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RESUMO

Introducao: As infeccOes relacionadas a assisténcia a satide (IRAS) se caracterizam como infecgdes que surgem apés a admissao
do paciente na unidade de salde. No combate as IRAS se destaca um procedimento simples e de baixo custo hospitalar: a
higienizacdo das méos. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa bibliografica do tipo revisdo integrativa, utilizando-se os
seguintes descritores: Health Personnel, Hand Disinfection, Infection Control, Controle de Infec¢Ges, Desinfeccdo das Méaos,
Pessoal de Salde, Acesso Universal a los Servicios de Salud, Meio Ambiente y Salud Publica e Higiene de las Manos, obtidos
a partir do Medical Subject Headings (MESH) e dos Descritores em Ciéncias da Salde (DeCS) para consulta nas bases de dados
PubMed da National Library of Medicine e a Biblioteca Virtual da Saide (BVS). Resultados e Discussdo: Os artigos
selecionados foram em sua maioria caracterizados como estudos qualitativos (80%), com vertente voltada ao
tratamento/intervencdo (90%), o pais com maior procedéncia dos estudos foi o Brasil (50%), e a area de conhecimento foi
concentrada no campo interdisciplinar (70%). Foi constatado que a higienizagcdo das maos é um fator altamente importante na
prevencdo de IRAS, todavia ndo era realizada de maneira adequada, necessitando de treinamento e conscientiza¢do da
importancia desse procedimento aos profissionais de satde. Conclusao: A higieniza¢do das méos consiste em uma técnica com
6timo custo-beneficio, e € uma grande contribuinte na prevencéo das infeccfes relacionadas a assisténcia a satde, e devendo ser

realizada por toda equipe de salde, antes e apds qualquer procedimento ou contato com o paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Controle de Infec¢des; Desinfeccdo das Méos; Pessoal de Salde.

ABSTRACT

Introduction: Health care-related infections (HAISs) are characterized as infections that arise after the patient's admission to the
health unit. In combating IRAS, a simple and low-cost hospital procedure stands out: hand hygiene. Methodology: This is an
integrative review bibliographic research, using the following descriptors: Health Personnel, Hand Disinfection, Infection
Control, Infection Control, Hand Disinfection, Health Personnel, Universal Access to Health Services, Meio Ambiente y Salud
Publica e Higiene de las Manos, obtained from the Medical Subject Headings (MESH) and Health Sciences Descriptors (DeCS)
for consultation in the PubMed databases of the National Library of Medicine and the Virtual Health Library ( VHL). Results
and Discussion: The selected articles were mostly characterized as qualitative studies (80%), with a focus on treatment /
intervention (90%), the country with the greatest origin of the studies was Brazil (50%), and the area knowledge was concentrated
in the interdisciplinary field (70%). It was found that hand hygiene is a highly important factor in the prevention of HAIs,
however it was not performed properly, requiring training and awareness of the importance of this procedure to health
professionals. Conclusion: Hand hygiene consists of a cost-effective technique, and is a major contributor to the prevention of
healthcare-related infections, and should be performed by the entire healthcare team, before and after any procedure or contact

with the patient.
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RESUMEN

Introduccién: Las infecciones relacionadas con la atencion de la salud (IRAS) se caracterizan como infecciones que se presentan
después de que el paciente ingresa a la unidad de salud. En la lucha contra las IRAS destaca un procedimiento hospitalario
sencillo y de bajo coste: la higiene de manos. Metodologia: Se trata de una investigacion bibliografica de revision integradora,
utilizando descriptores obtenidos de los Medical Subject Headings (MESH) y Health Sciences Descriptors (DeCS) para consulta
en las bases de datos PubMed de la Biblioteca Nacional de Medicina y la Biblioteca Virtual en Salud (BVS). Resultados y
Discusion: Los articulos seleccionados se caracterizaron en su mayoria como estudios cualitativos (80%), con foco en
tratamiento/intervencion (90%), el pais con mayor origen de los estudios fue Brasil (50%), y el area de el conocimiento se
concentré en el campo interdisciplinario (70%). Se constatd que la higiene de las manos es un factor de gran importancia en la
prevencion de las IRAS, pero no se realiz6 correctamente, requiriendo capacitacién y concienciacién sobre la importancia de
este procedimiento para los profesionales de la salud. Conclusion: La higiene de manos es una técnica rentable y contribuye de
manera importante a la prevencién de las infecciones asociadas a la atencién de la salud, y debe ser realizada por todo el equipo

de atencion médica, antes y después de cualquier procedimiento o contacto con el paciente.

PALABRAS CLAVE: Control de Infecciones; Desinfeccion de manos; Personal sanitario.



Introducgédo

No século 19, a enfermeira britanica Florence Nightingale transformou o atendimento aos feridos durante a Guerra da
Criméia de 1865, incluindo cuidados basicos aos doentes, saneamento, cuidados com alimentacéo, transferéncias, em leitos de
solteiro, e também criou as primeiras analises estatisticas sobre as principais causas da morte dos pacientes promovendo a
importancia da higiene e defendendo a nocéo de que os hospitais sdo locais de promocao e reabilitacdo dos doentes em vez de
causarem maiores danos, assim , apds inumeras andlises e testes, comprovou que a lavagem das maos seria uma ferramenta de
grande ajuda para mitigar as infec¢des que ocorrem em ambientes de cuidados uma vez que o que se observou na epidemiologia
das infecgdes associadas ao cuidado, as mdos dos profissionais de sadde séo vetor e fonte de transmisséo e local de encontro de
microrganismos em diferentes partes do corpo de um mesmo paciente, entre pacientes e entre estes e 0 ambiente de cuidado.
(MELDO, et.al,2015)

A seguranca do paciente é um dos principais focos do cuidado assistencial em todos os niveis de organizagdo dos
servigos de salde, sejam eles pubicos ou privados. Segundo DERHUN,et.al, (2016), entende-se por seguranga do paciente a
implementacdo de medidas que visem diminuir ou sanar situacdes durante a assisténcia hospitalar que podem prejudicar a sadde
do cliente durante a sua estadia no estabelecimento de sadde, e atuam minimizando o risco de infec¢Bes relacionadas a assisténcia
a saude (IRAS).

As IRAS se caracterizam como infecgdes que surgem apos a admissao do paciente na unidade de sadde, sem que haja
um periodo de incubacédo anterior & admissao hospitalar. Tais infecgdes decorrem da falha de seguranca do paciente, pois sdo
adquiridas durante a assisténcia de salde, seja por contaminac&o direta ou indireta com profissionais de salide, outros pacientes,
objetos contaminados ou através de goticulas ou aerosséis. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (2005), a taxa média do
surgimento de IRAS é de aproximadamente 9%, com letalidade de 14,4%, o grande impacto nas taxas de morbimortalidade
relacionadas a essas infecgdes ocorrem pelo estado imunodeprimido dos pacientes (TRANNIN et al., 2016).

No combate as IRAS se destaca um procedimento simples e de baixo custo hospitalar: a higienizacdo das méos. A
lavagem correta das méos é uma das principais maneiras de evitar a disseminacdo de microrganismos causadores de doencas,
para embasar sua importancia e padronizar esse método a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) publicou
cadernetas, panfletos e cartazes do passo-a-passo da higienizagdo das méos que foram distribuidos livremente em todo territério
nacional (ZEHURI, et.al,2018).

Mas apesar da importancia da higienizacdo das maos durante a assisténcia ao paciente, alguns profissionais de saude
ndo realizam tal procedimento na maneira e na frequéncia correta, acarretando em um fator propiciador para a disseminagéo de
IRAS. (OMS, 2016)

METODOLOGIA/ MATERIAL E METODOS

O presente estudo trata-se de uma pesquisa bibliografica do tipo revisao integrativa, esse procedimento foi escolhido
por possibilitar a sintese e analise do conhecimento cientifico ja produzido sobre o tema “HIGIENIZACAO DAS MAOS E SUA
RELEVANCIA PARA PREVENCAO DE INFECCOES RELACIONADAS A ASSISTENCIA A SAUDE: revisio integrativa”.
De acordo com Paiva et al. (2016)5, a revisdo integrativa de literatura € um método que sintetiza resultados obtidos em variadas
pesquisas, possibilitando de maneira abrangente a ampliacdo de informacdes sobre um assunto de maneira analitica, podendo
ser direcionada para a revisdo de teorias ou andlise metodoldgica dos estudos. Visando elaborar uma revisdo de literatura
sistematizada, sera utilizado estratégia PICO, que determina termos para o Paciente (P), a Intervencdo (1) e o Contexto (Co)
obtidos através da questdo norteadora da pesquisa que foi: “Quais evidéncias cientificas existentes na literatura sobre a relevancia
da higienizacdo das méos para prevencdo de infeccOes relacionadas & assisténcia a saade? . Para a localizagdo dos estudos

relevantes, que respondessem a pergunta de pesquisa e correspondessem aos elementos PICO, utilizou-se de descritores



indexados e ndo indexados (palavras-chave) nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Os descritores foram obtidos a partir do

Medical Subject Headings (MESH), dos Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS), sendo eles:

e  Paciente: Pessoal de Salde; Personal de Salud; Health Personnel.
e Intervencdo: Desinfec¢cdo das Maos; Desinfeccion de las Manos; Hand Disinfection.
e Contexto: Controle de Infecgdes; Control de Infecciones; Infection Control.

Serdo utilizadas as bases de dados PubMed da National Library of Medicine; e a Biblioteca Virtual da Saude (BVS),
coordenada pela BIREME e composta de bases de dados bibliograficas como a LILACS, além da base de dados Medline e outros
tipos de fontes de informacdo. Os termos utilizados durante a pesquisa foram classificados e combinados nos bancos de dados,
por meio do uso de operadores booleanos. Foram utilizados como critérios de incluséo utilizaram-se estudos disponiveis em sua
totalidade, publicados nos Gltimos cinco anos, de 2015 até 2020, nos idiomas Portugués, Espanhol e Inglés. Foram excluidos da
busca inicial capitulos de livros, resumos, textos incompletos, teses, dissertacdes, monografias, relatos técnicos e outras formas
de publicacdo que ndo artigos cientificos completos, e que ndo correspondiam ao recorte temporal dos critérios de inclusdo. Para
analise para selecdo dos estudos foi dividido esse processo em duas etapas, sendo que na primeira, os estudos foram pré-
selecionados segundo os critérios de inclusdo e exclusdo e de acordo com a estratégia de funcionamento e busca de cada base de
dados. Na segunda fase os estudos foram analisados quanto ao potencial de participagdo no estudo, avaliando o atendimento a
questdo de pesquisa, seus objetivos, desfechos e resultados. Encontraram-se oitenta e trés (83) estudos como busca geral na BVS,
sendo que limitando a busca para artigos com texto completo realizado com humanos nos Gltimos cinco anos, obteve-se quatorze
(14) estudos, destes foram analisados titulos e resumos onde oito (8) estudos foram condizentes com a questdo desta pesquisa.
Na base PUBMED, como busca total foram encontrados cinco (5) estudo, aplicando na pesquisa o filtro que limita por texto
completo dos ultimos cinco anos, obteve-se (2) estudos, destes foram analisados titulos e resumos e teve como resultado final de
dois (2) estudo. Assim, foram selecionados ao total dez (10) estudos para comporem essa revisao sistematica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os artigos selecionados foram em sua maioria caracterizados como estudos qualitativo quanto a abordagem do estudo
(80%), as principais questdes de pesquisa dos estudos foram relacionadas a vertente tratamento/intervengéo (90%), o pais com
maior procedéncia dos estudos foi o Brasil (50%), com &rea de conhecimento concentrado no campo interdisciplinar (70%), e o
ano com maior quantidade de publicaces sobre a tematica higienizacdo das maos e sua relevancia na prevencao de infec¢Bes
relacionadas a assisténcia a saude foi 2018 (50%) (Tabela 1).

Resultados semelhantes foram abordados por (ESCALANTE, et.al,2015) e (SCUSSIATO, et.al, 2015) que apontou a
higienizacdo das méos e sua relevancia na prevencdo de IRAS como um assunto interdisciplinar, pois deve ser conhecido e
realizado por varios grupos profissionais, além disso, o referido autor expds que paises subdesenvolvidos, como o Brasil possuem
menor adesao a higienizacdo das méos durante o exercicio profissional no setor salide, necessitando consequentemente de mais
estudos sobre a tematica.

Na presente pesquisa foi verificado que quanto ao conteido das dez publicacGes selecionadas, a maioria tinha como
objetivo principal analisarem como a adesdo e a frequéncia da higienizacdo das médos influenciavam na prevengdo da
disseminacdo de infeccdes aos pacientes, e tais estudos foi realizado nos mais diversos tipos de atencdo hospitalares, e em seus
principais resultados foi constatado que a higienizacdo das maos dos profissionais de salde por meio da lavagem com agua e
sabdo ou por outros meios de higienizagdo é um fator altamente importante na prevencdo de IRAS, mas que, todavia ndo era
realizada de maneira adequada (Quadro 1).

De acordo com a ANVISA (2007), para que haja uma correta lavagem das maos, € necessario molhar as méos sem
encostar-se a pia e de maneira que a extremidade ungueal fique virada para cima, colocar nas mdos sab&o suficiente para

higienizar adequadamente a mao, friccionar a palma, seguida do dorso das maos, os espagos interdigitais, articulacfes, polegar,
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extremidades dos dedos, e por fim os antebracos devem ser lavados cuidadosamente. Ao enxaguar as maos deve-se retirar
totalmente o residuo do sabdo, e enxuga-las com papel toalha, e por fim fechar a torneira com o cotovelo ou utilizando o papel
toalha, sem encostar as maos para nao as contaminar.

De acordo com MOURA et al. (2015), é fundamental que a lavagem das méos seja realizada de maneira correta, pois
desse modo se pode evitar a propagacao de doengas ndo s6 para os pacientes, mas também para a prépria equipe de salde, assim
a higienizacao das maos deve ser realizada antes e ap6s todo procedimento ou contato fisico com o paciente. E importante ainda
que os familiares ou visitantes dos pacientes facam o procedimento de higieniza¢do das méos, pois como entram em contato com
0s pacientes podem adquirir ou transmitirem patogenos pelo toque. O procedimento de higienizagcdo das méaos previne tanto
doencas comuns como diarreias, gripes e conjuntivite, como também previne doencas mais graves causadas por microrganismos
de alta patogenicidade.

Entre os principais achados nessa revisao integrativa sobre o motivo para a higienizacdo das méos nao ser feita com
a técnica correta estdo: a ndo aderéncia da equipe de satide em seguir o procedimento conforme a recomendacéo da Organizacao
Mundial de Saude, unhas compridas e/ou com esmalte, facilitando a adesdo de microrganismos, e falta de medidas educativas
permanentes com a finalidade de incentivar e sensibilizar toda a equipe de saide (Quadro 1).

Além do uso de esmaltes e unhas compridas, (MELO, et.al,2019) citaram o uso de adornos, como reldgios e aliancas,
como contribuintes para a falha no processo de higienizagdo das maos, pois facilmente acumulam microrganismos, e devem ser
retirados durante o exercicio profissional. Tal informacéo é reforcada pela Norma Regulamentadora 32 (2015%°) onde foi
explanado que todo profissional de salde em ambiente de trabalho deve evitar o uso de adornos.

Quanto a percepcéao dos profissionais de salide em relagdo a higienizagdo das méos, apenas os autores (OLIVEIRA,
et.al,2017) focaram seu estudo nessa perspectiva, e como resultado foi verificado os profissionais de salide tém consciéncia da
importancia da higiene das mdos como uma medida controle de infeccdo, porém esses profissionais reconhecem que as taxas de
adesdo das equipes de salde em geral sdo baixas, corroborando com os achados de (LAPA-RODRIGUEZ, et.al,2017), que
constatou também a baixa adesdo e qualidade no procedimento de lavagem das méaos.

Tais achados corroboram com os (PAIVA, et.al,2016), que citaram que os profissionais de satide por julgarem simples
o procedimento de lavagem das méos simples, acabam o ignorando, ou julgando desnecessario devido ao uso de luvas de
procedimentos. O tempo do processo de uma correta lavagem das maos é outro fator da ndo aderéncia da equipe de salde na
higienizacdo das maos, pois devido a correria de um plantdo muitos desses profissionais ndo esperam o tempo de agdo das
substancias desinfetantes utilizadas ou ndo fazem todos 0s passos do processo.

A maioria dos estudos analisados nessa revisdo integrativa citou a importancia da realiza¢do da higienizacdo das maos
para prevenc¢do de IRAS com foco apenas na salide dos pacientes. Os artigos de (BENTLIN et al.,2015), (RUGOLO et al.,2015),
(FERRARI et al.,2015) e de (BUXTON et al.,2017), por exemplo, citaram respectivamente que prematuros de muito baixo peso,
mulheres durante o trabalho de parto e parto tiveram menos riscos de contrair IRAS devido ao procedimento de higienizacdo das
maos, todavia nesses artigos pouco falavam das vantagens da higieniza¢do das méos para os proprios profissionais de satde.

Ademais, conforme o estudo de DERHUN et al. (2016), a desinfeccdo das médos dos profissionais de salde evita a
transmissédo cruzada de patdgenos, que podem causar adoecimento tanto para o paciente que ja se encontra em estado debilitado,
com para a propria equipe de salde que se expde constantemente durante a assisténcia. Além disso, a adesdo ao procedimento
de higienizagéo das méos previne custos com futuras IRAS, uma vez que o custo dos materiais gastos na lavagem das méaos é
bem menor que com antibiéticos ou outros farmacos no tratamento das infec¢des hospitalares.

No quesito intervencdo para melhor adesdo de lavagem das maos (NOBILE, et.al,2018) e (MERINO-
PLAZA et.al,2018) foram categoricos em afirmar em suas pesquisas que houve melhora na adesdo do procedimento de
higienizacdo das médos da equipe de salde quando essa foi conscientizada por meio de treinamentos e reunides informativas
sobre como esse método é eficaz no combate as IRAS, corroborando com os achados de (ESCALANTE, et.al,2015) e
(SCUSSIATO, et.al, 2015).



Por outro lado, de acordo com CUNNINGHAM, et.al (2018), foi observado que o método stand-down de seguranca
ao paciente se mostrou eficaz para reducdo da IRAS conforme os resultados do referido estudo, tal método trata-se de uma
abordagem militar, que consiste em uma pausa das atividades da instituicdo de salde para que sejam discutidos planos de acdo

gue promovam a seguranca do paciente, e entre elas a higienizacdo das maos.

Concluséo

Através dessa revisao integrativa foi verificado que o procedimento de higienizacdo das maos é um grande contribuinte
na prevencao das infeccdes relacionadas a assisténcia a satide, e que deve ser realizado por todos os profissionais de salide antes
e ap0s qualquer procedimento ou contato com o paciente. A lavagem das maos consiste em uma técnica com 6timo custo-
beneficio e que deve ser realizada de maneira correta, seguindo todas as etapas preconizadas pela ANVISA e respeitando o
tempo de acdo dos agentes antimicrobianos utilizados no processo.

E importante que os gestores de salide enfatizem a relevancia da higienizacdo das méos para a seguranca do paciente
e dos proprios profissionais de salde, visto que ficou evidente nos resultados desse estudo que a conscientizacdo e o treinamento
da equipe melhoram o engajamento dessa pratica durante a assisténcia a saude, e que ela deve ser expandida também para os
visitantes dos pacientes e para a comunidade em geral, visto que esse simples procedimento pode evitar a propagagdo de muitas

doencas.
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QUADROS
Quadro 1. Publicacdes incluidas segundo autores/ano, titulo, base de dados, objetivo principal e principais resultados. Parnaiba
—PI, 2020, (N=10).

N° de Autores/ano Titulo Base de Objetivo principal Principais resultados
ordem dados
Al Bentlin; Praticas relacionadas a | PUBMED | Compreender as praticas | Sdo estratégia para reduzir
Rugolo; Ferrari, | sepse tardia em relacionadas a sepse tardia | a LOS: uso de alcool em
(2015)® prematuros de muito (LOS) nos centros da Rede | gel,  treinamento  em
baixo peso Brasileira de Pesquisa | higiene das mdos , e uso
Neonatal e propor | inteligente de
estratégias para reduzir a | antibioticoterapia.
incidéncia de LOS.
A2 Zotteleetal.,, | Conformidade com a | PUBMED | Analisar a adesdo a | A adesdo a higienizacdo
(2017)'8 higiene das maos dos higienizacdo das méos dos | das maos foi baixa, ao ser
profissionais de salde profissionais de salde em | comparada a adesdo entre
em um servico de unidade de Pronto-Socorro. | as categorias profissionais,
emergéncia. 0os enfermeiros tiveram
maior aderéncia do que os
médicos residentes.
A3 Buxton etal., | Higiene durante o parto: BVS Analisar a adesdo aos | A higiene das mdos
(2017) um estudo observacional protocolos de higiene das | continua  sendo  uma
para entender o risco de maos como estratégias de | barreira para a prestagéo de
infeccdo em unidades de prevencdo de infecgBes | cuidados seguros e de alta
salde nos estados de durante o trabalho de parto | qualidade nas unidades de
Kogi e Ebonyi, Nigéria. e parto. salde.
A4 Walaszek et al., | Colonizacdo microbiana BVS Investigar a colonizacdo | Existe uma alta
(2018)° das unhas apos microbiana das unhas apds | probabilidade de higiene
desinfeccdo das maos: desinfeccdo das méos. das mdaos ineficaz ao
um estudo piloto manter as unhas compridas
qualitativo. e quando ha esmalte nelas.
A5 Lapa- Aderéncia de BVS Analisar a aderéncia a | A aderéncia a higienizagdo
Rodriguez, profissionais de salde a higienizacdo das méos de | das méos foi classificada
(2018)*2 higienizacdo das méos. profissionais de saude. segundo o indice de Carter
como sofrivel,
encontrando-se fora das
recomendacdes
preconizadas pela
Organizacdo Mundial de
Saude.
A6 Nobile et al., Promocdo da higiene das BVS Verificar a promocdo da | Os resultados obtidos
(2018)% maos: a experiéncia do higiene das maos como | mostra uma tendéncia de
hospital ortopédico medida preventiva contra | melhoria na técnica de
Gaetano Pini-CTO, infeccBes associadas aos | lavagem e eficacia de uma
Milao, Italia. cuidados de salde em | abordagem
termos de custo- | multidisciplinar.
efetividade.
A7 Cunninghamet | O  Stand-down  de BVS Determinar se um | A cupula obrigatéria de
al., (2018)Y7 seguranga: uma técnica impedimento de seguranca | seguranca da lideranca em
para melhorar e manter a pode melhorar a | higiene das maos




conformidade da higiene conformidade com a | promoveu 0
das maos entre o0s higiene das méaos (HH). monitoramento da
profissionais de salde. conformidade com HH,
que foi aumentado.
A8 Merino-Plazaet | Como incrementar a BVS Avaliar a efetividade da | A efetividade da técnica de
al., (2018)'¢ adesdo do  sanitério técnica de higiene das maos | lavagem das maos
pessoal ao protocolo de aplicada no local de | aumentou apos
higiene? trabalho e a adesdo do | disseminacdo da técnica
saneamento pessoal do | aos profissionais.
Hospital de Midia-Larga
Estancia.
A9 Freitas et al., Adesdo a higienizacdo BVS Analisar a adesdo a | Faz-se necessaria
(2017)%° das maos por higienizacdo das mdos por | implantacdo de medidas
profissionais da saude profissionais da saude. educativas ~ permanentes
em uma unidade de com a finalidade de
terapia intensiva. incentivar e sensibilizar
sobre a importdncia da
adesdo na higienizacdo das
mé&os com técnica correta.
Al0 Oliveira; BVS Verificar 0s  aspectos | Os profissionais percebem
Oliveira, relacionados & percepcdo | a higiene das maos como
(2017)1! dos profissionais de salde | uma medida eficaz de
em relagdo a higienizacdo | controle de infeccdo e
das méos. reconhecem que as taxas de
adesdo das equipes de
salide em geral, sdo baixas.
TABELAS

Tabela 1. Caracterizacdo das produces analisadas, BIREME/PubMed. Parnaiba — P1, 2020 (N=10).

Variaveis N %
Abordagem do estudo
Quantitativo - -
Qualitativo 80%
Quali-quantitativo 20%
Questéo de pesquisa do estudo
Progndstico/etiologia 1 10%
Tratamento/intervencéo 9 90%
Procedéncia
Brasil 5 50%
Estados Unidos 2 20%
Espanha 1 10%
Italia 1 10%
Nigeria 1 10%
Area do conhecimento
Medicina 1 10%
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Interdisciplinar
Saude Publica

Ano das publicacbes
2015

2017
2018

70%
20%

10%
40%
50%
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