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Anche quest’anno la ASL3 Genovese, attraverso l’UGR (Unità di Gestione 

del Rischio) il CIO (Comitato Infezioni Ospedaliere) e la SC Professioni Sanitarie-Gruppo 
Best Practices, aderisce alla campagna dell’OMS (Organizzazione Mondiale della Sanità) 

 

"SALVA LE VITE: PULISCI LE TUE MANI" 
SAVE LIVES: Clean Your Hands - WHO's global annual campaign 

http://www.who.int/gpsc/5may/EN_PSP_GPSC1_5May_2016/en/ 
 

5 May 2016 
 

I tre poster della campagna 2016  tradotti sono disponibili sul sito gestione del rischio 

 

 

Il focus principale della campagna OMS 5 Maggio 2016 è quello di migliorare le pratiche di 
igiene delle mani in tutti i servizi chirurgici attraverso il continuum di cure, dai reparti di 
chirurgia, alle sale operatorie e ai servizi ambulatoriali.  L’igiene delle mani è riconosciuto come 
l’intervento chiave per la prevenzione delle infezioni associate all’assistenza sanitaria e per 
affrontare il grave problema dell’infezione del sito chirurgico che rappresenta una priorità. 
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Le prime lineeguida globali sull’infezione del sito chirurgico saranno emanate dall’OMS entro il 
2016. Questo lavoro si basa sugli obiettivi dei due precedenti documenti della strategia globale 
OMS “Cure pulite sono cure più sicure” “Chirurgia sicura salva le vite”     
Prevenire le infezioni e ridurre questo problema evitabile per il sistema sanitario rappresenta ancora 
oggi una criticità nel mondo. Si tratta di assicurarsi che ogni setting sanitario fornisca cure sicure e 
di qualità all’interno di sistemi sanitari resilienti.  
Le infezioni del sito chirurgico sono a rischio per ogni struttura sanitaria e sono sempre più 
considerate uno dei principali problemi di salute pubblica. Ciò era già stato  evidenziato nel 
report OMS 2011.  

Di seguito si segnalano i nuovi strumenti e documenti che da quest’anno saranno aggiunti e 
disponibili sul sito ASL 3 intranet e internet gestione del rischio 
http://intranet.usl3.it/GestioneRischio/index.asp  http://www.gestionerischio.asl3.liguria.it/  sezione “Igiene delle 
mani: campagne mani pulite”: 

• Video “OMS: Mani sicure in chirurgia – Il percorso di un paziente”-2016   
https://www.youtube.com/watch?v=H1COk9QA3JY&feature=youtu.be 

• Poster promozionale della campagna 2016 “ See your hands. L’igiene delle mani supporta 
un’assistenza sicura al paziente chirurgico”-  traduzione; 

• Poster “I miei 5 momenti per l’igiene delle mani - focus sull’assistenza a un paziente con 
una ferita chirurgica” - traduzione. Il poster va ad aggiungersi ai 4 analoghi già disponibili 
per la campagna 2015: ”I miei 5 momenti per l’igiene delle mani: focus sul paziente con 
Catetere Venoso Centrale  – Catetere Venoso Periferico – Catetere Vescicale e Tubo 
endotracheale”;   

• Poster “Hand Hygiene and the surgical patient journey” - “Igiene delle mani e il percorso 
del paziente chirurgico” - traduzione;  

• Poster “Surgical handrubbing technique” - “Tecnica per il frizionamento chirurgico delle 
mani”;  

• Traduzione slides per promuovere la campagna OMS 2016; 
• Mappa aggiornata ad aprile 2016 dei paesi aderenti alla Campagna OMS "Salva le vite: 

pulisci le tue mani"- traduzione ; 

PER I DIRIGENTI E COORDINATORI DI TUTTE LE PROFESSI ONI SANITARIE, PER 
I COMPONENTI DEL GRUPPO BEST PRACTICES E PER I REFE RENTI AZIENDALI 

RISCHIO (RAR) COMPARTO E DIRIGENZA  

Ricordo il vostro ruolo fondamentale nel migliorare l’adesione degli operatori alle raccomandazioni 
sull’igiene delle mani. Esso si concretizza nelle seguenti azioni: 
 

• informare, sensibilizzare il personale sul problema e fungere da esempio / modello per 
migliorare la compliance nella Buona Pratica igiene delle mani al “Point of care”1;  

                                                           
1
 POINT OF CARE:  il posto dove si combinano tre elementi: il paziente, l’operatore e l’assistenza o il trattamento che implica contatto con il 

paziente o ciò che gli sta intorno: “zona del paziente”. Il concetto implica l’esigenza di effettuare l’igiene delle mani nei momenti raccomandati 
esattamente dove l’assistenza viene erogata. Ciò richiede che un prodotto per l’igiene delle mani (p.e. soluzione alcolica se disponibile) sia facilmente 
accessibile e il più vicino possibile (a portata di mano) nel punto in cui si effettua l’assistenza al paziente o il trattamento. I prodotti disponibili nei 
point of care devono essere accessibili senza lasciare la zona del paziente.  
ZONA DEL PAZIENTE : concetto riferito alla visualizzazione geografica dei momenti chiave per l’igiene delle mani. Essa contiene il paziente X e 
l’area circostante. Ciò generalmente comprende la cute integra del paziente e tutte le superfici che vengono toccate o sono in diretto contatto fisico 
con il paziente come p.e. sbarre del letto, comodino, biancheria del letto, linee di infusione e altri dispositivi medici. La “zona del paziente” 
comprende inoltre superfici frequentemente toccate dall’operatore mentre assiste il paziente come monitors, maniglie, pulsanti e altre superfici di 
contatto ad “alta frequenza”. 
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• ricordare al personale che tutto il materiale (link a video, slides, posters, linee guida, 
checklist di autovalutazione dei progressi ecc..) è disponibile e consultabile sul sito intranet 
"Unità di Gestione del rischio” http://intranet.usl3.it/GestioneRischio/index.asp e internet; 
http://www.gestionerischio.asl3.liguria.it/   nella sezione “Igiene delle mani: campagne mani 
pulite” (menu a sinistra); 

• collocare i poster reminders in aree dove siano facilmente visibili e accessibili anche ai 
pazienti; i poster reminders, in caso di necessità di ristampa, sono disponibili sul sito 
intranet / internet  alla sezione “Traduzione Poster NPSA inglese “Cleanyourhands 
campaign” parte 1 parte 2”;  

• cambiare i poster reminders una volta al mese così da mantenere l’attenzione del personale 
oltre che dei pazienti;  

• collocare i manifesti OMS – MDS, che illustrano le modalità di frizionamento con soluzione 
alcolica e di lavaggio delle mani, vicino ai lavandini, sale infermieri, sale medicazioni; 
anche questi disponibili per ristampa sul sito gestione del rischio;  

• verificare che la soluzione alcolica per il frizionamento delle mani sia presente: sui carrelli 
terapia, prelievi, giro letti, medicazioni, visita medica oltre che nei dispenser alle pareti; 
verificare che gli operatori portino con sè la confezione tascabile;  

• verificare che il materiale per il lavaggio delle mani sia disponibile e funzionante ad OGNI 
lavandino: portasapone, sapone (cartuccia), rotoli carta e contenitore per smaltimento rifiuti; 

• utilizzare “Manuale per gli osservatori” OMS tradotto dal MDS e la “Checklist OMS di 
autovalutazione” (traduzione Regione Emilia Romagna) per monitorizzare i progressi del 
vostro reparto o servizio (disponibili sul sito gestione rischio). 

 

 


