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RESUMO

Objetivo: Descrever o processo de validacao de aplicativo mével para disseminar informagGes sobre controle de in-
feccao para profissionais da sadde. Métodos: estudo metodolégico em trés etapas: selecio e elaboragdo do conteddo;
construcio do aplicativo; validacio do contetdo. A validagio considerou o Indice de Validade de Conteido (IVC) a
partir de avaliagdo eletronica realizada por especialistas em controle de infec¢ao, selecionados a partir dos critérios de
Fehring. Estudo aprovado pelo CEP, parecer n® 5.841.538. Resultados: O conteudo foi estruturado em sete topicos,
resultando no protétipo PrevIRAS, app baseado em menus, com possibilidade de busca por termos-chave e criagao
de notas. Nove especialistas participaram da validacio, resultando em um IVC de 0,91, validando o aplicativo segundo
consenso. Conclusio: A disponibilizaciao de informagdes méveis permite acesso continuo a esclarecimentos. Assim, na
perspectiva da democratizagdo da informacdo em saude, utilizar o aplicativo pode aumentar a adesdo as boas praticas,
possibilitando uma assisténcia mais segura.

ABSTRACT

Objective: To describe the validation process of a mobile application to disseminate information on infection control to
healthcare professionals. Methods: Methodological study in three stages: selection and development of content; cons-
truction of the application; validation of content. The validation considered the Content Validity Index (CVI) from an
clectronic evaluation carried out by infection control experts, selected based on the Fehring criteria. Sstudy was appro-
ved by the CEP, opinion no. 5.841.538. Results: The content was structured into seven topics, resulting in the PrevIRAS
prototype, a menu-based app, with the possibility of searching for key terms and creating notes. Nine specialists partici-
pated in the validation, resulting in a CVI of 0.91, validating the application by consensus. Conclusion: The availability
of mobile information allows continuous access to clarifications. Thus, from the perspective of democratizing health
information, using the application may increase adherence to best practices, enabling safer care.

RESUMEN

Objetivo: Describir el proceso de validacién de aplicacion mévil para difundir informacioén sobre control de infecciones a
profesionales de la salud. Métodos: Estudio metodoldgico en tres etapas: seleccion y elaboracion de contenido; construcci-
6n de aplicacion; validacion de contenido. La validacién consider6 el Indice de Validez de Contenido (IVC) de evaluacion
clectrénica realizada por especialistas en control de infecciones, seleccionados segin los criterios de Fehring. Estudio apro-
bado por el CEP, dictamen n° 5.841.538. Resultados: El contenido se estructuré en siete temas, resultando en el prototipo
PrevIRAS, aplicacion basada en menus, con posibilidad de buscar términos clave y crear notas. Nueve especialistas partici-
paron en la validacién, obteniendo un IVC de 0,91, validando la aplicacién. Conclusion: La disponibilidad de informacién
movil permite acceso continuo a aclaraciones. Asf, desde la perspectiva de democratizar la informacién en salud, el uso de
la aplicacién puede aumentar la adherencia a buenas practicas, posibilitando una atencién més segura.
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INTRODUCAO

A seguranga do paciente ¢ um tema de amplo debate
no cenario de saude atual. Tal discussao se deu a par-
tir das estratégias trazidas pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) em 2004, visando a reducio do risco de
dano desnecessario associado ao cuidado em saude para
o minimo aceitavel. Entre as metas internacionais para
seguranca do paciente propostas, uma diz respeito a redu-
¢do do risco de infeccoes associadas a cuidados de sadde,
através da adogdo de medidas de prevencao e controle, a
fim de garantir uma assisténcia segura e de qualidade®.

O termo “infec¢Oes hospitalares” refere-se aquelas
que o paciente adquite ap6s sua admissao no ambiente
hospitalar e que estdo relacionadas a internag¢ao ou proce-
dimentos hospitalares, se manifestando durante a interna-
¢do ou apos a alta. Tal termo vem sendo substituido por
infeccoes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS), am-
pliando o conceito para qualquer instituicio de saude®.

As IRAS constituem eventos adversos que elevam os
custos da assisténcia ao paciente e prolongam o tempo de
internacao, além da morbidade e mortalidade nas institui-
¢Oes de saude, representando um enorme problema para
a seguranca do paciente. Desse modo, sua vigilancia e pre-
vengao devem ser prioridade para as instituicGes de satde
comprometidas com a oferta de um cuidado seguro®*.

As agdes de controle e prevenciao das IRAS sio sim-
ples de serem aplicadas, largamente conhecidas e de efi-
cacia comprovada mundialmente e, mesmo com ampla
divulgacio, percebe-se uma dificuldade de adesdo a es-
tas medidas®. Nesse contexto, o treinamento da equipe
de assisténcia e a oferta de oportunidades educacionais
continuas aos profissionais sio estratégias que se fazem
importantes para a reducio e controle das infec¢des®.

Diante do contexto apresentado, faz-se importante
destacar que os aplicativos moveis surgem como ferra-
mentas valiosas para a educacido em saude, pois ofere-
cem acesso a conhecimentos técnico-cientificos, oportu-
nizando a adogdo de praticas assistenciais mais eficientes
e seguras. Com a crescente dissemina¢do dos smartpho-
nes e sua funcionalidade de disponibilizar dados atuali-
zados, essas estratégias tornam-se recursos valiosos para
aptrimorar a capacitacio dos profissionais da drea®9.

Mediante ao exposto, esse estudo traz como objetivo
descrever o processo de validacao do contetido de um apli-
cativo para prevenc¢ao de infecgdes nos servicos de saide.

METODOLOGIA

Trata-se de pesquisa metodoldgica, sendo esta desti-
nada ao desenvolvimento, validacio e avaliacio de tec-
nologias ou estratégias metodolégicas”. O estudo foi
realizado em trés fases: selecio e elaboracio de material
para compor o conteudo da aplicacdo; desenvolvimento
da aplicacio; validagao de contetdo.
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Foi realizada uma revisio bibliografica integrativa,
nos meses de maio e junho de 2023, a fim de selecio-
nar textos académicos atuais abordando a tematica sobre
controle de infeccio e treinamento, objetivando identi-
ficar os principais topicos e assuntos tratados acerca do
controle das IRAS e elaborar o contetdo da aplicacio.

A busca de artigos foi realizada na Biblioteca Virtual
em Sadde, abarcando as seguintes bases eletronicas vit-
tuais: Base de Dados de Enfermagem, Literatura Latino-
-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, Medical
Literature Analysis and Retrieval Systemr Online ¢ PubMed.
Os descritores de busca utilizados foram: “controle de
infecgao”; “educagdo continuada”; “educacio perma-
nente” e “treinamento”, combinados utilizando os ope-
radores “AND” e “OR”. A combinacao feita foi: (“con-
trole de infec¢ao”) AND (“educacio continuada” OR
“educacio permanente” OR “treinamento”). Para filtrar
ainda mais a busca, os idiomas destacados foram portu-
gués, inglés e espanhol, buscou-se por artigos comple-
tos, gratuitos, limitados a publica¢des de 2018 a 2023.

O desenvolvimento do aplicativo se deu através de
parceria com discente do curso de Ciéncia da Computa-
¢do em uma instituicao coparceira da Universidade Fe-
deral Fluminense, sendo construido a partir de reunido
de equipe multidisciplinar para defini¢io de funcionali-
dades e interface, aplicando o conteddo elaborado.

Para a construcdo da solugio, a tecnologia utilizada
foi a Progressive Web App (PW.A), sendo este um método
que apresenta caracteristicas de aplicativos nativos, isto
¢, aplicativos desenvolvidos para determinados sistemas
operacionais moveis, porém consomem menos dados e
nio necessitam ser baixados, oferecendo uma evolug¢ao
hibrida entre site e aplicativo mobile®.

Para criagdo da interface visivel ao usuario, isto é, o
front-end, foram empregadas como linguagens para pro-
gramacao o HTML, CSS e JavaScript. Optou-se por
utilizar o Vue.js como framework, dado a facilidade na
constru¢dao de componentes e pela otimizagio na apre-
sentacio dos elementos de tela®.

Para além, foi utilizado o Prismic como sistema ge-
renciador de contetdo (CMS), que possibilita a criagio,
gerenciamento, publicacdo e organizagdo do conteudo
digital em um ambiente online®. Dessa forma, os conte-
udos podem ser editados sem que a estrutura do cédigo
fonte seja alterada, propiciando que o proprietario do
software realize alteragbes do conteudo sem o conheci-
mento prévio de desenvolvimento de soffware.

A escolha do CMS se fez fundamental por auxiliar na
funcionalidade de busca presente no aplicativo, através do
motor de busca. Tal ferramenta ¢ utilizada para indexar e
recuperar informagoes de uma quantidade determinada de
dados, sendo optado por utilizar o Algolia. Ademais, como
servico de hospedagem optou-se por utilizar o Netlify e
Render, sendo responsaveis pela implantacdo e manutencio
do front-end e do back-end em servidores acessiveis pela rede.
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O aplicativo passou por validagio de conteudo a par-
tir de avaliagdo eletronica, realizada por especialistas da
area da saude, com vivéncia e conhecimento técnico-cien-
tifico sobre controle de infec¢io hospitalar. Os especialis-
tas receberam um convite com a apresentacio do estudo
e, apos aceito, e-mail com as instrugdes para participacao,
além de /ink para acessar o aplicativo, Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido e formulario relacionado a
valida¢ao da aplicagao. O periodo de aplicacio do ques-
tionario de validacdo foi de agosto a setembro de 2023.

A validacio foi feita pelo método Delphi, que busca al-
cangar um consenso entre um grupo de experts acerca de
determinado assunto ou questio, facilitando a tomada de
decisdo, agrupando opinides de especialistas sem a neces-
sidade de interacdo presencial e pessoal entre eles. O mé-
todo consiste no preenchimento de questionatio de forma

3

individual pelos especialistas, tendo as respostas reunidas
de maneira que um consenso coletivo seja construido!”.

E recomendado que o niimero de pessoas a compor um
estudo de validacio seja de cinco a dez especialistas, sendo
que para a selecio deve-se levar em conta aspectos como:
experiéncia na area, pesquisa e publicacio acerca do tema,
ter conhecimento acetca da elaboracio de questiondtios/
escalas e ser petito na estrutura conceitual envolvida®".

A populagio do estudo foi composta por profissionais
especialistas no Controle de Infeccio Hospitalar, com atua-
¢do e experiéncia na area de no minimo 1 ano, além de pes-
quisadores que estudam o tema em questdo. Os especialistas
foram selecionados a partir dos critérios de Fehring adapta-
do (Quadro 1), sendo que a busca dos profissionais foi feita
através de consulta na plataforma Lattes da CAPES, a partir
dos curticulos disponiveis. A pontuagdo de corte para sele-
cao dos experts foi de, no minimo, cinco pontos!'?.

Quadro 1: Critérios de Fehring para classificagdo dos especialistas. Rio de Janeiro, R]J, Brasil, 2024

Qualificagdo dos juizes Pontuagio
Titulo de doutor 4 pontos
Titulo de mestre 3 pontos
Titulo de especialista na area de interesse do estudo 2 pontos
Experiéncia - minimo de um ano na area de interesse do estudo 2 pontos
Publicacdo em periédico sobre a tematica de interesse do estudo 2 pontos

Participacio em evento cientifico nos dltimos dois anos sobre a tematica de interesse do estudo 1 ponto

Experiéncia de ensino - minimo de um ano na area de interesse 1 ponto

Fonte: Adaptado segundo os critérios de Fehring.

A avaliacdo da validagao do aplicativo pelos especialistas
foi pelo Indice de Validade de Contetido (IVC). Este mé-
todo objetiva medir a propor¢io de concordancia dos es-
pecialistas a partir da analise individual de cada item ou do
instrumento em sua totalidade, empregando uma escala do
tipo Likert com as seguintes opgoes: 1 — concordo forte-
mente; 2 — concordo; 3 — discordo; 4 — discordo fortemente.

De acordo com Alexandre e Coluci®?, para que uma
ferramenta seja validada, seu IVC global deve ser de pelo
menos 0,90. Portanto, neste estudo o IVC minimo con-
siderado foi de 0,90 de concordancia global. Caso o IVC
global nao atingisse o valor minimo para validagdo, seria
realizada uma segunda rodada de avaliacdo a partir da
analise da primeira rodada, abarcando os pontos em que
nao houve consenso dos especialistas.

A pesquisa atendeu as recomendagbes da Resolugido
466/12 do Conselho Nacional de Saude™. Foi subme-
tida 4 apreciagio do Comité de Etica em Pesquisa do
Instituto Nacional de Saide da Mulher, da Crianca e do
Adolescente Fernandes Figueira, sendo aprovado sob o
parecer n® 5.841.538 ¢ CAAE n°® 65694122.7.0000.5269.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A etapa de selecdo e elaboracio do material para
compor o conteudo do aplicativo aconteceu por meio
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de pesquisa na literatura. Apos a leitura dos resumos, 29
artigos foram utilizados na identificacao dos temas. Den-
tre os temas encontrados, 4 artigos (14,8%) menciona-
ram precaugao, 17 artigos (62,9%) mencionaram uso de
equipamento de prote¢ao individual, 16 artigos (59,2%)
mencionaram higiene das maos, 5 artigos (18,5%) abor-
daram sobre prevencio de infec¢io primaria de corrente
sanguinea, 2 artigos (7,04%) abordaram prevencao de in-
fecgdo do trato urinario, 3 artigos (11,1%) mencionaram
sobre prevencio de pneumonia por ventilagdo mecanica,
1 artigo (3,7%) abordou sobre prevencao de infeccao de
sitio cirargico, 8 artigos (29,6%) mencionaram limpeza
e desinfecciao de ambiente, 3 artigos (11,1%) abordaram
sobre biosseguranca e 7 artigos (25,9%) abordaram so-
bre a multirresisténcia de microrganismos.

Ap0s a selecdo e identificagio de temas pertinentes, com
bases tedricas consistentes, foi iniciado o processo de elabo-
ra¢do do conteudo, que culminou na criagdo do prototipo.

O aplicativo desenvolvido foi nomeado “PrevIRAS” e o
publico-alvo é composto por profissionais de saude. O app é
baseado em menus e submenus (figuras 1 e 2), sendo que os
topicos escolhidos para compor o menu foram: precaucio;
biosseguranca; higiene de maos; IRAS; MDR; controle am-
biental e notificacio de doengas/agravos. O aplicativo dis-
poe de tabelas e imagens, além de videos para exemplificar
algumas técnicas, compondo os diferentes topicos (figura 3).
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O app conta com a funcionalidade de busca por tet-
mos-chave, sendo realizada por termo exato, além da
criagdo de notas por meio da selecdo de trecho de in-
teresse para posterior recupera¢ao de conteddo de ma-
neira facilitada, sendo possivel adicionar consideragdes

Figura 1: Tela inicial

B

PraviRAS

Figura 2: Subtemas higiene das mios

PraviRAS =]
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em cada nota criada. O aplicativo possui uma aparéncia
simples e intuitiva, podendo ser acessado pelo celular,
computador ou tablet, além de apresentar uma aba de
informacGes com dicas de utilizagdo para melhorar e fa-
cilitar a experiéncia do usuario.

Figura 3: Tela do app
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Fonte: Elaborado pelos proprios autores.

Participaram da validacdo de conteddo 9 especialis-
tas. Cabe ressaltar que foram contactados 25 especialis-
tas, sendo 20 enfermeiros e 5 médicos. Destes, apenas 9
profissionais enfermeiros devolveram os questionatios.
A maioria pertence ao sexo feminino (n= 77,7%), com
idade variando de 28 anos (minima) a 41 anos (maxima),
sendo a média de 34 anos. A experiéncia profissional dos

especialistas varia de 3 anos (minima) a 11 anos (maxi-
ma), sendo a média de 7,6 anos de experiéncia. Ressal-
ta-se que 80% dos avaliadores tém o titulo de pds-gra-
duagdo lato sensu, além da pesquisa ter contado com a
participacao de 1 mestre e 1 doutor.

Apresenta-se, a seguir, a tabela que sumariza a avaliacio
dos especialistas acerca do conteddo do aplicativo (tabela 1).

Tabela 1: Avaliagdo do contetdo do aplicativo PrevIRAS pelos especialistas. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024

Concordo . Discordo
Concordo  Discordo
fortemente fortemente
1 2 3 4

O aplicativo é apropriado para a proposta a que se destina.

778%)  2(22.2%) - -

O aplicativo facilita a consulta dos conceitos e suas aplicacoes.

6(66,7%) 3 (33,3%) - -

O aplicativo fornece ajuda de forma completa.

4 (44,4%) 2(22,2%)  3(33,3%) -

Sugestdes: na aba de MDR faltaram alguns microrganismos epidemiologicamente importantes como: VRE, Candida auris; Acrescentar video mostrando os 5 momentos
da higiene das mios, a técnica de antissepsia cirdrgica das maos com sabio antisséptico e com preparacio alcodlica; Bundles de prevencao de IPCS, PAV, ITU.

O aplicativo proporciona ajuda de forma nio cansativa.

4 (44,4%) 3 (33,3%) 2 (22,2%) =

Sugestoes: tornar o conteido mais dindmico; Colocar mais videos demonstrativos e mais teoria com informagdes da pratica.

O conteudo do aplicativo corresponde ao contetido presente em literaturas de controle de infecgdo. | 4 (44,4%) 4 (44,4%) 1 (11,1%) =

A interface do aplicativo ¢ atraente.

5(556%)  2(222%) 2 (22,2%) ]

Sugestoes: os topicos poderiam ser com figuras; Mais ilustragGes e cores vivas.

De forma geral, o aplicativo é de facil manuseio.

8(889%) 1 (11,1%) - -

O contetdo abordado no tépico “higiene das mios” é pertinente e relevante.

7078%)  1(11,1%) 1 (11,1%) -

Sugestoes: realizar atualizacio dos momentos para a higiene das mios, para o que ha de mais atual nos manuais.

O contetdo abordado no tépico “precaucio” é pertinente e relevante.

5(55,6%) 4 (44,4%) - i

O contetdo abordado no tépico “IRAS” ¢é pertinente e relevante.

6(66,7%) 3 (33,3%) - -
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(ETELL Y Concordo Discordo DI
fortemente fortemente
1 2 3 4

O contetdo abordado no tépico “controle ambiental” é pertinente e relevante.

6(66,7%) 3 (33,3%) - -

O contetdo abordado no tépico “biosseguranca” é pertinente e relevante.

6(66,7%) 3 (33,3%) - -

O contetdo abordado no tépico “MDR” ¢ pertinente e relevante.

6(66,7%)  1(11,1%) 2 (22,2%) -

Sugestdes: auséncia de outros microrganismos epidemiologicamente importantes - VRE, Candida auris; Classes dos principais antimicrobianos.

O conteudo abordado no tépico “notificagio doencas/agravos” é pertinente ¢ relevante. — 5 (55,6%) 4 (44,4%) = =

Total (N=1206)

79 (62,7%) 36 (28,6%) 11 (8,7%) -

Fonte: Elaborado pelos préprios autores.

A partir da avaliacao dos especialistas, foi obtido um
total de 126 respostas, sendo 79 (N=02,7%) respostas
“concordo fortemente” e 36 (N=28,6%) respostas “con-
cordo”, resultando em um IVC global de 0,91, indicando
que o aplicativo PrevIRAS esta validado de acordo com
o consenso dos participantes, ndo sendo necessatia a re-
alizacdo de novas rodadas de questionario.

Foi realizada uma avaliacdo acerca das sugestoes fei-
tas e, conforme a pertinéncia ao tema e possibilidades de
alteracdo na estrutura, as sugestdes foram acatadas ou
ndo, objetivando a melhoria da ferramenta. Tais altera-
¢Oes resultaram no aplicativo final para disponibilizacao.

Entre as sugestoes de alteracdo no contetdo do aplica-
tivo figuram a inclusdo de microrganismos de importan-
cia epidemiolégica na aba de MDR e exemplificar os an-
timicrobianos das classes citadas. Ambas sugestoes foram
acatadas, sendo adicionado conteudo sobre as principais
classes de antibiotico, dada a importincia no reconhe-
cimento destes e devido a confusdo nas nomenclaturas.
Também foi adicionado contetido sobre Candida autis e
enterococo resistente a vancomicina, por se tratarem de
microrganismos de grande impacto nas instituicdes de
saude e serem causa de infec¢Oes oportunistas, inclusive
associadas a alta mortalidade e configurando grave amea-
ca para a saude global no caso da Candida auris?.

Em relacdo a dinamica do aplicativo, foi sugerida a
inclusio de videos sobre os 5 momentos e as diferentes
técnicas de higiene das maos, além da inclusao de mais fi-
guras. Com o objetivo de abordar o conteiudo utilizando
recursos visuais para exemplificar e sedimentar a com-
preensio das informacdes, o topico de higiene das maos
recebeu adi¢io de videos com as diferentes técnicas, por
se tratar de tema de extrema importancia para o controle
de IRAS, dado que os microrganismos que causam estas
infec¢oes tém as maos dos profissionais de satde como
veiculo para sua transmissdo, na maioria das vezes, sen-
do a medida de maior eficicia na prevengao(15). Outra
alteracio feita foi a adicao de imagens sobre classificacdo
de ISC e fisiopatologia de PAV e I'TU no tépico de IRAS.

No que tange a higiene das maos, foi sugerido realizar
atualizagdo dos momentos para a higiene das maos, consi-
derando os manuais mais recentes. Devido a importancia ja
citada do tema, a sugestao foi acatada e uma revisao dos ma-
nuais foi feita, o conteddo nio foi modificado, uma vez que
se encontrava em consonancia com as ultimas atualizacoes.

Dentre as sugestdes ndo acatadas estio: mudanca na
forma de apresentacdo do conteudo, tornando mais di-
namico e visualmente atrativo. Tal sugestdo nao foi aca-
tada em vista de se tratar de uma mudancga estrutural,
nao sendo possivel acatar no tempo disponivel para rea-
lizacio do estudo. Em relagio a sugestao de inclusao dos
bundles de prevencao, a altera¢io nio foi realizada pois
as medidas contidas nos bundles de IPCS, PAV ¢ ITU
estdo elencadas no aplicativo no topico de IRAS entre as
medidas para prevenir cada topografia infecciosa.

As TICS, tecnologias associadas a capacidade de trans-
missao de informacio, vém sendo largamente utilizadas
em indmeras esferas e atividades da sociedade, propician-
do facilidade no acesso a informagdes atualizadas e geran-
do impacto positivo na aquisi¢ao de conhecimento!*'?.

A utilizacdo das TICs na saude da origem ao termo
eHealth ou e-Saude, e tem por objetivo cooperar com o
aumento da qualidade da assisténcia em saude, contri-
buindo para a qualificacio dos profissionais. A e-Saude
impacta em diversos aspectos do cuidado, como melhoria
da qualidade da assisténcia, auxilio no monitoramento de
doengas, realizacdo de pesquisas, além de impacto na dis-
seminacdo de conhecimento e educagio em saiude™'”,

Nesse sentido, é necessatio a evolucao das praticas de
prevencio e controle de IRAS a medida em que hd desen-
volvimento de novas tecnologias, posto que avangos na pre-
vengdo de infecgdes aumentam a seguranga do paciente e
diminuem custos da assisténcia. Nota-se uma ascensio no
papel da tecnologia nesta area a partir da criagdo de diversas
ferramentas objetivando a prevencio e controle de IRAS®).

O uso da tecnologia na prevencio de infec¢oes inclui
sistemas eletronicos para monitorar a higiene das maos,
algoritmos de inteligéncia artificial para gestdo de lim-
peza, sistemas automatizados para vigilancia de surtos e
otimizaciao de prontuarios eletronicos com ferramentas
de apoio a decisio, visando prevenir as IRA®"22,

A utilizacao de dispositivos méveis na saude, mHealth,
se configura como campo da e-Saude, propiciando agilida-
de e possibilidade de acesso as informagdes e conhecimen-
to cientifico a qualquer momento, inclusive em locais sem
conectividade, portanto fornecem suporte para capacitagiao
dos profissionais. Assim, a capacitagdo dos profissionais de
saude a partir da aplicacdo de TICs se configura como um
dos objetivos da estratégia e-Satde para o Brasil®.
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Existem poucos aplicativos méveis voltados para pre-
vencdo de IRAS, sendo que muitos aplicativos existentes
ainda se encontram em um estagio inicial de desenvolvimen-
to, e ressaltam a necessidade de desenvolvimento de novas
ferramentas de mHealth, abarcando mais funcionalidades®.

O tempo dedicado a capacitagdo para prevenc¢io de
IRAS, como ITU, ¢ insuficiente, apesar da importincia
das ac¢oes educativas. Diversas estratégias, como cartazes,
parddias e soffwares, podem ser usadas para capacitar a
equipe, facilitando o acesso as informagdes. Isso, junto ao
debate sobre a estratégia e-Saude no Brasil, justifica o de-
senvolvimento de um aplicativo para controle de IRAS®Y.

O objetivo central do aplicativo desenvolvido é tot-
nar acessivel as informacGes acerca da prevencdo de
IRAS a fim de ofertar maior seguranca aos profissionais
de satde, auxiliando os gestores na capacitacio da equi-
pe e impactando em uma assisténcia mais segura, com
maior qualidade ao paciente e reducao das IRAS.

Além disso, a tecnologia desenvolvida também tem po-
tencial de contribuir positivamente com a sustentabilidade.
O impacto ambiental se dd a partir da redugdo na utilizagao
de papel, ja que o aplicativo possibilita 0 acesso as infor-
macoes de maneira digital, sem a necessidade de que estas
sejam disponibilizadas a partir de impressdao. Outro impacto
possivel impacto do aplicativo se dd nos gastos do SUS e
institui¢des privadas de saude, uma vez que diminuir os gas-
tos com papel, tinta e energia, além dos custos advindos do
tratamento e manejo de IRAS, possibilita que os recursos
sejam alocados em outros campos priotitarios a0 Usuatio.

O aplicativo apresenta potencial de utilizacdo em di-
versos contextos da pratica assistencial, abrangendo tan-
to os diferentes setores hospitalares quanto ambientes
ambulatoriais, em institui¢bes publicas e privadas. Isso se
deve ao fato de disponibilizar informag¢des fundamentais
que sdo aplicaveis ao cuidado em qualquer institui¢ao de
saude, como orienta¢oes sobre biosseguranca, controle
ambiental e higiene das maos. A principal barreira identi-
ficada para sua implementacio refere-se a necessidade de
acesso a um dispositivo moével. Contudo, cabe ressaltar
que, por se tratar de um PWA, o app nio necessita de
conexao com a internet apos a instalacdo e nao impacta
no armazenamento do dispositivo.

A partir dos comentarios dos especialistas, o aplicati-
VO se mostra como uma excelente proposta para educa-
¢do da equipe, sendo um grande facilitador para consulta
na pratica dos profissionais da assisténcia. A partir do
exposto, tem-se a resposta para o problema do estudo,
comprovando que o PrevIRAS ¢ valido.

Ademais, com o objetivo de oferecer suporte conti-
nuo e eficaz aos profissionais, o aplicativo contara com
melhorias baseadas em avaliagoes continuas dos usuarios,
utilizando dados de uso e pesquisas rapidas realizadas
dentro do préprio app. A partir das informagdes coleta-
das, sera possivel fazer atualiza¢oes regulares, corrigindo
os problemas identificados e incorporando atualizagdes
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frequentes de conteudo. Além disso, o aplicativo moével
conta com um espaco para os usudrios enviarem direta-
mente suas sugestoes, de forma que a ferramenta evolua
conforme as necessidades reais do publico-alvo.

Entre as limitacoes identificadas neste estudo, des-
taca-se a auséncia de fomento institucional ou financia-
mento para o desenvolvimento do aplicativo, o que im-
pactou diretamente a capacidade de implementac¢io de
funcionalidades mais robustas dentro do tempo disponi-
vel para realizacdo da pesquisa. Outro aspecto relevante
foi a participacdo restrita aos enfermeiros no processo
de validagao do app, o que acaba por limitar a diversida-
de de outras perspectivas no processo de avaliacio. Por
fim, uma outra limitacdo encontrada foi o fato do apli-
cativo nao ter sido submetido a testes com usudrios fi-
nais em ambientes laborais reais com todas as condi¢des
praticas apresentadas pelo cotidiano profissional. Hstas
lacunas sugerem a necessidade de novas pesquisas que
incluam essa fase de validagao posterior.

CONCLUSAO

O estudo validou o protétipo do aplicativo PreviRAS
como uma ferramenta educacional estratégica para o
controle de infeccbes relacionadas a assisténcia a saude,
com um Indice de Validade de Contetido de 0,91, atesta-
do por juizes especialistas. O app demonstrou potencial
para disseminar conhecimentos técnicos de forma aces-
sivel, abarcando as seguintes funcionalidades: busca por
termos-chave, criacio de notas e recursos multimidia
(videos, imagens). As sugestoes dos especialistas foram
consideradas e incorporadas a ferramenta, corroboran-
do com o processo de validagdo participativa.

O aplicativo permite acesso continuo a protocolos e
informacoes atualizadas, mesmo em locais sem conectivi-
dade, alinhando-se as estratégias de e-Health e contribuin-
do para a seguranca do paciente e boas praticas em sadde.

Em um cenério onde a tecnologia ¢ aliada da segu-
ranga do paciente, o aplicativo proposto oportuniza a
natureza transformadora do conhecimento no cotidiano
real de trabalho dos profissionais de saude. Dessa forma,
a ferramenta pode auxiliar na reducdo de custos e me-
lhorar a qualidade do cuidado.

No entanto, a auséncia de testes com usudrios finais
em ambientes laborais limita a avaliacao da usabilidade
pratica, sendo importante fomentar estudos de imple-
mentacdo que sejam capazes de mensurar a adesao e o
impacto na reduc¢ao de IRAS com o uso do app. Adicio-
nalmente, recomenda-se a inclusio de outras categorias
de profissionais da satde, como médicos, técnicos de
enfermagem, fisioterapeutas e profissionais da higiene
hospitalar, tanto no processo de validagao quanto no uso
cotidiano do aplicativo, a fim de garantir que a ferramen-
ta atenda as diversas necessidades das equipes multipro-
fissionais envolvidas no cuidado em sadde.

https://jhi.sbis.org.br/



J- Health Inform. 2025 Janeiro-Degembro; 17

10.

11.

12.

13.

REFERENCIAS

Brasil. Ministério da Sadde. Documento de refe-
réncia para o Programa Nacional de Seguranca do
Paciente - Brasilia (DF): Ministério da Saude; 2014.
Silva PES, Padoveze MC. Infecccdes relacionadas a
servicos de sadde, orientacdo para publico em geral:
conhecendo um pouco mais sobre infecgdo. Secre-
taria de Estado da Saiude — SP, 2011.

Brasil. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria -
ANVISA. Medidas de Prevencio de Infecciao Rela-
cionada a Assisténcia a Saude. Brasilia (DF): Anvisa;
2017a.

Leal MA, Freitas-Vilela AA. Costs of healthcare-as-
sociated infections in an Intensive Care Unit. Revis-
ta Brasileira de Enfermagem. 2021; 74(1): 1-7.
Massaroli A, Martini JG, Massaroli R. Educaciao
Permanente para o aperfeicoamento do Controle
de Infeccao Hospitalar: revisdo integrativa. Satde
Transform. Soc. 2014; 5(1): 07-15.

World Health Organization. Guidelines on core
components of infection prevention and control
programmes at the national and acute health care
facility level - Geneva: World Health Organization;
2016a.

Polit DF, Beck CT. Fundamentos de pesquisa em
enfermagem: avaliacio de evidéncias para a pratica
da enfermagem. 9a ed. Porto Alegre: Artmed; 2019.
Crispiniano A G. Estudo comparativo entre fra-
meworks front end para a criagdo de um progressive
web app (PWA) [monografia]. Sao Paulo - Universi-
dade Federal de Campina Grande; 2021.

Moreira AC, Hippert MAS. Gestao de sistemas cons-
trutivos e de manutencio com ambientes CMS em
pequenas e médias empresas construtoras. Brazilian
Journal of Development. 2020; 6(10): 79475-79486.
Marques JBV, Freitas D. Método DELPHI: caracte-
rizacio e potencialidades na pesquisa em Educagao.
Pro-Posi¢des. 2018; 29(2): 389-415.

Alexandre NMC, Coluci MZO. Validade de conte-
udo nos processos de construcdo e adaptagiao de
instrumentos de medidas. Ciéncia & Satde Coletiva.
2011; 16(7): 3061-30068.

Melo RP, Moreira RP, Fontenele FC, Aguiar ASC,
Joventino ES, Carvalho EC. Critérios de selegio de
experts para estudos de validagio de fenémenos de
enfermagem. Rev Rene.2011; 12(2): 424-431.

Brasil. Ministério da Satde. Conselho Nacional de
Saude. Resolucio n® 466, de 12 de dezembro de
2012. Aprova as diretrizes e normas regulamentado-

ras de pesquisas envolvendo seres humanos. Brasilia
-Diario Oficial da Unido; 2012.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

7

Anvisa. Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA
n 02/2022: orienta¢des para identificacio, preven-
¢io e controle de infecgcoes por Candida Auris em
servicos de saude. Atualizada em 15 set. 2022.
Organizacdo Mundial da Satide. Manual de Refe-
réncia Técnica para a Higiene das Maos para ser
utilizado por profissionais de saide, formadores e
observadores de praticas de higiene das mios, tra-
dugdo de OPAS - Brasilia: Organizagdo Pan-Ameri-
cana da Saide. Anvisa. 2009, 31p.

Moreira AC, Hippert MAS. Gestdo de sistemas cons-
trutivos ¢ de manutencdo com ambientes CMS em
pequenas e médias empresas construtoras. Brazilian
Journal of Development. 2020; 6(10): 79475—-79486.
Vilarinho-Rezende D, Borges CN, Fleith DS, Joly
MCRA. Relagao entre Tecnologias da Informagao
e Comunicacio e Criatividade: Revisio da Litera-
tura. Psicologia: Ciéncia e Profissdo. 2016; 36(4): p.
877-892.

Lima MFE, Aradgjo JFS. A utilizagao das tecnologias de
informacio e comunicacio como recurso didatico-
-pedagdgico no processo de ensino e aprendizagem.
Revista Educacdo Publica, 2021; 21(23).

Uchida TH, Fujimaki M, Umeda JE, Higasi MS,
Caldarelli PG. Percepg¢do de profissionais de saude
sobre utilizagdo de tecnologias de informagio e co-
municacdo. Revista Sustinere. 2020; 8(1): 4-22.
Brasil. Ministério da Satude. Estratégia e-saide para
o Brasil. Brasilia (DF): Ministério da Saude; 2017c.
Pryor R, Bearman G. Latest Advancements in In-
fection Prevention Technology. Infection Control
Today. 2022; 26(7):19-21.

Piaggio D, Zarro M, Pagliara S, Andellini M, Almuhi-
ni A, Maccaro A, et al. The use of smart environ-
ments and robots for infection prevention control:
A systematic literature review. American Journal of
Infection Control. 2023; 51(10): 1175-1181.
Fitzpatrick F, Doherty A, Lacey G. Using Artificial
Intelligence in Infection Prevention. Curr Treat Op-
tions Infect Dis. 2020; 12: 135-144.

Ferreira R de A, Silva RR da, Cruz RE, Silva TML
da, Defacio I, Esteves P. Utilizacdo de midias sociais
por profissionais de saude para aquisi¢do de conhe-
cimento em prevenc¢ao das infec¢oes relacionadas a
assisténcia a saude (IRAS). In: XVIII Congresso Bra-
sileiro de Controle de Infec¢ao e Epidemiologia Hos-
pitalar; 2022; Sao Paulo [Internet] [citado 2024 ago
16]. Disponivel em: https:/ /www.cih2022.com.br/

https://jhi.sbis.org.br/



