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ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات  
اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز ز في 

ي الطب                    . 
ي ساهمت فز

 الحديث حت  الآن  (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 كافة المعلومات عن السكتة الدماغية -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها   ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات 
ُ
للوظائف   عام سريرية من اضطراب بؤري أو ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة   (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي  مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ي  
ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية وفز ي القرن الحادي والعسرر

ح تعريف جديد للسكتة الدماغية فز
ة، اقي ُ  الآونة الأخي 

ي الأوعية 
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات فز

ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم فز

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا  (Donkor, 2018)ضية أو أشعة تصويرية . الدموية بناء على أدلة مر 

ي الوعاء  
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار فز

ز  عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي  الدموي المعروف باسم " السكتة الدماغية اليز
ُ
فيّة". وت

ي  ي ِ
صِمامٌ دِمَاغز

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
% من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة ٨٧أو خ

ز لمنطق يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من الدم والأكسجي  ي أو كلىي للسرر
أو المؤدي إلى  ة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ 

 الدماغ   (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة   TOAST        لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
وعلى حسب ما ورد فز

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)   

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز % ١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي  ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو   من إجمالىي حالات السكتة الدماغية فز

إلا انفجار فز

ي الأوعية ا
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب فز ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم  

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم فز

سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب فز

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة  

 . ز المغناطيسي أو التصوير المقطغي  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنتهي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ي تتشابه مع السكتة الدماغية فز

ة العابِرَة" الت  فارِيَّ
ْ
ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen    
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Abstract : 

Introduction: Hand hygiene is one of the most effective ways of reducing the transmission of pathogens 

that cause health care–associated infections (HAIs). Healthcare-associated infections (HCAIs) can be 

named as one of the worlds’ burdens nowadays (Weston, Burgess & Roberts 2016). According to 

worldwide statistics, they affect hundreds of millions of patients yearly, and HCAI can be called “the 

most frequent adverse event in health care”, which reliable statistical data is unknown. 

Objective: The main aim of this study is to identify the challenges in implementing electronic hand 

hygiene monitoring systems. 

Method: For the purpose of the current study objectives, the researcher will use the questionnaire to 

catch the expected results. 

Results: The findings showed that the importance of the changes in perceptions of healthcare-

associated infections. 

Keywords: Challenges, Hand hygiene, Electronic hand hygiene monitoring systems. 

Introduction 

    Hand hygiene is one of the most effective ways of reducing the transmission of pathogens that cause 

health care–associated infections (HAIs). Healthcare-associated infections (HCAIs) can be named as 

one of the worlds’ burdens nowadays (Weston, Burgess & Roberts 2016). According to worldwide 

statistics, they affect hundreds of millions of patients yearly, and HCAI can be called “the most frequent 

adverse event in health care”, which reliable statistical data is unknown (World Health Organization, 

2021). 

    Even though hand hygiene (HH) is a basic and the most accessible way of infection prevention, 

implementing and maintaining its successful practices is a challenging process. Moving forward to 

successful HH practices can be possible with its proper assessment. It becomes a crucial factor in the 

healthcare facilities and, especially, hospitals considering HCAIs. The HH assessment and monitoring 

is done by electronic systems is not a common method nowadays. The reason for that is the lack of 

accuracy and feasibility of existing electronic hand hygiene monitoring systems (EHHMS) (Levin, et 

al, 2019). 

Literature Review 

In this section, the researcher analyses literature from different references in all countries 

especially research done on the Challenges in implementing electronic hand hygiene monitoring systems 

in King Khaled Hospital. 

Review of Evidence  

Hand hygiene is one of the most important practices in preventing the spread of infections in 

healthcare settings. However, ensuring that healthcare workers comply with hand hygiene guidelines 

can be a challenge. Electronic hand hygiene monitoring systems have been introduced as a way to 

improve compliance and reduce the risk of healthcare-associated infections. 
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King Khaled Hospital is a large healthcare facility in Saudi Arabia that has implemented 

electronic hand hygiene monitoring systems. However, there are challenges that need to be addressed to 

ensure the effective implementation of these systems. Some of these challenges include: 

1. Resistance to change: Healthcare workers may resist the implementation of electronic 

hand hygiene monitoring systems because it requires them to change their behavior and 

adopt new practices. 

2. Technical issues: Electronic hand hygiene monitoring systems may be prone to technical 

issues such as connectivity problems, data accuracy issues, and system downtime. 

3. Data privacy and security concerns: The collection and storage of personal data may raise 

concerns among healthcare workers and patients about data privacy and security. 

4. Cost: Electronic hand hygiene monitoring systems may require significant financial 

investment, which may be a barrier to implementation. 

5. Training and education: Healthcare workers may require training and education on how 

to use electronic hand hygiene monitoring systems effectively. 

Addressing these challenges will be critical to the successful implementation and adoption of 

electronic hand hygiene monitoring systems in King Khaled Hospital, and ultimately improving patient 

safety and reducing healthcare-associated infections. 

Theoretical framework literature 

Hospital Acquired Infections (HAIs) is the most adverse event that cause worsening of the 

patients’ clinical outcomes. Global evidence shows its impact in increasing mortality rates of 18.7% - 

75.1%, extending the length of stay (LOS) by 3.9 - 12 days, and increasing health costs by $593 - 

$40,000/case. The acquisition of infection is caused by multifactorial, but one of the most important 

causes is the poor practice of clean care in healthcare facilities.  

Hand hygiene by all health care workers (HCWs), including those outside the medical or nursing 

staff, also by the patients and their relatives, is the key factor in clean care, the simple and cost-effective 

method to prevent HAIs. Although hand hygiene is not the only element measured in infection control, 

there is much evidence to prove that improvements to hand hygiene is a strategic element in reducing 

the incidence of HAIs. Multi-modal hand hygiene improvement strategy (MHHIS) is developed by 

WHO to promote practical improvement for several decades in most hospitals worldwide. However, the 

HCWs’ hand hygiene practices at the point of care, in many developing countries’ hospitals, including 

those in Indonesia, are still at varying levels.  

The researcher hopes obtain valuable and useful results that contribute to suggest a more feasible 
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EHHMS’s adoption and feasibility challenges will increase the profit of the system’s advantages. 
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ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات  
اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز ز في 

ي الطب                    . 
ي ساهمت فز

 الحديث حت  الآن  (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 كافة المعلومات عن السكتة الدماغية -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها   ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات 
ُ
للوظائف   عام سريرية من اضطراب بؤري أو ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة   (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي  مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ي  
ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية وفز ي القرن الحادي والعسرر

ح تعريف جديد للسكتة الدماغية فز
ة، اقي ُ  الآونة الأخي 

ي الأوعية 
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات فز

ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم فز

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا  (Donkor, 2018)ضية أو أشعة تصويرية . الدموية بناء على أدلة مر 

ي الوعاء  
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار فز

ز  عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي  الدموي المعروف باسم " السكتة الدماغية اليز
ُ
فيّة". وت

ي  ي ِ
صِمامٌ دِمَاغز

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
% من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة ٨٧أو خ

ز لمنطق يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من الدم والأكسجي  ي أو كلىي للسرر
أو المؤدي إلى  ة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ 

 الدماغ   (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة   TOAST        لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
وعلى حسب ما ورد فز

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)   

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز % ١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي  ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو   من إجمالىي حالات السكتة الدماغية فز

إلا انفجار فز

ي الأوعية ا
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب فز ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم  

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم فز

سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب فز

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة  

 . ز المغناطيسي أو التصوير المقطغي  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنتهي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ي تتشابه مع السكتة الدماغية فز

ة العابِرَة" الت  فارِيَّ
ْ
ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen    

 

since the numbers of hand hygiene events in their daily work is the biggest, and they mainly play the 

role of educator for patients and clients in health care. 

 Most of the studies related to the HH monitoring performed with help of technology, which are 

available in databases, were conducted in English language mostly in the USA, UK and some other 

European and South American countries. There was no reliable information among academic articles or 

other research works found concerning similar experiments done in KSA. The theoretical framework 

provides with evidence-based epidemiological knowledge on infection transmission and its prevention 

methods, including HH quality, compliance rate, environment specifics, and data collection methods. 

Summary 

In summary, the experimental data gap instruction regarding the challenges of implementing 

electronic environment monitoring systems at Khalid King Hospital. This can allow the infection to 

spread over a short period of time. In addition, continuing professional education has been prepared and 

hand hygiene training has been incorporated into the health exercise curriculum. 

Study Objectives and Justification 

          The main aim of this study is to identify the challenges in implementing electronic hand hygiene 

monitoring systems.  

1. Identify the ways used in implementing electronic hand hygiene monitoring systems  

2. To determine the challenges faced providers in King Khalid hospital through implementing 

electronic hand hygiene monitoring systems 

3. To find out how to improve HH monitoring methods in the hospital environment 

Study Questions: 

1. What are the ways used in implementing electronic hand hygiene monitoring systems?  

2. What are the challenges faced providers in King Khalid hospital through implementing 

electronic hand hygiene monitoring systems? 

3. What is the feasibility of applying electronic hand hygiene monitoring systems in hospitals? 

 

Fig. 1: Research study approach 
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Definition of concepts  

Challenges: 

Challenges refer to difficulties or obstacles that must be overcome to achieve a particular goal 

or objective. In the context of electronic hand hygiene monitoring systems, challenges can include a 

range of issues that can make it difficult to implement or use the technology effectively. These 

challenges can be related to factors such as cost, privacy concerns, technology limitations, and resistance 

from healthcare workers. Overcoming these challenges is essential for the successful implementation 

and adoption of electronic hand hygiene monitoring systems, which are important tools for preventing 

healthcare-associated infections and improving patient safety. 

hand hygiene: 

Hand hygiene refers to the process of cleaning and sanitizing the hands to reduce the presence 

of germs and prevent the spread of infections. Hand hygiene is a critical practice in healthcare settings, 

where healthcare workers come into contact with patients and may be exposed to infectious organisms. 

The most common methods of hand hygiene include washing with soap and water, or using an alcohol-

based hand sanitizer. Hand hygiene is important for preventing healthcare-associated infections, which 

can have serious consequences for patients, particularly those who are already ill or have weakened 

immune systems. 

Electronic hand hygiene monitoring systems: 

 Electronic hand hygiene monitoring systems are automated systems that track healthcare 

workers' compliance with hand hygiene protocols in healthcare settings. These systems use sensors, such 

as radiofrequency identification (RFID), ultrasound, or infrared, to detect when a healthcare worker 

enters or exits a patient's room or an area where hand hygiene is required. They may also use cameras 

to capture images of healthcare workers' hand hygiene practices. The data collected by these systems 

can be used to provide feedback to healthcare workers and to monitor compliance with hand hygiene 

protocols, which is important for preventing the spread of healthcare-associated infections. 

Research Methodology 

Introduction 

 

This section explains the methodology and the design of the study. It gives information about 

the population, the sample, the instrument, as well as the statistical procedures that were used in the 

study. 

Methods 

In studies involving human subjects, Methods for sampling population and the type of sampling 

procedure (Subject Recruitment, inclusion/exclusion, advertising and Selection), Location, Duration, 

Specimens, investigations, Potential Risks, Potential Benefits, Contact People) 

For the purpose of the current study objectives, the researcher will use the questionnaire to catch 

the expected results. 
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سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب فز

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة  

 . ز المغناطيسي أو التصوير المقطغي  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنتهي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ي تتشابه مع السكتة الدماغية فز

ة العابِرَة" الت  فارِيَّ
ْ
ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen    
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ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات  
اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز ز في 

ي الطب                    . 
ي ساهمت فز

 الحديث حت  الآن  (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 كافة المعلومات عن السكتة الدماغية -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها   ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات 
ُ
للوظائف   عام سريرية من اضطراب بؤري أو ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة   (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي  مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ي  
ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية وفز ي القرن الحادي والعسرر

ح تعريف جديد للسكتة الدماغية فز
ة، اقي ُ  الآونة الأخي 

ي الأوعية 
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات فز

ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم فز

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا  (Donkor, 2018)ضية أو أشعة تصويرية . الدموية بناء على أدلة مر 

ي الوعاء  
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار فز

ز  عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي  الدموي المعروف باسم " السكتة الدماغية اليز
ُ
فيّة". وت

ي  ي ِ
صِمامٌ دِمَاغز

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
% من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة ٨٧أو خ

ز لمنطق يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من الدم والأكسجي  ي أو كلىي للسرر
أو المؤدي إلى  ة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ 

 الدماغ   (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة   TOAST        لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
وعلى حسب ما ورد فز

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)   

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز % ١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي  ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو   من إجمالىي حالات السكتة الدماغية فز

إلا انفجار فز

ي الأوعية ا
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب فز ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم  

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم فز

سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب فز

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة  

 . ز المغناطيسي أو التصوير المقطغي  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنتهي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ي تتشابه مع السكتة الدماغية فز

ة العابِرَة" الت  فارِيَّ
ْ
ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen    

 

Management Plan 

The rest of the people who do not need to wash their hands during work will be excluded because 

they do not deal with patients directly or do not have direct contact with patients will be excluded from 

the study. 

Data analysis  

1. Questionnaires will be distributed to all patients in hospitals within the boundaries of the 

study population, 

2. To measure the validity of the instrument, it will be presented to a number of arbitrators, and 

then the required adjustments 

3. Reliability will be measured using the internal consistency method, using the Cronbach's 

alpha test. 

4. This study depends on statistically analyzing the data collected from the study sample using 

the SPSS program after its validity and validity are verified for analysis. 

5. The arithmetic mean and standard deviation will be extracted to confirm the hypotheses and 

questions of the study. 

Ethical Considerations 

The approval for conducting the particular research will be granted by the Ethics and Research 

Committee of Hail University. 

Results of the study and discussion 

Discussion 

The first aspect: Changes in perceptions regarding healthcare associated infections 

Table (1)  

Means and standard deviations for the items “Changes in perceptions of healthcare-associated 

infections” in descending order of means 

(Sample size=107) 

Paragraph Mean standard 

deviations 

Rank  

Effectiveness of hand hygiene in 

preventing health care associated 

infection 

3.84 0.78 1 

Impact of health care associated 

infection on patient's clinical 

outcome 

3.74 0.75 2 

Importance of hand hygiene at 

institution 

3.72 0.68 3 

Total 3.76 0.69 *** 
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Figure 1: Changes in perceptions regarding healthcare associated infections 

This table (1) shows the statistical mean is (3.76) and standard deviation is (0.69). It is noted 

from this table that paragraph "Effectiveness of hand hygiene in preventing health care associated 

infection got the highest rank in the average mean of (3.84) and a standard deviation (0.78), and Impact 

of health care associated infection on patient's clinical outcome got highest rank in the average mean of 

(3.74) and a standard deviation (0.75), while Importance of hand hygiene at institution got the last rank 

in the study with (3.72) average and (0.68) standard deviations. This shows the importance of the 

changes in perceptions of healthcare-associated infections. And we need to give our concern to these 

factors. 

The second aspect: Healthcare workers recommended activities to permanently improve hand 

hygiene in their institution 

In order to answer this aspect, the researcher calculated the mean and standard deviation for the 

paragraphs of the aspect, and arranged them in descending order according to the arithmetic mean of the 

domain paragraphs. Table (2) indicates that.  
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سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب فز

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة  

 . ز المغناطيسي أو التصوير المقطغي  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنتهي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ي تتشابه مع السكتة الدماغية فز

ة العابِرَة" الت  فارِيَّ
ْ
ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen    

 

Table (2) 

Means and standard deviations for the items “Healthcare workers recommended activities to 

permanently improve hand hygiene in their institution” in descending order of means 

(Sample size=107) 

Paragraph Mean standard 

deviations 

Rank  

Leaders and senior managers support and openly 
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reminders 
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Health care workers regularly receive feedback on 
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always available at each point of care 
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ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات  
اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز ز في 

ي الطب                    . 
ي ساهمت فز

 الحديث حت  الآن  (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 
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ُ
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ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة   (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر
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 الوعائ 

ي  
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ح تعريف جديد للسكتة الدماغية فز
ة، اقي ُ  الآونة الأخي 
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ُ
فيّة". وت
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صِمامٌ دِمَاغز

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
% من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة ٨٧أو خ

ز لمنطق يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من الدم والأكسجي  ي أو كلىي للسرر
أو المؤدي إلى  ة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ 

 الدماغ   (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة   TOAST        لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
وعلى حسب ما ورد فز

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)   

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز % ١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز
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العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم  

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم فز

سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب فز

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة  

 . ز المغناطيسي أو التصوير المقطغي  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنتهي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ي تتشابه مع السكتة الدماغية فز

ة العابِرَة" الت  فارِيَّ
ْ
ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen    

 

 

Figure 2: Healthcare workers recommended activities to permanently improve hand hygiene in their 

institution  

This table (2) shows the statistical mean is (3.78) and standard deviation is (79.5). It is noted 

from this table that paragraph " Leaders and senior managers support and openly promote hand hygiene" 

ranked first with a mean (3.97) and a standard deviation (83.9), and the paragraph "Always perform 

hand hygiene as recommended (good example to colleagues)" came in second place with a mean (3.93) 

and a standard deviation (83.5), the paragraph “Health institution makes alcohol-based hand-rub always 

available at each point of care” came in second to last with a mean (3.78) and a standard deviation (81.4), 

and the paragraph " Patients are invited to remind health care workers to perform hand hygiene" came 
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العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم  

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم فز

سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب فز

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة  

 . ز المغناطيسي أو التصوير المقطغي  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنتهي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ي تتشابه مع السكتة الدماغية فز

ة العابِرَة" الت  فارِيَّ
ْ
ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen    

 

The third aspect: Perceived institutional and personal efforts towards hand hygiene 

Table (3) 

Means and standard deviations of the paragraphs, Perceived institutional and personal efforts 

towards hand hygiene 

In descending order according to averages 

(Sample size=107) 

Paragraph Mean standard 

deviations 

Rank  

The importance of leaders and senior managers 

publicly supporting and promoting hand hygiene 

4.19 

90.1 

1 

Educating healthcare workers about hand hygiene in 

meetings and seminars 

4.11 

88.3 

2 

Distribute hand hygiene posters at the point of care 

as a constant reminder 

4.02 

70.9 

3 

Always use alcohol-based hand rub after every care 3.89 79.1 4 

The importance of having clear and simple hand 

hygiene instructions visible to every healthcare 

worker 

3.83 

80.4 

5 

Health care workers regularly receive feedback on 

hand hygiene performance 

3.78 

73.8 

6 

Remind health care workers to their peers while 

working with hand hygiene 

3.74 

86.0 

7 

Maintaining hand hygiene as recommended on a 

regular basis 

3.71 

84.6 

8 

Total  3.95 87.5  
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Figure 3: Perceived institutional and personal efforts towards hand hygiene 
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ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات  
اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز ز في 

ي الطب                    . 
ي ساهمت فز

 الحديث حت  الآن  (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 كافة المعلومات عن السكتة الدماغية -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها   ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات 
ُ
للوظائف   عام سريرية من اضطراب بؤري أو ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة   (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي  مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ي  
ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية وفز ي القرن الحادي والعسرر

ح تعريف جديد للسكتة الدماغية فز
ة، اقي ُ  الآونة الأخي 

ي الأوعية 
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات فز

ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم فز

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا  (Donkor, 2018)ضية أو أشعة تصويرية . الدموية بناء على أدلة مر 

ي الوعاء  
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار فز

ز  عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي  الدموي المعروف باسم " السكتة الدماغية اليز
ُ
فيّة". وت

ي  ي ِ
صِمامٌ دِمَاغز

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
% من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة ٨٧أو خ

ز لمنطق يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من الدم والأكسجي  ي أو كلىي للسرر
أو المؤدي إلى  ة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ 

 الدماغ   (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة   TOAST        لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
وعلى حسب ما ورد فز

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)   

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز % ١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي  ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو   من إجمالىي حالات السكتة الدماغية فز

إلا انفجار فز

ي الأوعية ا
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب فز ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم  

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم فز

سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب فز

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة  

 . ز المغناطيسي أو التصوير المقطغي  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنتهي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ي تتشابه مع السكتة الدماغية فز

ة العابِرَة" الت  فارِيَّ
ْ
ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen    
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 82.4 4.02 Total 

 

 

Figure 4: Assessment of interventional policies on hand hygiene 

This table (4) shows the statistical mean is (4.02) and standard deviation is (82.4). It is 

noted from this table that paragraph "Current hand hygiene promotional campaign increased 

awareness of good hand hygiene practices" ranked first with a mean (4.19) and a standard 

deviation (83.8), and the paragraph “ and the paragraph “Participation in educational activities 

important in improving hand hygiene practices" came in the second place with a mean (4.11) 

and a standard deviation (83.3) and the paragraph Administrators supportive of hand hygiene 

improvement" came in last rank with a mean (3.77) and standard deviation (82.5). 

Conclusion 

The recent study assed the challenges in implementing electronic hand hygiene monitoring 

systems in King Khaled Hospital, in Hail city, KSA. The overall results showed that the importance of 

the changes in perceptions of healthcare-associated infections.  
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The Results  

 This study dealt with the challenges in implementing electronic hand hygiene monitoring 

systems in King Khaled Hospital based on analyzing the results of the study, and answering its questions, 

and we can summarize the most important results of this study as follows: 

1. The role of hand hygiene in preventing health care associated infections is highly effective . 

2. Healthcare-associated infections affect a patient's clinical outcome very significantly. 

3. Leaders and senior managers publicly support and promote hand hygiene as it plays an 

important role in preventing the spread of infection. 

4. Always perform hand hygiene as recommended (a good example for colleagues). 

5. The importance of publicly supporting leaders and senior managers and promoting hand 

hygiene 

6. Health care workers are educated about hand hygiene in meetings and seminars . 

7. The importance of hand hygiene promotional campaigns in raising awareness of good hand 

hygiene practices . 

8. Participation in important learning activities contributes to improving hand hygiene 

practices. 

Recommendations 

In light of the current study results provide the researcher a number of recommendations which 

hopes to contribute to shed light on the subject of challenges in implementing electronic hand hygiene 

monitoring systems in King Khaled Hospital: 

1. We need to give our concern to the changes in perceptions of healthcare-associated infections 

factors. 

2. The health establishment should make alcohol-based hand rub available at every point of care. 

3. We need to remind healthcare workers to peer while working with hand hygiene. 

4. The need to maintain recommended hand hygiene on a regular basis. 

5. The need for officials to support hand hygiene. 
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