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Lo standard attuale prevede che le mani vengano disin-
fettate prima di indossare i guanti medici. Tuttavia, questa 
pratica richiede molto tempo, anche perché il personale 
deve aspettare che le mani siano asciutte, e spesso non 
viene rispettata correttamente. Gli autori di questo arti-
colo hanno ipotizzato che “l’indossare direttamente dei 
guanti”, cioè indossarli senza la previa disinfezione delle 
mani, potrebbe aumentare l’adesione all’uso dei guanti.

Il team di studio ha pianificato uno studio randomizza-
to a grappolo in quattro centri universitari degli Stati Uniti, 
comprendente sia una parte clinica che uno studio micro-
biologico con campionamento casuale. Dopo aver identi-
ficato la situazione di partenza, i reparti sono stati rando-
mizzati a “uso diretto dei guanti” o “procedura abituale”. 
L’intervento prevedeva una formazione identica per en-
trambi i gruppi, con l’eccezione che i reparti “con guanti 
diretti” venivano istruiti a non disinfettare le mani prima 
di inguantarle, mentre gli altri reparti venivano istruiti a 
disinfettare le mani prima di inguantarle. Il principale cri-
terio di valutazione era il rispetto delle “pratiche previste 
per l’igiene delle mani e l’uso dei guanti”, in particolare 
quando si entrava in una stanza con misure di protezione 
da contatto. Va notato che alcuni reparti partecipanti in-
dossavano abitualmente i guanti ogni volta che entravano 
in contatto con un paziente. Dei 13 ospedali partecipan-
ti, i 6 reparti che utilizzavano direttamente i guanti (87 %) 
presentavano una migliore conformità all’uso corretto dei 
guanti rispetto ai 7 reparti con pratica tradizionale (41 %). 

Se consideriamo i reparti in cui sono state adottate pre-
cauzioni di contatto, questa differenza persiste, ma è meno 
significativa (87 % contro 67 %) (p=0,008).   

L’esame microbiologico della mano non dominante 
guantata di 1194 operatori che lavoravano in reparti in cui 
venivano indossati direttamente i guanti, rispetto a 1189 
in reparti in cui veniva fornita l’assistenza abituale, appe-
na prima di entrare nella stanza del paziente, ha rivelato 
una contaminazione nel 4% dei casi rispetto al 2 %. I tas-
si di contaminazione non differivano quando i due gruppi 
venivano confrontati in aree cliniche specifiche, con l’ec-
cezione dei reparti di emergenza, dove l’uso diretto dei 
guanti ha comportato un tasso di contaminazione signifi-
cativamente più elevato. Va notato che i reparti di emer-
genza hanno registrato il tasso di conformità all’igiene del-
le mani più basso di tutti i reparti, pari all’8 %.

Infine, un’indagine qualitativa condotta su 25 membri 
del personale ha rivelato che i vantaggi del metodo dei 
guanti diretti sono stati una maggiore efficienza, una mi-
nore irritazione della pelle, una migliore aderenza e una 
maggiore soddisfazione del personale. Solo una minoran-
za degli intervistati ha ritenuto che questa pratica potes-
se compromettere la sicurezza del paziente.

Dal punto di vista svizzero, questo studio esamina una 
componente importante dell’igiene delle mani. È vero che 
il processo di igiene delle mani, di asciugarle e di indossa-
re i guanti richiede tempo. Una domanda importante, tut-
tavia, è in quali scenari i guanti siano effettivamente ne-
cessari. Nelle strutture statunitensi in cui è stato condotto 
questo studio, i guanti erano ancora una parte obbligato-
ria delle precauzioni di contatto (e c’erano persino alcuni 
reparti in cui i guanti venivano indossati universalmente 
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a contatto con i pazienti). Questa situazione è molto di-
versa dall’attuale approccio alla prevenzione delle infe-
zioni in Svizzera. Un recente articolo di revisione svizzero 
afferma che i guanti non dovrebbero più essere conside-
rati una parte standard delle precauzioni di contatto, ma 
dovrebbero essere utilizzati solo quando il contatto con i 
fluidi corporei è probabile o una procedura sterile è im-
minente (Bellini, Swiss Med Wkly 2022). Questo si basa a 
sua volta su lavori precedenti. Ad esempio, Cusini e col-
leghi hanno dimostrato che l’eliminazione dell’obbligo di 
indossare i guanti è accompagnata da una maggiore os-
servanza dell’igiene delle mani (Cusini, Am J Infect Con-
trol 2015). La filosofia svizzera si concentra quindi più sulla 
promozione di una corretta igiene delle mani che sull’e-
stensione dell’uso dei guanti.

In sintesi, lo studio di Thom e colleghi rappresenta un 
interessante contributo alla letteratura. Indossare diret-
tamente i guanti sembra far risparmiare tempo ed esse-
re più facile da osservare rispetto alla pratica standard e, 
date le analisi microbiologiche qui presentate, potrebbe 
non rappresentare un rischio maggiore per il paziente. 
Tuttavia, il rischio di trasmissione a valle non è stato de-
terminato in questo studio e quindi non può essere quan-
tificato. Riteniamo quindi che sia prematuro cambiare la 
prassi. Inoltre, temiamo che i risultati di questo studio 
possano essere interpretati erroneamente come un’argo-
mentazione contro la promozione dell’igiene delle mani, 
compromettendo così questi sforzi. Purtroppo, gli auto-
ri non hanno affrontato gli svantaggi di un uso eccessivo 
dei guanti, come l’aumento della probabilità di contami-
nazione incrociata delle superfici da parte degli operatori 
sanitari, o il legame tra il senso di protezione e l’uso non 
necessario dei guanti.

Il Swissnoso Editorial Board sostiene e rafforza quindi 
l’attuale pratica di disinfettare le mani prima di indossare 
i guanti. Inoltre, riteniamo che i guanti medici siano pro-
babilmente utilizzati troppo frequentemente dagli ope-
ratori sanitari e che un uso ragionevole dei guanti possa 
portare a una maggiore osservanza dell’igiene delle mani.
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