude. 2013.



The Learning Pyramid*

Average Retention Rates
f/l
/
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10% Reading
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Passive Teaching 10% do gue lemos

Methods I aU s Audio-Visual 20% do gue escutamos
/ J0% do que vemos
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&

*Adapted from National Training Laboratories. Bethel, Maine

Para atender as demandas crescentes de prevencao e controle de infec¢des relacionadas a assisténcia a
saude, os controladores de infeccao terdao de desenvolver novas estratégias educacionais de acordo com
praticas baseadas em evidéncias e que se adaptem as necessidades de aprendizagem de seus publicos e
suas instituicoes.

Schreck ; Watson, 2012



Como definir?

Os treinamentos referentes a Prevencao e Controle de Infeccao sao
planejados em conjunto com o SCIH, a area de Treinamento e as unidades de
internacao, sendo aplicados de acordo com a necessidade de cada
area/categoria profissional, institucionalmente ou setorialmente, utilizando as
diversas metodologias educacionais.

Tipos de treinamento Estratégia Publico alvo
Integracao Institucional Aula tradicional anfiteatro Todos os profissionais
Treinamento admissional Aulas tradicionais, aplicagao pratica, Enfermagem e fisioterapia
contato com materiais, equipamentos, etc
Reciclagens anuais obrigatdrias Variadas Depende do tema
Treinamentos de novos protocolos, “In loco” Depende do tema
equipamentos, materiais, etc (algumas vezes com a ajuda da empresa)
Treinamentos diante de problemas Discussao de casos Depende do tema
(indicadores de infec¢ao, acidente Aplicacao de ferramentas da qualidade
ocupacional, bactérias MR, etc) para solucao de problemas,

Campanhas



Estratégias educacionais

Presencial:

» Modelo tradicional de educacao;

» Professor e alunos presentes no mesmo local, em hora pré determinada;
» Professor transmite a informacdo e o conhecimento para os alunos

(responsabilidade pelo conteido, método, estruturacao e atividades)

Zampollo, 2012



Estratégias educacionais
Simulacao Realistica
» Mais completa metodologia de treinamento;
» Reproduz experiéncias da vida real (simuladores, manequins e atores);
» Capacitacdo técnica e comportamental;
» maior complexidade e custo;
Os estudos mostram que o uso da tecnologia aliada a uma estratégia de

treinamento interativa e participativa favorece a retencao do conhecimento.

Esta estratégia facilita a utilizacao da capacidade de raciocinio e exercicio critico por parte
do participante e tem como o objetivo preservar a seguranga do paciente.

" Schreck ; Watson, 2012



Estratégias educacionais

Filmes:

> Reflexdo;
» Reforco de ideia/conhecimento;

» Transmite mensagem

Videoclipes curtos sao uteis para

demonstrar um ponto de vista e abrir espaco para discussao em grupo.

Discussao de casos:

» Descricao de um evento,
» Interpretacao de dados;

» Descricao de fatos;

» Discussao de condutas, acoes e outros

Zampollo, 2012



Estratégias educacionais

Jogos / Gincana:

» Interatividade;

» Competicao saudavel;

» Atencao;

» Transmite mensagem

» Mesclar informacgGes entre respostas certas/erradas

» Reforcar pontos criticos.

Discussdo de casos/ Projetos lembrete:

» Conteudo transmitido nas passagens de

plantao;

» Aproveitar o tempo (dificuldade de manter

profissionais fora de horario de trabalho);

» Discussdo de condutas, acoes e outros.

Zampollo, 2012 e




Estratégias educacionais

Aplicacao de ferramentas da qualidade
direcionadas para um problema:

» Interatividade;

» Buscar conhecimento prévio;

» Respeitar opinido do outro;

> Estratégia acertiva/direcionada;

» Reforcar pontos criticos.

E-learnings:
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Estratégias educacionais

Campanhas:

» Anuais;

» Envolvimento de todos;

» Levar conhecimento de forma ludica;
» Melhora adesdo temporariamente;

» Reforcar pontos criticos. |




Estratégias educacionais

Auditorias/Aplicacdo de checklist:

Educacdo permanente;

Seguranca para o paciente
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Estratégias educacionais
Comprometimento e exemplo das liderancas:

> Educage"]o permanente; Table 1 Owerall compliance with hand hygiene by fraining

level
. Enterin Exitin
> Seguranca para o paciente - J J
Clinician title % n % n
> A equipe espera um comportamento Attending 48.0 59 785 102
PGY 3 50.0 59 675 85
s . . PGY 1 51.5 101 B3.7 135
correto do lider, seja ele formal ou informal. . 2ieai ctudent e E
Pharmacy student 672 41 B7.0 60
PGY, post-graduate year.
100
Hospital Escola W 100
659 leitos Saf—— — 00
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Figure 1 Impact of the first person’s compliance upon
remaining team members' likelihood of performing hand 0 ] B
Entaring Room Exiting Room

hygiene.

Figure 2 Impact of the attending physician’'s compliance on

BMJ Qual Saf 2012;21:499e502. doi:10.1136/bmjgs-2011-000396. remaining team members' hand hygiene adherence.
Downloaded from http://qualitysafety.bmj.com/ on November 17, 2014



Estratégias educacionais

Protect Our Patients i Welcome, Visitors

s

Please help us prevent the spread of infection:

Educagao do paciente:

Wash your hands or use hand saniti
before entering and when leaving the
patient’s room,

E Expect our staff to clean their hands before
patient care. Remind them if they forget.

» Estratégia diferenciada
5 5 c . -
» Cobranca direta ou indireta Share Your Care— R IS
» Mudanca de comportamento Not Your Germs e o

VISIT WWW.APIC.ONG TO LEARN MORE ABOUT INFECTION PREVENTION
» Seguranca e -
-~
ORIENTA co Es Side 1: folded table top display Side 2: folded table top display

CLIENTE
CIRURGICO

Acﬁn'
m

Orientagdes:

Cartazes diferentes em - Cuidados com pele
cada unidade - Orienta¢des médicas

- Sinais/sintomas
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Estratégias educacionais

Grupos multiprofissionais com foco em prevencao e
controle de infecgao:

» Intermediar a prética de dreas de assisténcia ou de
apoio com SCIH

» Auxiliar na deteccdo precoce de surtos
»Aumentar a conscientizacdo da equipe

» Implementar medidas de PCIH

» Alertar SCIH quanto a mudancas da pratica ou
incorporacao de tecnologias

» Atuar como modelo de comportamento

» Coletar informacoes sobre praticas preventivas —
auditorias de processo

b Educacao permanente
Aproximacao da teoria e pratica

Portaria 2616
DAWSON SJ. 2003

Enfermeiros de Ligacao
ou
Grupo de Suporte em IH






Avaliacao

 Medir a mudanca de comportamento e o crescimento no aprendizado nem
sempre é facil.

e Avaliacao de conhecimento pré e pds treinamento — medida direta.

« Acompanhamento de indicadores de infeccao, medidas de adesao,
acidentes com perfurocortante, queixas dos clientes, etc — medidas

indiretas.
* Avaliacao de desempenho individual e do grupo
* Feedback

Avaliagdo da Aprendizagem

sa0 0% l‘n()mel‘ltOS em que lelll()s ue ‘II jenizar as maos palﬂ
q B i

Quantos s
prevenir as IRAS?

a)3
b) Quamosfm

)5
d)Todo momento

emnecessarios

//// Schreck ; Watson, 2012




POR QUE OS PROFISSIONAIS DE SAUDE
NAO SEGUEM AS RECOMENDACOES?!




Provavelmente eles nao tém a percepcao que um
ato individual possa prejudicar alguém...

Eles sempre acreditam que ndo vai acontecer com

Em geral o que acontece com outras pessoas nao
tem impacto no dia a dia deste profissional...

Quando indicadores de infeccao sao apresentados
ele nao se inclui na nao aderéncia as medidas...
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O educador deve:

» assumir um papel de facilitador,

» limitar mondlogos e optar por abordagens mais
interativas;

» diversificar atividades e métodos para manter o adulto
interessado;

» procurar trazer conteudo relevante, pratico, e
"factivel";

» planejar reforco do aprendizado no ambiente de
trabalho e obter o apoio dos lideres.




Como esperar resultados diferentes se
fazemos sempre igual?

Facebook — compartilhar
Dividir guidelines ou artigos
Grupo de Teatro

Positive deviance

Acreditacao e educacao

Simulacdes envolvendo atores — trabalhar sentimento,
comportamento

Tribunal, passeatas de prevencao

CULTURA DE TOLERANCIA ZERO
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O que escuto, esqueco
o0 que vejo, lembro
0 que pratico, realizo!

Confucios

claudia.vsilva@einstein.br
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