PESQUISA, SAUDEE
GRADUACAO: MONOGRAFIAS QUE
ENTRELACAM E CONTRIBUEM
PARA O SER-PROFISSIONAL

Organizadora
Prisca Dara Lunieres Pégas Coélho

EDITORA @

OMNIS SCIENTIA



PESQUISA, SAUDEE
GRADUACAO: MONOGRAFIAS QUE
ENTRELACAM E CONTRIBUEM
PARA O SER-PROFISSIONAL

Organizadora
Prisca Dara Lunieres Pégas Coélho

EDITORA 0

OMNIS SCIENTIA




Editora Omnis Scientia

PESQUISA, SAUDE E GRADUACAO: MONOGRAFIAS QUE ENTRELACAM E
CONTRIBUEM PARA O SER-PROFISSIONAL

Volume 1

1* Edicao

Triunfo — PE
2021



Editor-Chefe

Me. Daniel Luis Viana Cruz
Organizadora

Prisca Dara Lunieres Pégas Coélho
Conselho Editorial

Dra. Pauliana Valéria Machado Galvao
Dr. Wendel Jos¢ Teles Pontes

Dr. Cassio Brancaleone

Dr. Walter Santos Evangelista Jinior

Dr. Plinio Pereira Gomes Junior
Editores De Area — Ciéncias Da Satide
Dra. Camyla Rocha de Carvalho Guedine
Dra. Cristieli Sérgio de Menezes Oliveira
Dr. Leandro dos Santos

Dr. Hugo Barbosa do Nascimento

Dr. Marcio Luiz Lima Taga

Dra. Pauliana Valéria Machado Galvao
Assistente Editorial

Thialla Larangeira Amorim

Imagem de Capa

Freepik

Edicao de Arte

Vileide Vitoria Larangeira Amorim
Revisao

Os autores

[@lese]

Este trabalho esta licenciado com uma Licenga Creative Commons — Atribui¢ao-NaoComercial-
SemDerivagdes 4.0 Internacional.

O contetdo abordado nos artigos, seus dados em sua forma, correcdo e confiabilidade sdo de

responsabilidade exclusiva dos autores.



Dados Internacionais de Catalogacao na Publicacéo (CIP)
(eDOC BRASIL, Belo Horizonte/MG)

P474

Pesquisa, saude e graduacao [livro eletrdnico] : monografias que
entrelagam e contribuem para o ser-profissional / Organizadora
Prisca Dara Lunieres Pégas Coélho. — Triunfo, PE: Omnis
Scientia, 2021.

381 p. :il.

Formato: PDF

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader
Modo de acesso: World Wide Web

Inclui bibliografia

ISBN 978-65-88958-53-7

DOI 10.47094/978-65-88958-53-7

1. Enfermagem — Pesquisa — Brasil. 2. Ciéncias da saude.
[.Coélho, Prisca Dara Lunieres Pégas.

CDD 610.73

Elaborado por Mauricio Amormino Junior — CRB6/2422

Editora Omnis Scientia
Triunfo — Pernambuco — Brasil
Telefone: +55 (87) 99656-3565
editoraomnisscientia.com.br

contato@editoraomnisscientia.com.br

EDITORA @)

OMNIS SCIENTIA




PREFACIO

Com satisfagdo e alegria, esse e-book reflete uma teia de pesquisas construidas por estudantes
da disciplina de Trabalho de Conclusao de Curso (TCC), do curso de graduacao em Enfermagem,
do Centro Universitario do Norte (UNINORTE/Ser Educacional) localizado em Manaus, capital do
Amazonas. No contexto do Curso de Bacharelado ou Licenciatura em Enfermagem, o TCC ¢ um dos
requisitos obrigatorios para a integralizacdo curricular. No entanto, a proposta do viver a ciéncia € o
que nos motiva, assim como todos os envolvidos, desde coordenadores, professores e orientadores, a

envolver o maximo que essa experiéncia pode oferecer.

A disciplina de TCC tem como finalidade introduzir o estudante a pesquisa, incentivando-o
a construir uma metodologia cientifica para detectar, conhecer e identificar fendmenos a partir de
questionamentos e indagagoes identificados no quotidiano de ser e viver saudavel e doente, cuidando
doentes e aprendendo a dificil arte de autocuidado também, propondo agdes que direcionem o ser-
humano/ser-profissional em um caminho de cuidados em satde pautados em uma pratica baseada em

evidéncias, sobretudo no contexto atual da satide brasileira e mundial.

Por fim, orgulhosamente saudo essa equipe de discentes e docentes por tanto esforco e
dedicacdo mesmo diante de uma realidade tdo desafiadora pela pandemia do COVID-19, e ainda
assim cumpriram com o compromisso em divulgar seus resultados como contribuicdo para a area da

satde e enfermagem frente aos mais diversos cendrios e niveis de atenc¢ao.

Prisca Dara Lunieres Pégas Coélho
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RESUMO: Objetivo: identificar na literatura informacdes sobre o protocolo de cirurgia segura
correlacionado ao papel do enfermeiro em relagdo ao mesmo para uma assisténcia de qualidade.
M¢étodos: Revisdo integrativa da literatura, realizada no més margo de 2021, nas bases de dados:
LILACS, BDENF E CUMED, dentre o periodo de 2015 a 2020. Resultados: Obteve-se um universo

de 95 artigos na pesquisa, estes passaram por analises criteriosas e foram submetidos aos critérios de
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exclusdo e inclusdo, totalizando no final, apenas 04 artigos que contemplavam ao objetivo do trabalho
e submetidos a anélise. Discussao: Foram abordados os resultados dos artigos selecionados. Sabe-se da
dificuldade encontrada na adesdo da equipe de saude para a utilizagdo de novos instrumentos, porém,
devido a relevancia desses na seguranga e reducdo de erros e eventos adversos na saude, espera-se
que, gradativamente, os profissionais, juntamente com o auxilio das instituicdes de saude, busquem
esforcos a fim de promover o comprometimento da cultura de seguranca do paciente cirtrgico. A
enfermagem ¢ responsavel pela aplicagdo do checklist, embora seja possivel que outro profissional
assuma esse papel. Ressalta-se a importancia do conhecimento de forma clara e consistente.
Consideragdes finais: Reforca-se que a utilizagcdo do checklist de cirurgia segura, visa prevenir erros
e falhas humanas, além disso, desenvolve mudancas em toda equipe, tanto no comportamento, quanto
no trabalho realizado e o enfermeiro tem papel fundamental efetivada pela busca da implementacao

do protocolo de cirurgia segura.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem. Lista de checagem. Seguranca do paciente.

RELEVANCE OF NURSES’ KNOWLEDGE ABOUT THE SAFE SURGERY PROTOCOL.:
AN INTEGRATIVE REVIEW.

ABSTRACT: Objective: to identify in the literature information about the safe surgery protocol
correlated to the nurse’s role in relation to it for quality care. Methods: Integrative literature review,
carried out in March 2021, in the databases: LILACS, BDENF AND CUMED, from 2015 to 2020.
Results: A universe of 95 articles was obtained in the research, these were analyzed judicious and
were submitted to the exclusion and inclusion criteria, totaling at the end only seven articles that
contemplated the objective of the work and submitted to analysis. Discussion: The results of the
selected articles were addressed. The difficulty encountered in the health team’s adherence to the use
of new instruments is known, however, due to their relevance in safety and reduction of errors and
adverse health events, it is expected that, gradually, professionals, together with the assistance from
health institutions, seek efforts to promote the commitment of the surgical patient safety culture.
Nursing is responsible for applying the checklist, although it is possible for another professional to
assume this role. It emphasizes the importance of knowledge in a clear and consistent way. Final
consideration: It is reinforced that the use of the safe surgery checklist, aims to prevent errors and
failures human rights, in addition, develops changes in the entire teaam, both in behavior and in the
work performed, and the nurse has a fundamental role in the pursuit of the implementation of the safe

surgery protocol.

KEY WORDS: Nursing. Checklist. Patient Safety
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INTRODUCAO

“Cirurgias Seguras Salvam Vidas”, foi a campanha mundial iniciada em 2008, quando a
Alianga Mundial para Seguranca do Paciente (criado pela Organizagdo Mundial da Satde — OMS
em 2004) escolheu a assisténcia cirtrgica segura como Segundo Desafio Global para a seguranga do
paciente. (Fonte: ANVISA, 2013).

Em 2016, os dados obtidos no uso do checklist pelo consércio GlobalSurg demonstraram que
alguns paises com IDH médio e baixo, relataram o uso da lista de verificacdo mais de 50% do tempo,
embora ela ndo estivesse disponivel em pouco mais de 25% dos procedimentos. Os 20% restantes
dos procedimentos foram relatados em hospitais que tinham a lista de verificagdo, mas ndo a usaram
durante a cirurgia avaliada. (COVRE, et al; 2019)

A taxa de mortalidade no centro cirurgico no Brasil foi de 1,63%, com diferencas regionais
significativas, sendo a menor taxa na regido Norte (1,07%), seguida pela regido Nordeste (1,29%),
Centro-Oeste, (1,50%), Sudeste (1,81%) e a maior taxa no Sul (2,02%). (COVRE, et al; 2019)

Os protocolos de seguranga do paciente sdo instrumentos para a implantacdo de medidas
totalmente voltadas para a seguranga do paciente. A Portaria GM/MS n° 1.377, de 9 de julho de
2013 e a Portaria n° 2.095, de 24 de setembro de 2013 deram a aprovagdo aos protocolos basicos de
seguranca do paciente e definiu-se como estratégia a elaboragdo e implantagdo de um conjunto de
protocolos: Identificacdo do paciente; Prevengdo de tlcera por pressdo; Seguranga na prescri¢ao, uso
e administragdo de medicamentos; Cirurgia segura; Pratica de higiene das maos em estabelecimentos
de Saude e; Prevencao de quedas (SESRJ, 2021.)

A Organizacao Mundial da Saude (OMS) estabeleceu um programa (Protocolo de Cirurgia
Segura) para verificar e garantir a seguranga em cirurgias que se baseia na verificacdo de itens
essenciais do processo cirurgico. O objetivo € garantir que o procedimento seja realizado conforme o
que ja havia sido planejado, atendendo aos cinco certos: paciente, lateralidade, procedimento (lado a

ser operado, quando aplicavel), equipamentos e posicionamento (IBSP, 2017).

Evitar erros antes, durante e depois de cirurgias, garantindo as condi¢cdes de uma cirurgia
segura ¢ de extrema importancia. “Para minimizar o dano ao paciente em cirurgias, ¢ importante que
haja a garantia de que o checklist de Verificagao de Seguranga seja realizado, assegurando assim que

as etapas pré, trans e pos-operatdrias sejam cumpridas de maneira oportuna e eficiente” (IBSP, 2017).

As acdes de gestdo estd a tomada de decisdo do enfermeiro, e € possivel destacar aquelas
acOes relacionadas a seguranca do paciente para a predi¢ao e diminuigdo de complicagdes, detectando
de forma precoce intercorréncias e os eventos adversos no periodo pos-operatdrio. Contudo, o
desenvolvimento de ferramentas que fornecam informagdo, tais como checklist, promovem a
identificagdo precoce de problemas mais frequentes para o planejamento da assisténcia de enfermagem,
durante o desenvolvimento, a internacdo hospitalar, do plano de alta e orientagdo sobre cuidados em
domicilio. (ALPENDRE, et al, 2017.)
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O enfermeiro que atua em contexto cirirgico pode identificar problemas e incentivar a
produgdo de dispositivos e solugdes tecnoldgicas. Os possiveis erros, as dificuldades e as fragilidades
que podem colocar em risco a seguranca do paciente cirtirgico devem ser solucionadas pela aplicagdo
adequada e plena de dispositivos que proporcionem estratégias para uma assisténcia segura e de
qualidade (SILVA, et al, 2020).

Na aten¢do ao paciente pré-cirurgico, a equipe de enfermagem € sempre responsavel pelo
seu preparo, desenvolvendo e estabelecendo diversas agdes de cuidados de enfermagem, de acordo
com a especificidade da cirurgia. Esses cuidados, por sua vez, sdo sempre executados de acordo
com conhecimentos especializados, para atender as necessidades do tratamento cirargico. Estes
cuidados incluem, ainda, preparo fisico e emocional, avaliagdo e orientacdo, encaminhamento ao
centro cirargico com a finalidade de diminuir o risco cirurgico, promover a recuperagdo e evitar
complicagdes no pds-operatdrio, uma vez que estas geralmente estdo associadas a um preparo pré-
operatorio (CHRISTOFORO, CARVALHO, 2009).

Os cuidados no pds-operatorios em trés fases: Imediata ou pos-anestésica; Intermédia
(correspondente ao internamento hospitalar); e Convalescenca. No pos-operatorio imediato sdo
preocupagdes dominantes a analgesia, a detec¢do precoce e tratamento de alteragdes cardiovasculares,
pulmonares e do balanco de fluidos (COMARU; CAMARGQO, 1976.)

Em todas as circunstancias, com ou sem sinais de alarme, ¢ fundamental que se observe e
se registre os dados identificados, para que se tenha um pardmetro progressivo. O tema abordado
nesta pesquisa trata-se de um interesse que surgiu sobre os Protocolos de Seguranca do Paciente,
especificamente sobre a cirurgia segura. Sabe-se da importancia de implantar medidas elaboradas
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) para a minimizagdo de ocorréncia de eventos adversos e
a mortalidade cirtirgica e; o dominio destas contribui na elaboragdo de planejamentos e a implantagdo

dos protocolos nas unidades de saude.

O enfermeiro ¢ um profissional que necessita conhecer sobre a Seguranga do Paciente e este, ¢
de extrema importancia na execugao desse regulamento, uma vez que atua diretamente na assisténcia
e possui contato direto com o paciente e acompanhantes. Desse modo, buscar informagdes sobre essa
tematica ¢ relevante para uma atuacdo profissional consciente e eficaz, baseada em conhecimentos

técnicos cientificos e humanizada.

E fundamental que os enfermeiros conhegam sobre a rotina do centro cirtrgico assim como
o protocolo de cirurgia segura, como por exemplo o checklist da cirurgia segura, ja que ¢ uma das
garantias para que minimize a realizacdo de erros. Levando em consideragdo a importancia desse
conhecimento, surge a seguinte pergunta que norteia esta pesquisa: quais as evidéncias que a literatura
apresenta sobre o protocolo de cirurgia segura correlacionada a atuagdo do enfermeiro para uma

assisténcia de cirurgia segura?

Diante dessas consideracdes, esta pesquisa tem como objetivo identificar na literatura

informagdes sobre o protocolo de cirurgia segura correlacionado ao papel do enfermeiro em relagdo
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ao mesmo para uma assisténcia de qualidade.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, estruturada em seis etapas distintas: 1)
formulagdo da questdo de pesquisa; 2) definicdo dos critérios para inclusdo e exclusdo de estudos;
3) extrag@o dos estudos primadrios; 4) avaliacdo dos estudos inclusos na revisdo; 5) interpretacao dos

resultados; 6) andlise e sintese dos resultados da revisao.

A revisao integrativa de literatura ¢ um método que tem como finalidade sintetizar resultados
obtidos em pesquisas sobre um tema ou questdo, de maneira sistematica, ordenada e abrangente.
E denominada integrativa porque fornece informacdes mais amplas sobre um assunto/problema,
constituindo, assim, um corpo de conhecimento. Deste modo, o revisor/pesquisador pode elaborar
uma revisao integrativa com diferentes finalidades, podendo ser direcionada para a defini¢ao de

conceitos, revisao de teorias ou analise metodologica dos estudos incluidos de um topico particular.

A questao de pesquisa foi elaborada de acordo com a estratégia Populagdo Interesse Contexto
(PICo). Considerou-se, assim, a seguinte estrutura: P — Enfermagem; I — Lista de Checagem; Co —
Seguranga do Paciente. Dessa forma, elaborou-se a seguinte questao norteadora: Quais as evidéncias
disponiveis sobre a atua¢do da enfermagem para a seguranga do paciente conforme protocolo de

cirurgia segura?

A busca na literatura foi realizada nas bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF) e Centro Nacional
de Informagdo de Ciéncias Médicas de Cuba (CUMED), no més de margo de 2021, utilizando-se
os seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) para a busca de artigos: “Enfermagem”
(Nursing/Enfermeria), “Lista de Checagem” (Checklist/Lista de Verificacion) e “Seguranca do
Paciente” (Patient Safety/Seguridad del Paciente), conectados pelo operador booleano “AND” onde
¢ demonstrado para facil compreensdo nos quadros 1, 2 e 3; correlacionando a quantidade de artigos

encontrados e a quantidade de artigos selecionados para andlise inicial.
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Quadro 1: Estratégia de busca realizadas na basze de dados LILACSE. Manaus (AM), Brasi1 2021,

“Beguranca do paciente”

Estratégia Resultados Pré-
Descritores selecionados
de busca da busca selecdo
“Enfermagem”™ AND “Lista de checagem™ AND
1 46 23

Quadro 2: Estratégia de buzca realizadas na base de dades BDENF. Manans (AM), Brazil 2021

“Beguranca do paciente”™

Estratégia Resultados Pré-
Descritores selecionados
de busca da busca selecio
: “Enfermagem”™ AND “Lista de checagem™ AND 18 -

Quadre 3: Estratézia de busca realizadas na base de dados CUMED. Manaus (AM), Brasil.2021

Estratégia

de busca

Descritores selecionados

Resultados

da busca

Preé-

selecdo

“Enfermagem”™ AND “Lista de checagem™ AND
“Beguranga do paciente”™

Para compor o corpo da amostra, foram estabelecidos os seguintes critérios de inclusdo:

manuscritos disponiveis na integra, com recorte temporal dos ultimos 5 anos, ou seja, de 2015 a

2020, publicados nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola, que abordassem sobre a relevancia do

conhecimento do enfermeiro sobre o protocolo de cirurgia segura. Excluiram-se artigos duplicados,

incompletos, teses, dissertagdes, artigos de revisdes € os que nao correspondiam ao objetivo do

estudo, resultando em um quantitativo de 4 artigos para serem explanados no resultado e discursao.

Devido a natureza desta pesquisa, ndo houve a obrigatoriedade de submeter o estudo ao

Comité de Etica em Pesquisa, segundo a Resolugio n° 466/12 do Ministério da Saude. Para melhor

compreensao do movimento de busca de artigos apreendida, a Figura 1 a seguir apresentada, sintetiza,

no modelo fluxograma dos Principais Itens para Relatar Revisdes Sistematicas e Meta-analises

(PRISMA), como se deu a selecdo do material consultado nas referidas bases de dados, bem como o

caminho percorrido na sua sistematizagdo e organizagao.
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Figura 1: Fluxograma de selecao em estudos primarios, elaborados a partir da recomendagao
PRISMA, Manaus (AM), Brasil, 2021.
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Apos a identificacao dos artigos, realizou-se a leitura na integra do material selecionado, com
o intuito de recolher informagdes relevantes que correspondessem a questdo que norteou o estudo.
Em seguida, deu-se a etapa de andlise, interpretagdo e sintese do material que compds o corpus
da revisdo. Ao dar continuidade, os principais achados da pesquisa foram discutidos com base nos
resultados da avaliagdo critica dos resultados apresentados, identificando conclusodes e implicagdes

para a pratica clinica de enfermagem.

No processo de selecdo 95 artigos foram selecionados para leitura do titulo e resumo,
excluiram-se quarenta e quatro por se tratar de literatura cinzenta e cinco por nao estarem de acordo
com os critérios propostos. Na elegibilidade, durante a leitura na integra, dezenove publicagdes foram
descartadas por ndo responderem a questdo da revisdo, restando apenas 4 artigos que atendem a

questdo proposta que foram inclusos para analise interpretativa.

RESULTADOS

A amostra final desta revisdo foi constituida por 4 artigos cientificos, selecionados pelos
critérios de inclusdo previamente estabelecidos. Destes, 3 foram encontrados na base de dados
LILACS e BDENF e 1 somente na LILACS. O quadro 4 representa as especificacdes de cada um dos

artigos. No que tange ao desenho dos estudos, 1 era estudo em campo, 1 estudo qualitativo, 1 estudo
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transversal e 1 estudo quantitativo.

Quadro 4: Artigos selecionados para andlise segundo base/ano, periddico/Qualis, titulo, autor,

objetivo, metodologia e ano, Brasil (AM), 2021.

perspectiva da
enfermagem /

Surgical zafety

seguranca
cirirgica,

zegundo o

Base/ Periddico/Quali Metodologi
N Titulo Autor Objetive Ano
Ano ] a
Cirprgia
3EgUra em
pediatria: Avaliar a
aplicagdo na aplicagcio na
pritica do pratica do
Checldlist Pires, Checldlist
Pediatrico MP.O; Pediatrico
Revista latino- para Cirurgia | Pedreira | para Cirurgia
LILACS
P americana Segura / : Segura no Pezquizade | 201
] enfer. (Onling) — | Cimgia segura | ML.G; eriodo pre- campao 3
BDENE fer. . gia segur P pr P
Al en pediatria: Peterlini | operatdrio e
aplicacion en CMMOA verificar a
la practica 8. satisfacdo da
delChecklist familia quanto
Pediatrico ao uzo do
para Cirugia material
Segura
Lista de Identificar o
verificagio de beneficios,
seguranca facilitadores e
Tostes,
cirirgica: barreiras na
LILACS Rev. Galicha M.F.
P beneficios, implementaci Estudo 20
. enfermagem P,
facilitadores e o da lista de transversal. 9
EDENF BI Galvio,
barreiras na CM verificagdo de
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checllist: relato de
benefits, enfermeiros
facilitators, que atuavam
and barriers in no centro
the murses' cirirgico de
perspective hospitais
Werificar o
Checklist de conthecimento
cirurgia da equipe
Santos, L
SEgUIE: cirirgica
gL_u S M
LLACS 7 conhecimento sohre a
Enferm. foco P;
P ) da equipe ) realizacio do Pezquiza 202
. (Brasilia) Bonato,
3 cimirgica / checklist de qualitativa. 0
BDENF B2 M. o
Surgery ) cimurgia
] Silva, E.
checldist: £ A BeCura em
knowledge the T centro
surgical tean cirirgico.
Protocolo de
cirurgia
segura: analize Analizar o
da producio e _ processo de
. Silva, .
execugdo em produg
A e )
dois hospitais R execucio do
tercidrios / o protocolo de
Silva, L
Rev. SOBECC | Surgical safety cifurgia Pesquisa 202
, | macs o iﬂ i T.C. g e .
&t 5e| et quantitativa
Rocha, Cinin
analysis of itz G s doiz hospitaiz
elzboration o tercidrios do
Teixeira
and E municipio de
implementatio T Manaus.
nin two
tertiary
hospitals.

Dos textos incluidos, 1 foi escrito na lingua inglesa, 1 na lingua espanhola e 2 na lingua
portuguesa. Em relagdo a categoria profissional dos autores, 1 artigo foi redigido por enfermeiros em

parceria com médicos e formados em ciéncia, 2 apenas por enfermeiros e 1 apenas por académicos
de enfermagem.
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Dentre os artigos selecionados, 1 foi escrito em 2015, 1 em 2019 e 2 em 2020. No que diz
respeito ao Qualis/CAPES, observa-se que lapresenta estrato considerado superior Al, 1 apresenta

estrato B1, 1 apresenta estrato B2 e 1 apresentam estrato B3.

Nos 4 artigos selecionados foram envolvidos 12 autores com formagdo em Enfermagem,

Medicina e Ciéncias e titulagdes diferentes, sendo 3 académicas (0s) de enfermagem, 2 doutoras (es),

2 PhD, 1 doutoranda, 2 mestres e 2 enfermeiros (a) sem titulagdo identificada.

Quadro 5: Representagdo quanto a formagao e titulagcdo dos autores dos artigos selecionados.

Manaus (AM), Brasil, 2021.

N Titule Auntor Formacio Titnlacio
Crrurgia segura am pediatria:
aplicagio na pratica do Checklist
Pedidtrico para Cinoreia Segura / ‘Pirez, WLP.O; ‘Enfarmeira ‘Doutoranda
Pl Cimagia sepura en pediztria: *Padraira, ML .G ‘Enfanmaira FhD
apliczeion an la practica *Paterlru, hI & 5. *Enfarmaira *FhD
dalChecklist Pedidtrico para
Cimazia Sazura
Lista de verificagio de seguranga
cirurgica: beneficios, facilitadoras
& barrairas na perspectiva da )
‘Tostez, WL F.P.; {Enfarmaira radnads
P2 enfarmagem / Surgical safety ) _
*GFalvao, C. ML “Enfarmsira 2Graduads
checklist: benefits, faciltators,
and barriers in the nurzes’
perspective
Checkhist da cirurgia segura: .
1Bantos, 5. ML P; 18 padémirs Hrraduznda
conhecimento da equips cimirgica L
B3 ‘Bonato, M.; 24 radémica; *Graduznda
! Burgary checklist: knowledze . ]
] ilva, E.F. ML 24 radamiea. *Graduanda
the surgical team
Protocolo de cirurgia segura:
lize da 3 3 Mfidien Mestr
anzlize da produgic 2 exscocio Silva, A MLR.. stre
em doiz hosprtais terciarios . Madicn ‘Doutor
Bilva, L T.C;
P4 Surgical safety checklist: analvas ‘Enfermetro Mestre
Rocha, G 5.;
of itz elaboration and o ‘Formada am ‘Dhoutora
“Temxeira, E.
mmplementation in two tertiary Ciencia
hospitals.

O uso do checklist pode ser um facilitador da interagdo (equipe-paciente-familia), pois

permite elucidar dividas dos familiares orientando sobre o que ocorrera enquanto o paciente estiver

no ambiente hospitalar assim como, proporciona ao profissional a possibilidade de tomada de decisao

mais eficaz para a assisténcia a saude (PIRES 2015).
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Sabe-se da dificuldade encontrada na adesdao da equipe de satide para a utilizagdo de novos
instrumentos, porém, devido a relevancia desses na seguranga e reducdo de erros e eventos adversos
na saude, espera-se que, gradativamente, os profissionais, juntamente com o auxilio das instituigdes
de saude, busquem esfor¢cos a fim de promover o comprometimento da cultura de seguranga do
paciente cirtrgico. (PIRES 2015).

Assim, segundo (SANTOS 2020), foi constatado que o profissional de enfermagem ¢ o

principal responsavel pela aplicagdao do checklist.

Para melhor elucidacdo do tema, emergiram duas categorias de discussdo: 1) Checklist para

cirurgia segura; 2) Enfermeiro no centro cirtirgico.

Checklist para cirurgia segura

Silva, et.al. (2020), apontou em seu estudo situagdes de erros que ocorriam durante as etapas
envolvendo o paciente cirurgico como: falta de organizagdo para o procedimento (desde recursos
materiais quanto humanos), marcacao errada do sitio cirargico, falta de conferéncia dos materiais
usados no ato cirrgico e, resisténcia dos profissionais em preencherem o checklist e, enfatizou
que, se houvesse boa adesao desse formulario por parte da equipe de enfermagem, situagdes citadas

anteriormente reduziriam ou seriam erradicas.

Segundo Tostes, et al. (2019) a implementagdo do checklist acarretou ou tem potencial para
produzir efeitos benéficos para o paciente, equipe cirurgica e servigo de saude. Quanto aos efeitos
produzidos pelos checklist de seguranga na medicina, os resultados finalizados, indicaram que as
ferramentas foram positivas para melhorar a seguranga do paciente em diferentes contextos clinicos,
fortalecer a pratica clinica em conformidade com as diretrizes baseadas em evidéncias e reducao da

incidéncia de eventos adversos, morbidade e mortalidade.

Santos, et al. (2020) reitera que o checklist ndo ¢ apenas uma ferramenta para garantir
seguranga ao paciente, mas ¢, também, um importante método de melhorar a comunicacao na sala
cirirgica e, saliente que a baixa adesao ao checklist possivelmente tem reflexo sobre a ocorréncia de

eventos adversos nas etapas envolvendo o procedimento cirurgico.

Ainda em concordancia, Silva, et al (2020) enfatiza que a viabilidade da lista de verificacao
de seguranga cirurgica vem se apresentando promissora em diversos hospitais brasileiros, no entanto,
ainda existe um baixo engajamento dos profissionais de saide em adota-las e/ou executa-las,

principalmente a equipe cirargica.

Por fim, Pires (2015), diz que o checklist ¢ um material capaz de informar e preparar os pacientes
e seus familiares para o procedimento, possibilitando atividades e orientacdes que proporcionem

cuidados mais seguros e de qualidade.
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Enfermeiro no centro cirargico

Segundo Santos, et al (2020) a enfermagem ¢ responsavel pela aplica¢do do checklist, embora
seja possivel que outro profissional assuma esse papel. O profissional oferece como ponto facilitador
a sua condicao de transitar em todas as etapas no cuidado ao paciente durante o pré-operatorio até ao
pos cirtrgico e de vivenciar a realidade burocratica e pratica da organizacdo. Ele deve estar apto a
interromper qualquer uma das etapas, caso julgue necessario, ou dar prosseguimento para a proxima

fase.

Em consonancia com este autor, Silva, et al (2020), aponta ser necessario um coordenador
para viabilizar a verificacao da lista e sugere o enfermeiro para esse cargo no BC (Bloco Cirurgico),
uma vez que, pode utilizar essa ferramenta como forma de mensurar e avaliar a assisténcia prestada

ao paciente cirtrgico”

A observagdo dos detalhes ¢ de extrema importancia. Cada profissional ¢ peca chave para
o0 sucesso, considerando que todos s3o responsaveis pela seguranca e qualidade no atendimento ao
paciente cirtrgico. O enfermeiro, como lider das unidades de internagdo, ¢ responsavel por encorajar
e fortalecer a importancia e a participacao de todos na adog¢do de checklist com o intuito de beneficiar

profissionais e pacientes do centro cirurgico (SANTOS, et.al, 2020).

Santos (2020), identificou que hé profissionais enfermeiros que ndo conhecem esse documento
ou se conhecem, apresentam duvidas no preenchimento ou preenchem de maneira incompleta,
impactando em uma das principais finalidades deste, a seguranca do paciente. Tostes et.al. (2019),
ressalta que, quando esta ferramenta ¢ usada de maneira inadequada ou ndo hé adesdo dos profissionais

a mesma, a assisténcia prestada ao paciente cirirgico pode ter impacto negativo.

E importante que todos os profissionais envolvidos, principalmente enfermeiros, com o
processo cirurgico conhecam sobre o Checklist de Cirurgia Segura, que as instituigdes hospitalares
oferegcam treinamentos desta equipe sobre a conceito, finalidade e principalmente, preenchimento
deste documento de maneira correta e, os beneficios da aplicabilidade tanto para a equipe quanto para

0 paciente quanto para a unidade de saude (TOSTES, et.al. 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

Frente as reflexdes realizadas, observou-se que o enfermeiro tem papel fundamental efetivada
pela busca da implementagao do protocolo de cirurgia segura e se faz notério a grande importancia do
uso do checklist como ferramenta de prevencao de erros, observou-se que o uso correto do checklist
desenvolve mudangas em toda equipe, tanto no comportamento, quanto no trabalho realizado,
sendo necessario estimular nas unidades hospitalares a implantagdo deste instrumento assim como a

fiscalizagdo da aplicabilidade do mesmo.

Neste contexto, os estudos relatam que a utilizacdo do checklist de cirurgia segura, visa

prevenir erros ¢ falhas humanas. No entanto, no ambiente de assisténcia a saude, o primeiro
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principio a ser considerado ¢ a variabilidade, pois ndo hd um padrao Uinico de paciente ou de recursos
estruturais, normas institucionais e equipes disponiveis para atendé-lo de forma individual, ou seja,

cada instituicdo tem sua realidade e contexto diferente.
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