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Playful activity with robot for hand hygiene of elementary
school students: quasi-experimental study
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RESUMO

Objetivo: Avaliar a efetividade do processo de higienizacdo das maos apds a participacao de estudantes do Ensino Fundamental em
uma atividade educativa, com uso de uma tecnologia digital automatizada, denominada robo tutor.

Método: Estudo quase-experimental desenvolvido em 2019 com estudantes do Ensino Fundamental | (n=203). Foi realizada
higienizacdo das mdos com solucdo fluorescente antes e apds a participacao em atividade educativa com um robd tutor. As imagens
foram registradas em camara escura e os dados relacionados a drea de residéncia, série, sexo, posicdo das maos e lateralidade foram
analisados por Anova e Post-Hoc de Holm-Sidak (p<0,05).

Resultados: Todas as condicdes estudadas melhoraram o processo de higienizagdo das maos apds atividade com o robd tutor. Nao
houve associagdo entre série, sexo e mao dominante e o desempenho no processo de higienizagdo das mdos, porém, estudantes da
drea urbana apresentaram desempenho melhor do que os provenientes de drea rural.

Conclusdo: A atividade com o robd tutor representou um recurso importante para a realizacao de agdes de educacdo em satde a
respeito da higienizacdo das mdos, e pode também ser testada em outros cendrios e populacdes.

Descritores: Higiene das maos. Estudantes. Educacdo em satde.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the effectiveness of the hand hygiene process after elementary school students participated in an educational
activity using an automated digital technology called Tutor Robot.

Method: Quasi-experimental study developed in 2019 with elementary school students (n=203). Hand hygiene was performed
with a fluorescent solution before and after participating in an educational activity with a tutor robot. The images were recorded in
a dark chamber and the data related to area of residence, grade, gender, hand position and laterality were analyzed by Anova and
Holm-Sidak Post-Hoc (p<0,05).

Results: All conditions studied improved the hand hygiene process after activity with the tutor robot. There was no association
between grade, gender, and dominant hand and the performance in the hand hygiene process, however, students from urban areas
performed better than those from rural areas.

Conclusion: The activity with the tutor robot represented an important resource for conducting health education actions on hand
hygiene and can also be tested in other settings and populations.

Descriptors: Hand hygiene. Students. Health education.

RESUMEN

Objetivo: Fvaluar la eficacia del proceso de higiene de manos tras la participacion de estudiantes de educacion primaria en una
actividad educativa, utilizando una tecnologfa digital automatizada denominada Tutor Robot.

Método: Estudio cuasi-experimental desarrollado en 2019 con estudiantes de primaria (n=203). Se realiz6 higiene de manos con
una solucién fluorescente antes y después de participar en una actividad educativa con un robot tutor. Las imagenes se grabaron en un
cuarto oscuro y los datos relacionados con la zona de residencia, el grado, el sexo, la posicién de la mano y la lateralidad se analizaron
mediante Anova y Post-Hoc de Holm-Sidak (p<0,05).

Resultados: Todas las condiciones estudiadas mejoraron el proceso de higiene de manos después de la actividad con el robot tutor.
No hubo asociacién entre el grado, el sexo y lamano dominante y el desempefio en el proceso de higiene de manos, sin embargo, los
estudiantes de la zona urbana se desempefiaron mejor que los de la zona rural.

Conclusion: La actividad con el robot tutor representd un recurso importante para la realizacion de acciones de educacién sanitaria
sobre higiene de manos, puede también ser testeada en otros escenarios y poblaciones.

Descriptores: Higiene de las manos. Estudiantes. Educacion en salud.
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l INTRODUGCAO

A higienizacdo das maos representa um processo sim-
ples, porém bastante efetivo, para prevencdo de doencas
infecciosas. Entretanto, pouco progresso tem ocorrido nas
duas Ultimas décadas em relagao a adesao da populacéo a
essa pratica, e mesmo a realizacdo do procedimento de ma-
neira adequada, o que motivou a criacdo do dia Mundial de
Higiene das Méos, em 5 de maio de 2022, pela Organizacao
Mundial da Saude®.

Em estudo que envolveu aproximadamente 80 paises,
foi avaliada a frequéncia de higienizacdo das méos dos
adolescentes com idade de 12 a 15 anos. Os resultados
mostraram baixa prevaléncia de boas praticas de higieni-
zacdo nas maos, principalmente em paises menos desen-
volvidos economicamente. A higienizagdo das maos antes
das refeicoes, apds o uso de toaletes e a utilizagdo de sabdo
durante esse procedimento foram raramente mencionadas
pelas populacdes economicamente menos privilegiadas. Os
autores destacaram aimportancia da realizacdo de atividades
educativas para melhora desses indices?.

Aboa prética de higienizacdo das maos também envolve
a correta utilizagao da técnica, com seguimento de cada um
dos passos envolvidos. Em estudo realizado no Paquistao,
estudantes correspondentes ao Ensino Fundamental ini-
cialmente realizaram higienizacdo de suas maos, de acor-
do com seus proprios conhecimentos. Os escores foram
registrados por um avaliador e em seguida, os estudantes
participaram de uma atividade sobre a técnica de higieni-
zacdo das maos de acordo com a Organizagao Mundial da
Saude. Apds algumas semanas da atividade educativa esse
processo foi repetido e os escores pds-intervencao foram
significativamente melhorados®.

Em estudo realizado com estudantes com idade de 13
a 18 anos, com uso de sabdo com marcador fluorescente,
também foi verificado que apenas os conhecimentos
prévios dos estudantes ndo foram suficientes para a utili-
zacao correta da técnica de higienizacdo das maos, com
auséncia da substancia fluorescente em algumas regides.
Entretanto, apds a realizacdo da intervencdo educativa,
houve melhora da higienizagcao, com melhor distribuicao
da fluorescéncia nas maos®.

Cabe destacar que a escola é um local em que os es-
tudantes passam uma grande parte do dia, expostos a
infeccdes, o que foi verificado na pandemia de gripe cau-
sada pelo virus HINT no ano de 2009, evidenciando que as
doencas infecciosas podem espalhar-se rapidamente nos
ambientes escolares®",

A importancia das escolas no controle da transmisséo
das doencas tem sido atualmente discutida, principalmente
em decorréncia da nova pandemia causada pelo coronavirus
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(SARS-CoV-2), causador da Covid-19®2. As evidéncias atuais
indicam que o virus causador da COVID-19 é transmitido por
meio de goticulas respiratérias ou por contato, momento
em que as maos contaminadas tocam a mucosa da boca, o
nariz ou os olhos. O virus também pode ser transferido de
uma superficie para outra por meio de méos que estejam
contaminadas, o que facilita sua transmissao indireta para
outras pessoas. Consequentemente, a higienizacdo das maos
é importante para impedir a propagacdo do virus causador
da COVID-1910-12),

Arealizacdo de praticas educativas a respeito da higieniza-
¢ao das maos com estudantes podera ter um grande impacto
na sua propria salde, como também na de sua familia e da co-
munidade em que residem. Entretanto, a escolha do processo
educativo é importante e deve considerar as estratégias com
maior alcance para o publico-alvo. Nesse caso, tratando-se de
estudantes do Ensino Fundamental e médio, é importante a
utilizacao de recursos ludicos, pois estes apresentam potencial
de despertar o interesse dessa populagdo™',

Estudo recente, de revisdo de escopo, investigou as tec-
nologias digitais usadas como ferramentas de intervencao
ou monitoramento de praticas de lavagem das maos em
criancas em ambientes educacionais. Nesse estudo verifi-
cou-se que jogos de computador, videos e cameras de video
foram utilizados em atividades de higienizacdo das méos em
criangas com idade inferior a 12 anos. Essas tecnologias eram
utilizadas tanto para fazer o monitoramento do processo de
higienizagdo das méos, como também para estimular essa
pratica entre as criangas. A revisao mostrou que os estudos
que utilizaram jogos de computador foram eficazes para
melhorar o conhecimento das criancgas sobre higiene, com
repercussoes sobre o processo de lavagem das maos‘.

Os dados apresentados mostram que a higienizacdo das
ma&os é um aspecto importante na prevencao de doencas,
porém transforma-la em hébito e utilizar corretamente a
técnica de higienizacao ainda sao considerados desafios a
serem superados. A escola representa um cendrio importante
para a realizacdo de acdes em saude e as atividades ludicas
devem ser consideradas nas situacdes em que criangas
representam o publico-alvo.

O objetivo do presente estudo foi avaliar a efetividade
do processo de higienizacao das maos apds a participacao
de estudantes do Ensino Fundamental em uma atividade
educativa de natureza IUdica, com uso de uma tecnologia
digital automatizada, denominada rob¢ tutor.

B METODO
Trata-se de um estudo quase-experimental, portanto sem

randomizacao da amostra, no qual cada estudante participou
duas vezes da coleta de dados, sendo uma antes e a outra
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apos a intervencdo educativa para higienizacéo das maos
com uso do robd tutor. Estudos quase-experimentais tém
sido utilizados para verificar a efetividade de a¢ées educati-
vas para melhorar o processo de higienizacao das maos®',

O estudo foi realizado em conformidade com a Resolucéo
do Conselho Nacional de Saude (CNS), n°466/2012 e da
Norma Operacional n° 001/2013 do CNS, aprovado no
Conselho de Etica em Pesquisa, sob parecer nimero 3.250.667
e CAAE 09095319.1.0000.5413, em oito de abril de 2019.

Para a realizacdo do estudo, foi escolhida a cidade de
Alvares Machado, interior do Estado de Sao Paulo, comum
a populacdo de 24.915 habitantes, segundo o Censo do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) do ano
de 20197, Arede municipal de ensino da cidade conta com
doze instituicdes, sendo oito Escolas Municipais de Ensino
Infantil e Fundamental — EMEIF (2.428 estudantes) e quatro
Escolas Municipais de Ensino Infantil - EMEI (316 estudantes).
O estudo foi realizado nas duas Unicas EMEIF da cidade que
recebem estudantes das dreas urbanas e rural da regido. A
escolha de se trabalhar com o Ensino Fundamental | foi feita
em virtude do carater ltdico da atividade, com potencial de
despertar o interesse dos estudantes.

Todos os estudantes regularmente matriculados na 32, 42
e 52 séries do Ensino Fundamental foram convidados a parti-
Cipar do estudo, inicialmente de forma verbal e, apds a con-
firmacdo do interesse, com a anuéncia dos estudantes e de
seus pais por meio da assinatura do Termo de Assentimento
Livre e Esclarecido. Foram incluidos no estudo os estudantes
de ambos 0s sexos, sem restricdes em relacdo a idade, etnia,
renda familiar, rendimento escolar e deficiéncias auditivas e
visuais leves. Foram considerados como critérios de exclusao
0 uso de gesso ou de tala imobilizadora em uma ou ambas
as regides do membro superior ou a existéncia de problemas
dermatoldgicos nas maos, como dermatite e micose.

O tamanho minimo da amostra foi estimado em 246
elementos amostrais para analisar a interagao entre grupo
(3 grupos) e tempo (2 momentos) pela ANOVA mista de
medidas repetidas. O cdlculo amostral foi realizado no
software G*Power, version 3.1.9.2 (Franz Faul, Universitat
Kiel, Germany), considerando uma margem de erro do tipo
[ (a) de 5%, um poder de estudo de 80% e um tamanho de
efeito pequeno (0,10).

O nUmero total de matriculados nas duas escolas par-
ticipantes deste estudo foi de 262 estudantes, sendo 169
(64,5%) da Escola 1 e 93 (35,5%) da Escola 2. Houve uma perda
amostral de 59 (22,52%) estudantes, sendo 35 (13,36%), por
motivos de transferéncia, 22 (8,4%) por falta de autorizagcao
dos pais, 1 (0,38%) por recusa em participar do estudo e 1
(0,38%) por auséncia decorrente de licenca saude (0,38%).
Os estudantes ausentes na semana em que foi feita a coleta
nao foram reconvocados. Assim, a amostra foi constituida por

203 estudantes, que participaram tanto antes como depois
da atividade educativa com o robé-tutor. Tendo em vista que
o célculo amostral apresentou uma proposta minimade 246
participantes, foi possivel atingir 77,5% dessa estimativa.

Inicialmente foi realizada a construcdo do robd tutor para
a atividade educativa ludica a respeito da higienizacao das
maos. Trata-se de um robd tutor com sistema automatiza-
do, estruturado em linguagem de programacao Arduino
por meio do software Arduino IDE (Integrated Development
Environment). O robd tutor foi programado para orientar,
por comando de voz e instrucdes em painel, a reproducao
da técnica de higienizagao das maos por meio de 6 passos,
de acordo com as recomendacdes da Organizacdo Mundial
da Saude®. O robo tutor fornecia as orientacdes da técnica
de higienizagdo das méaos simples, por meio de instrucéo de
textos em seu painel e voz de comando. Também controlava
o tempo para cada uma das etapas do processo de higieni-
zacdo das maos. As trés condicoes permitiam ao estudante
ler e ouvir as mensagens de textos e simultaneamente
atentar aos tempos pré-determinados para molhar as méaos,
receber a solucdo alcodlica na palma da mao, friccionar as
ma&os com a solucdo alcodlica, enxaguar e secar as maos
com papel toalha.

Em seguida foi construida uma camara escura, com
luz negra em seu interior, que permitia a visualizacdo de
imagens fluorescentes capturadas por meio de dispositivos
fotogréficos. As imagens foram obtidas com um aparelho
celular marca Motorola®, modelo Moto Z Play, camera de
16 MB, alocado na abertura transparente existente na face
superior da caixa.

No primeiro momento do estudo, foram realizados os
registros fotograficos nas posicdes prono e supino das méaos
direita e esquerda no interior da cdmara escura, sob luz negra
(Registro 1). Este procedimento foi feito para verificacdo de
possiveis residuos de fluorescéncia, decorrentes de contato
casual com substancias quimicas.

Em seguida, aplicaram-se em média,2,5 mL de solucdo
alcodlica, marcada com fluoresceina 25%, sobre uma das
faces da mao e foi solicitado que o estudante espalhasse
a solucdo alcodlica de acordo com os conhecimentos e
hédbitos que possuia a respeito da higienizagao das maos.
Apos aplicacao da solugéo alcodlica e secagem das maos,
foi repetido o mesmo procedimento para obtencdo das
imagens (Registro 2). Em seguida foi solicitado ao participante
que fosse ao banheiro, lavasse as m&os com dgua e sabdo e
retornasse para a sala de aula.

A segunda etapa da coleta de dados, com o robé tutor,
ocorreu apoés 30 dias, com os mesmos estudantes que par-
ticiparam da primeira etapa. O estudante colocou as maos
direita e esquerda no interior da cdmara escura,alternando
as posicdes prono e supino e foram feitos os registros
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fotograficos para verificar a presenca de fluorescéncia
residual da ultima atividade ou de outros contaminantes
fluorescentes (Registro 3). Em seguida, o estudante foi
direcionado até o robd tutor, que ficou posicionado ao
lado da camara escura, e foram fornecidas verbalmente
as instrucoes para interagcdo com o sistema automatizado
de forma que pudesse proceder a higienizacado das maos
segundo os critérios da OMS.

Logo apds a intervengao educativa a respeito do processo
de higienizagdo das méos por meio do robo tutor, foram
aplicados, em média,2,5 mL de solucao alcodlica marcada
com fluoresceina 25% sobre uma das faces das maos do
aluno e solicitou-se que espalhasse a solucédo alcodlica
de acordo com as orientacdes adquiridas a respeito desse
processo de higienizacdo das méos por meio do robd tutor.

Apos aplicacdo da solucdo alcodlica e secagem das maos,
estas foram posicionadas na camara escura para registro
fotogréfico nas posicoes prono e supino (Registro 4).

As imagens obtidas durante as etapas 1 (Registros 1
e 2) e 2 (Registros 3 e 4) foram inicialmente processadas

no software Adobe Photoshop CS6 Extended, permitindo
delimitar a drea de andlise. A delimitacdo da area foi feita na
regido do punho, mantendo-se, portanto, apenas aimagem
de ambas as maos e dos dedos.

Logo em seguida iniciou-se uma segunda anali-
se para avaliacdo da distribuicdo da fluoresceina nas
imagens das maos dos estudantes. Foi utilizado o soft-
ware OLYMPUS CellSens Dimension 1.16 Version
510_UMA_cellSens116-Quesnel_en_00.

Para a andlise da distribuicdo de fluoresceina foi neces-
sario, inicialmente, verificara quantidade de pixels existentes
no campo de vis&o das fotografias, termo conhecido como
FOV (Field of View). Para calibracdo da é4rea de analise, foi
registrada uma imagem fotogréafica de um paquimetro,
obtida nos mesmos padrdes utilizados para a aquisicdo
das imagens das mdos nos Registros 1 a 4, ou seja, mesmo
aparelho, mesma distancia para obtencédo da foto e também
condigoes aproximadamente semelhantes de luminosidade.

Na sequéncia, para cada imagem foi determinada a 4rea
damé&o dos participantes, de acordo com a seguinte férmula:

Area da méo (pixels) = FOV (15.925.237 pixels) — area extra — méo (pixels)

O cdlculo da distribuicao da preparacdo com fluoresceina nas méaos dos estudantes, antes e apés a atividade com o robd
tutor, estd descrito a seguir, tomando como exemplo a mao direita na posicao prono:

FPDg = (

Registro 2 (Pixels) — Registro 1 (Pixels)
x 100

Area total da mao direita (Pixels)

FPDDR = (

Registro 4 (Pixels) — Registro 3 (Pixels)
x 100

Area total da méo direita (Pixels)

FPD,.= Fluorescéncia da mao direita na posi¢ao prono antes da atividade com o rob6 tutor.

FPD,, = Fluorescéncia da mao direita na posicao prono depois da atividade com o robo tutor.

O célculo da eficcia da higienizagdo das maos dos
estudantes apos a atividade com o robo tutor esta descrito
a seguir, tomando como exemplo a mao direita na posi¢ao
prono (HPD):

HPD = FPDpr(%) — FPD AR (%)

As varidveis independentes avaliadas foram: drea (urbana
e rural), série (3°, 4° e 5° ano), sexo (masculino e feminino),
posicao das maos (prono e supino) e lateralidade das méos
(direita e esquerda). Estudar a lateralidade e a posicdo das
maos é importante, pois os resultados poderdo indicar a
necessidade de realizacdo de acdes educativas voltadas
para o maior cuidado com essas variaveis.
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As variaveis qualitativas foram descritas pela distribuicdo
de frequéncia relativa e absoluta. As varidveis quantitativas
foram descritas pela média e desvio-padréo (DP). A hipdtese
de distribuicao de normalidade foi verificada pelo teste de
Kolmogorov-Smirnov com correcao de Lillifors e a hipotese
de esfericidade verificada pelo teste de Mauchly, tendo sido
ambas confirmadas. O teste de ANOVA mista de medidas
repetidas foi aplicado para testar o efeito do tempo, grupo
e interacao (grupo versus tempo). As comparacoes para par
foram realizadas pelo teste Post-Hoc de Sidak. Para todas as
analises utilizou-se o software SPSS versao 19.0 for Windows,
sendo adotado nivel de significancia de 5%.
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B RESULTADOS

A idade dos estudantes foi de 9,6 = 1,1 anos (média =
desvio padrdo), com idade minima de 8 e maxima de 15 anos.

Foi possivel observar que houve uma distribuicao ho-
mogénea dos participantes em relacdo a residirem nas areas
urbana e rural, as séries em que estdo matriculados e tam-
bém em relacdo ao sexo. Entretanto, houve predominio de
estudantes matriculados em uma das escolas participantes
deste estudo. Além disso, a maioria da amostra referiu a méo
direita como sendo a dominante (Tabela 1).

Em relacao a utilizacdo do robd tutor foi possivel observar
que em todas as condicdes apresentadas houve melhora no
processo de higienizacdo das maos (Tabela 2). Dessa forma,
todos os resultados obtidos nas condi¢ées “depois do robd”
(DR) foram estatisticamente significativos (p<0,05), quando
comparados as situagoes “antes do robd” (AR).

Com os dados apresentados na Tabela 2, também foi
possivel verificar o efeito da lateralidade na higienizacao
das méos. Nesse sentido, os resultados encontrados com o
controle das variaveis referentes a posicdo das méos (prono
e supino) e as condi¢des ‘com robd" e “sem robd” mostram
que os estudantes higienizaram as maos direita e esquerda

com a mesma efetividade. Tomando-se como exemplo a
distribuicdo de fluoresceina em prono direito, observa-se
que, antes do robd, essa substancia atingiu 55,2% e 60%
em prono esquerdo; n&o houve, entretanto, diferencas sig-
nificativas entre esses resultados. De maneira semelhante,
as outras comparagdes que envolveram lateralidade nao
mostraram diferencas significativas, ou seja, os estudantes
higienizaram com a mesma efetividade tanto a méo direita,
como a esquerda.

A Tabela 3 mostra os resultados da higienizagcao das
maos com solucao de fluoresceina, de acordo com a série
do Ensino Fundamental | em que o estudante se encontra.
Os resultados mostram que,na maioria das situagdes estuda-
das,houve melhora da higienizacdo apds o auxilio do robd
tutor(p<0,05). A Unica excecao refere-se aos estudantes da 52
série, durante a higienizagdo da méo direita na posicdo supino.

Os estudantes da 42 série apresentaram desempenho
melhor do que as demais séries na posicao prono da mao
esquerda e na posicao supino, tanto direita como esquerda,
sempre na condicao apds a realizacdo da atividade IUdica com
o robd tutor (p<0,05). Em todas as outras situacoes, a série
néo representou um fator determinante para o desempenho
dos estudantes na higienizacao das maos.

Tabela 1 - Caracterizacdo da amostra de estudo em relacdo a escola, drea de origem, série, sexo e mao dominante (n=203).

Alvares Machado, Sao Paulo, Brasil,2019

VELEVEH \| % Valor de “p”
1 129 63,5
Escola <0,001*
2 74 36,5
) Urbana 101 49,8
Area 0,944
Rural 102 50,2
3a 73 36,0
Série 4a 67 33,0 0,688
5a 63 31,0
Masculino 103 50,7
Sexo 0,833
Feminino 100 49,3
Destro 185 91,1
Dominancia <0,001*
Canhoto 18 8,9

Fonte: Elaborada pelos autores.
*Diferenca significativa da distribuicdo de proporcdo pelo teste do Qui-quadrado para p-valor < 0,05.
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Tabela 2 - Comparacao da média e desvio-padrao do percentual de distribuicdo da solucdo alcodlica marcada com fluo-
resceina nas méaos direita e esquerda, nas posicdes prono e supina, antes e apods a realizacdo da atividade com o robd tutor.
Alvares Machado, Sao Paulo, Brasil, 2019

Desvio Padrao

Prono Direita/Antes do Robd 55,22 272

Prono Direita/Depois do Robd 76,4 18,1

Prono Esquerda/ Antes do Robd 60,0° 257

Prono Esquerda/Depois do Robd 82,0 13,1

Supina Direita/Antes do Robd 87,5P 12,9 <0,001*
Supina Direita/Depois do Robd 93,4¢ 9,1

Supina Esquerda/Antes do Robd 87,7° 12,5

Supina Esquerda/Depois do Robd 93,9 6,9

Fonte: Elaborada pelos autores.

*Indica diferenca significativa pelo teste de Anova de medidas repetidas

As comparagdes par a par foram realizadas pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak

Letras iquais indicam auséncia de diferenca significativa pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak

Letras diferentes, ou auséncia de letras, indicam diferenca significativa pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak

Tabela 3 - Comparacdo da média e desvio-padrao do percentual de distribuicdo da solucdo alcodlica com fluoresceina nas
maos dos estudantes da 32 (n=73), 42 (n=67), e 53 (n=63) séries do Ensino Fundamental |, em prono direito, prono esquerdo,
Supino Direito e Supino Esquerdo. Alvares Machado, S&o Paulo, Brasil,2019

Sem robo Com robo Anova (p-valor)
Série/Posicao

Média (DP) Média/DP Robo Interacao
3a Série Prono Direito 524 (27,6) 755(118,7)°
42 Série Prono Direito 55,0(27,7) 81,1 (16,1)1 0,391 <0,001* 0,036***
52 Série Prono Direito 59,0 (26,3) 72,2 (18,6)
3a Série Prono Esquerdo 60,5 (25,2) 80,2 (14,4)*
4a Série Prono Esquerdo 55,9 (26,9) 85,2 (12,4)t 0,712 <0,001* 0,023%**
5a Série Prono Esquerdo 64,0 (24,8) 80,7 (11,9
3a Série Supino Direito 899 (8,1) 93,6 (8,1)f
43 Série Supino Direito 853 (18,7) 96,0 (5,3)' 0,111 <0,001* 0,003***
5a Série Supino Direito 87,1 (9,0) 90,3 (12,0)°
3a Série Supino Esquerdo 89,6 (7,2) 92,7 (7,7)
4a Série Supino Esquerdo 874 (16,1) 96,3(4,9)™ 0,169 <0,001* 0,0371%**
5a Série Supino Esquerdo 86,0 (13,1) 92,7 (7,3)"

Fonte: Elaborada pelos autores.

***Indica interacdo significativa entre as condigdes com e sem o0 robd e a série pelo teste de Anova de medidas repetidas para p-valor <0,05

**Indica diferena significativa entre as séries independentemente das condigdes com e sem o robd pelo teste de Anova de medidas repetidas para p-valor <0,05
*Indica diferenca significativa entre as condicdes com e sem o robd independentemente da série pelo teste de Anova de medidas repetidas para p-valor <0,05
Indica diferenca significativa em relacéo a condicdo sem robd pelo teste Post-hoc de Holm- Sidak para p-valor <0,05

Letras diferentes indicam diferenca significativa entre as séries dentro de cada condicdo pelo teste Post-hoc de Holm-Sidak para p-valor <0,05
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De maneira geral, é possivel observar que, tanto na area
urbana como narural, os estudantes melhoraram o processo
de higienizagdo das méos apds a participacdo na atividade
[Udica com o robo tutor (Tabela 4). Estes resultados podem
ser observados nas comparagoes realizadas nas respectivas
areas de origem dos estudantes (urbana ou rural) com as
mesmas condic¢des de posicdo da méo (prono ou supina)
e também lateralidade (direita e esquerda). Nesse sentido,
observa-se que, na area urbana, a distribuicao de fluores-
ceina nas maos dos estudantes, na posicdo prono e lado
direito, que antes da atividade era de 61,1%, atingiu76,8%
com a intervencao (p<0,05). Nessas mesmas condigoes,
na zona rural, houve um aumento ainda maior na fluo-
rescéncia, que inicialmente era de 49,5% e em seguida
alcancou 75,9% (p<0,05). Esses efeitos se reproduziram
nas condi¢cdes semelhantes as apresentadas, tanto na area
urbana como na rural.

Na Tabela 4, também é possivel observar a efetividade
da higienizacdo das maos de acordo com a posi¢do delas
(prono e supino). Os resultados mostram que, independen-
temente da drea de origem dos estudantes, tanto antes,
como depois da atividade com o robd tutor, houve um
desempenho melhor na higienizacdo das maos direita e
esquerda na posi¢ao supino.

A comparacao direta do desempenho dos estudantes
das zonas urbana e rural mostrou algumas diferencas sig-
nificativas. Nas condicdes PD/AR (61,1% versus 49,5%), PE/
DR (84% versus 80,1%), SD/DR (94,9% versus 91,9%) e SE/DR
(96,1% versus 91,7%) foi possivel observar que os estudantes
da drea urbana apresentaram desempenho mais satisfatério
em relacdo a higienizagdo das maos.

Ao verificar os resultados obtidos em relacédo ao desem-
penho dos estudantes dos sexos masculino e feminino no
processo de higienizacdo das maos, foi possivel observar
que, no sexo masculino, a atividade ludica com o rob6 tutor
melhorou o desempenho dos estudantes nesse processo
(Tabela 5). No sexo feminino isto também foi observado,
entretanto, apenas na posicdo prono de ambas as maos.
Além disso, também foi observado que tanto os estudantes
do sexo masculino quanto os do sexo feminino apresentaram
melhor desempenho na higienizacdo das maos na posicao
supino, quer direita, quer esquerda, seja antes ou apoés a
atividade com o rob¢ tutor.

Na comparacédo direta do efeito do sexo do estudante
sobre 0 desempenho no processo de higienizagcdo das maos,
observou-se que a populacdo masculina obteve resultados
mais satisfatorios nas condicdes PD/DR e SE/DR, ao passo que a
feminina apresentou melhor desempenho em PD/AR e PE/AR.

Tabela 4 - Comparacdo da média e desvio-padrao do percentual de distribuicdo da solucao alcodlica marcada com

fluoresceina nas maos dos estudantes das areas urbana (n=

101) e rural (n=102). Alvares Machado, Sao Paulo, Brasil,2019

Anova (p-valor)

Média DP Fator Interacao

Média DP
Prono Direito/Antes Robd 61,126,1)2
Prono Direito/Depois Robd 76,8(19,1)
Prono Esquerdo/Antes Robd 63,5(27,0)2
Prono Esquerdo/Depois Robd 84,0(12,8)°
Supino Direito/ Antes Robd 88,6(16,1)°
Supino Direito/Depois Robd 94,9(10,6)°
Supino Esquerdo/Antes Robd 89,3(15,9)°
Supino Esquerdo/Depois Robd 96,1(6,7)°

49,5 (27,3)"
759(17,2)
56,7(24,1)

80,1(13,2)f 0,001* 0,001* 0,001*
86,4(8,6)°

91,9(7,0)f
86,1(7,7)°

91,7(6,4)¢

Fonte: Elaborada pelos autores.

*Indica diferenca significativa entre as zonas pelo teste de Anova de medidas repetidas

‘Indica diferenca significativa entre os fatorespelo teste de Anova de medidas repetidas

*Indica interagdo significativa entre zona e fator pelo teste de Anova de medidas repetidas

As comparagdes par a par foram realizadas pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak

Letras iquais indicam auséncia de diferenca significativa pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak

Letras diferentes, ou auséncia de letras, indicam diferenca significativa pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak
Indica diferenca significativa em relacdo a zona urbana pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak
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Tabela 5 - Comparacdo da média e desvio-padrao do percentual de distribuicdo da solucao alcodlica marcada com
fluoresceina nas méos dos estudantes dos sexos masculino (n=103) e feminino (n=100). (Média =+ desvio padro). Alvares

Machado, S&o Paulo, Brasil,2019

Feminino

Anova (p-valor)

Média DP Fator Interacao

Masculino

Média DP
Prono Direito/Antes Robd 493(28,3)2
Prono Direito/Depois Robd 79,8(15,4)°
Prono Esquerdo/Antes Robd 52,5(28,7)
Prono Esquerdo/Depois Robd 82,7(13,5)°
Supino Direito/ Antes Robd 85,9(13,8)°
Supino Direito/Depois Robd 94,5(6,3)°
Supino Esquerdo/Antes Robd 86,6(13,6)°
Supino Esquerdo/Depois Robd 94,9(6,1)¢

61,3(24,8)°"
72,7(20,0)°"
67,8(19,5)f
81,3(12,8) 0,06 <0,001% <0,001"
89,1(11,7)
92,2(11,1)¢
88,9(11,3)

92,9(7,6)f

Fonte: Flaborada pelos autores.

Indica diferenca significativa entre os fatores pelo teste de Anova de medidas repetidas

¥Indica interacdo significativa entre o sexo e fator pelo teste de Anova de medidas repetidas

As comparagdes par a par foram realizadas pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak

Letras iquais indicam auséncia de diferenca significativa pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak

Letras diferentes, ou auséncia de letras, indicam diferenca significativa pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak
fIndica diferenca significativa em relagao ao sexo 1 pelo teste Post-Hoc de Holm-Sidak

H pDIscussAo

Considerando que em todos 0s grupos a higienizacao
das méos, na condicdo anterior a atividade com o robd tutor,
mostrou resultados menos satisfatérios de higienizagéo, é
possivel inferir que os conhecimentos técnicos anteriores
dos estudantes em relagdo a maneira correta de higieni-
zacdo das maos, ou 0s seus habitos, ndo permitiriam uma
higienizagéo satisfatéria que pudesse minimizar os riscos de
doencas veiculadas pelas maos.

Cabe destacar que a higienizacdo das maos representa
importante recurso para impedir a transmissao de diversos
virus e bactérias que causam resfriados, gripes, pneumonia
e outras doencas respiratorias e intestinais!.%%,

Em estudo realizado com criancas de 7 a 12 anos, matri-
culados em uma escola na Turquia, foi avaliada a efetividade
de duas propostas de atividades educacionais a respeito do
processo de higienizagao das maos. A primeira proposta
educativa foi mostrar as regides marcadas com fluorescéncia
para os estudantes e fazer uma analogia com a presenca de
microrganismos, explicando a necessidade de remové-los du-
rante a lavagem das méos. A segunda intervencao, realizada
com outro grupo de estudantes, repetiu esse procedimento
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e também forneceu instrucées, com uso de imagens sobre
aimportancia de lavagem das méaos e abordou a técnica de
acordo com os passos preconizados pela OMS. No grupo
controle, as criancas ndo visualizaram a distribuicdo de
fluoresceina e fizeram a higienizagao de acordo com seus
préprios conhecimentos e habitos. A verificacdo da efetivi-
dade da higienizacao nesse estudo foi realizada por meio
de avaliadores independentes que avaliavam as imagens e
atribuiam escores. O estudo mostrou que apenas o grupo
que participou da atividade que abordou a técnica de lava-
gem das maos de acordo com a OMS apresentou resultados
significativos na higienizacdo de todas as regides da mao®.

Embora existam diversas diferencas metodoldgicas entre
o trabalho realizado com as criangas na Turquia e o presen-
te estudo, a atividade educativa enfocando os aspectos
técnicos da higienizacdo das maos mostrou-se efetiva nas
duas situagoes.

Em estudo de corte transversal, realizado com a aplicagao
de questionarios para uma amostra superior a 200.000 ado-
lescentes com idade entre 12 a 15 anos, oriundos de pafses
de diferentes condi¢bes socioecondmicas, verificou-se que
o hébito de higienizagdo das maos em situacdes essenciais,
como antes das refeicdes e apds uso de toalete, ainda é
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precario. Os resultados mostram que em paises com baixa
renda esses habitos sdo menos incorporados por estes
adolescentes. Os autores nao verificaram especificamente a
técnica de higienizagao das maos, como no presente estudo,
entretanto, identificaram que a frequéncia de uso de sabdo
durante esse procedimento ocorre raramente®,

Um aspecto importante observado no presente estudo
é gue as maos nas posicdes supino, tanto direita quanto
esquerda, quando comparadas com as posi¢coes prono das
duas méaos, nas condi¢cdes com robd e sem robd, mostraram
melhor distribuicao da fluoresceina (p<0,05). Como exemplo,
observa-se naTabela 2 que a condicao PD/AR, ou seja, a mao
direita na posicao prono antes da atividade com o robé tutor,
apresentou uma distribuicdo de fluoresceina de 55,2%, ao
passo que em SD/AR, posicdo supino da méo direita, também
antes do robg, a fluorescéncia atingiu 87,5% da superficie
da méo. Resultados nesta mesma légica foram obtidos nas
condicdes DR, portanto, depois da atividade ludica com o
robd e em ambas as maos. Dessa forma, a efetividade da
higienizacdo das maos foi maior na posicdo supino e, mesmo
com a atividade ludica esta regido da mao ainda foi melhor
atingida pela solucéo fluorescente.

Os resultados encontrados no presente estudo foram
obtidos com estudantes de Ensino Fundamental, porém
estdo de acordo com aqueles observados em estudo reali-
zado com profissionais de dois cursos da drea da salde, cuja
higienizacdo, avaliada também por meio da distribuicao de
substancia fluorescente, mostrou que a palma das méos
(posicao supina) foi tecnicamente melhor higienizada em
96,5% das situacoes, ao passo que o dorso (prono) foi ade-
quadamente higienizado em apenas 72,7% das situacdes
analisadas. Nesse estudo a avaliacdo da fluorescéncia nas dife-
rentes posicoes e regides das maos foi feita por meio de uma
Escala dotipo”Likert’, portanto, diferindo da presente andlise,
que verificou a distribuicado de fluoresceina em equipamento
gue quantifica o numero de pixels na imagem. Entretanto,
independentemente da forma de avaliacdo, os resultados
mostram a necessidade de investimentos educativos para
melhorar a higienizagdo das mdos na posi¢cao prono, pois
a tendéncia parece ser uma melhor higienizagao no local
onde se coloca o sabao ou outro produto antisséptico?'?2,

Em estudo realizado com académicos do curso de medi-
cina da Espanha, com uso de marcador fluorescente, obser-
vou-se que a mao direita foi melhor higienizada com uma
solucéo hidroalcéolica do que a esquerda, com excecéo para
aregido do polegar. De acordo com os autores, considerando
que a maioria da populagdo humana é destra, esperava-se
que a higienizacao fosse menos adequadamente observada
na mao dominantel". Por outro lado, resultados opostos
foram encontrados em trabalho realizado com estudantes

de medicina de pafses do Leste Europeu, que mostrou me-
Ihor higienizacdo da mdo nao dominante, o que pode ser
explicado pelo fato de a m&o dominante esfregar melhor o
lado oposto, ou seja, 0 ndo dominante',

As diferencas metodoldgicas entre esses diversos estudos
podem explicar as discrepancias nos resultados encontrados,
principalmente levando-se em consideracdo as diversas
formas de avaliacdo de efetividade das higienizacdes, com
instrumentos quantitativos e qualitativos. Outra inferéncia
possivel de se estabelecer é que, embora a lateralidade
seja um aspecto importante para agdes motoras que en-
volvam a necessidade de um controle mais fino, o ato de
higienizacdo das maos néo apresenta essa caracteristica e,
portanto, independentemente de ser destro ou canhoto,
ndo existem maiores dificuldades para a higienizacdo da
ma&o contralateral. Em contrapartida, acdes como escrever,
manipular talheres, exigem melhor controle e 0 uso da mao
dominante é importante nessas circunstancias.

No presente estudo, a varidvel “série’, ndo representou
um aspecto essencial para a melhora do desempenho no
processo de higienizacdo das maos, embora os estudantes
da 42 série tenham obtido melhor éxito do que os demais,
na posicao prono da mao esquerda e na posi¢ao supino,
tanto direita como esquerda, na condi¢ao apos a atividade
lidica com o robd. O ano letivo em que se encontravam os
estudantes nao foi fator essencial para melhorar o processo
de higienizacdo das méos em estudo realizado na Turquia,
nao tendo sido registradas diferencas significativas no desem-
penho dos participantes matriculados na 22, 32 e 42 séries®,

Embora o estudo turco e o presente tenham utilizado
marcadores fluorescentes para investigar a efetividade da
higienizacdo das méos dos estudantes, a forma de andlise da
distribuicao de fluoresceina foi diferente. No estudo realizado
na Turquia, as imagens foram analisadas visualmente por
observadores que nao participaram diretamente da pesquisa,
a0 passo que no presente estudo as imagens foram analisa-
das por um software que verificava a quantidade de pixels.

A origem geografica é um fator que pode influenciar os
habitos e o estilo de vida de uma populacdo. No contexto
rural, evidencia-se que as barreiras de acesso sdo impos-
tas pelas fragilidades dos recursos humanos no trabalho
preventivo e recursos estruturais de transporte, caréncias
financeiras e de tecnologias que aproximem as equipes dos
territdrios rurais. Assim, moradores de areas rurais merecem
maior atencdo das entidades publicas, com o propdsito
de elaborar politicas que garantam melhor acessibilidade
dessa populacao, principalmente aos servicos de saude e
de educacdo,

Tendo em vista essas premissas, uma das associacoes
investigadas no presente estudo refere-se a influéncia da
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moradia dos estudantes, em area urbana ou rural, sobre o
desempenho em relagcdo ao processo de higienizacéo das
maos. Os resultados encontrados mostram a necessidade
de realizacdo de a¢des de educagdo em salide que estejam
mais direcionadas para os escolares provenientes de areas
rurais. Nesse sentido, a escola possui um papel fundamental,
tendo em vista sua possibilidade de acesso nao apenas aos
estudantes, mas também aos seus familiares, podendo assim
colaborar para diminuir a vulnerabilidade dessa populagao.

Na drea de odontologia, a literatura registra a existéncia
de condi¢des mais precarias de salde bucal na populagao
rural, com maior prevaléncia de caries em comparacao
com os habitantes de &reas urbanas. Dentre os fatores
relacionados a essa maior precariedade, destacam-se néo
apenas os indicadores desfavoraveis de renda, infraestrutura
e saneamento basico, mas também o acesso aos servicos
de satide e educacao, gerando niveis de informagdo menos
consistentes em comparagao com as areas urbanas??,

Conforme apresentado anteriormente, em algumas si-
tuacgdes, no presente estudo, a populacado masculina obteve
resultados mais satisfatérios do que a feminina, mas situacéo
inversa também ocorreu.

Estudo epidemioldgico, realizado por meio de um ques-
tionario que avaliava os habitos de individuos adultos a
respeito do processo de higienizacdo das maos, mostrou
que a varidvel"sexo feminino’representa um aspecto positivo
em relacdo ao nivel de conhecimentos e habitos sobre esse
processo. Verificou-se que no sexo feminino é mais comum
o uso de toalhas de papel para fechar as torneiras apds a
higienizacdo das maos. Entretanto, mesmo nessa popula-
cao foi verificada a necessidade de processos educativos,
principalmente na secagem das maos, etapa considerada
importante para redugdo dos microrganismos durante
a higienizagao®”.

O presente estudo mostrou que, por meio de uma ativi-
dade ludica, é possivel realizar agdes em salide para melhorar
o dominio da técnica de higienizacdo das maos, de acordo
com as recomendacdes da OMS'®. O conhecimento da
técnica é o primeiro passo para que o simples ato de higie-
nizacdo das maos represente uma ferramenta importante
para a prevenc¢ao das doengas. Entretanto, outro aspecto
importante, que ndo constituiu o escopo deste estudo, € a
sistematizacdo do processo de higienizagcdo das maos que,
embora tenha sido mencionado durante as dindmicas com
os estudantes, ndo representou objeto de mensuracao desta
pesquisa. Atividades de natureza ludica, como a apresen-
tada neste estudo, podem auxiliar na realizacao de estudos
cientificos e também de extensdo na drea de enfermagem.
Nesse sentido, enfermeiros podem desenvolver trabalhos
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com foco em Educacao em Salde que possam beneficiar
estudantes, profissionais de satide, trabalhadores que mani-
pulam alimentos e também a populacdo de comunidades
das areas de abrangéncia de unidades de saude.

As limitacdes do presente estudo referem-se a néo alea-
torizacdo da amostra, o ndo alcance da amostra minima e
também a realizacdo do estudo em apenas um municipio.
Nesse sentido, é importante a realizacdo de novos estudos
com delineamento por meio de ensaio clinico randomizado,
permitindo assim melhor controle das variaveis.

B CONCLUSAO

A atividade ltdica com o robd tutor foi efetiva em me-
lhorar o desempenho dos estudantes no processo de higie-
nizacao das maos, pois, em todas as situagdes estudadas, 0s
resultados foram melhores apds o uso deste recurso.

Os estudantes, tanto do sexo masculino como feminino,
apresentaram resultados melhores durante o ato de higie-
nizagcao das maos apds a participagao na atividade com o
robo tutor.

Os estudantes provenientes das dreas urbana e rural obti-
veram melhores resultados no processo de higienizacdo das
maos apds o uso do robd tutor. A série em que o estudante
se encontrava ndo representou um fator determinante para
0 seu desempenho no processo de higienizacao das maos
e 0 sexo nao foi considerado uma varidvel importante para
determinar melhor desempenho no ato de higienizar as maos.

A lateralidade das maos néo representou um aspecto
importante na efetividade da higienizacédo, ou seja, a méo
dominante foi tdo efetiva quanto a oposta para o processo
de higienizacdo da méao contralateral. A higienizacdo das
ma&os na posicdo supina foi mais efetiva do que na posicao
prono, ou seja, a palma das méos, que representa o local de
colocagao do sabéo, foi melhor higienizada.
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