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A seguranca do paciente representa um dos pilares fundamentais para a qualidade da
assisténcia em saude, configurando-se como uma prioridade global e contemporanea.
Corroborando ao contexto atual, a enfermagem destaca-se como componente central das
equipes multiprofissionais, desempenhando papel estratégico na promocao de praticas seguras,
eficazes e centradas no cuidado humanizado. Esta edig@o especial da revista surge a partir da
constru¢do coletiva desenvolvida na disciplina de Seguranca do Paciente e Qualidade,
ministrada no curso de graduacdo em Enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG), com o
objetivo de aprofundar reflexdes e evidenciar contribui¢des relevantes da enfermagem para a
seguranca no cuidado.

Cabe mencionar que a selecdo tematica contempla topicos essenciais, iniciando pela
garantia da seguranca em unidades de terapia intensiva (UTI), cenario de alta complexidade
que demanda protocolos rigorosos para minimizar riscos € assegurar a integridade dos pacientes
em estado critico. As abordagens apresentadas destacam a importancia da sistematizacao do
cuidado intensivo como estratégia para a reducdo de eventos adversos.

Vale destacar ainda as praticas seguras na administra¢cdo de medicamentos, tema de

grande relevancia que exige constante vigilancia e capacitagdo para evitar erros que possam
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comprometer a seguranca do paciente. As estratégias discutidas evidenciam o papel da
enfermagem na implementacdo de protocolos e na promocao de ambientes que favoregam a
seguranga farmacologica.

Além disso, a edicao enfatiza aspectos especificos da satide da crianga, ressaltando a
necessidade de praticas adaptadas para essa populacdo, e a comunicagao eficaz, que se apresenta
como elemento indispensavel para o fortalecimento da relagdo profissional-paciente, prevengao
de falhas e garantia da seguranca.

As estratégias de prevengao de quedas e lesdes no ambiente hospitalar também sao
abordadas, com foco na identificacdo precisa de riscos € na ado¢do de medidas preventivas
baseadas em evidéncias, refor¢ando a importancia da atuacao da enfermagem na promogao da
seguranga do paciente.

A aplicabilidade das metas internacionais de seguranga do paciente sob a Otica da
enfermagem em unidades de terapia intensiva ¢ um dos eixos centrais desta coletanea,
evidenciando como diretrizes globais podem ser incorporadas a rotina assistencial, gerando
avancos significativos nos indicadores de seguranca.

Outro tema de destaque ¢ a seguranga do paciente em cirurgias seguras, especialmente
para pessoas com cancer de codlon reto submetidas a estomia de eliminacdo intestinal,
evidenciando a necessidade de cuidados especializados e multidisciplinares para garantir
resultados seguros e satisfatorios.

Corroborando ao contexto organizacional, sdo discutidos os impactos do estresse
ocupacional dos enfermeiros na qualidade do cuidado e na seguranca do paciente, apontando
desafios atuais e estratégias para mitigar esses efeitos, valorizando o bem-estar profissional e a
seguranca assistencial.

Por fim, a edicdo dedica atengcdo especial a seguranca do paciente idoso
institucionalizado, com énfase nas estratégias de prevencao de lesdo por pressdo e risco de
queda, aspectos fundamentais para assegurar dignidade e qualidade de vida a essa populacao
vulneravel.

Este conjunto de artigos reafirma a relevancia do olhar qualificado da enfermagem na
constru¢do de ambientes terapéuticos seguros, integrando aspectos técnicos, humanos e
organizacionais. Espera-se que esta edi¢do especial contribua para o avango do conhecimento
cientifico, inspire praticas assistenciais seguras e fortaleca a cultura de seguranca do paciente

em diferentes contextos.

i
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RESUMO

Introducéo: Estratégias eficazes para prevenir quedas hospitalares incluem a identificagdo precoce de riscos, uso
de escalas padronizadas, interven¢des ambientais, educagdo continua dos profissionais, empoderamento dos
pacientes e comunicacdo entre equipes, promovendo seguranca e qualidade na assisténcia ao paciente. Objetivo:
identificar e analisar as principais estratégias adotadas na prevengdo de quedas no ambiente hospitalar
Metodologia: Revisdo integrada da literatura, sendo coletados e resumidos o conhecimento cientifico ja
desenvolvido. Andlise e discussio dos resultados: A seguranca do paciente vai além do cumprimento de
protocolos, exigindo atencdo, escuta e respeito individualizado. As quedas hospitalares, especialmente entre idosos
e pessoas com mobilidade reduzida, sdo eventos muitas vezes evitaveis. A identificacdo precoce de riscos € 0 uso
de instrumentos especificos, aliados a medidas preventivas, promovem uma assisténcia mais segura e humanizada.
A atuagdo colaborativa da equipe multiprofissional, devidamente capacitada, ¢ essencial para reduzir incidentes.
O envolvimento dos pacientes e seus familiares nas acles preventivas fortalece a seguranga e favorece
comportamentos mais seguros. Além disso, € crucial consolidar a cultura de seguranga, incentivando a notificagdo
ndo punitiva de eventos adversos ¢ promovendo discussdes entre os profissionais, com o objetivo de aprimorar
praticas e desenvolver novos protocolos eficazes. Conclusao: Deve-se reconhecer o paciente como um ser Ginico,
com fragilidades e¢ necessidades especificas para que se possa garantir a sua seguranga, cabendo a equipe
multiprofissional estuda-lo e tragar vertentes que o melhor atenda. Assim, pode-se inferir que garantir a seguranga
do paciente ¢ um ato de responsabilidade ética e respeito a dignidade humana, principalmente no que tange a
ocorréncia de eventos adversos como a queda.

Descritores: Quedas Hospitalares; Seguranga Do Paciente; Cultura de Seguranca do Paciente.

ABSTRACT

Introduction: Effective strategies to prevent hospital falls include early risk identification, use of standardized
scales, environmental interventions, continuing education for professionals, patient empowerment, and
communication between teams, promoting safety and quality in patient care. Objective: To identify and analyze
the main strategies adopted in the prevention of falls in the hospital environment. Methodology: Integrated review
of the literature, collecting and summarizing the scientific knowledge already developed. Analysis and discussion
of results: Patient safety goes beyond compliance with protocols, requiring attention, listening, and individualized
respect. Hospital falls, especially among the elderly and people with reduced mobility, are often preventable
events. Early identification of risks and the use of specific instruments, combined with preventive measures,
promote safer and more humane care. The collaborative action of a properly trained multidisciplinary team is
essential to reduce incidents. The involvement of patients and their families in preventive actions strengthens safety
and promotes safer behaviors. In addition, it is crucial to consolidate a culture of safety, encouraging non-punitive
reporting of adverse events and promoting discussions among professionals, with the aim of improving practices
and developing new effective protocols. Conclusion: Patients must be recognized as unique individuals with
specific frailties and needs in order to ensure their safety, and it is up to the multidisciplinary team to study them
and outline the best ways to care for them. Thus, it can be inferred that ensuring patient safety is an act of ethical
responsibility and respect for human dignity, especially with regard to adverse events such as falls.

Keywords: Hospital Falls; Patient Safety; Patient Safety Culture.

INTRODUCAO:

Os eventos adversos sdo definidos como danos nao intencionais causados ao paciente
em decorréncia do cuidado prestado durante a assisténcia a satde e ndo pela condi¢do clinica
subjacente (De Souza et al., 2025). Ressalta-se que entre os mais frequentes nos ambientes
hospitalares, destacam-se as quedas, especialmente em pacientes idosos, € que essas ocorréncias
podem resultar no prolongamento da internagdo, incapacidades temporarias ou permanentes e
até mesmo em Obitos, sendo, portanto, um importante indicador da qualidade e seguranca nos

servicos de saude.
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De acordo com dados do Sistema Nacional de Notificagdes para a Vigilancia Sanitaria
(Notivisa), da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA), entre os anos de 2014 e
2017 foram notificadas mais de 12 mil ocorréncias de quedas em institui¢des de saude,
colocando esse tipo de incidente na terceira posi¢ao entre os eventos adversos mais relatados
(ANVISA, 2018). Ademais, ¢ valido elencar que esses episddios comprometem
significativamente a seguranca do paciente, elevam os custos hospitalares e estendem o tempo
de internacdo, sendo um desafio constante para a equipe de enfermagem e para a gestdo
hospitalar.

A prevencdo de quedas no ambiente hospitalar exige uma abordagem multifacetada,
envolvendo a identificagdo de fatores de risco, implementag¢do de protocolos de seguranca e
educacdo continua dos profissionais de saude. Veras et al. (2020) destacam que estratégias
educativas direcionadas tanto aos profissionais, quanto aos pacientes, sdo essenciais para a
reducdo desses eventos, sendo a atuagdo da enfermagem crucial neste contexto por ser
responsavel por avaliar riscos e implementar medidas preventivas eficazes.

Outrossim, fatores extrinsecos, como ma iluminagdo, auséncia de barras de apoio e pisos
escorregadios, aumentam significativamente o risco de quedas. Wondracek e Dullius (2024)
enfatizam a importancia de interveng¢des ambientais ¢ educacionais para mitigar esses riscos,
assim como a utilizagdo de ferramentas padronizadas, como a Escala de Morse que permite
uma avaliagdo sistematica do risco de quedas, facilitando intervencdes precoces e direcionadas.

A implementagao de tecnologias assistivas € a promoc¢ao do empoderamento dos
pacientes também sao estratégias eficazes na prevencao de quedas. Alves et al. (2023) sugerem
que modificagdes fisicas no ambiente hospitalar, aliadas ao uso de dispositivos de seguranga e
a padronizacdo de processos, contribuem significativamente para a reducdo desses eventos. O
engajamento da lideranca hospitalar € a comunicacao efetiva entre os membros da equipe de
saude sdo igualmente importantes para o sucesso dessas estratégias.

A andlise de eventos adversos relacionados a quedas ¢ fundamental para a melhoria
continua dos processos de cuidado. Rocha ef al. (2023) relataram que, apds a adog@o de praticas
como a "caminhada de seguranca" e avaliagdes didrias de risco, houve um aumento significativo
na conformidade com os protocolos de prevencdo de quedas em uma Unidade de Pronto
Atendimento. Essas iniciativas demonstram a eficacia de intervencgdes estruturadas e
sistematicas na promog¢ao da seguranca do paciente.

A educacdo continua dos profissionais de saide ¢ um componente essencial na

prevencdo de quedas em ambientes hospitalares. Quadros et al. (2024) destacam que
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oportunidades educativas durante a hospitalizacdo fortalecem as praticas de seguranga e
promovem uma cultura preventiva entre os profissionais de enfermagem. A capacitagdo
adequada possibilita que os trabalhadores reconhecam e intervenham de forma precoce diante
de situagdes de risco.

Além disso, a participag@o ativa dos pacientes e de seus familiares nas estratégias de
prevencao ¢ igualmente importante. Paula et al. (2022) ressaltam a relevancia de orientagdes
claras e do uso de materiais educativos, como cartilhas, para informar sobre os riscos de quedas
e as medidas preventivas, contribuindo para a conscientizagao e a constru¢do de um ambiente
hospitalar mais seguro.

A identificacdo precoce dos pacientes em risco ¢ facilitada por intervengdes simples,
como o uso de adesivos na pulseira de identificagdo e a disponibiliza¢do de cadeiras de rodas
para pacientes com mobilidade reduzida. Bressan et al. (2024) relataram que tais medidas,
aliadas a uma comunicagao eficaz entre os profissionais de saude, resultaram na eliminagao de
quedas em uma unidade hospitalar por um ano. Essas a¢cdes demonstram o impacto positivo de
estratégias bem planejadas e executadas na seguranca do paciente.

Diante da complexidade e das consequéncias das quedas em ambientes hospitalares, ¢
imperativo que as instituigdes de saude adotem uma abordagem integrada, envolvendo
avaliagdo de riscos, intervengdes ambientais, educagdo continua e engajamento de pacientes e
familiares. A implementacdo de estratégias baseadas em evidéncias e a promocdo de uma
cultura de seguranga sao fundamentais para garantir a qualidade da assisténcia e a prote¢ao dos
pacientes (De Souza et al., 2025).

Assim, o presente estudo se justifica pela elevada incidéncia e impacto dos eventos
adversos na seguranga do paciente e, também, nos custos hospitalares. Ressalta-se que a maioria
destes eventos sdo evitaveis, desde que haja protocolos bem implementados e monitoramento
continuo (Oliveira et al., 2022).

Portanto, tendo-se como base os fatos supracitados, tem-se como objetivo geral
identificar e analisar as principais estratégias adotadas na prevengdo de quedas no ambiente
hospitalar, com foco na seguranca do paciente. Para tal, teve-se como questao norteadora: Quais

estratégias sao eficazes para a prevencao de quedas e lesdes no ambiente hospitalar?

METODOLOGIA
Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com

analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.
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A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite
descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,
¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo
de analisar posigdes diversas em relacao a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepgao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e atitudes, o que corresponde a um espago
mais profundo das relagdes, dos processos e dos fendmenos que ndo podem ser reduzidos a
operacionalizagdo de variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuacdo a
areas como Psicologia e educacdo. A pesquisa qualitativa € criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspiragdes, crencas, valores e atitudes (MINAYO, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre
estratégias de prevencao de quedas e lesdes no ambiente hospitalar, buscamos em um primeiro
momento consultar no Google Académico. Cabe mencionar que ¢ uma biblioteca eletronica e
on-line que abrange uma colegdo selecionada de periddicos cientificos brasileiros. Entende-se
que o acesso a esse banco de informagdes oferece um panorama das produgdes cientificas
publicadas e mais consultadas pela maioria dos profissionais de satde e pesquisadores na area
da saude publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Quedas Hospitalares; Prevencao De Lesdes; Seguranca
Do Paciente; Gestdo De Riscos.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2020-2025, e os critérios de exclusdo os artigos repetidos, publicagdes

com textos indisponiveis e fora da lingua vernacula.
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FLUXOGRAMA 1 — Selecao de estudos para revisao da literatura.

Titulo e resumo elegivel:
Google académicos (n=43)

Excluidos: Com base da
incompatibilidade com as
palavras-chave (n=14)

Artigos
selecionados apos
analise de texto na

integra (n=18)

Excluidos: Com base a
resumos e titulos fora do
tema proposto (n=11)

Excluidos: Com base a fuga
da tematica (n=4)

Artigos selecionados para
analise de resumos e
titulos (n=29)

Estudos Incluidos (n=14)

Fonte: Produc¢do dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se

43 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 14 artigos foram

excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 29 artigos para leitura

de resumos e titulos. Excluindo- se 11 artigos com titulos ou resumos incompativeis ao tema

proposto, restando se 18 artigos que apos leitura na integra. Exclui-se mais 4 artigos por fuga

da temadtica. Restando assim o niimero de 14 artigos para realizar revisdo literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 14 artigos que mantinham

coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

analise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica

Titulo/Ano

Seguranca pela perspectiva do
paciente (2025)

A constru¢do do processo de
aprendizagem e saberes na
pratica (2025)

Cumprimento  das  boas
praticas de seguranca do
paciente (2025)

Autores/Revista

Brocca, E. N. et al. —
Revista Acervo Satude

Arantes, G. N.; De
Aragjo, S. A. — Revista
Contemporanea

De Souza, D. E. et al. —
Caderno Pedagogico

Principais contribuicoes

Enfatiza o engajamento do paciente e
familiares como estratégia de prevengao
de quedas e fortalecimento da
seguranga.

Destaca a importancia da aprendizagem
ativa e compartilhada entre profissionais
de satude para praticas seguras.
Apresenta a cultura de seguranga como
ferramenta essencial para a prevengao
de eventos adversos, como quedas.
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Prevaléncia e impacto das
quedas em idosos (2025)

Seguranca do paciente e
sistema de notificagdio na
atencao primaria (2025)
Avaliacdo de risco de queda
(2024)

Estratégias tecnologicas
voltadas para prevencdo de
quedas em ambiente
hospitalar (2023)

Estratégias de enfermagem na
prevencao de quedas em
pacientes idosos
hospitalizados (2021)
Efetividade de tecnologia
educacional para prevengao de
quedas (2022)

Estratégias educativas para
prevencdo de quedas em
ambiente hospitalar (2020)
Risco de quedas em pessoas
idosas hospitalizadas (2019)

Frequéncia e fatores
associados a quedas em
adultos com 55 anos e mais

(2017)

Assisténcia  segura:  uma
reflexdo teorica aplicada a
pratica (2017)

Modelo de predicao do risco
de quedas em pacientes
adultos hospitalizados (2015)

Carli, F. V. B. O. et al.
— Caderno Pedagogico

Motta, I. C. R. D. et al.
— Proceedings Science

Bressan, M. M. et al. —
Revista CEJAN

Alves, R. C.; Colichi,
R. — Acta Paulista de
Enfermagem

Gorreia, T. F. et al. —
Revista Artigos

Ximenes, M. A. M. et
al. — Acta Paulista de
Enfermagem

Veras, R. F. S. et al. —
International Journal of
Development Research
Falcdo, R. M. M. et al.
— Revista Gaucha de
Enfermagem

Prato, S. C. F. et al. —
Revista ~de  Saude
Publica

Zaghi, A. E. et al. —
Proqualis — ANVISA

Severo, I. M.; Almeida,
M. A.; Pinto, L. R. C. —
UFRGS

Estudo sobre as consequéncias fisicas e
psicoldgicas das quedas em idosos e os
fatores de risco associados.

Ressalta a importancia da notificagdo de
eventos adversos para fortalecer a
cultura de seguranca.

Demonstra como a identificacao
precoce com ferramentas visuais e
comunicacdo efetiva reduzem quedas.
Aponta o uso de dispositivos de
seguranca, tecnologias assistivas e
modificagdes no ambiente fisico como
estratégias eficazes.

Revisa a¢des de enfermagem, como uso
da Escala de Morse, educagdo e
intervencdes ambientais.

Avalia materiais educativos (cartilhas,
videos) como ferramentas eficazes para

prevencao.
Destaca  eficacia da  educacgdo
permanente  dos  profissionais €
pacientes.

Avalia risco de queda em hospitalizados
e a eficacia das medidas preventivas.

Identifica prevaléncia de quedas em
idosos e aponta fatores como
polifarmacia e fragilidade.

Reflete sobre praticas seguras e cultura
de seguranca na assisténcia hospitalar.

Propde modelo de escore para predi¢ao
de quedas com base em varidveis
clinicas.

Fonte: Producao dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS

Na presente revisao bibliogréafica, foram analisados 43 resumos identificados por meio

de buscas nas bases de dados do Google Académico, utilizando os descritores previamente

definidos. Ap6s a aplicacao dos critérios de exclusdo, 29 artigos foram selecionados para leitura

de titulos e resumos. Desses, 11 foram descartados por apresentarem tematicas incompativeis,

restando 17 para leitura na integra. Ao final, 3 artigos foram excluidos por ndo atenderem
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plenamente aos objetivos da pesquisa, resultando em uma amostra final composta por 14 artigos
cientificos.

Verificou-se que a maior parte desses estudos abordava de forma significativa a questao
da seguranca do paciente, especialmente no que diz respeito a ocorréncia de quedas no ambiente
hospitalar. Esses eventos sdo reconhecidamente associados ao aumento do tempo de
permanéncia hospitalar, aos custos assistenciais e a sobrecarga das equipes de satde, além de
impactarem negativamente a credibilidade institucional, conforme apontam diretrizes do
Ministério da Satde (De Souza et al., 2025).

Assim, torna-se evidente a necessidade de identificar e compreender os fatores que
contribuem para a ocorréncia de quedas, visando a formulagdo de estratégias eficazes de
preven¢ao, com foco tanto nas caracteristicas individuais dos pacientes quanto nas condi¢des

estruturais e organizacionais das instituicdes de satde.

Categoria 1 — Protocolo de triagem e avaliacio de risco de queda

Em primeira instancia, ¢ valido elencar que o desenvolvimento e a implementacao de
protocolos clinicos padronizados sao fundamentais para a identificacdo precoce dos riscos de
quedas em ambientes hospitalares, sobretudo entre populagdes vulneraveis e com mobilidade
reduzida (Zaghi et al., 2022).

No viés do supracitado, pode-se expor que ha ferramentas essenciais para a triagem,
estratificacdo e monitoramento continuo desses pacientes, destacando-se a Escala de Morse,
amplamente utilizada para identificar pacientes mais vulneraveis a quedas dentro do ambiente
hospitalar e a Escala de Downton, destinada a avalia¢ao do risco de queda de uma maneira mais
abrangente (Zaghi et al., 2022; Arantes, De Araujo, 2025; Carli et al., 2025). Como salientado
no estudo de Almeida e Freitas (2021), quando ambas as escalas citadas sao utilizadas de forma
sistematica e documentada, desde a admissdo até a alta hospitalar, garante-se um plano de
cuidado baseado em reavaliagdes periddicas.

Contudo, Lopes et al. (2023) enfatizam que a eficacia desses instrumentos esta
diretamente relacionada a sua contextualizacao dentro da realidade de cada institui¢ao de saude.
A simples aplicagdo da escala, sem adaptagdo as especificidades dos pacientes e da
infraestrutura disponivel, pode limitar seu potencial. Assim, a customizagdo dos protocolos,
aliada a construcdo de fluxos assistenciais bem definidos, ¢ indispensavel para o sucesso das

estratégias preventivas.
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Outro pilar critico na prevencdo de quedas € a capacitagdo permanente da equipe
multiprofissional, pois precisa estar apta a reconhecer precocemente os sinais de alerta e a
aplicar corretamente os protocolos estabelecidos. Deve-se elencar que programas de educacao
continuada baseados em praticas clinicas baseadas em evidéncias reduzem significativamente
a incidéncia de quedas hospitalares (Santos et al., 2024).

A abordagem interdisciplinar, a qual também ¢ proposta por Carvalho et al. (2023),
favorece uma atuagdo mais integrada e eficiente, sobretudo quando profissionais de diferentes
areas compartilham responsabilidades e comunicam-se de forma clara sobre o plano
terapéutico.

Santos e Oliveira (2023) ressaltam a importancia das metodologias ativas de ensino,
como simulagdes clinicas, dramatizagdes e discussdes de caso, no processo de formacgao
profissional, sendo essas estratégias instrumento de fixacdo dos conteudos. Além disso, elas
desenvolvem o raciocinio clinico necessario para a tomada de decisdes rapidas e assertivas
diante de situagdes de risco.

Além da capacitagdo e da aplicagdo de protocolos, necessita-se de adaptacdo na
infraestrutura do ambiente hospitalar, pois esta desempenha um papel decisivo na prevencao de
quedas. Para tal, tem-se como exemplos de medidas consideradas essenciais e que devem ser
implementadas: Instalagdo de barras de apoio em banheiros e corredores; Pisos antiderrapantes;
Ajuste da altura das camas; e melhoria na iluminacao dos espagos (Oliveira et al., 2023).

Outrossim, Borges e Souza (2024) relatam em seu estudo que a participagao ativa dos
pacientes e de seus familiares também ¢ apontada como um componente importante para manter
a seguranca do paciente. Tal fato se deve a adesdo de estratégias preventivas aumentarem
significativamente quando os proprios usuarios participam da escolha dos dispositivos de apoio,
compreendem os riscos € sao incluidos no processo de tomada de decisdo.

Em sintese, a preven¢ao de quedas em ambientes hospitalares demanda uma abordagem
sistémica, intersetorial e centrada no paciente. Protocolos eficazes e escalas validadas sao
ferramentas imprescindiveis, mas sua real efetividade depende de uma rede de cuidados que
inclui capacitacao técnica, estrutura fisica adequada, trabalho multiprofissional e engajamento
do paciente.

Portanto, ¢ imprescindivel que institui¢des de saude invistam ndo apenas em tecnologias
e protocolos, mas também no fortalecimento de uma cultura organizacional voltada a seguranga
do paciente, na qual cada membro da equipe compreenda seu papel e atue de forma proativa

para evitar eventos adversos previsiveis como as quedas.
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Categoria 2 — Engajamento de pacientes e familiares na prevencio de quedas

O engajamento dos pacientes e familiares ¢ uma estratégia relevante para a prevencao
de quedas, pois a conscientizagdao sobre os riscos contribui para atitudes preventivas. Para tal,
faz-se necessario o uso de materiais educativos que abordem o uso correto de dispositivos
auxiliares, como andadores e bengalas, e orientacdes para solicitar ajuda contribuem para
reduzir incidentes (Lima et al., 2023; Martins et al., 2024).

Deve-se elencar com o supracitado que a educagao do paciente o torna também autor do
seu cuidado, colocando-o como peca fundamental para a garantia de um cuidado seguro. A
compreensdo de qual forma os protocolos de seguranca estdo ocorrendo pela perspectiva do
paciente e a identificagdo da necessidade de melhorias facilitam a criacdo de novas estratégias,
a fim de garantir um ambiente hospitalar seguro para pacientes e familiares (Brocca et al., 2025

Pereira et al. (2023) complementam que oficinas praticas para pacientes e cuidadores
tém impacto positivo na prevenc¢ao, enquanto Nunes et al. (2024) afirmam que estratégias de
educagdo permanente com familiares sdo fundamentais para consolidar praticas preventivas.
Além disso, Ferreira et al. (2024) afirmam que a utilizacdo de dispositivos eletronicos, como
sensores de movimento e sistemas de alarme, pode reduzir significativamente o nimero de
quedas, especialmente em setores criticos.

Ressalta-se que incluir pacientes e seus familiares dentro dos planos do seu cuidado,
juntamente com a realizacdo da educacdo sobre os assuntos de qualidade e seguranca,
corroboram com o sucesso da implementacao dos protocolos de seguranga do paciente. Tal fato
ocorre devido aos proprios pacientes muitas das vezes serem capazes de identificar erros antes
que causem danos a sua saude, além de poderem auxiliar os profissionais durante a assisténcia
prestada, constituindo mais uma barreira e contribuindo para um processo seguro dentro do
ambiente hospitalar (Brocca et al., 2025).

Outrossim, Menezes et al. (2023) ressaltam a importancia de um plano de cuidado
individualizado para cada paciente, pois cada uma demanda de intervengdes direcionadas as
suas necessidades e limitagdes, assim como precisam de um monitoramento continuo. Logo,
assim como posto por Ribeiro et al. (2024), cabe a equipe de enfermagem a participagdo ativa
na decisdo do manejo de riscos especificos, assim como tragar medidas de prevengao contra
quedas.

Deste modo, tendo-se como base o que foi supracitado, assim como demonstrado por
Broccas et al. (2025) em seu estudo, ¢ de suma importancia que os profissionais de saude

compartilhem com os pacientes e seus familiares a responsabilidade sobre a assisténcia
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prestada. Assim, estes poderdo demonstrar a perspectiva sobre a sua experiéncia e, por
consequéncia, poder-se-a4 contribuir para o aprimoramento e tangenciamento de um cuidado

adequado e seguro.

Categoria 3 — Notificacdo de eventos adversos e cultura de seguranca do paciente no
ambiente hospitalar

Os eventos adversos sdo definidos como danos nao intencionais causados ao paciente
em decorréncia do cuidado prestado durante a assisténcia a satde e ndo pela condicdo clinica
subjacente. Em andlogo a este conceito hd a cultura de seguranca do paciente, a qual visa reduzir
riscos e danos evitaveis que afetam a satide dos pacientes através da garantia, de modo
organizado e qualificado, dos processos, dos procedimentos, dos comportamentos, das
tecnologias e dos ambientes da area da saude. Deste modo, busca-se tornar o erro menos
provavel no cuidado em saude prestado pela equipe de satide (Broccas ef al., 2025; De Souza
et al., 2025).

No que tange o incidente citado, como exposto, este pode surgir em decorréncia da
assisténcia de saude, podendo causar, ou ndo, danos desnecessarios aos pacientes. Estes
incidentes dimensionam a ocorréncia de problemas na seguranga do paciente e, em geral, sdo
voluntariamente registrados/notificados pelos profissionais de saude e, posteriormente, os
resultados de sua andlise sdo divulgados para que se possa elaborar recomendagdes. Logo,
pode-se notar que a notificagdo de eventos adversos ¢ uma oportunidade para fortalecer a
cultura de seguranca do paciente (Mota ef al., 2025).

A cria¢do de um sistema de coleta de dados, como as notificagdes, permite identificar
padrdes e propor ajustes nos protocolos preventivos, como citado por Mota ef al. (2025) em seu
estudo. Como demonstrado por Moraes et al. (2023), a possibilidade de analisar os indicadores
dos eventos adversos contribui para a compreensao das falhas e para a formulagao de estratégias
mais eficazes.

Assim, deve-se realizar uma manutencdo dos registros de maneira que eles se
mantenham atualizados, assim como possam ser analisados periodicamente, sendo esta pratica
essencial para a gestdo da seguranca hospitalar (Moraes et al., 023). Campos et al. (2024)
destacam que integrar dados de diferentes setores hospitalares melhora a identificagdo de pontos
criticos, assim como para Lima e Rocha (2023) a analise estatistica periddica fortalece a tomada

de decisao.
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Outrossim, para que a notificagdo dos eventos adversos, como a queda, seja realizada
de maneira proativa, deve-se fortalecer a cultura de seguranca do paciente. Ribeiro et al. (2024)
indicam em seu estudo que incentivar os profissionais a reportarem estes eventos, sem receio
de punicao, melhora a qualidade das informacdes coletadas e contribui para intervengdes mais
precisas (Ribeiro et al., 2024).

Portanto, promover um ambiente seguro e colaborativo ¢ essencial para a eficicia das
estratégias de prevencao de eventos adversos, principalmente a queda e seus riscos. Tal fato
também ¢ refor¢ado por Silva e Moura (2024), os quais apontam em seu estudo que a gestao

participativa fomenta a responsabilidade coletiva na preven¢ao de quedas.

CONCLUSAO

Como se pdde observar neste estudo, assegurar a seguranga do paciente transcende
cumprir protocolos, devendo-se adotar uma postura de atengdo, escuta e respeito diante de cada
individuo dependente da assisténcia dos profissionais da satde. As quedas hospitalares, muitas
vezes subestimadas, sdo eventos evitdveis, especialmente entre pessoas em situacdo de
vulnerabilidade, como idosos ou pacientes com limitagdes de mobilidade.

Deste modo, ¢ de suma importancia que se reconheca os riscos que os pacientes possam
estar suscetiveis para que se possa prestar uma assisténcia mais segura e humanizada,
cumprindo o que a cultura da seguranga do paciente objetiva. Deve-se ressaltar que agdes como
utilizar instrumentos para mensurar riscos, assim como ado¢ao de medidas de prevengao, sao
acOes de impacto positivo e que preservam a seguranca do paciente enquanto recebe sua
assisténcia.

Ademais, faz-se necessario manter a equipe multiprofissional integrada e atuando de
maneira colaborativa e capacitada para que se possa corroborar para a reducao dos incidentes.
Ressalta-se que o envolvimento dos pacientes e seus familiares ¢ fundamental para fortalecer
as agdes de prevengdo, assim como no auxilio no planejamento das mesmas, uma vez que
conseguem compreender melhor os riscos € adotam comportamentos mais seguros quando
instruidos.

Destaca-se que o fortalecimento da cultura de seguranga do paciente ¢ um aspecto
relevante na garantia do paciente, devendo-se incentivar a notificagdo de eventos adversos,

principalmente as quedas, sem adotar posturas punitivas, buscando propor discussdes abertas
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entre os profissionais quanto aos eventos ocorridos para que se possa tracar medidas de
prevencao para que se possa mitigar suas ocorréncias ou, até mesmo, gerar novos protocolos.
Portanto, deve-se reconhecer o paciente como um ser unico, com fragilidades e
necessidades especificas para que se possa garantir a sua seguranga, cabendo a equipe
multiprofissional estuda-lo e tragar vertentes que o melhor atenda. Assim, pode-se inferir que
garantir a seguranca do paciente ¢ um ato de responsabilidade ética e respeito a dignidade

humana, principalmente no que tange a ocorréncia de eventos adversos como a queda.
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RESUMO

Introducao: A administragao de medicamento é um instrumento de grande valia para o processo de recuperacao.
Contudo, sua execugdo de maneira erronea pode gerar efeitos negativos no paciente, assim como pode leva-lo a
morte. Objetivo: Abordar praticas seguras na administracdo de medicamentos para que se possa evitar erros e se
preserve a seguranca do paciente. Metodologia: Revisdo integrada da literatura, sendo coletados e resumidos o
conhecimento cientifico ja desenvolvido. Analise e discussdo dos resultados: Ofertar programas de educagéo
continuada ¢ de grande importancia por parte das institui¢des de satide como uma estratégia de evitar erros acerca
da administragdo de medicamento, além de se preservar a seguranga do paciente. Além disso, adotar a meta 03 da
seguranca do paciente, posta pela Organizagdo Mundial da Satde, auxilia neste processo de prevengdo, trazendo
impactos positivos acerca desta tematica. Conclusao: Administrar medicamentos ¢ algo complexo, principalmente
pela necessidade de cautela e atencao ao realiza-lo. Logo, para que se tenha praticas seguras sobre esta tematica,
deve-se propiciar a oportunidade de os profissionais ampliarem suas perspectivas por meio de programas de
educagdo continuada, pois, deste modo, poder-se-a verificar os riscos em seu ambiente de trabalho para que se
possam tragar estratégias adequadas para reduzir os danos que possam vir a surgir devido a assisténcia no que
tange a administracdo de medicamentos.

Descritores: Seguranca do Paciente, Erro Medicamentoso, Estratégias.

ABSTRACT

Introduction: The administration of medication is a very valuable tool in the recovery process. However, carrying
it out incorrectly can have negative effects on the patient, as well as leading to death. Objective: To address safe
practices in the administration of medication in order to avoid errors and preserve patient safety. Methodology:
Integrated literature review, collecting and summarizing the scientific knowledge already developed. Analysis
and discussion of results: Offering continuing education programs is of great importance on the part of healthcare
institutions as a strategy for avoiding errors about medication administration, as well as preserving patient safety.
In addition, adopting the World Health Organization's patient safety goal 03 helps in this prevention process,
bringing positive impacts on this issue. Conclusion: Administering medication is complex, mainly due to the need
for caution and attention when carrying it out. Therefore, in order to have safe practices on this subject,
professionals should be given the opportunity to broaden their perspectives through continuing education
programs, as this will allow them to verify the risks in their work environment so that they can devise appropriate
strategies to reduce the damage that may arise due to assistance in the administration of medicines.

Keywords: Patient safety, Medication errors, Strategies.

INTRODUCAO:

A Seguranca do Paciente, segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), consiste
na reduc¢ao de riscos de danos desnecessarios associados a assisténcia em satde até um minimo
aceitavel. Assim, refere-se aquilo que ¢ viavel diante do conhecimento atual, dos recursos
disponiveis ¢ do contexto em que a assisténcia ¢ realizada diante do risco em potencial
(Hinestrosa et al., 2024).

Deste modo, este tema se tornou central nos debates sobre a qualidade do cuidado em
saude, prevenindo danos provenientes da prestacdo de servigos. Assim, uma vez que O
Ministério da Satde preconiza a seguranca do paciente como um elemento fundamental na
assisténcia a satde, em 2013, criou o Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP)

visando abordar o conjunto das areas de atencdo a saide com problemas de reducdo da
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qualidade e comprometimento da seguranca do paciente, incluindo aqueles relacionados aos
farmacos (De Oliveira et al., 2025; Martins et al., 2022).

Esta problematica acerca dos farmacos ¢ demonstrado no estudo de Lage (2023), a qual
narra que no Brasil, segundo dados obtidos pelo Instituto para Praticas Seguras do Medicamento
(ISMP), os erros e efeitos adversos decorrentes da administracdo de medicamentos sdo a causa
de cerca de 840 mil internagdes hospitalares por ano. Além disso, pelo menos 8000 pessoas
morrem anualmente devido a falhas na aplicacao de farmacos.

Destarte, erros medicamentosos, no contexto hospitalar, se configurarem como uma das
principais ameacgas, o que impacta diretamente na recuperagao dos pacientes e na eficiéncia do
sistema de saude. Esses erros podem ocorrer em diversas etapas do processo, desde a prescrigao
até a administragdo do medicamento e representam desafios complexos que exigem abordagens
multifatoriais (De Oliveira et al., 2025).

E valido salientar que para aprimorar a seguranga do paciente no que tange ao uso
medicamentoso, faz-se necessario que se lide adequadamente com o equilibrio entre efetividade
e seguranca na prescri¢ao e no uso deles. Além disso, exige monitoramento intensivo dos sinais,
sintomas e parametros laboratoriais, para detectar e avaliar a ocorréncia e a gravidade de
possiveis eventos adversos, visando trata-los adequadamente (Martins et al., 2022).

Ademais, para prevenir e minimizar eventos adversos decorrentes da assisténcia a saude
¢ essencial que se trace estratégias. Ressalta-se que a participagdo ativa dos pacientes e
profissionais nos cuidados de satide ¢ reconhecida como benéfica para a seguranca e qualidade
da assisténcia (Santos da Silva et al., 2025).

Por fim, como é estabelecido no Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem
(Anexo da Resolug¢dao Cofen n° 564/2017), € dever dos profissionais de enfermagem prestarem
uma assisténcia livre de danos decorrentes de imprudéncia, negligéncia ou impericia, todavia,
¢ notavel que a assisténcia de enfermagem ao paciente ¢ cerceada de riscos relacionados ao
cuidado em saude. Logo, deve-se tomar as devidas precaucdes relacionadas e a atencao devida,
pois por vezes esses riscos podem ser evitados (Conselho Federal de Enfermagem, 2017;
Vargas, De Mello Pereira, Alves, 2025).

Assim, deve-se ressaltar que, assim como os profissionais de enfermagem, nenhum
medicamento ¢ isento de risco e nem todos os riscos sdo conhecidos antes da sua
comercializacdo. Logo, a pratica clinica e o uso de medicamentos deve ser preocupagao
constante de gestores e pesquisadores, sendo necessario a avaliacdo da seguranca dos pacientes

quanto aos medicamentos (Martins et al., 2022)
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Para tal, este estudo tem como objetivo geral abordar praticas seguras na administracao

de medicamentos para que se possa evitar erros e se preserve a seguranca do paciente.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com
analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.

A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite
descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,
¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo
de analisar posi¢des diversas em relacao a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepgao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relacdes, dos processos e dos fendmenos que nao podem ser reduzidos a
operacionalizagdo de variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuagdo a
areas como Psicologia e educagdo. A pesquisa qualitativa € criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre
praticas seguras na administragdo de medicamento, buscamos em um primeiro momento
consultar no Google Académico. Cabe mencionar que ¢ uma biblioteca eletronica e on-line que
abrange uma colec¢ao selecionada de periddicos cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso
a esse banco de informagdes oferece um panorama das produgdes cientificas publicadas e mais
consultadas pela maioria dos profissionais de satde e pesquisadores na area da saude publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Seguranca do Paciente; Erro Medicamentoso;
Estratégias.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2019-2025, e os critérios de exclusdo os artigos repetidos, publicagdes

com textos indisponiveis e fora da lingua vernécula.
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Fluxograma 1 — Sele¢do de estudos para revisao da literatura.

Titulo e resumo elegivel:
Google académicos (n = 367)

Artigos selecionados apds
analise de texto na integra
(n=25)

Excluidos: Com base da
incompatibilidade com as
palavras-chave (n = 269)

Excluidos: Com base a
resumos e titulos fora do
tema proposto (n =41)

Artigos selecionados para
andlise de resumos e
titulos (n = 67)

Excluidos: Com base a fuga
da tematica (n = 07)

Estudos Incluidos (n = 18)

Fonte: Produgdo dos autores,

2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se

367 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 269 artigos foram

excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 98 artigos para leitura

de resumos e titulos. Excluindo-se 41 artigos com titulos ou resumos incompativeis ao tema

proposto, restando se 57 artigos que ap0s leitura na integra. Exclui-se mais 32 artigos por fuga

da tematica. Restando assim o nimero de 25 artigos para realizar revisdo literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 18 artigos que mantinham

coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

andlise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica

Titulo/Ano

Cuidados De Enfermagem Na

Prevengdo  De

Hospitalar Por Cateter Venoso

Periférico. /2025

Infecgdo

Autores/Revista

Dos Santos Dias, A.C;
Bezer/ra, A.M.N.S; Da,
A.D.S.F.A; Fontinele, S. /
Revista Piauiense De

Enfermagem

Principais contribuicées

A atuagdo da enfermagem ¢é essencial para
garantir a qualidade assistencial e reduzir
complicacdes relacionadas ao dispositivo. A
prevencdo dessas infecgdes requer nao

apenas agdes praticas, mas também um
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Seguranga Do  Paciente:

Barreiras  Tecnologicas E
Humanas Na Redugdo De
Erros  Medicamentosos. /

2025

A Visita De Enfermagem No
Contexto Da Seguranga Do

Paciente Em Pediatria. / 2025

Produgdo E Aplicagdo De
Conhecimento Na Promogao
Da Seguranga Do Paciente Em

Hospitais. / 2025

Disclosure Practices Related
To Patient Safety In Hospitals:
Review

De

Scoping

Protocol/Praticas
Disclosure Relacionadas A
Seguranga Do Paciente Em
De

Hospitais:  Protocolo

Revisao De Escopo. /2025

De Oliveira, V.C.E; Lopatiuk,
C; Lopatiuk, C.E; Dos Santos,
AF,; Do Nascimento
Argentino, I; Monteiro, G.T; ...;
De Jesus Gongalves, D.M /
Oof

Health

Brazilian Journal
Implantology ~ And
Sciences

De Moraes, C.A.O; Pereira,
L.G.B; Modesto, M.F.N; De
Assis, N.R; Modesto, T.C;
Martins, A.M; ...; Parente, A.T.

/ Revista Eletronica Acervo

Saude

Santo Da Silva, M.D.E;
Fernandes, J.D; De Oliveira
Silva, R.M; Cordeiro, A.L.A.O;
Dos Santos, J.X.P; Sanches,
V.T.B; ..; Santana, N. /
Cuadernos De Educacion Y

Desarrollo

Vargas, G.V.M; De Mello
Pereira, R.D; Alves, D.D.S.B./
Revista De Pesquisa Cuidado E

Fundamental Online

alinhamento continuo entre conhecimento
técnico e vigilancia sistematica.

As barreiras tecnologicas e humanas para
reduzir erros medicamentosos incluem
problemas como falta de interoperabilidade,
sistemas,

configuracdo inadequada de

auséncia de treinamento, comunicagao
ineficaz, sobrecarga de trabalho e resisténcia
a mudanca, exigindo abordagens integradas
para superacao.

A visita de enfermagem desempenha um
papel fundamental no contexto da seguranga
do paciente em pediatria, pois o enfermeiro
tem a oportunidade de avaliar e monitorar o
estado de saude da crianga, identificar
possiveis riscos e implementar medidas de
prevengdo e intervengdo, visando garantir a
seguranga e o bem-estar.

A efetividade da produgdo e aplicacdo do
conhecimento para a seguranca do paciente
depende de agdes gerenciais planejadas e
sistematicas e devem ser conduzidas de
pessoa a pessoa no trabalho e pelo interesse
institucional. E importante ampliar tais agdes
para melhor eficiéncia e eficacia em nivel
organizacional, com a inser¢cdo de
ferramentas de gestdo do conhecimento tais
como: revisdo de aprendizado, espagos
colaborativos de trabalho fisico e virtual, para
verificagdo e comprovagao da internalizagdo
dos conhecimentos adquiridos.

O mapeamento proposto permitira a criagao
de um banco de informagdes para subsidiar
praticas de disclosure baseadas em
evidéncias, a serem empregadas em situacdes
de eventos adversos relacionados a seguranca

de pacientes hospitalizados.
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Atuagdo Da Equipe
Multiprofissional Na
Seguranga Do  Paciente:

Revisdo Integrativa. / 2024

Pediatric =~ Patient  Safety
Incidents Before And During
Covid-19: A Mixed-Methods

Study / 2023.

Os Desafios Do
Gerenciamento Dos Cuidados
De Enfermagem Ao Paciente
Critico Em Uma Unidade De
Terapia Intensiva: Um Relato

De Experiéncia. / 2023

Seguranga Do Paciente E

Administragdo De
Medicamentos No
Atendimento  Pré-Hospitalar

Do CBMDF. /2023

Ribeiro,
L.A.C; Ledo, S.J.L; Santana,
L.C; De Franco, M.G.LF. /
Saude Em Redes
Borges, A.R;
A.M.M.D; Lima, G.D.O; Silva,
T.D; Dornfeld, D; Quadros,
D.V.D; Wegner, W. / Texto &

J.D.A; Formigosa,

Magalhées,

Contexto-Enfermagem

Gomes,

AJS;

V.A.S; De Souza,
PR;
Costa, J.N;
..., Da Mota

Damasceno,
Cajaiba, R.F;
Cordeiro, J.C;
Pimentel, E. / Revista

Eletronica Acervo Saude

Lage, M.D.A. / Corpo De
Bombeiros Militar Do Distrito

Federal

Recomenda-se entdo mais investimentos em
educagdo permanente para a melhoria da
assisténcia em saude voltada a cultura de
seguranca do paciente.
As caracteristicas dos incidentes de
seguranca do paciente ocorridos em unidades
pediatricas apresentaram poucas diferengas
estatisticamente significativas nos periodos
investigados, corroborando a percepcdo dos
profissionais de enfermagem de que ndo
houve mudanga expressiva no panorama de
incidentes da institui¢do. Estratégias de
incentivo as notificagdes e aprimoramento
desse sistema ainda s@o necessarios para
proporcionar um ambiente seguro ao paciente
pediatrico.

O gerenciamento de enfermagem em uma uti
apresenta uma série de desafios que exigem
habilidades de lideranga, capacidade de
tomada de decisdo rapida e acertada. A gestao
eficiente de recursos e a coordenagdo da
equipe sdo essenciais para garantir um
atendimento adequado aos pacientes. O
suporte profissional e psicolégico ao
enfermeiro é fundamental para que este
profissional enfrente seus desafios e promova
a qualidade dos cuidados prestados em UTIs.
Os resultados obtidos revelaram, de forma
basilar, as circunstincias relativas a esse
procedimento no ambito da corporagdo, a
saber: o perfil dos militares que atuam nas
URSBS, suas percepgdes ¢ conhecimentos
sobre o tema, os desafios e dificuldades
enfrentados na atuagdo e agdes para
minimizar a ocorréncia de intercorréncias no
servigo. Além de revelar a necessidade e
motivar a proposta de um pop sistematizando
a administragdo de medicamentos no APH do

CBMDF, com é&nfase na seguranga do
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Avaliagdo Da Administragao
De Medicamentos:
Identificando Riscos E
Implementando Barreiras De

Segurancga / 2022

Obitos Por Eventos Adversos
A Medicamentos No Brasil:
Sistema De Informagdo Sobre
Mortalidade Como Fonte De
Informagéo. / 2022

Do
De

Seguranga Paciente:

Avaliagao Protocolos
Assistenciais Em Unidade De

Terapia Intensiva. / 2021

Notificagdbes De Erros De
Medicacdo Em Um Hospital
Geral De Urgéncia E

Emergéncia. / 2021

Processos De Medicacao,

Carga De Trabalho E A

Camerini, F.G., Lage, J.S.L;
Fassarella, C.S; De Mendonga
Henrique, D; Franco, A.S. /
Journal Of Nursing And Health

Martins, A.C.M; Giordani, F;
Gongalves, M.D.C; Guaraldo,
L; Rozenfeld, S. / Cadernos De
Saude Publica

Hinestrosa, P. F. D. V /
Faculdade De Medicina De Sao

José Do Rio Preto

Lopes, D.S; Mascarenhas,
AM.S; Dos N.J.S;
Santana, T.D.B; Souza, T.S;
JM.P; Da Silveira

Santos,

Borges,
Lemos, G. / Research, Society

And Development

Magalhaes, A.M.M.D; Moura,
G.M.S.S.D; Pasin, S.S; Funcke,

paciente, e de um formulério de notificacdo
de incidentes.

A administragdo de medicamentos foi
classificada como segura, visto que as
respostas positivas foram superiores a 60%.
As principais condi¢des geradoras de risco
foram relacionadas a ordem verbal e a
identificacdo de alergia.

A identificacdo de 6bitos associados aos eam,
por meio do sim, constitui uma estratégia
importante para a abordagem dos eventos
indesejaveis relacionados aos medicamentos.
Os Obitos relacionados ao uso de
psicofarmacos foram os de maior frequéncia
e os idosos foram a faixa etdria mais
acometida por eam.

De maneira geral, houve falhas significantes
em relacdo a utilizagdo dos seis protocolos
gerenciados por enfermeiros nas sete utis,
com diferencas individuais entre as taxas e 0s
ndo conformes, entretanto, ndo houve
diferenca entre os dias da semana quanto ao
preenchimento da avaliacdo didria de
seguranga.

As classes medicamentosas mais envolvidas
com os erros foram as do trato alimentar e
metabolismo, sistema cardiovascular e anti-
infecciosos de uso sistémico. Dentre os
profissionais notificadores os farmacéuticos
foram os que mais realizaram notificagdes.
Diante das notificagdes identificadas e
considerando que erros de medicagdo sdo
eventos evitaveis, sugere-se que esforcos
sejam dedicados na Dbusca de mais
informagdes para uma melhor avaliagdo e
conhecimento das consequéncias e possiveis
danos relacionados aos erros de medicagao.
Para a identificagdo de vulnerabilidades na

etapa de administragdo de medicamentos, o
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Seguranga Do Paciente Em L.B; Pardal, B.M; Kreling, A./ uso de tecnologias, sem duvida, agrega valor
Unidades De Internagdo./ Revista Da  Escola De para o processo de cuidado seguro.

2015 Enfermagem Da USP

Fonte: Produc¢do dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
Categoria 1 — Fatores que contribuem para os erros na administracio de medicamentos e
seus impactos no cuidado de enfermagem

Na assisténcia em saude prestada a populagdo no ambito hospitalar, destaca-se a
administracdo de medicamentos como atividade frequente da terapéutica. Atualmente casos
envolvendo diversos tipos de erros na etapa de administragdo medicamentosa ocorrem com
frequéncia na pratica hospitalar (Camerini et al., 2022).

A administragdo de medicamentos consiste em um processo delicado e complexo, pois
trata-se de substincias que alterardo o organismo como um todo, uma vez que sao administradas
em locais distantes da regido-alvo e antes mesmo de produzirem o efeito desejado, serdo
absorvidas, transportadas e¢ metabolizadas. Por fim, os residuos das reagdes por elas
desencadeadas serdo eliminados do corpo (Lage, 2023)

A complexidade dos erros medicamentosos est4 relacionada ao carater multifacetado do
cuidado em saude, que envolve equipes multidisciplinares, sistemas integrados e processos
interdependentes. Nesse cenario, a integragdo entre tecnologia e praticas humanas ¢ essencial
para criar barreiras robustas contra falhas. No entanto, essa integracdo nem sempre ¢ fluida,
devido as limitagcdes financeiras, resisténcias culturais e falta de treinamento adequado
(Camerini et al., 2022).

Deve-se elencar que as barreiras tecnologicas e humanas desempenham um papel
crucial na preven¢do de erros medicamentosos. Além disso, as tecnologias de suporte, como
sistemas de prescri¢do eletronica e ferramentas de rastreamento de medicamentos, tém sido
amplamente adotadas como estratégia para reduzir falhas. Todavia, a efetividade dessas
solucdes depende da adequacao ao contexto de trabalho e da capacitagdao dos profissionais que
as utilizam (De Oliveira et al., 2025).

Além disso, devido a complexidade dos ambientes de saiide, assim como os avangos
tecnoldgicos, os fatores humanos como comunicacdo ineficaz e sobrecarga de trabalho
continuam a contribuir para incidentes adversos. Outrossim, as constantes interrupcdes € a

necessidade de decisdes rapidas acentuam a vulnerabilidade a falhas (Lopes ef al., 2021).
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Como uma andlise acerca da ocorréncia de erros humanos, Lage (2023) demonstra em
seu estudo a metafora do “Queijo Sui¢o”, na qual as fatias de queijo representam camadas de
defesa, os “furos” sao as vulnerabilidades e por fim o erro acontece quando ha um alinhamento
desses furos, que podem corresponder a defeitos estruturais e atitudes inseguras. Ressalta-se
que desastres ou acidentes decorrem de falhas sucessivas no gerenciamento de riscos, ou seja,
para que um incidente aconteca, varios elementos de seguranca foram ignorados.

De Oliveira et al. (2025) expde em seu estudo que a falta de recursos institucionais
frequentemente limita o acesso a treinamentos regulares, o que viabiliza o uso inadequado ou
incompleto das solucdes disponiveis. Em complemento, Lage (2023) reporta em seu estudo que
as principais causas de erros da equipe de enfermagem na administracdo de medicamentos, no
cendrio intra-hospitalar, sdo: a comunicacdo inadequada, os efeitos da sobrecarga e condicdes
de trabalho, o ambiente de trabalho, a formagao e o preparo do profissional.

Outrossim, a falta de padronizagdo nos processos relacionados medicacdo também
contribui para a ocorréncia de erros. Instituicdes que ndo adotam protocolos claros ou que
apresentam varidveis significativas nos procedimentos aumentam a probabilidade de falhas. Por
outro lado, ambientes altamente padronizados, embora mais seguros, exigem esforcos
continuos de atualizacdo e adesdo por parte dos profissionais (De Oliveira et al., 2025).

Por fim, ¢ valido elencar que a qualidade da assisténcia a saude esta diretamente
relacionada a seguranca do paciente (Gomes et al., 2023). Logo, os erros medicamentos
impactam a qualidade da assisténcia de maneira negativa, assim como dificulta a relagdo entre
paciente-enfermeiro ou com qualquer outro profissional de satude.

Portanto, ¢ de suma importancia que as unidades de satide fomentem, ou viabilizem, a
constante atualizacdo técnica de seus profissionais, assim como busquem meios de
padronizac¢do de procedimentos, para que se minimizem a possibilidade de erros ndo sé acerca

de medicamentos, como em qualquer outro ambito que esteja suscetivel a erros/problemas.

Categoria 2 — Estratégias para aprimorar a seguranca do paciente na administracio de
medicamentos feitos pela equipe de enfermagem

A administragdo de medicamentos ¢ um processo que exige conhecimento técnico e
pratico dos profissionais de satide envolvidos em cada uma das etapas. Estima-se que os
incidentes raramente ocorram por negligéncia, mas sim por falhas apresentadas no sistema,
fadiga dos profissionais e escassez de pessoal capacitado, o que por sua vez, afeta as etapas do

sistema de medicagdo (Camerini et al., 2022).
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O Conselho Federal de Enfermagem (2017) instituiu o cddigo de ética e, por meio deste,
cita que “aprimorar os conhecimentos técnicos-cientificos” ¢ um dever do profissional de
enfermagem. Logo, as unidades de saude devem fomentar, ou implementar, programas de
treinamento periddicos e a aderir diretrizes atualizadas que favorecam a adesdo a praticas
seguras, pois a capacitacdo profissional contribui ndo apenas para a prevencao de erros de
administracdo de medicamentos, mas também para criar uma cultura organizacional voltada a
qualidade e a seguranca do cuidado (Dos Santos Dias ef al., 2025).

O modelo do queijo suico, citado anteriormente, enfatiza a necessidade de identificar os
riscos existentes em cada etapa ou elemento do processo de Saude e de implementar as
estratégias de atenuacdo necessarias, a fim de que elas atuem como multiplas barreiras em
diferentes niveis, reduzindo substancialmente a chance de um evento adverso. Logo,
conhecendo as fragilidades associadas ao servico ¢ possivel propor solu¢des, como protocolos,
campanhas, listas de verificagdo de procedimentos a fim de garantir uma assisténcia de
qualidade (Lage, 2023).

Com vistas a dar suporte aos profissionais nesse sentido, existem dois conceitos
amplamente difundidos na satde: a educacao continuada e a educacdo permanente, sendo a
primeira caracterizada por uma continuidade pds-formagdo, especializagdes, utilizando
metodologias tradicionais, enquanto a segunda, uma aprendizagem no ambiente de trabalho,
com situacdes mais cotidianas e contextualizadas as rotinas do servigco. Ressalta-se que a
aplicacdo e produgdo do conhecimento € essencial para aprimorar a qualidade do cuidado ao
paciente (Santo da Silva ef al.,2025; Lage, 2023).

No que tange a equipe de enfermagem durante sua formagado, deve-se proporcionar uma
base solida de conhecimento na area da farmacologia aplicada a assisténcia ao paciente, ou seja,
os membros da equipe devem saber, entre outros fatores, sobre farmacocinética,
farmacodindmica e rea¢des adversas. Além disso, o Codigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem proibe integrante da equipe de “administrar medicamentos sem conhecer
indicacdo, a¢do da droga, via de administragdo e potenciais riscos” (Lage, 2023; Conselho
Federal de Enfermagem, 2017).

Tendo-se em vista que a seguranga do paciente consiste na diminui¢do dos riscos no
atendimento em satde a um minimo aceitavel, ¢ imprescindivel que, depois de identificar as
principais causas e problemdticas de uma unidade de saude, assim como as dificuldades das

equipes, proponha-se solu¢des ou medidas de reducao desses perigos (Lage, 2023).
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Ressalta-se que a conscientizagdo da equipe sobre a importancia das boas praticas e a
vigilancia ativa s3o pontos criticos para a qualidade assistencial e seguranca do paciente. Além
disso, ¢ valido elencar que a vigilancia ativa ¢ primordial para identificar falhas nos processos
e implementar melhorias. (Dos Santos Dias et al., 2025).

Como estratégias de auxilio para aprimorar a seguranga do paciente quanto a
administracdo de medicamento, tem-se a criagdo de Procedimentos Operacionais Padrdes
(POPs), os quais consistem em instrumentos relevantes que sistematizam técnicas,
possibilitando uma execu¢dao ordenada de determinado processo, a partir de evidéncias
cientificas (Lage, 2023).

Além disso, outro instrumento valido a instituicdo de uma Cultura de seguranga, por
meio da qual se deve promover um ambiente onde os profissionais podem relatar incidentes
sem medo de puni¢do tendem a identificar e corrigir falhas com mais eficiéncia. Contudo, além
disso, deve-se investir em praticas seguras, educacdo permanente € monitoramento continuo,
pois isto ¢ essencial para garantir a seguran¢a do paciente (De Oliveria et al., 2025).

Deve-se elencar que ¢ de suma importancia que se dissemine a percep¢ao da importancia
da seguranca do paciente, pois o crédito dado as agdes de prevengdo e a comunicagdo entre
todos os membros da equipe sdo caracteristicas de organiza¢cdes com uma cultura de seguranca
consolidada e com resultados positivos (Lage, 2023; Dos Santos Dias ef al., 2025)

A redugdo de erros medicamentosos € um objetivo que depende de esforgos integrados
e sustentdveis. A sinergia entre barreiras tecnologicas e humanas precisa ser fortalecida para
construir um sistema de satide mais seguro. Para tal, exige-se compromisso dos gestores,
profissionais e 6rgaos reguladores, além de uma visao estratégica voltada para o paciente como
o centro do cuidado (De Oliveria ef al., 2025).

Por fim, ressalta-se que se deve valorizar a participa¢do do paciente no processo de
cuidado como uma estratégia complementar, pois a educacao dos pacientes pode reduzir erros
associados a confusdes ou informagdes incompletas. Assim, os pacientes serdo participantes
ativos no cuidado, fortalecerdo o vinculo entre pacientes e profissionais e se criard um ambiente

de cuidado mais seguro, contribuindo para a reducdo dos erros medicamentosos (De Oliveira

et al., 2025)
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Categoria 3 — Meta 03 da Seguranca do Paciente: Educacio permanente para
implementacio de barreiras e reducio de danos

O Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP) foi criado para a qualificacao
do cuidado, e infere uma cultura de seguranga em que os profissionais de saide sejam
responsaveis pela seguridade dos pacientes. A seguranca ¢ uma prioridade para que haja a
promocao de aprendizagem, e assim oferecer uma boa assisténcia, e dentre seu processo de
implementagao, estabelece metas e indicadores de avaliagdao da segurancga do paciente (Borges
etal., 2023).

O PNSP delineia quatro eixos que, quando agregados, constituem a edificacdo da cultura
de seguranga do paciente. Estes eixos compreendem: a promog¢do de uma pratica assistencial
segura; a participacdo ativa do cidaddo na salvaguarda de sua propria seguranga; a integragcao
do tema nos programas educacionais; e o fomento a pesquisa relacionada a seguranca do
paciente (Ribeiro ef al., 2024)

Além disso, como exposto por De Moraes ef al. (2025) em seu estudo, a Organizacao
Mundial de Satde (OMS) estabeleceu, internacionalmente, seis metas de seguranga do paciente,
com o objetivo de reduzir falhas, seja desde o processo de identificagdo do usudrio, do processo
da assisténcia aos mesmos, baseadas nas situagdes de maiores riscos. Elenca-se que elas sdo
uma premissa mundial nas institui¢des de satide, uma vez que o estimulo a cultura de seguranga
deve ser transversal no cuidado em saude, ou seja, considerado por todos os envolvidos € em
todas as etapas da assisténcia (Ribeiro et al., 2024).

Salienta-se que a cultura de seguranca do paciente ¢ percebida como uma barreira a
incidéncia de eventos adversos e incidentes. Neste contexto, os incidentes sdo definidos como
eventos ou circunstancias que possam ter ocasionado, ou tenham efetivamente resultado, em
dano desnecessario ao paciente, enquanto os eventos adversos sdo conceptualizados como
incidentes que culminam em prejuizo ao paciente, contribuindo para o aumento da incapacidade
ou do periodo de permanéncia hospitalar (Ribeiro et al., 2024)

Contudo, devido a tematica deste estudo, sera tratado sobre a meta niimero 03 (trés),
Medicagdo segura, a qual consiste no uso de medicamentos desde a prescri¢do, dispensagdo e
o uso pelo paciente. Tal fato se deve ao processo de medicagdo ¢ um fator fundamental para o
cuidado e recuperacao dos pacientes, constituindo-se num elemento central na organizacao do
trabalho da equipe de enfermagem (Magalhaes et al., 2015).

Outrossim, deve-se ressaltar que os riscos associados para a segurancga dos pacientes e

os altos custos que os medicamentos representam nos sistemas de saude apontam a necessidade
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de que seja compreendido mais profundamente todas as etapas envolvidas neste processo, com
o intuito de encontrar solu¢des para diminuir os erros de medicagdo e os danos aos pacientes
(Magalhaes et al., 2015).

Desta forma, ¢ imprescindivel que o cuidado estabelecido seja norteado pelas metas,
sendo necessario implementar um olhar mais critico e direcionado, principalmente no que tange
a meta 03, pois como supracitado, a medica¢@o ¢ fundamental para o cuidado e recuperagdo do
paciente. Além disso, apesar de serem ocorréncias comuns, podem assumir dimensodes
clinicamente significativas e impor custos relevantes ao sistema de saude.

Além disso, dados expostos pela Organizagdo Mundial de Saude (2017) mostram que
os erros medicamentosos nos EUA, por exemplo, tém uma estimativa de que hd ao menos uma
morte por dia devido a erros por medicagdo, enquanto a danos, tem-se 1,3 milhdo de pessoas
anualmente. Acerca do Brasil, constatou-se que 5,7% das administracdes de medicamentos a
pacientes hospitalizados, podendo chegar a aproximadamente 56%.

Portanto, deve-se investir na educa¢do permanente e continuada para que se possa tragar
barreiras que viabilizem a preservacdo do paciente no que tange ocorréncias acerca de erro
medicamentoso. Tal fato se deve necessidade de se conhecer as fragilidades associadas ao

servigo, pois, deste modo, se poderd garantir uma assisténcia de qualidade.

CONCLUSAO

A administragdo de medicamentos ¢ de suma importancia no processo de recuperacao,
haja vista que junto as demais medidas necessarias de assisténcia, auxilia em uma recuperagao
rapida e eficaz. Deste modo, cresce-se de importancia a necessidade de aderir a praticas seguras
no que tange este instrumento, pois a0 mesmo tempo que pode ajudar no processo de
recuperagdo, ao ser administrado de maneira erronea, pode trazer complicagdes ou, até mesmo,
a morte do paciente.

Assim, como proposto pela OMS por meio das seis metas internacionais de seguranga
do paciente, assim como o Programa Nacional de Seguranga do Paciente, instituido no Brasil
em 2013, deve-se zelar pela seguranca do paciente em todo processo assistencial, pois uma vez
que esta se encontra fragil, toda a qualidade da assisténcia pode ser prejudicada, além de
dificultar a relagdo entre paciente-profissional.

Portanto, as unidades de satde, sejam elas publicas ou privadas, responsaveis por prestar
assisténcia, independentemente do nivel de complexidade ou tipo, devem procurar propor ao

seu efetivo profissional, principalmente os profissionais de Enfermagem por prestarem a maior
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parte da assisténcia direta ao paciente, programas de atualiza¢do para que eles obtenham um
ensino continuo.

Destarte, ter-se-a praticas seguras sobre a administragdo de medicamentos, além de se
propiciar a oportunidade de os profissionais ampliarem suas perspectivas acerca dos riscos em
seu ambiente para que se possam tragar estratégias adequadas para reduzir os danos que possam

vir a surgir devido a assisténcia.
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RESUMO

Introdugdo: A seguranca do paciente ¢ essencial na assisténcia a saude, e a prevencdo e controle de infecgdes
(PCI) ¢ um de seus principais pilares. Em hospitais, onde microrganismos e vulnerabilidade coexistem, a redugéo
de infecgdes ¢ responsabilidade ética e profissional. Objetivo: Compreender o papel da enfermagem na prevengéo
de infeccdes hospitalares. Metodologia: Revisdo bibliografica descritiva, com abordagem qualitativa, baseada em
artigos cientificos sobre o tema. Analise e Discussdo: A enfermagem atua diretamente na prevengdo de infeccdes,
especialmente em Unidades de Terapia Intensiva (UTI). A adog@o de protocolos, higiene das maos, uso correto de
EPIs e cuidados com dispositivos invasivos sdo essenciais. Capacitacdo continua e comunicagdo eficiente
contribuem para a seguranca do paciente, mesmo diante de desafios como sobrecarga de trabalho e escassez de
recursos. Conclusdo: Enfermeiros tém papel central na seguranca do paciente em UTIs, sendo fundamentais no
controle de infecgdes por meio de praticas baseadas em evidéncias, competéncia técnica e comunicacgio segura.

Descritores: Enfermagem; Infeccdo Hospitalar; Seguranca do Paciente.

ABSTRACT

Introduction: Patient safety is essential in healthcare, and infection prevention and control (IPC) is one of its main
pillars. In hospitals, where microorganisms and vulnerability coexist, infection reduction is an ethical and
professional duty. Objective: To understand the role of nursing in preventing hospital-acquired infections.
Methodology: Descriptive, qualitative literature review based on scientific articles on the topic. Analysis and
Discussion: Nurses play a key role in infection prevention, especially in Intensive Care Units (ICUs). Protocol
adherence, hand hygiene, proper PPE use, and care with invasive devices are crucial. Continuous training and
effective communication enhance patient safety, despite challenges like workload and limited resources.
Conclusion: Nurses are central to patient safety in ICUs, being essential in infection control through evidence-
based practices, technical competence, and safe communication.

Descriptors: Nursing; Hospital-Acquired Infection; Patient Safety.

INTRODUCAO

A seguranca do paciente emerge como um pilar inabalavel no cendrio da satde, e dentro
dessa premissa, a prevenc¢do e controle de infeccdes (PCI) assume um protagonismo
incontestavel. Em um ambiente hospitalar, onde a fragilidade dos pacientes se cruza com a
presenca constante de microrganismos, a minimizagao de riscos infecciosos ndo ¢ apenas uma
diretriz, mas uma responsabilidade ética e profissional que permeia todas as esferas da
assisténcia (Brasil, 2021).

Nesse contexto complexo e dinamico, a enfermagem se posiciona como a for¢a motriz
e o elo fundamental na linha de frente da PCL E por meio da atuacio diligente e da adesio
rigorosa a protocolos e praticas baseadas em evidéncias que os enfermeiros transformam a
teoria em acao, garantindo que os pacientes recebam cuidados de alta qualidade, livres do fardo

das infecgdes relacionadas a assisténcia a satide (IRAS) (Brasil, 2017).
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A complexidade das IRAS ndo se limita apenas ao desconforto do paciente; elas
representam um desafio multifacetado que impacta diretamente a morbidade, a mortalidade e
os custos de satde. Diante disso, a compreensao aprofundada dos mecanismos de transmissao,
a implementacdo de barreiras eficazes e a vigilancia continua tornam-se imperativos para todos
os profissionais de saude, especialmente para aqueles que dedicam suas vidas ao cuidado direto
(Brasil, 2017).

Para a equipe de enfermagem, a PCI transcende o conceito de uma mera tarefa; ela se
configura como uma filosofia de trabalho, um compromisso didrio com a protecao daqueles que
estdo sob seus cuidados. Desde o simples ato de higiene das maos até a manipulacdo de
equipamentos complexos, cada acdo ¢ impregnada da consciéncia de que pequenas falhas
podem ter grandes repercussoes (Brasil, 2021).

A higiene das maos, por exemplo, embora pareca uma medida basica, ¢ reconhecida
mundialmente como a intervengdo mais eficaz na prevengdo da disseminagio de patogenos. E
um ato de responsabilidade que exige adesdo constante e rigorosa por parte dos enfermeiros,
que sdo os maiores propagadores e fiscalizadores dessa pratica vital, além de outros
profissionais que constituem a equipe multidisciplinar (Brasil, 2021).

Contudo, a PCI vai muito além da higiene das maos. Envolve a utilizagdo criteriosa de
equipamentos de protecdo individual (EPIs), que atuam como barreiras fisicas entre o
profissional e os agentes infecciosos, protegendo tanto o paciente quanto a equipe. A selecao
correta, o uso adequado e o descarte seguro dos EPIs sdo conhecimentos que devem ser
intrinsecos a pratica da enfermagem (Brasil, 2017).

A manipulagdo asséptica de dispositivos invasivos € outra area critica que exige
maestria e atencdo meticulosa da enfermagem. Cateteres, sondas e drenos, embora essenciais
para o tratamento, sdo portas de entrada potenciais para microrganismos. A técnica estéril e a
vigilancia continua desses dispositivos sdao fundamentais para prevenir complicacdes
infecciosas (Brasil, 2021).

Em suma, a prevencao e controle de infecgdes em enfermagem ndo € um topico isolado,
mas uma teia interconectada de conhecimentos, habilidades e atitudes. E a dedicagio da equipe
de enfermagem aos protocolos e as melhores praticas que, em ultima instancia, se traduz em
um ambiente hospitalar mais seguro, onde a qualidade da assisténcia se sobrepde ao risco de
infecgdes, garantindo a dignidade e a recuperacdo plena de cada paciente.

Desse modo, este estudo se mostra importante devido a urgéncia em otimizar as taticas

de protecao e combate as infec¢des (PCI) dentro dos hospitais, com atencao especial no trabalho
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da equipe de enfermagem. As infec¢des associadas ao cuidado de saude (IACS) sdo um
problema mundial, afetando a seguranca do paciente, aumentando as doengas e mortes, e
elevando bastante os gastos das institui¢des de saude. Entender as acdes de hoje e as falhas ¢
essencial para melhorar o nivel do atendimento.

A equipe de enfermagem, sendo o maior grupo de funcionarios e a principal categoria
que esta sempre em contato com os pacientes, tem um papel fundamental na forma como as
infecgdes se espalham e como sdo prevenidas. Suas tarefas diarias, desde lavar as maos até usar
equipamentos que entram no corpo, sdo muito importantes para o sucesso das medidas de
controle. Por isso, analisar e aprimorar os procedimentos e acdes da enfermagem ¢ essencial
para diminuir os perigos de infeccdo e criar um ambiente de cuidado mais protegido.

Esta pesquisa se justifica pela chance de descobrir o que ajuda e o que dificulta a adesdo
dos profissionais de enfermagem aos procedimentos de prote¢do e combate as infecgdes. Ao
examinar o que a equipe pensa, sabe e faz, sera possivel criar agdes mais focadas e eficazes.
Entender esses pontos permitira criar planos de educacao e gestdo que realmente mudem o jeito
que os enfermeiros agem e trabalham na prevengao de infeccdes.

Além disso, a pesquisa vai ajudar a produzir conhecimento cientifico importante na area
da saude, principalmente na enfermagem e no controle de infecgdes. Os resultados poderdo
ajudar a criar ou mudar as regras e politicas de PCI das instituigdes, tornando-as mais adequadas
ao dia a dia dos hospitais. Isso fortalece as decisdes baseadas em fatos, algo essencial para um
atendimento excelente.

Usar praticas de PCI mais eficazes trara vantagens claras para os pacientes, como a
diminui¢do do tempo no hospital, a menor necessidade de tratamentos complicados e caros e,
acima de tudo, a melhora da qualidade de vida e bem-estar dos pacientes. Os pacientes sem
infecgdes hospitalares t€ém mais chances de melhorar e uma experiéncia de cuidado mais
positiva.

Finalmente, esta pesquisa funciona como um incentivo para a cultura de seguranca do
paciente nos hospitais. Ao destacar a importancia da enfermagem na prote¢do e combate as
infeccdes, ela refor¢ca que todos os membros da equipe de saude sdo responsaveis por garantir
um ambiente sem perigos. E um investimento na satde publica, na sustentabilidade do sistema
de saude e, principalmente, na vida e na seguranca de quem precisa de ajuda.

Com base no exposto, foi estabelecido como questido norteadora: como a enfermagem

pode auxiliar na protocolizagdo e controlar as infecg¢des hospitalares?
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Para tal, o estudo tem como objetivo geral: entender o papel da enfermagem na
prevencao de infecgdes hospitalares e ainda, como objetivos especificos: enfermagem na CCIH

e boas praticas de biosseguranca.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com
analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa. A pesquisa ¢ um
procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite descobrir novos fatos ou
dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja, ¢ um procedimento
formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento cientifico e constitui
no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais (Lakatos; Marconi,
2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo
de analisar posi¢des diversas em relagdo a determinado assunto (Gil, 2010). Na concepgao de
Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de significados, motivos,
aspiragoes, crengas, valores e atitudes, o que corresponde a um espago mais profundo das
relagdes, dos processos e dos fenomenos que ndo podem ser reduzidos a operacionalizagdo de
variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia, como contraponto a
pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuagdo a areas como Psicologia
e educacdo. A pesquisa qualitativa é criticada por seu empirismo, subjetividade e pelo
envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010). Considerando a
necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre o protagonismo do
enfermeiro na prevengdo e controle de infecgdes em enfermagem: protocolos e praticas para
garantir a seguranc¢a no ambiente hospitalar, buscamos em um primeiro momento consultar no
Google Académico. Cabe mencionar que ¢ uma biblioteca eletronica e on-line que abrange uma
colecdo selecionada de periodicos cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso a esse banco
de informagdes oferece um panorama das produgdes cientificas publicadas e mais consultadas
pela maioria dos profissionais de satde e pesquisadores na area da saude publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Enfermagem; Infeccdo Hospitalar; Seguranca do

Paciente. Utilizou-se também como critérios de sele¢do da literatura, artigos completos,
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publicados em portugués, no periodo de 2021 até maio de 2025, e os critérios de exclusdo dos

artigos repetidos, publicagdes com textos indisponiveis e fora da lingua vernacula.

Fluxograma 1 — Selecao de estudos para revisao da literatura.

Titulo e resumo elegivel:
Google académicos

Excluidos: Com base da
incompatibilidade com as

(n=6.790)

palavras-chave (n=1.590)

Artigos selecionados apos

analise de texto na integra |

(n=478)

I

Excluidos: Com base a
resumos e titulos fora do

4—

tema proposto

Artigos selecionados para
andlise de resumos e
titulos (n=5.200)

(n=4.722)

Y

da tematica (n= 463)

Excluidos: Combaseafuga | | Estudos Incluidos (n= 15)

Fonte: Produgdo dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se

6.790 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 1.590 artigos

foram excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 5.200 artigos

para leitura de resumos e titulos. Excluindo- se artigos com titulos ou resumos incompativeis

ao tema proposto, restando se 478 artigos que apos leitura na integra. Exclui-se mais 463 artigos

por fuga da tematica. Restando assim o ntimero de 15 artigos para realizar revisao literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 15 artigos que mantinham

coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

andlise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.
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Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica
Titulo/Ano Autores/Revista Principais contribuicoes

A prevencdo da PAV exige uma
abordagem integrada, com a
implementagdo  consistente  de
protocolos baseados em evidéncias,
programas de educagdo permanente
Associada a Ventilacao para as equipes de saude e melhorias
A ] .. Journal of Implantology . )
Mecanica (PAV): Uma Revisdao . na infraestrutura hospitalar. Essas
. and Health Sciences. .~ : .
Integrativa, 2024. acoes sao fundamentais para reduzir
a morbimortalidade, aumentar a
seguranc¢a do paciente e otimizar os
recursos do sistema de saude.
Espera-se que com 0
desenvolvimento desta revisdo de
€scopo que possam ser mapeadas as
boas praticas existentes para a
desinfeccao de leitos de Unidades de
Terapia Intensiva, e que ainda, possa
ser possivel a divulgagdo do
conhecimento que impacte
directamente na qualidade da
assisténcia prestada nos servigos de
saude fomentando a cultura de
seguranga.
Este estudo fornece uma base para
Alves, Ariane Souza futuras investigacdes sobre a
Pereira; Ferreira, Joséeficicia de diferentes estratégias
Erivellton de  Souzamotivacionais € a necessidade de
Maciel, UNIALSSEVI . politicas que abordem as barreiras
identificadas.
Conclui-se que com base numa
vigilancia atentiva e detalhada
pela equipe e pela enfermagem, as
chances de reduzir o risco das
IRAS sdo promissoras. No
entanto, ha a necessidade de

Praticas  Efetivas para a

~ . Pires, Paulo Henrique
Prevencdo da  Pneumonia ’ d

Costa et al., Brazilian

Boas. praticas para desmfecggo Azevedo, Thatyana Telles
de leitos de Unidade de Terapia .
) .~ et al, Research, Society
Intensiva: Protocolo de revisao
and Development.

de escopo, 2024

Explorando 0s fatores
motivacionais

implementa¢do de boas praticas
para controle de infec¢des: uma
revisao critica, 2024.

Higienizagdo das maos e

< Rocha, Hannah Sarah ef utilizar acoes estratégicas
acoes de  enfermagem . . .
. . al., 2023. Research, inovadoras para reduzir o risco de
relacionadas a seguranga do . . o
: NS . Society and IRAS, pois mesmo em meio a
paciente: Revisdo integrativa, o o .
Development. situagdo pandémica vigente no

2023. 3
mundo, a prevengdo e o controle

de infec¢des ainda sdo desafios
para as instituicdes de saude. A

responsabilidade deve ser
compartilhada por todos os
profissionais, tendo como
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principal caminho a correta
higienizacao das maos

AAtuagdao da enfermagem no Ré€go, Thalita Cleisa Acredita-se que a  educagio

controle da infec¢dao hospitalar Rodrigues; Santana, . . .
L N : . continuada da equipe por meio de
por bactérias multirresistentes: Franciely Figueiredo; . ~ ~ )
o e ... discussdes e reflexdes em grupo seja
uma revisdo  bibliografica, Passos, Marco Aurélio
A a melhor.
2023. Nindmia.

Percebeu-se grande impacto das
Carvalho, Maria  de metodo}ogias Solabora‘[.ivas na
definicdo de acgdes efetivas, com

~ Lourdes; e
Educacdo Permanente em ’ , utilizagdo do Arco de Menezes.

Saude no Brasil: Revisdo ﬁ/{lecgef?rl:do, Joa%léﬁgaLgés Dessa forma, fica evidente que a
’ ¢ "aplicacao efetiva da PNEPS esta

Sistematica, 2023. n ,
Ciéncia e Saude. . )
relacionada ao envolvimento dos

Nucleos de Educacdo e dos
profissionais alvo.

Destacaram-se entre as agoes
realizadas pelo enfermeiro a

O papel do enfermeiro frente as relevancia da implantacdo de
acdes de prevencdo e controle Dias, Larissa et al,bundles, a  importincia  de
de infec¢do hospitalar em Revista de Saude Dom profissionais que exercam
unidade de terapia intensiva Alberto. comportamentos com  desvio
adulto, 2023. positivo, a utilizagdo de protocolos

preventivos e a  educagdo
permanente € continuada.

Educagdo Permanente como Este estudo revela a importancia de

Pimentel, Valéria Ornellas

estratégia educativa . enfatizar a educagdo permanente
. . Luz; Cordeiro, Carlos , . . .
Centros de Materiais e . ; , como estratégia educativa, assim
RO . . _Benedito, Revista Pro- . :
Esterilizacdo: uma Revisdo UniverSUS como aperfeigoar as metodologias
Integrativa, 2022 ) utilizadas atualmente.
. e . Assi implantaca
Silva, Cintia Cristine da; sstm ~send0, a implantagdo da
.” Educacao Permanente no

Loureiro Lucrécia .
; gerenciamento do  RSS  na

Helena, Tudo é Ciéncia: . ,
o reorganizacao do trabalho ¢ de suma
Congresso Brasileiro De.

Ao importancia ja ue esse

Ciéncias E Saberes P . > ] d .

D conhecimento € um valor necessario
Multidisciplinares.

para o agir cotidiano.
Os cuidados prestados pela equipe
< . N de enfermagem, quando realizados
na prevencdo de infecgdes ; .
. ma, Yoahannade forma adequada, baseado em
relacionadas ao cateter venoso . A e o,
. . Cavalcanti de et al., evidéncias cientificas, diminuiram o
central em unidades de terapia . . . o . ~
. i N .. Revista Eletronica Acervorisco de aquisicdo de infecgdes
intensiva: revisdo integrativa, .
2021 Enfermagem. relacionadas ao uso do CVC nas
’ UTT’s, portanto, € preciso investir na
capacitacao desses profissionais.

Residuos de servigos de saude e
a educacdo permanente: uma
revisdo integrativa, 2022.

Contribuicdes da enfermagem
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Evidenciou-se que a atuacdo do
enfermeiro no cuidado prestado a
PAV ¢ de extrema importancia uma
vez que a assisténcia qualificada, um
bom relacionamento
multiprofissional e a implementagao
de pacotes de cuidados sdo as
medidas mais recomendadas na
literatura, pois demonstra uma
melhor eficiéncia na assisténcia,
favorecendo entdo uma diminui¢ao
nas taxas de incidéncia desse
acometimento.
Os casos de Infecgoes Relacionadas
a Assisténcia a Saude estdo
relacionados com o tipo e a
qualidade do servigo prestado pelos
. profissionais de satde aos pacientes,
Seguranga do paciente e as Andrad Hadireint . dem i tar de f
infeccoes  relacionadas 4 ndrade, adirginton os quais podem impactar de forma
assistAncia 4 safde: uma revisio Garc.1a. Gomes et al.,dlre:[a na seguranca do .pac1elzte.
) Brazilian  Journal  of Porém, o controle dessas infec¢des
da literatura, 2021. . . . P )
Health Review. relacionadas a assisténcia em saude
ndo deve ser encarado de forma
isolada, mas no contexto da garantia
de uma assisténcia de qualidade e,
consequentemente, da seguran¢a do
paciente.
Pode-se dizer que, apesar de
existirem acdes de educagdo
permanente no Centro de Terapia
Intensiva, essa ¢ uma politica que

A enfermagem na prevencao e

cuidados relacionados a Santos, Lidiane do
pneumonia associada a Socorro Carvalho dos et
ventilagdo mecanica: Umaal., Research, Society and
revisao integrativa, 2021. Development.

~ Oliveira, Jacqueline = ainda precisa se fortalecer e se
Educacdo permanente em . h o
Aparecida de et al, consolidar nos hospitais
enfermagem no centro de . o .
) . Revista de Enfermagem brasileiros, visto que, neste
tratamento intensivo, 2020. . ,
UFPE on line. estudo, encontrou-se um numero

reduzido. de artigos relacionados
ao tema, o que responde, em parte,
aos pressupostos das autoras
relativos a esta revisao integrativa.

Fonte: Produgao dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
Foram analisados ao todo 13 artigos. A distribui¢ao por ano mostra que 0 ano com maior
nimero de publicagdes foi 2023, com 4 artigos, o que representa aproximadamente 30.8% do

total. Em seguida, os anos de 2021 e 2024 apresentaram, cada um, 3 artigos, correspondendo a
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23.1% do total por ano. O ano de 2022 contou com 2 artigos, o que equivale a 15,4% das
publicacdes analisadas e por fim o ano de 2020 que contou apenas com um artigo, representando

assim 7.7% dos achados.

2020
7.7%

2021
23.1%

Fonte: produgao dos autores, 2025.

Categoria 1 — Praticas de seguranca para prevencao e controle de infec¢oes

A adocdo de boas praticas de seguranga para preven¢do e controle de infecg¢des ¢
essencial em qualquer servigo de satde, especialmente nos hospitais, onde os pacientes estdo
mais vulneraveis a agravos relacionados a assisténcia. Essas praticas visam minimizar os riscos
de infecgdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS), promovendo um ambiente seguro tanto
para os pacientes quanto para os profissionais (Alves; Ferreira, 2024).

A higieniza¢ao das maos € considerada a medida mais simples, eficaz e econdmica para
prevenir infeccdes. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) preconiza os “cinco momentos”
para higieniza¢do das maos, que orientam os profissionais a realizarem esse cuidado antes e
depois do contato com o paciente, antes de procedimentos assépticos, ap0ds risco de exposi¢ao
a fluidos corporais e apds contato com o ambiente do paciente. O uso correto de dgua e sabao
ou preparacoes alcodlicas € indispensavel nessa rotina (Rocha et al., 2023).

Outra pratica fundamental ¢ o uso adequado dos Equipamentos de Protecao Individual
(EPIs), como luvas, mascaras, aventais, gorros e Oculos de protecdo. Esses dispositivos
funcionam como barreiras fisicas, reduzindo a transmissdo de microrganismos entre pacientes,
profissionais e o ambiente hospitalar. E importante garantir que os EPIs estejam disponiveis,
em boas condi¢des, € que a equipe esteja treinada para usa-los corretamente (Azevedo et al.,

2024).
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Procedimentos invasivos, como inser¢ao de cateteres, sondas ou ventilacdo mecanica,
demandam cuidados especificos, ja que representam portas de entrada para agentes infecciosos.
A adocao de protocolos baseados em evidéncias, como o uso de técnica asséptica, antissepsia
adequada da pele e monitoramento continuo, reduz significativamente o risco de infecgdes
associadas (Lima ef al., 2021).

O isolamento de pacientes com infec¢des transmissiveis também ¢ uma medida de
seguranca relevante. A identificagdo precoce e o cumprimento dos critérios de precaucgdes por
contato, goticulas ou aerossois sdo estratégias eficazes para conter a disseminagao de patdgenos.
Essas medidas devem ser acompanhadas de sinalizacdo adequada, orientagdo a equipe € aos
visitantes, ¢ monitoramento do cumprimento das normas (Alves; Ferreira, 2024).

A limpeza e desinfec¢ao do ambiente hospitalar e dos equipamentos médicos sao rotinas
que exigem protocolos rigorosos. Superficies, mobiliario, materiais reutilizaveis e dispositivos
invasivos devem ser higienizados conforme diretrizes da Comissdo de Controle de Infec¢ao
Hospitalar (CCIH). A falta de padronizacdo ou negligéncia nesse processo pode causar surtos
infecciosos, especialmente em 4reas criticas como Unidades de Terapia Intensiva (Azevedo et
al., 2024).

A educacdo continuada da equipe multiprofissional é imprescindivel para manter a
adesdo as boas praticas. Treinamentos periddicos, campanhas de conscientizagdo, simulagdes
praticas e feedbacks constantes ajudam a fortalecer a cultura de seguranca no ambiente
hospitalar. Além disso, o envolvimento de todos os niveis da equipe — da limpeza a alta gestao
- ¢ fundamental para o sucesso das estratégias de prevencao (Dias ef al., 2021).

A vigilancia epidemioldgica e o acompanhamento dos indicadores de infeccdo
hospitalar sdo ferramentas que auxiliam no planejamento de acdes preventivas. A andlise de
dados sobre taxas de infecgdo, tipos de microrganismos e resisténcia antimicrobiana permite
intervengdes mais assertivas, reduzindo complicagdes e custos hospitalares (Santos et al, 2021).

Por fim, o compromisso institucional com a seguranga do paciente e o controle de
infeccoes deve ser uma prioridade. O apoio da gestdo, o investimento em infraestrutura,
materiais, recursos humanos e tecnologia sdo determinantes para garantir praticas seguras e
eficazes. Boas praticas ndao sdao apenas uma obrigacao ética e legal, mas um pilar essencial para

a qualidade da assisténcia a saude (Santos et al., 2021).
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Categoria 2 — A importincia da educacido permanente e protocolos frente a prevencao e
controle de infec¢oes

As infecgoes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) representam um desafio global,
sendo responsaveis por morbidade, mortalidade e aumento de custos hospitalares. Nesse
cenario, a qualificacdo constante da equipe de enfermagem e dos demais profissionais ¢
essencial para garantir o cumprimento de protocolos, como higienizacdo das maos, uso
adequado de Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs), assepsia de materiais e condutas
seguras em procedimentos invasivos (Lourdes; Alcoforado 2022).

Para mais, o papel da lideranca de enfermagem e dos ntcleos de controle de infeccao
hospitalar, sdo fundamentais neste ambito, visto que enfermeiros lideres, quando engajados,
atuam como multiplicadores do conhecimento ¢ fomentam o cumprimento dos protocolos
assistenciais, além de monitorarem a adesdo as boas praticas com base em indicadores
institucionais (Azevedo et al., 2024).

Para além de protocolos e papéis de lideranga, agcdes educativas sistematicas e baseadas
em evidéncias resultam em profissionais aptos a identificar riscos, compreender normas e
aplicar condutas padronizadas com seguranca. Diante desse cendrio, a educagdo permanente
deve ser incorporada as rotinas hospitalares com metodologias ativas de ensino (Lourdes;
Alcoforado, 2022).

A Anvisa e o Ministério da Satde reforcam que a educagdo permanente esta entre os
pilares para a prevencao de IRAS, conforme as diretrizes do Programa Nacional de Prevencao
e Controle de Infec¢des Relacionadas a Assisténcia a Satde (PNPCIRAS). Esse programa
busca garantir a seguranca do paciente, promovendo boas praticas de higiene, controle e
vigilancia das infec¢des, além de orientar os profissionais de saude sobre medidas preventivas.
Desse modo, investir em capacitacdes regulares ¢ um requisito institucional para garantir a
qualidade e a seguranca do cuidado (Oliveira ef al., 2020).

A educacdo permanente em saide ¢ uma estratégia fundamental para o aprimoramento
continuo dos profissionais da area, especialmente no contexto hospitalar, onde a atualizagdo
constante ¢ imprescindivel. No que se refere a prevencao e controle de infecgdes, a educacao
permanente atua como um protocolo essencial, promovendo a capacitagdo técnica, o senso
critico e o fortalecimento de uma cultura de seguranca. (Lourdes; Alcoforado, 2022).

Além disso, ao perpetuar os conceitos de educacdo permanente, entendida como um
processo continuo de aprendizagem no proprio ambiente de trabalho, que parte da reflexdao

sobre a pratica e busca melhorar a qualidade da assisténcia, favorece a construgdo coletiva do
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saber, envolvendo toda a equipe multiprofissional na troca de experiéncias e na resolucao de
problemas do cotidiano. Isso fortalece o trabalho em equipe e a corresponsabilizagdo pelo
cuidado seguro, especialmente em setores criticos como Unidades de Terapia Intensiva (UTIs),
centros cirurgicos e prontos-socorros (Pimentel; Cordeiro, 2022).

Desse modo, a educacao permanente ndo se resume a eventos pontuais, mas envolve um
processo continuo e integrado ao servi¢o. Isso requer planejamento, apoio da gestdo,
disponibilidade de recursos e envolvimento ativo dos profissionais. As unidades que adotam
essa pratica de forma sistematica demonstram reducdo nas taxas de infeccao e maior adesdo aos
protocolos assistenciais (Silva; Louréncio 2022).

Por fim, a educagao permanente contribui diretamente para o empoderamento da equipe,
fortalecendo o pensamento critico, a autonomia profissional e o comprometimento ético. Ao
reconhecer o aprendizado como um processo constante, os profissionais tornam-se agentes
ativos na promo¢ao de um ambiente hospitalar mais seguro, ético e eficiente. Portanto, a
institucionalizagdo da educagdao permanente como protocolo essencial de prevencao e controle
de infec¢des deve ser prioridade nas politicas de saude, promovendo um cuidado baseado em

ciéncia, seguranga e respeito a vida (Carvalho; Alcoforado, 2022).

Categoria 3 — Papel da Enfermagem na Comissao de Controle de Infec¢oes Hospitalares

A Comissao de Controle de Infeccao Hospitalar (CCIH) ¢ um o6rgao essencial dentro
dos servicos de saude, com o objetivo principal de prevenir e controlar as infec¢des relacionadas
a assisténcia a saude (IRAS). Nesse contexto, a enfermagem exerce um papel estratégico e
indispensavel, por ser a categoria profissional que estd em constante contato com o paciente,
desempenhando fung¢des que vao desde a execucdo direta de cuidados até a gestao dos processos
assistenciais (R€go; Santana; Passos, 2023).

A participacdo da enfermagem no CCIH ndo se restringe apenas a execugdo de
protocolos. O enfermeiro participa ativamente da formulagdo, implementacao e avaliagdo das
estratégias de prevencao de infec¢des hospitalares, colaborando com a construgdo de politicas
de seguranga do paciente. Essa atuagdo exige conhecimento técnico, cientifico e habilidades de
lideranga para promover boas praticas no ambiente hospitalar (Silva, 2022).

Uma das principais responsabilidades do enfermeiro no CCIH ¢ garantir a correta
aplicacdo das medidas de precaugdo e controle, como a higienizagdo das maos, uso racional e
adequado dos Equipamentos de Prote¢do Individual (EPIs), assepsia e antissepsia nos

procedimentos invasivos, além do controle de residuos hospitalares. Essas praticas sao
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fundamentais para reduzir a transmissdo de agentes infecciosos e melhorar os desfechos clinicos
dos pacientes (Pires et al., 2024).

O profissional de enfermagem também atua na vigilancia epidemioldgica das infecgdes,
monitorando e analisando dados sobre a incidéncia e prevaléncia das IRAS. Com base nesses
dados, ¢ possivel elaborar relatorios, identificar surtos, investigar causas e implementar
intervengdes corretivas. O enfermeiro, por isso, precisa estar capacitado para utilizar
ferramentas de monitoramento e analise de risco (Dias et al., 2023).

Outro papel importante do enfermeiro no CCIH ¢ a educacdo permanente da equipe
multiprofissional. Através de treinamentos, oficinas e atualizagdes constantes, o enfermeiro
promove a disseminagdo do conhecimento sobre controle de infecgdes, reforcando
comportamentos seguros e boas praticas clinicas. Essa fun¢do educativa contribui para o
fortalecimento da cultura de seguranca dentro das institui¢des de saude (Dias et al., 2023).

A lideranga da enfermagem também se destaca na promoc¢do de mudangas
comportamentais e organizacionais. O enfermeiro deve atuar como facilitador da adesdo as
normas da CCIH, integrando equipes, solucionando conflitos e garantindo que os protocolos
sejam respeitados de forma ética e eficaz. Esse papel requer habilidades de comunicagao,
empatia e compromisso com a qualidade do cuidado (Andrade et al., 2021).

Além disso, o enfermeiro colabora com a gestdo de materiais e insumos criticos para o
controle de infec¢des, como antissépticos, EPIs e solu¢des de limpeza. O uso racional desses
recursos ndo apenas garante a seguranca do paciente, mas também otimiza os custos
operacionais e evita desperdicios, o que ¢ fundamental para a sustentabilidade das institui¢des
de saude (Andrade et al., 2021).

A presenca da enfermagem no CCIH também contribui para a humanizagao do cuidado.
Ao promover praticas seguras e individualizadas, o enfermeiro auxilia na constru¢do de um
ambiente terap€utico mais acolhedor, reduzindo o tempo de internagdo, as complicagdes e,
consequentemente, o sofrimento dos pacientes e seus familiares. Essa abordagem fortalece o
vinculo entre equipe e paciente, promovendo confianga e seguranca durante o tratamento. Além
disso, demonstra o compromisso ético da enfermagem com a dignidade, o respeito e a empatia
no cuidado (Alves; Ferreira, 2024).

Em suma, o papel da enfermagem na CCIH ¢ amplo e multifacetado. Ele abrange a
assisténcia direta, a gestdo, a educacao, a vigilancia e a liderancga, sendo essencial para garantir

a seguranca do paciente e a qualidade dos servigos de saude. Investir na capacitacdo e
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valorizacao desses profissionais €, portanto, um passo fundamental para o fortalecimento das

acoes de controle de infecgdes nos ambientes hospitalares (Silva, 2022).

CONCLUSAO

A seguranca do paciente € um dos pilares mais importantes da assisténcia em saude,
tendo como exemplo as unidades de terapia intensiva (UTI) considerando o alto grau de
vulnerabilidade e complexidade dos cuidados exigidos, porém esse pilar pode ser aplicado em
multiplos cenarios de atuag@o do profissional enfermeiro. Sendo assim, a equipe de enfermagem,
pela natureza de sua atuag@o continua e direta com o paciente, tém papel central na promogao
dessa seguranga, por meio de acdes fundamentadas em protocolos, comunicacdo eficaz e
competéncia técnica.

A Politica Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP) e a atuagdo do Conselho Federal
de Enfermagem (COFEN) representam marcos regulatdrios e estruturais fundamentais para
garantir praticas seguras e organizadas no ambiente hospitalar. Tais politicas e normativas
servem como diretrizes para o dimensionamento adequado das equipes, a qualificacao
profissional e a promog¢do de um ambiente seguro, tanto para os pacientes quanto para os
profissionais da satde.

A prevengao e o controle de infec¢des hospitalares, por sua vez, exigem o cumprimento
rigoroso de boas praticas, como higienizagdo das maos, uso correto de Equipamentos de
Protecao Individual (EPIs), protocolos de isolamento e cuidados com dispositivos invasivos.
Essas medidas sdo essenciais para evitar infec¢des relacionadas a assisténcia a saude, que
podem agravar o quadro clinico dos pacientes e prolongar sua internagao.

Nesse cenario, a Comissdo de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH) surge como
instancia estratégica para a implementagdo e fiscalizagdo de medidas preventivas. A
participacao ativa da enfermagem no CCIH fortalece a adogao de boas praticas, o cumprimento
de normas institucionais e a constru¢do de uma cultura de seguranca e responsabilidade coletiva.
Além disso, a presenca do enfermeiro na comissdo contribui para agdes educativas e
monitoramento continuo das praticas assistenciais.

A Educagdo Permanente em Saude também se destaca como uma estratégia essencial
para a melhoria continua dos processos e para o enfrentamento dos desafios no controle de
infeccdes. Promover capacitagdes, treinamentos e atualizagdes técnicas ¢ fundamental para
manter a equipe alinhada com as evidéncias cientificas mais recentes e os protocolos

estabelecidos, garantindo a qualidade e a seguranca do cuidado prestado.
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Por fim, a integragdo entre protocolos, politicas institucionais, educa¢do permanente e
atuacdo ética e técnica dos profissionais de enfermagem ¢ indispensavel para assegurar um
ambiente hospitalar seguro, humanizado e eficiente. Reforcar essas praticas diariamente €
investir na saide do paciente, na valorizagdo dos profissionais ¢ na exceléncia dos servicos

oferecidos no sistema de saude.
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RESUMO

Introdugdo: A Seguranga do Paciente consiste na redu¢do de riscos de danos desnecessarios associados a
assisténcia em saude até um minimo aceitavel. Sendo as Unidades de Terapia Intensiva (UTI) de alta complexidade
devido ao estado de seus pacientes, esta tematica ¢ de grande valia acerca deste setor por ser mais suscetivel a
Eventos Adversos (EAs). Objetivo: Abordar sobre a Seguranga do Paciente em UTI Metodologia: Revisdo
integrada da literatura, sendo coletados e resumidos o conhecimento cientifico ja desenvolvido. Analise e
discussio dos resultados: Os profissionais de Enfermagem sdo os responsaveis de prestar a maior parte da
assisténcia aos pacientes que se encontram em uma UTI, porém, os EAs ndo sdo devido a apenas a assisténcia,
mas a um conjunto de fatores que podem impactar o modo com ela ¢é prestada. A Politica Nacional de Seguranga
do Paciente (PNSP), instituida em 2013, busca inibir os EAs para manter a qualidade da assisténcia e, também,
ndo aumente a permanéncia do paciente de maneira desnecessaria. Contudo, menos da metade dos hospitais
cadastrados possuem os Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP) implantados, o que torna arduo assegurar a
Seguranga do Paciente. Conclusdo: A Seguranca do Paciente ¢ uma tematica que vem ganhando grande
repercussdo, destacando-se a UTI, haja vista a alta complexidade das a¢des que implementadas neste setor, bem
como o quadro dos seus pacientes. Logo, faz-se necessario a implementagdo de NSP em todas as instituigdes de
satide para que se possa propor uma assisténcia de qualidade e livre de danos.

Descritores: Seguranca do Paciente; UTI; Cuidados Intensivos; Protocolos.

ABSTRACT

Introduction: Patient safety consists of reducing the risk of unnecessary harm associated with health care to an
acceptable minimum. As Intensive Care Units (ICUs) are highly complex due to the condition of their patients,
this topic is of great value in this sector as it is more susceptible to Adverse Events (AEs). Objective: To address
Patient Safety in the ICU Methodology: Integrated literature review, collecting and summarizing the scientific
knowledge already developed. Analysis and discussion of results: Nursing professionals are responsible for
providing most of the care to patients in an ICU, however, AEs are not due to care alone, but to a set of factors
that can impact the way it is provided. The National Patient Safety Policy (PNSP), instituted in 2013, seeks to
inhibit AEs in order to maintain the quality of care and also not increase the patient's stay unnecessarily. However,
less than half of the registered hospitals have Patient Safety Centers (PSC) in place, which makes it difficult to
ensure Patient Safety. Conclusion: Patient safety is a topic that has been gaining a lot of attention, especially in
the ICU, given the high complexity of the actions implemented in this sector, as well as the condition of its patients.
It is therefore necessary to implement PSNs in all healthcare institutions in order to provide quality care that is
free from harm.

Keywords: Patient Safety; ICU; Intensive Care.

INTRODUCAO:

A Seguranca do Paciente, segundo a Organizagdao Mundial da Satde (OMS), consiste
na reducgao de riscos de danos desnecessarios associados a assisténcia em satde até um minimo
aceitavel. Assim, refere-se aquilo que ¢ vidvel diante do conhecimento atual, dos recursos
disponiveis ¢ do contexto em que a assisténcia ¢ realizada diante do risco em potencial
(Hinestrosa et al., 2024).

A preocupagdo com a qualidade em seguranga do paciente remonta do século XIX,
quando Florence Nightingale, Enfermeira inglesa, foi trabalhar na Guerra da Criméia (1853 a
1856) e a partir da observacdo das condi¢des precarias em que os soldados se encontravam,

priorizou a seguranca deles como fator fundamental para uma boa qualidade nos cuidados
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prestados (De Souza, Dias, Serra, 2025). Porém, a temadtica se estabeleceu como uma
preocupacao em saude a nivel mundial nos anos 2000, com a publicagdo do relatdrio americano
“Errar € humano: construindo um sistema de saide mais seguro” (Hang et al., 2023).

Este relatorio estimava a ocorréncia de 44 a 98 mil mortes anuais nos Estados Unidos,
causadas por Eventos Adversos (EAs) decorrentes da prestagao de cuidados de satde, e dessas,
cerca de metade seriam evitdveis. Dentre essas mortes, ¢ estimado que 7.391 sejam por erros
de medicagdo em hospitais, e mais de 10.000 em instituicdes ambulatoriais (Martins, 2023).

Deste modo, surgiu-se a necessidade de repensar e aperfeicoar o processo de cuidado
em saude por meio de esforgos acerca da Seguranca do Paciente para que se pudesse construir
praticas em saude mais seguras nos diferentes niveis de atencdo e se ofertasse uma assisténcia
de qualidade e livre de danos com a adogdo de “barreiras” para a prevengao de EAs. Assim,
pode-se concluir que sdo indissociaveis a qualidade e a seguranca assistencial em satde (Hang
et al., 2023; Hinestrosa et al., 2024).

Considerando-se a relagdo Segurancga do Paciente e Ambiente de Cuidados, o relatorio
Keeping Patient Safe: Transforming the work environment of nurses, argumenta que nao seria
possivel manter os pacientes seguros a menos que a qualidade do ambiente de trabalho dos
enfermeiros fosse substancialmente melhorado, visto que os cuidados de enfermagem
compreendem uma area relevante para a qualidade e a seguranga dos cuidados em saude. Desta
forma, nota-se com o supracitado que a Seguranca do Paciente transcende o cuidado, devendo-
se, também, observar todo o contexto que ndo sé o paciente estd imerso, como também os
profissionais responsaveis em prestar sua assisténcia (Hang et al., 2023).

No que tange os diversos setores que compdem uma unidade hospitalar, a Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) merece destaque no que se refere as questdes relacionadas a seguranga
do paciente, haja vista que trata e assiste pacientes de alta complexidade, envolvendo
instabilidade clinica ou alteracdo dos sistemas fisioldgicos. Deste modo, exigem-se da equipe
de enfermagem conhecimentos sobre os protocolos de seguranca dos usuarios do servigo de
saude e acerca dos cuidados com o paciente no tocante aos procedimentos realizados (Dos
Santos, Takashi, 2023; Hinestrosa et al., 2024).

Contudo, a implantacdo dos protocolos de Seguranca do Paciente em UTI nas
institui¢des de satde ndo € tdo pratica, devendo, assim, ser iniciada pela mudanca da cultura
institucional. Desta forma, deve-se estabelecer atitudes e normas essenciais as configuragdes
de um ambiente de trabalho seguro para que se favorega a implementacao de praticas coerentes

e de comportamentos adequados (Dos Santos, Takashi, 2023).
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De acordo com os fatos supracitados, pode-se constatar que a seguranga do paciente
consiste em um dos atributos, ou dimensdes, da qualidade dos servicos de satude. Logo,
demanda-se que sejam realizadas iniciativas que fortalecam a cultura de seguranga no ambiente
hospitalar, dando énfase a UTI, haja vista a alta complexidade de seus pacientes.

Assim, este estudo tem como objetivo geral abordar sobre a seguranga do paciente em
Unidades de Terapia Intensiva (UTI), tratando sobre abordagens e protocolos especificos para

cuidados intensivos.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com
analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.

A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite
descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,
¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo
de analisar posi¢des diversas em relagao a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepcao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relacdes, dos processos e dos fenomenos que ndo podem ser reduzidos a
operacionalizacao de variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuacao a
areas como Psicologia e educagdo. A pesquisa qualitativa é criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre
a garantia da seguranca do paciente em Unidades de Terapia Intensiva, buscamos em um
primeiro momento consultar no Google Académico. Cabe mencionar que ¢ uma biblioteca
eletronica e on-line que abrange uma colecao selecionada de periodicos cientificos brasileiros.

Entende-se que o acesso a esse banco de informagdes oferece um panorama das produgdes
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cientificas publicadas e mais consultadas pela maioria dos profissionais de satde e
pesquisadores na area da saude publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Seguranca do Paciente; UTI; Cuidados Intensivos;
Protocolos

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2019-2025, e os critérios de exclusdo os artigos repetidos, publicagdes

com textos indisponiveis e fora da lingua vernacula.

Fluxograma 1 — Sele¢do de estudos para revisdo da literatura.

Excluidos: Com base da
incompatibilidade com as
palavras-chave (n=324)

Titulo e resumo elegivel:
Google académicos
(n=657)

Artigos

selecionados apods
analise de texto na
integra (n=26)

Excluidos: Com base a
resumos e titulos fora do
tema proposto (n=35)

Artigos selecionados para
andlise de resumos e
titulos (n=67)

Excluidos: Com base a fuga

- Estudos Incluidos (n=19)
da tematica (n=7)

Fonte: Producdo dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se
657 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 324 artigos foram
excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, selecionando-se 67 artigos para
leitura de resumos e titulos. Excluindo- se 35 artigos com titulos ou resumos incompativeis ao
tema proposto, restando se 26 artigos que apo6s leitura na integra. Exclui-se mais 7 artigos por
fuga da temética. Restando assim o nlimero de 19 artigos para realizar revisao literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 19 artigos que mantinham
coeréncia com os descritores acima apresentados € com objetivo do estudo. A partir dessa

andlise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.
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Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica

Titulo/Ano

A Simulagdo no Ensino-
Aprendizagem sobre
Seguranca do Paciente no
Centro Cirargico / 2025

Seguranca do Paciente em
Unidade de Terapia Intensiva
Pediatrica / 2025.

Rede Sentinela / 2024

Desafios do  Profissional
Enfermeiro frente a
Seguranca do Paciente em
Unidade De Terapia Intensiva
/2024

Seguranca do Paciente em
Unidade de Terapia Intensiva
e redugdo de danos evitaveis:
Artigo De Opinido. / 2024

Assisténcia de Enfermagem
na Seguranca do Paciente em
Unidade De Terapia Intensiva
/2024

Autores/Revista

Dos Santos Cordeiro,
Marcia Paula et al. /
Revista Eletronica
Acervo Saude

De Souza, Sheyla
Alves; Dias, Adriana;
Serra, Lucieny Silva
Martins. / Revista JRG
de Estudos
Académicos

Agéncia Nacional De
Vigilancia Sanitaria /
Brasil

Souza, Haroldo
Limeira; Toledo,
Anelisa; Silva, Elaine
Reda / Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Ciéncias e Educagéo

Lima, Maria Elizia
Caldeira; De Sousa,
Diala Alves /

Enfermagem Brasil

Da Silva Oliveira,
Irislane et al. /
Research, Society And
Development

Principais contribuicoes

A simulagdo se torna imprescindivel no
treinamento continuo de educadores e
educandos, sendo fundamental para a
qualidade na aprendizagem e seguranca do
paciente.

Os profissionais da UTIP do HMIB conhecem
os protocolos de seguranca do paciente, ainda
assim, lacunas na comunicacao, na aplicacao
pratica e na infraestrutura destacam a
necessidade de capacitagdo continua e
melhorias organizacionais.

Elucida sobre a Rede Sentinela.

Os entrevistados reconheceram que o0s
episodios de eventos adversos / incidentes /
falhas ocorrem no cotidiano assistencial, que
a cultura punitiva representa um fator de
contribuicao para que os eventos adversos nao
sejam notificados, mas, também, verificou-se
que os enfermeiros, apesar dos diversos
desafios relacionados a seguranga do paciente
critico, compreendem a importincia de
medidas  estratégicas envolvendo a
capacitagdo profissional e implantacdo de
protocolos para a promogdo de uma
assisténcia segura e de qualidade.

A enfermagem ¢ a categoria profissional que
passa mais tempo ao lado do paciente em uma
interna¢do, realizando uma série de
procedimentos e cuidados para a manutengao
da satde, com dispositivos invasivos e
tecnologias inovadoras, fato que faz com que
seja mais propenso a eventos adversos. A
seguranga do paciente em UTI é um fator
crucial no cuidado em sadde, pois
frequentemente estdo expostos a riscos
significativos. A reducgdo de danos evitaveis €
uma abordagem fundamental para melhorar a
seguranca do paciente nesse ambiente.
Pode-se observar as principais condutas
realizadas pela equipe de enfermagem para
atuar na promogao da seguranca do paciente,
desde a utilizagdo de medidas de
biosseguranga, como a lavagem das maos ou
a utilizagdo de protocolos complexos e
checklist, visando a qualificacdo da atencdo a
satde e minimizar a ocorréncia de erros na
UTL
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Programa  Nacional De
Seguranca do Paciente no
Brasil: Uma Revisdo
Integrativa / 2023

Desafios a Seguranca Do
Paciente na Terapia Intensiva:
Uma Teoria Fundamentada /
2023.

Os desafios do gerenciamento
dos cuidados de Enfermagem
ao Paciente Critico em uma
Unidade de Terapia Intensiva:
Um Relato de Experiéncia /
2023

Implantagdo dos protocolos
de Seguranca do Paciente em
Unidade De Terapia
Intensiva-Revisdo Integrativa
/2023

Estratégias utilizadas pelos
profissionais de Enfermagem
para promover a seguranca do
paciente e prevenir eventos
adversos em Unidades De
Terapia Intensiva. /2022.

Conhecimento da equipe
multiprofissional sobre
seguranca do paciente em
Unidade de Terapia Intensiva
/2022

Cavalcante, Iara Neves
Vieira et al. /
Universidade Federal
Da Bahia

Hang, Adriana Tavares
et al. / Acta Paulista De
Enfermagem

Gomes, Victor
Alexandre Santos et al.
/  Revista Eletronica
Acervo Saude

Dos Santos, Eduardo
Oliveira; Takashi,
Magali  Hiromi /
REVISA

De Lima, Jodo Pedro
Machado et al. /
Research, Society And
Development

Gomes, Renara Meira
et al. / O Mundo Da
Saude

Os estudos analisados reconhecem que ainda
¢ necessario avangar mais para as praticas de
seguranca nas organizacdes de satde. Embora
seja relevante, pois, muitos sdo os fatores
ligados com as condigdes de trabalho
fragilizadas, que dificultam o cumprimento
das agdes de seguranga implementadas pelo
PNSP desde 2013 nas organizagdes de saude,
capazes de impactar na realiza¢do de praticas
seguras, onde é perceptivel que os cuidados
sd0 inseguros e os erros no ambiente de
trabalho ainda ocorrem.

A desorganizagao dos processos de trabalho, a
comunicacdo falha ¢ agdes de educacdo
permanente insuficientes correspondem aos
principais  desafios  apontados  pelos
enfermeiros na rotina da UTI, gerando
encadeamentos que incidem diretamente na
gestdo da seguranga do paciente.

O gerenciamento de enfermagem em uma UTI
apresenta uma série de desafios que exigem
habilidades de lideranca, capacidade de
tomada de decisdo rapida e acertada. A gestdo
eficiente de recursos ¢ a coordenacdo da
equipe sdo essenciais para garantir um
atendimento adequado aos pacientes. O
suporte  profissional e psicologico ao
enfermeiro ¢ fundamental para que este
profissional enfrente seus desafios e promova
a qualidade dos cuidados prestados em UTIs.
Reconheceu-se a importancia de a equipe de
saude ser responsavel no cuidado, sendo
necessarios a compreensao € o conhecimento
acerca das diretrizes protocolares implantadas
a partir de atividades educativas e do
planejamento estratégico desenvolvidos pelo
NSP.

Identificou-se uma predominancia de estudos
publicados na tultima década, sendo destaque
para as publicagdes brasileiras. As estratégias
utilizadas pelos profissionais de enfermagem
para promover a seguranga do paciente e
prevenir EAs em UTI foram encontradas e
dentre elas, destacam-se, em  geral,
implementacdo de protocolos, capacitacdo da
equipe, uso de tecnologias e correta
notificagdo de incidentes.

Nota-se a necessidade de resolucédo das falhas
existentes, sobretudo ao que refere ao
dimensionamento de pessoal, as questdes
relacionadas a interagdo da  equipe
multiprofissional e a implementacdo de
protocolos institucionais, que sao norteadores
do cuidado. Com o fortalecimento da cultura
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Melhores praticas de
enfermagem para a seguranga
do paciente em uma Unidade
de Terapia Intensiva / 2022

Seguranca do  Paciente:
Avaliagdo de protocolos
assistenciais em Unidade De
Terapia Intensiva / 2021

Protocolos Internacionais De
Seguranca Do Paciente: Uma
Revisdo Da Literatura / 2021

Assisténcia de Enfermagem
Na Seguranga do Paciente Na
UTL: Uma Revisao
Integrativa da Literatura /
2020

Assisténcia de Enfermagem
na Seguranga do Paciente
Cirargico: Revisdo
Sistematica / 2020.

Nucleo de Seguranga do
Paciente: O Caminho das
Pedras em Um Hospital Geral
/2019

Tavares, Ana Paula
Mousinho et al. /
Editora Publicar
Hinestrosa, Paula
Ferreira De
Vasconcelos et al. /
Faculdade De
Medicina De Sdo José
Do Rio Preto
Martins, Alvaro
Antonio Costa /
Universidade
Metropolitana De
Santos

De Azevedo Ruivo,
Barbara Alves Ruela et
al. / Revista Eletronica
Acervo Enfermagem

Cardoso, Ana Larissa
Bendelaqui; De Souza

Barroso, Lorena De
Paula;, De  Sousa
Barroso, Iromar /
Revista Portuguesa
Interdisciplinar

Prates, Cassiana Gil et
al./ Revista Gaucha De
Enfermagem

de seguranca, onde os profissionais sintam-se
empoderados a realizar a notificagdo, nao

apenas dos EA, como também das
circunstancias notificaveis.
As recomendagdes corroboram com 0s

resultados encontrados em outros trabalhos, e
com o Cédigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem. Portanto, essas recomendagdes
podem fazer parte de qualquer protocolo de
UTL

De maneira geral, houve falhas significantes
em relagdo a utilizagdo dos seis protocolos
gerenciados por enfermeiros nas sete UTIs,
com diferengas individuais entre as taxas e os
ndo conformes, entretanto, ndo houve
diferenca entre os dias da semana quanto ao
preenchimento da avaliagdo diaria de
seguranga.

A realizacdo deste trabalho permitiu uma
visdo ampla sobre as a¢des que podem ser
desenvolvidas pelos enfermeiros referentes a
seguranga do paciente. Os estudos apontaram
para vastas opgdes de intervencdes que o
enfermeiro pode implementar para minimizar
os riscos de eventos adversos no ambiente
hospitalar.

Pode-se observar que a ocorréncia de erros e
eventos adversos dentro da UTI, em sua
maioria, ¢ da competéncia da enfermagem
devido ao desempenho direto e constante do
atendimento ao paciente.

a cooperagdo € o comprometimento da equipe,
principalmente da Enfermagem, para fazer
uso de suas fundamentagdes teodricas e
habilidades em favor do paciente podem
prevenir um numero consideravel de
complicacdes

Foi observado um avan¢o na melhoria dos
processos relacionados a seguranga do
paciente na instituicao. Apoio da alta direcao
e engajamento das liderancas foram
fundamentais nesta caminhada.

Fonte: Produgao dos autores, 2025.
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ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
Categoria 1 — A Assisténcia de Enfermagem na seguranca do paciente em Unidade de
Terapia Intensiva

A assisténcia aos pacientes ¢ uma atividade complexa, dinamica e diretamente
relacionada ao cuidado. Deste modo, a seguranca do paciente se torna algo indispensavel em
qualquer institui¢ao de saude, haja vista que o processo de cuidar ndo € isento de riscos, sendo
necessario a implementagao de um cuidado seguro (Souza, Toledo, Silva, 2024).

A seguranca do paciente se trata de uma questdo €tica no que tange ao cuidado de
enfermagem, sendo imprescindivel sua consideragdo de maneira ampla e complexa, pois
compreende carateristicas além da qualidade assistencial e da adogdo de protocolos e pacotes
de medidas, abarcando em seu arcaboucgo atitudes, crencas, valores simboélicos, bem como
significados. Além disso, ela constitui um dos pilares fundamentais da qualidade da assisténcia
em saude, porém, para que ocorra a implantacdo da cultura de seguranga se exige uma
capacitagdo dos diversos ambitos da saude (Da Silva Oliveira et al., 2024; Souza, Toledo, Silva,
2024; Hang et al., 2023).

No atual contexto, a seguranca do paciente tem sido uma preocupacao constante na area
da satide em todas as suas dimensdes no intuito de prestar uma assisténcia de qualidade e segura.
Porém, implementa-la de maneira eficaz ainda ¢ considerado um desafio em satde, apesar de
ser amplamente discutida e abordada em diversos tipos de servicos de satde e em diferentes
niveis de complexidade, como ¢ o caso da Unidade de Terapia Intensiva (UTI) (Dos Santos,
Takashi, 2023; Tavares et al., 2022; De Azevedo Ruivo et al., 2020;).

A UTI se configura como uma unidade hospitalar restrita e complexa, dotada de sistema
de monitorizacdo continua que tem como finalidade tratar os pacientes considerados graves e
de alto risco e que muitas vezes possuem um estado critico e necessitam de atendimento
especializado e eficaz. Deste modo, considera-se este setor como sendo de alta complexidade,
tendo chances de ocorrer Eventos Adversos (EAs) e erros sdo ainda maiores, colocando em
risco a seguranca ¢ a vida do paciente (De Azevedo Ruivo et al., 2020).

Os EAs, de acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), sdo incidentes
evitaveis que atingem o paciente, podendo causar danos temporarios ou permanentes, leves a
graves e sao geralmente decorrentes da assisténcia a satde. Estes danos produzem prejuizos
psicologicos e até mesmo o obito (Souza, Toledo, Silva, 2024).

Ressalta-se que os eventos adversos estdo entre as cinco principais causas de morte no

Brasil. Este dado indica a necessidade de melhorar a compreensdo das circunstancias em que
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as pessoas sofrem lesdes enquanto recebem cuidados de saude e de desenvolver politicas
nacionais destinadas a aprimorar qualidade dos servigos prestados (Lima, De Sousa, 2024).

A Unidade de Terapia Intensiva apresenta diversas terapias, tendo cada uma um grau de
complexidade. Deste modo, quanto mais complexa a terapia, maior serd o avango ¢ a utilizagao
de tecnologias, e, associado a isso, t€ém-se a sobrecarga de trabalho e a falta de conhecimento e
habilidades dos profissionais, levando ao erro durante a assisténcia de Enfermagem e,
consequentemente, EAs aos pacientes em UTI (Hinestrosa ef al., 2021).

Dos Santos e Takashi (2023) apontam em seu estudo que os principais erros e falhas
que comprometem a seguranga dos pacientes dentro de uma UTI se enquadram em trés
categorias: a assisténcia de enfermagem; aumento do tempo de permanéncia nessa unidade; e
a carga horéria de trabalho excessiva. Outrossim, Hang et al. (2023) também elencam que nao
¢ possivel manter os pacientes seguros a menos que a qualidade do ambiente de trabalho dos
enfermeiros apresentasse uma boa condigao.

Deste modo, de acordo com o supracitado, pode-se inferir que medidas que visem
assegurar a Seguranca do Paciente ¢ de suma importancia para a UTI, haja vista sua alta
complexidade. Contudo, para que isto seja assegurado se deve implementar um olhar que
transcenda a assisténcia ¢ que contemple o ambiente como um todo, sendo visualizada toda
equipe multiprofissional com um pequeno destaque a Enfermagem, haja vista que esta ¢é
responsavel pela maior parte da assisténcia.

Apesar da tematica sobre a Seguranga do Paciente ser amplamente discutida no ambito
mundial, ainda ha entraves no atual contexto para que se garanta isso de maneira totalmente
eficaz, sendo necessario constante uma revisado ¢ implementacdo de medidas e agdes que

corroborem para assegurar a seguranga assistencial.

Categoria 2 — A Instituicio de politicas nacionais e a implementacio do nucleo de
seguranc¢a do paciente no Brasil

A seguranca do paciente € uma estrutura complexa, que envolve todos os profissionais
de uma institui¢do, que cria cultura, processos, procedimentos, comportamentos, tecnologias e
ambientes na area da saude que reduzem de forma consistente e sustentdvel o risco e a
ocorréncia de danos evitaveis (Lima, De Sousa, 2024). Trata-se de um processo continuo que
envolve atividades educativas, agdes sistematizadas para detectar e analisar eventos adversos e

situagoes de risco (De Souza, Dias, Serra, 2025).
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E valido elencar que os danos decorrentes da assisténcia aos pacientes tém significativas
implicagdes de morbidade, mortalidade e qualidade de vida, além de afetar negativamente a
imagem tanto das institui¢des prestadoras de cuidados quanto dos profissionais de saude (Prates
et al., 2019). Deste modo, implementar praticas de medidas relacionadas a seguranca do
paciente no cuidado a saude amortiza as doencas e seus agravos, diminui o tempo de tratamento
e consequentemente o tempo de hospitalizagdo, melhora ou mantém o status funcional do
paciente e aumenta sua sensagao de bem-estar (Cardoso, De Souza Barroso, De Sousa Barroso,
2020).

Em 1990 comecgaram a surgir, no Brasil, iniciativas em prol de melhorias da qualidade
em seguranca do paciente. Uma delas foi o Programa Brasileiro de Qualidade e Produtividade
(PBQP) que tinha como um de seus principais propodsitos a satisfagdo do cliente (De Souza,
Dias, Serra, 2025).

Como edificagdo voltada para a seguranca do paciente, destaca-se o Projeto “Hospitais
Sentinela” criado em 2001, com o objetivo de ser observatorio ativo do desempenho e
seguranca de produtos de saude regularmente usados: medicamentos, kits para exames
laboratoriais, orteses, proteses, equipamentos ¢ materiais médico-hospitalares, saneantes,
sangue e seus componentes (De Souza, Dias, Serra, 2025; ANVISA, 2024).

Em 2013, criou-se o Programa Nacional de Segurang¢a do Paciente (PNSP) com o intuito
de instituir agdes que promovessem a seguranca do paciente e melhorassem a qualidade nos
servigos de satde, visando a prevencdo e a mitiga¢do dos incidentes, desde a admissdo até a
transferéncia, a alta ou o dbito do paciente no servigo de saude (Martins, 2023; Prates et al.,
2019).

O fato supracitado teve como motivacao a estimativa de que os impactos assistenciais €
econdmicos dos eventos adversos no Brasil geravam a satide um custo suplementar entre R$
5,19 bilhdes e R$15,57 bilhdes, haja vista que foi demonstrado que anualmente 1.377.243
pacientes hospitalizados seriam vitimas de pelo menos um incidente, sendo entre 104.187 e
434.112 levados a oObitos (Prates ef al., 2019).

Além disso, implementou-se os Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP) para promover
a prevencao, controle e mitigacdo de incidentes, além da integracdo dos setores, promover a
articulacao dos processos de trabalho e das informagdes que impactam nos riscos ao paciente.
O NSP tem papel fundamental no incremento de qualidade e seguranca nos servicos de saude,
sendo responsavel por realizar o levantamento dos Eventos Adversos (EAs) de maior incidéncia

para que, posteriormente, possa definir as regras de segurancga prioritarias e estabeleca,
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especificamente, os indicadores, metas e planos de acdo de acordo com a realidade de cada
institui¢dao de saude (Martins, 2023; Prates et al., 2019).

Ainda em 2013, com a finalidade de apoiar as medidas do PNSP, a Anvisa publicou a
Resolu¢ao da Diretoria Colegiada (RDC) n°. 36, de 25 de julho de 2013, destacando a
obrigatoriedade de constitui¢do de NSP nos servigos de satde. Na sequéncia, foram publicados
pelo Ministério da Satde, Anvisa e Fundacao Oswaldo Cruz (Fiocruz), seis protocolos basicos
de seguranca do paciente: pratica de higiene das maos; seguranga na prescri¢do, uso €
administracdo de medicamentos; identificagdo dos pacientes; prevencao de quedas e ulceras
(lesdes) por pressao e cirurgia segura (De Souza, Dias, Serra, 2025).

Deste modo, partindo-se do principio e compreensao que a assisténcia aos pacientes ¢é
uma atividade complexa, dinamica e diretamente relacionada com o cuidado, conclui-se que a
seguranca do paciente se torna indispensdvel em qualquer instituicdo de satde, visto que o
processo de cuidar nao ¢ isento de riscos. Assim, em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI)
esse processo se torna mais delicado tanto pela clinica dos pacientes, quanto pelos diversos
recursos tecnologicos que compdem a UTI e a diversidade de procedimentos que sdo realizados,
0 que torna o ambiente mais critico (Tavares et al., 2022).

Portanto, implementar as politicas supracitadas que visam a Seguranca do Paciente, bem
como as inimeras existentes no Brasil, ¢ de suma importancia para que se oferte uma assisténcia
segura ¢ de qualidade aos pacientes, principalmente aqueles que se encontram nas UTIs, haja
vista que estes se encontram em situagdes mais criticas e, por esta razao, sdo mais suscetiveis a

ocorréncia de EAs.

Categoria 3 — Os entraves para aplicabilidade dos protocolos que visem a seguranca do
paciente em uma UTI

A discussdo sobre seguranca do paciente e a busca por qualidade na prestacdo dos
cuidados a satde tem recebido atengdo especial, ocupando posicao de destaque em nivel
mundial. Deve-se ressaltar, no que tange esta temadtica, as Unidades de Terapia Intensivas
(UTI), pois € um setor que necessita de adequag@o dos recursos humanos e das demandas de
cuidados ofertados aos pacientes criticos devido a sua complexidade (Gomes ef al., 2022).

Além disso, o gerenciamento dos cuidados ao paciente critico em uma UTI € uma tarefa
complexa e desafiadora para os enfermeiros, haja vista que a UTI ¢ um ambiente altamente
especializado, onde sdo fornecidos cuidados intensivos a pacientes com condic¢des clinicas

graves e com risco iminente de vida. Neste contexto, o papel do enfermeiro € crucial, pois eles

61


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

desempenham um papel central no planejamento, organizacdo e coordenacdo dos cuidados
prestados aos pacientes criticos, além de sua atuagdo envolver uma série de desafios que podem
afetar a qualidade dos cuidados prestados e o bem-estar dos pacientes (Gomes et al., 2023).

Em 2013, por meio da Resolugdo da ANVISA n° 36, de 25 de julho de 2013, institui-se,
entre algumas medidas, a criagdo de Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP), com o intuito
de se realizar o levantamento de EAs de maior incidéncia para entdo estabelecer indicadores,
metas e planos com intuito de resguardar a seguranca do paciente durante a assisténcia.
Contudo, no atual contexto, apesar de se notar um aumento de implantagao dos NSP, quando
se compara o numero de unidades hospitalares registradas no Cadastro Nacional dos
Estabelecimentos de Saude (CNES) com os NSP, ainda se observa que menos da metade destas
unidades hospitalares possuem os nticleos (Cavalcante et al., 2023; Dos Santos Cordeiro et al.,
2025).

Este dado supracitado ¢ preocupante do ponto de vista de como o pais lida com o tema
da seguranca do paciente no sistema de saude. Além disso, para que se possa desenvolver
estratégias relacionadas a seguranca do paciente, faz-se necessario conhecimentos, organizagao
para elaboracao e cumprimento das normas no servigo de saude, assim como a aplicagdao do
Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP) (Dos Santos Cordeiro et al., 2025). Logo,
com a auséncia dos NSP em unidades hospitalares, dificulta-se assegurar um cuidado seguro e
de qualidade aos pacientes, deixando-os mais suscetiveis a EAs.

E valido elencar que a qualidade da assisténcia & saude esta diretamente relacionada a
seguranga do paciente, acredita-se que ndo apenas a qualificacdo dos profissionais envolvidos,
mas também a gravidade do paciente, tempo de internagdo e a participacao ativa do nucleo de
seguranca do paciente influenciem direta ou indiretamente na ocorréncia ou ndo de EA e a carga
de trabalho excessiva (Gomes et al., 2023). Este ultimo fato citado é exposto e ratificado por
De Lima et al. (2022), os quais narram sobre haver evidéncias na literatura de que a carga de
trabalho de enfermagem aumenta quando ha pacientes mais graves, pois requer mais cuidados,
estdo expostos a mais procedimentos e certamente confirma a fragilidade do evento.

Além destes fatos citados, tem-se também: trabalho sob pressdo, falta de infraestrutura
e recursos insuficientes para obtencao de materiais e insumos, medicamentos e equipamentos,
quadro de funcionarios incompletos para suprir a demanda e, por fim, resposta punitiva aos
erros cometidos (Cavalcante et al., 2023).

Como demonstrado, ha diversos fatores potencializam a ocorréncia de eventos adversos

em UTI, fragilizando a seguranca dos pacientes, tais fatores estdo correlacionados aos processos
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de trabalho vivenciados (Cavalcante et al., 2023). Deste modo, como posto por De Lima et al.
(2022), para promover a seguranca do paciente € necessario desenvolver estratégias para anular
ou reduzir as barreiras a implementacao, entre elas, as condi¢des de trabalho para equipe de
enfermagem, pois nem sempre sao adequadas, considerando o impacto do cuidado prestado por
esses profissionais na seguranca.

Além disso, pode-se verificar que uma equipe incapacitada de enfermeiros esta
associada a erros de medicacao, quedas, disseminacao de infecgdes e aumento da mortalidade,
0 que ressalta a importancia da formagao e atualizacao dos profissionais visando a seguranga
do paciente, uma vez que a qualidade da formagdo dos alunos ¢ essencial para a formacao de
profissionais capazes de trabalhar no desenvolvimento de sistemas para seguranga do paciente
(De Lima et al., 2022).

Por fim, ¢ valido destacar que a pratica assistencial embasada na seguranca em servigo
ndo garante um cuidado livre de danos, mas ¢ um dos pilares para o alcance da qualidade na
saude, ao buscar a redugdo dos riscos que estdo diretamente associados as praticas diarias dos
profissionais de saude (Cavalcante ef al., 2023).

Portanto, deve-se desenvolver medidas que visem reduzir os eventos adversos e
promover a seguranga do paciente, sendo elas: Programas de treinamento; Gestao de incidentes;
Revisao dos processos de trabalho; Elaboracao de protocolos; E capacitagdes periddicos. Deste
modo, proporcionar-se-a atividades de educagdo continuada que gerardo praticas seguras nao

s6 na UTI, como em todo ambiente hospitalar (De Lima ef al., 2022).

CONCLUSAO

Como demonstrado neste estudo, a Seguranca do Paciente ¢ uma tematica que vem
ganhando grande repercussdo no atual contexto devido a diversos dados que foram expostos
demonstrando o quanto Eventos Adversos vém gerando ndo s6 um aumento dos gastos
publicos, como também um aumento da permanéncia dos pacientes em hospitais e contribuindo
para o aumento de 6bitos.

Deste modo, as Unidades de Terapia Intensiva (UTI), devido ao alto grau de
complexidade dos seus pacientes, ganham destaque acerca da implementagdo das medidas que
visem a seguranc¢a do paciente. Contudo, ha fatores que impactam diretamente nesta assisténcia
livre de danos e que necessitam de uma maior ateng¢dao, como a questdo da infraestrutura, falta

de atualizacdes, sobrecarga de trabalho e carga horéria excessiva.

63


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

Portanto, abordar sobre a Seguranga do Paciente em UTI ¢ algo complexo, pois as a¢des
e protocolos a serem implementados neste ambito pode variar de acordo com a complexidade
do paciente. Logo, cabe aos gestores das unidades de satide implementar os Nucleos de
Seguranca de Paciente para que, entre as particularidades de sua unidade, sejam elaboradas
acOes estratégicas que corroborem para se proporcionar uma assisténcia de qualidade e livre de

danos.
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RESUMO

Introducéo: A seguranga do paciente em Unidades de Terapia Intensiva exige atuacdo qualificada do enfermeiro,
que lidera acdes baseadas nas metas internacionais e na Portaria n® 529/2013, este ambiente critico demanda
vigilancia continua, decisdes rapidas, prevenc¢do de infeccdes e lesdes, além de uma comunicagio segura e eficaz.
O enfermeiro deve assegurar condi¢des ambientais favoraveis, atuando na administracdo segura de medicamentos
e organizando o cuidado multiprofissional, sendo sua lideranga essencial para o fortalecimento da cultura de
seguranca, exigindo capacitacdo continua e suporte emocional. Objetivo: Analisar a atuacdo do enfermeiro na
aplicabilidade das metas internacionais de seguranca do paciente em Unidades de Terapia Intensiva Metodologia:
Revisdo integrada da literatura, sendo coletados e resumidos o conhecimento cientifico ja desenvolvido. Analise
e discussdo: As metas internacionais de seguranca, incorporadas pela Portaria 529/2013, orientam préaticas
essenciais nas UTIs, cabendo ao enfermeiro liderar a identificacdo correta, comunicagdo efetiva, uso seguro de
medicamentos, prevencdo de infecgdes e lesdes por pressdo, assim como articular com a equipe multiprofissional.
O processo de enfermagem, alinhado ao NANDA-I, NIC e NOC, sistematiza diagnésticos, intervencdes e
resultados, enquanto a nova Portaria 1.084/2024 refor¢ca a documentacdo obrigatéria. Estudos mostram que
lideranga, educagdo permanente e suporte emocional fortalecem a cultura de seguranga, reduzindo eventos
adversos e melhorando desfechos de pacientes criticos. Conclusao: Logo, nota-se que investir na capacitagdo e
autonomia do enfermeiro, na consolidagdo do processo de enfermagem e na aplica¢do cotidiana das seis metas
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internacionais ¢ decisivo para garantir integridade, dignidade e recuperagdo dos pacientes em terapia intensiva de
modo pleno e seguro.

Descritores: Seguranca do Paciente; Atuacdo do Enfermeiro; Centro de Terapia Intensiva; Metas Internacionais;
Diagnostico de Enfermagem.

ABSTRACT

Introduction: Patient safety in intensive care units requires skilled nursing care, which is guided by international
standards and Ordinance No. 529/2013. This critical environment demands continuous monitoring, quick
decisions, prevention of infections and injuries, as well as safe and effective communication. Nurses must ensure
favorable environmental conditions, acting in the safe administration of medications and organizing
multidisciplinary care, with their leadership being essential for strengthening the culture of safety, requiring
continuous training and emotional support. Objective: To analyze the role of nurses in the applicability of
international patient safety goals in intensive care units. Methodology: Integrated literature review, collecting and
summarizing existing scientific knowledge. Analysis and discussion: International safety goals, incorporated by
Ordinance 529/2013, guide essential practices in ICUs, with nurses responsible for leading the correct
identification, effective communication, safe use of medications, prevention of infections and pressure injuries, as
well as coordinating with the multidisciplinary team. The nursing process, aligned with NANDA I, NIC, and NOC,
systematizes diagnoses, interventions, and results, while the new Ordinance 1.084/2024 reinforces mandatory
documentation. Studies show that leadership, continuing education, and emotional support strengthen the culture
of safety, reducing adverse events and improving outcomes for critically ill patients. Conclusion: Therefore, it is
clear that investing in the training and autonomy of nurses, in the consolidation of the nursing process, and in the
daily application of the six international goals is decisive in ensuring the integrity, dignity, and recovery of patients
in intensive care in a full and safe manner.

Keywords: Patient Safety; Nurse Practice; Intensive Care Unit; International Goals; Nursing Diagnosis.
INTRODUCAO

A seguranca do paciente em Unidades de Terapia Intensiva (UTIs) € uma preocupacao
crescente nos cenarios assistenciais contemporaneos, devido a complexidade clinica dos casos
atendidos e ao uso intensivo de tecnologias e intervengdes invasivas. Nesse contexto, o
enfermeiro emerge como figura central na implementacdo das metas internacionais de
seguran¢a do paciente, sendo responsdvel direto por decisdes clinicas, gestdo de riscos e
vigilancia continua (Figueiredo ef al., 2024).

Corroborando ao contexto em que o senador soltou, em 2013, a urgente necessidade de
uma politica nacional voltada para a integridade dos usudrios do sistema de satde, cabe
mencionar a Portaria n® 529/2013, do Ministério da Satde, que institui o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP). Essa normativa estabeleceu diretrizes que refor¢gam o papel
estratégico do enfermeiro na prevengao de danos, promocao da cultura de seguranga e melhoria
continua da qualidade assistencial.

As UTIs sdo ambientes singulares, marcados pela criticidade dos pacientes, pela rapidez
exigida nas tomadas de decisdo e pela presenca constante de riscos clinicos. Tais caracteristicas
exigem do enfermeiro competéncias técnicas, capacidade de lideranga e atuagdo baseada em
evidéncias, especialmente quando se trata de agdes preventivas, avaliagdo de risco e controle

de danos (Lima et al., 2021).
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Vale destacar que o cuidado em ambientes intensivos encontra respaldo conceitual na
Teoria Ambientalista de Florence Nightingale, que defende que fatores como ventilagao,
limpeza, siléncio e organizagao influenciam diretamente na recuperagao do paciente. Nesse
sentido, o enfermeiro, ao assegurar condigdes ambientais adequadas, atua como agente
terapéutico, reafirmando o vinculo entre o ambiente e o desfecho clinico.

A vigilancia continua, defendida por Nightingale, encontra expressao pratica nas a¢des
do enfermeiro nas UTIs, desde a conferéncia rigorosa de medicagdes, prevencao de infecgdes,
até a identificacao correta do paciente. O cumprimento dessas metas internacionais exige uma
atuagdo técnica precisa e um comprometimento ético inegociavel (Costa et al., 2020; Aleluia et
al., 2023).

A comunicacdo segura € outro ponto critico que impacta diretamente na seguranca do
paciente. O enfermeiro, ao mediar o didlogo entre os membros da equipe multiprofissional, atua
como elo entre os diversos saberes técnicos, organizando o cuidado e assegurando que
informagdes clinicas cruciais sejam transmitidas de forma clara e precisa (Barros et al., 2025).

No contexto da prescri¢ao e administracado de medicamentos, a atuagdo do enfermeiro
também ¢ determinante. A checagem rigorosa das prescri¢des, a avaliagdo da compatibilidade
de farmacos e a supervisdo de todos os processos de medicacdo sdo praticas que exigem
conhecimento, atengdo e responsabilidade, especialmente em UTIs, onde os riscos de erro sdo
elevados (Paz; Barros, 2024).

A prevencdo de lesdes por pressdo, uma das metas de seguranca do paciente, exige do
enfermeiro o uso de escalas preditivas, como a de Braden, e a aplica¢do sistematica de
intervencoes preventivas, como mudancgas de decubito e cuidados com a integridade da pele. A
lideranga do enfermeiro nesse processo ¢ fundamental para garantir a efetividade das medidas
(Jansen ef al., 2020; Macedo Amaral et al., 2024).

Além dos aspectos técnicos, € preciso considerar o impacto emocional e psicologico que
o ambiente de UTI exerce sobre o enfermeiro. A sobrecarga, o estresse € a pressao por
resultados podem comprometer o desempenho profissional e, por consequéncia, a seguranga do
paciente. Dessa forma, investir em saide mental e suporte institucional ¢ uma medida que
repercute diretamente na qualidade da assisténcia (Ribeiro; Santos, 2022).

Nesse cenario, o conhecimento técnico-cientifico do enfermeiro se mostra
imprescindivel para o reconhecimento precoce de sinais de deterioracdo clinica e para a adogao
de intervencdes rapidas e seguras. A capacidade de tomar decisdes fundamentadas em

protocolos assistenciais e evidéncias fortalece o desempenho profissional e reduz a ocorréncia
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de eventos adversos. Conforme Lima et al., (2023), enfermeiros bem preparados tendem a obter
melhores resultados clinicos ao atuar de forma proativa na prevengdo de complicagdes como
infecgdes e lesdes por pressao.

A formacao académica e a educacdo permanente sdo elementos-chave para que o
enfermeiro desenvolva competéncias voltadas a seguranca do paciente. Aleluia et al., (2023)
destacam que muitos graduandos em enfermagem ainda possuem conhecimento limitado sobre
as metas internacionais de seguranca, o que evidencia a necessidade de fortalecer esses
conteudos desde a formagdo inicial ¢ ao longo da pratica profissional. A articulacdo entre
ensino, pratica e gestdo da qualidade pode promover uma assisténcia mais segura e qualificada
no ambiente intensivo.

Nesse sentido, este artigo justifica-se por ressaltar que a lideranca do enfermeiro
influencia diretamente a cultura de seguranca no ambiente hospitalar. Quando o enfermeiro
assume uma postura proativa, ética e colaborativa, ele inspira sua equipe, fortalece a adesao aos
protocolos e incentiva a notificagdo de incidentes sem carater punitivo. Campanha et al., (2020)
afirmam que liderancas fortalecidas favorecem um ambiente organizacional mais seguro, no
qual o cuidado ¢ centrado no paciente e respaldado pela responsabilidade profissional.

Diante do exposto, este artigo tem como objetivo geral: analisar a atua¢do do enfermeiro
na aplicabilidade das metas internacionais de seguranga do paciente em Unidades de Terapia
Intensiva, com base na Portaria n® 529/2013 e nos fundamentos da teoria ambientalista de
Florence Nightingale. Nesse sentido, estabelece-se como objetivos especificos: examinar como
o enfermeiro contribui para o cumprimento das metas de seguranga do paciente no ambiente
intensivo e ainda, identificar os principais desafios enfrentados pelo enfermeiro na consolidagao

de uma cultura de seguranca nas UTIs.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de um artigo reflexivo de abordagem qualitativa, construido a partir
de uma analise critica da produgdo cientifica nacional sobre a atuagdo do enfermeiro frente a
seguranca do paciente em Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), com enfoque na aplicabilidade
das metas internacionais de seguranc¢a do paciente. A proposta ¢ promover uma reflexao
tedrico-pratica sobre os desafios vivenciados pelo enfermeiro em ambientes de alta
complexidade, relacionando os achados com evidéncias atuais e diretrizes normativas, como a

Portaria n® 529/2013, que institui o Programa Nacional de Seguranca do Paciente.
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A escolha pelo artigo reflexivo ¢ sustentada na concep¢ao de Minayo (2010), segundo
a qual a reflex@o critica permite a interpretacdo de realidades complexas por meio da articulagdo
entre vivéncia pratica, evidéncia cientifica e aporte tedrico. Essa abordagem permite construir
sentidos a partir da analise de conteudos que expressam as multiplas dimensdes do cuidado,
contribuindo para a qualificacdo da pratica profissional. O estudo também se apoia na
orientacdo metodologica de Rother (2007), que defende o uso da revisdo narrativa para o
desenvolvimento de artigos de carater reflexivo, considerando sua flexibilidade e potencial de
aprofundamento teorico.

A sele¢do do material empirico ocorreu por meio de uma revisdo narrativa da literatura,
realizada nas bases de dados SciELO, Google Académico e Biblioteca Virtual em Satude (BVS).
Foram utilizados os seguintes descritores combinados com operadores booleanos: “seguranga
do paciente”, “atuagdo do enfermeiro”, “Centro de Terapia Intensiva”, “metas internacionais”
e “diagnostico de enfermagem”. O recorte temporal adotado compreendeu o periodo de 2020 a
2024, a fim de contemplar publicagdes atuais e alinhadas ao cenario pos-pandémico, que
influenciou significativamente os padrdes de cuidado intensivo no Brasil.

Como critérios de inclusdo, foram considerados artigos publicados entre 2020 e 2025,
disponiveis gratuitamente na integra, em lingua portuguesa, que abordassem de forma direta a
atuagdo do enfermeiro na UTI em relagdo a seguranga do paciente e a aplicagdo das metas
internacionais. Foram selecionados apenas estudos realizados no contexto brasileiro, com o
objetivo de explorar o universo nacional por meio das evidéncias cientificas produzidas em
nosso territorio.

Foram excluidos artigos duplicados em diferentes bases, estudos com foco exclusivo
em técnicos de enfermagem ou outros profissionais de satde, bem como publicagdes que nao
apresentassem aprofundamento sobre a seguranga do paciente ou que ndo estivessem
relacionadas as metas internacionais. Também foram excluidos trabalhos sem fundamentac¢ao
tedrica consistente ou sem contribui¢ao reflexiva para o objetivo proposto.

No total, foram selecionados 18 artigos cientificos que atenderam aos critérios
estabelecidos. Os contetidos foram analisados com base em leitura exploratéria e critica,
permitindo o levantamento de ideias, conceitos e experiéncias relacionadas a pratica do
enfermeiro em UTIs no contexto da seguranga do paciente. Essa analise possibilitou refletir
sobre estratégias assistenciais, barreiras enfrentadas e caminhos possiveis para qualificar o

cuidado prestado a pacientes criticos.
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Com o intuito de ampliar o alcance analitico da reflexdo e contribuir com subsidios
praticos, foram utilizadas as edigdes de 2024 ¢ 2026 da taxonomia da NANDA International.
A proposta foi identificar e propor possiveis diagndsticos de enfermagem que se relacionem
com as metas internacionais de seguranga do paciente, favorecendo a sistematizagao da
assisténcia e a tomada de decisdes clinicas baseadas em evidéncias. A utilizagdo da NANDA
também contribui para fortalecer o protagonismo do enfermeiro na conducdo de cuidados
seguros, eficazes e personalizados.

A opgao por incluir exclusivamente publicagdes em portugués se justifica pela intencao
de explorar a realidade da pratica de enfermagem brasileira, considerando as especificidades do
Sistema Unico de Satde (SUS), das instituicdes hospitalares nacionais e do perfil
epidemiologico dos pacientes atendidos. Tal decisdo valoriza a producdo cientifica nacional e

fortalece o vinculo entre teoria, politica puiblica e pratica clinica.

Quadro 01 — Caminho metodolégico do estudo. Rio de Janeiro — RJ (2025)

Etapa
Tipo de estudo
Fundamentagio tedrica
Bases de dados
utilizadas
Descritores utilizados

Descrigao
Artigo reflexivo, qualitativo, com base em revisdo narrativa da literatura
Minayo (2010) para abordagem reflexiva e Rother (2007) para a revisdo narrativa
SciELO, Google Académico, Biblioteca Virtual em Saude (BVS)

“Seguranca do Paciente”, “Atuacdo do Enfermeiro”, “Centro de Terapia Intensiva >,
“Metas Internacionais”, “Diagndstico de Enfermagem”

Publica¢des entre os anos de 2020 e 2024

Artigos em portugués, disponiveis na integra, com foco na atuagdo do enfermeiro
em UTIs e relacdo com as metas internacionais de seguranga

Recorte temporal
Critérios de inclusdo

Critérios de exclusao

Artigos duplicados, textos sobre outros profissionais, estudos fora do contexto da
UTI ou sem aprofundamento sobre seguranca do paciente

Total de artigos 18 artigos

selecionados

Suporte teodrico NANDA International (edi¢des de 2024 e 2026) para proposigdo de possiveis
complementar diagndsticos de enfermagem

Justificativa da lingua

Exclusao de artigos em outras linguas para valorizar a produgéo cientifica nacional
e compreender a realidade brasileira

RESULTADOS

Fonte: Construgdo dos autores (2025).

Com base nos critérios estabelecidos e na analise criteriosa dos estudos selecionados,

foram identificados elementos fundamentais que subsidiam a reflexdo acerca da atuagdo do

enfermeiro na seguranga do paciente. A compreensao dessas contribuigdes torna-se essencial

para direcionar estratégias efetivas de cuidado.
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A seguir, apresenta-se o quadro sinoptico que sistematiza os principais artigos

selecionados durante o processo de revisdo da literatura. Este quadro retine as informagdes

essenciais de cada estudo, como titulo, autores, ano de publicacao, objetivos, principais achados

e sua relagdo com a atuacdo do enfermeiro na seguranga do paciente em Unidades de Terapia

Intensiva. O objetivo ¢ oferecer uma visdo clara e organizada dos resultados da selegdo,

possibilitando uma andlise critica e fundamentada para a reflexdo proposta neste artigo.

Quadro 02 — Quadro sinoptico dos artigos selecionados sobre seguranca do paciente na UTIL.

Rio de Janeiro — RJ (2025).

Titulo, Autor(es) e Ano

Objetivo e Método

Principais Resultados

1. O impacto da comunicacdo
interdisciplinar na seguranca do
paciente em UTIs. Barros et al.
(2025)

Investigar como a comunicagio
entre  profissionais afeta a
seguranca do paciente em UTIs.
Estudo transversal e descritivo.

A comunicacdo  eficaz  entre
profissionais, especialmente
enfermeiros, reduz erros e melhora a
seguranca do paciente, evidenciando a
importancia do trabalho colaborativo.

2. A importancia das metas
internacionais de seguranga do
paciente na promocéo de praticas
seguras ¢ eficazes. Lopes et al.
(2025)

Analisar o impacto das metas

internacionais na pratica de
enfermagem. Estudo tedrico-
reflexivo.

Confirma que o alinhamento do
enfermeiro as metas contribui para
praticas seguras, reducdo de eventos
adversos e melhoria da assisténcia.

3. Seguranca do paciente:
notificagdes de eventos em
hospital filantropico no contexto
da covid-19. Carvalho et al.
(2024)

Analisar notifica¢cdes de eventos
adversos durante a pandemia em
hospital. Estudo documental.

Aumentou a notificagdo de eventos
relacionados a seguranga, reforcando
a necessidade de protocolos claros e
atuacdo proativa do enfermeiro no
CTL

4. Seguranca do paciente no uso
de medicagdo em UTI Pediatrica:

Avaliar a atuac¢do da enfermagem
na seguranga do uso de medicagdo

Evidenciou que a atuacdo cuidadosa
do enfermeiro ¢ essencial para

atuacdo da equipe de em UTI pediatrica. Estudo prevenir erros de medicagdo e garantir
enfermagem. Paz & Barros descritivo. a seguranga do paciente pediatrico.
(2024)

5. Enfermagem baseada em Analisar evidéncias cientificas Evidenciou protocolos baseados em

evidéncias para a prevengdo de
lesdes por pressdo em pacientes
acamados. Macedo Amaral et al.
(2024)

sobre prevencdo de lesdes por
pressdo. Revisdo integrativa.

evidéncias que o enfermeiro deve
aplicar para garantir seguranca e
qualidade no cuidado.

6. Perspectivas da  equipe
multiprofissional sobre uso de
chatbot na atencdo de lesdes por
pressdo. Silva Miranda et al.
(2024)

Investigar opinido da equipe sobre
uso de tecnologia para prevengdo
de lesdes. Estudo qualitativo.

Tecnologias, como chatbots, sdo
vistas como aliadas pelo enfermeiro
para aprimorar a seguranga do
paciente e suporte a decisdo clinica.

7. Atuacdo da enfermagem nas

Analisar a aplicagdo das metas

Demonstrou que o enfermeiro € peca-

metas internacionais de internacionais pela enfermagem. chave na implementagdo das metas,
seguranca do paciente. Estudo exploratorio com revisdo promovendo praticas seguras e
Figueiredo et al. (2024) bibliografica. reducdo de riscos no CTIL.

8. Conhecimento dos graduandos Avaliar o conhecimento dos Identificou-se necessidade de
de enfermagem sobre seguranga futuros enfermeiros sobre aprofundar o ensino sobre seguranca

do paciente em  hospital

seguranca do paciente. Estudo

para fortalecer a atuagdo futura dos

universitario. Aleluia et al. quantitativo. enfermeiros em UTIs.
(2023)
9. Fatores de risco para o Identificar fatores que aumentam Destacou-se a importancia da atuacao

desenvolvimento de lesdo por

o risco de lesdes por pressdo em

preventiva da enfermagem para
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pressdo em pacientes em UTI.
Lima et al. (2023)

pacientes de UTIL.  Estudo

observacional.

minimizar riscos e garantir seguranga
no cuidado intensivo.

10. O papel do enfermeiro na

Revisar praticas de enfermagem

Reforcou o  protagonismo  do

prevengdo e tratamento de lesdio na prevengdo ¢ tratamento de enfermeiro na prevengao,
por pressdo. Santos et al. (2023)  lesdes por pressdo. Revisdo monitoramento e cuidado
integrativa. individualizado para reduzir lesdes e

riscos.
11. Reflexdes sobre estresse e Refletir sobre o impacto do Mostra que o estresse afeta a
Sindrome de Burnout em estresse ¢ burnout na atuagdo dos qualidade do cuidado e pode

enfermeiros do CTI. Ribeiro &
Santos (2022)

enfermeiros em UTIs. Estudo
qualitativo com entrevistas.

comprometer a seguranga do paciente,
ressaltando a importancia do suporte
emocional aos enfermeiros.

12.  Seguranga do paciente Investigar a percepcdo dos A confianca do acompanhante
pediatrico: percepgao do acompanhantes sobre a seguranca aumenta quando o enfermeiro
acompanhante sobre a assisténcia na assisténcia de enfermagem em demonstra cuidado e atencdo,
de enfermagem. Riograndense & UTI pediatrica. Estudo impactando positivamente na
Einloft (2022) qualitativo. seguranca do paciente.

13. Cultura de seguranga: Avaliar a cultura de seguranga Identificou falhas na comunicagéo e
avaliagdo da equipe percebida pela equipe percepcdo de riscos, apontando a

multiprofissional do centro de
terapia intensiva. Lima et al.
(2021)

multiprofissional da UTI. Estudo
quantitativo com aplicagdo de
questionarios.

necessidade de fortalecimento da
cultura de seguranga para melhorar o
cuidado intensivo.

14. Conhecimento do enfermeiro
sobre precauc¢des universais em
isolamento e impacto na
seguranca do paciente. Rodrigues
& Silva (2021)

Avaliar o conhecimento dos
enfermeiros sobre precaugdes
universais em isolamento. Estudo
quantitativo.

Constatou-se lacunas no
conhecimento, o que pode colocar em
risco a seguran¢a dos pacientes,
indicando necessidade de treinamento
constante.

15. Atuagdo dos enfermeiros nos
cuidados aos pacientes
hemodialiticos: revisao
integrativa. Cavata et al. (2021)

Revisar praticas de enfermagem

no cuidado a  pacientes
hemodialiticos. Revisao
integrativa.

Destaca a importancia da vigilancia e
protocolos para a seguranga do
paciente renal cronico em ambientes
intensivos.

16. Seguranca do paciente: a
identificagdo da pulseira. Costa et
al. (2020)

Analisar a importdncia da
identificagdo correta do paciente
por pulseiras em ambiente
hospitalar. Estudo descritivo com
abordagem qualitativa.

Destaca a identificagdo correta por
pulseiras como estratégia fundamental
para evitar erros de pacientes,
principalmente em UTIs, aumentando
a seguran¢a e reduzindo eventos
adversos.

17. A Escala de Braden na
avaliagdo do risco para lesdo por
pressdo. Jansen et al. (2020)

Avaliar o uso da Escala de Braden
para prevenir lesdes por pressdo
em pacientes criticos. Estudo
quantitativo.

A aplicacgdo sistematica da escala pelo
enfermeiro contribui para a prevengao
efetiva das lesdes, aumentando a
seguranca do paciente.

18. Influéncia da lideranga de
enfermagem para a qualidade e
seguranca do cuidado. Campanha
et al. (2020)

Investigar o papel da lideranga de
enfermagem na promog¢do da
qualidade e seguranca. Estudo
descritivo.

A lideranca eficaz do enfermeiro
potencializa a implementa¢do das
metas de seguranca e melhora a
qualidade do cuidado em UTIs.

Fonte: Construgdo dos autores (2025).

A anélise dos 18 artigos selecionados revela uma producao cientifica significativa e
crescente no periodo de 2020 a 2025, com destaque para os anos de 2023 e 2025, que
concentraram 11 publicagdes, representando aproximadamente 61% do total. Os anos iniciais
da série, 2020 e 2021, contabilizaram 5 artigos (28%), enquanto os estudos mais recentes de
2025 contribuiram com 2 publicacdes (11%). Essa distribuicao temporal indica um crescente

interesse e aprofundamento na temadtica da seguranca do paciente, especialmente no contexto
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po6s-pandémico, quando as praticas em Unidades de Terapia Intensiva ganharam ainda mais
relevancia devido aos desafios impostos pela COVID-19.

Os objetivos dos artigos contemplam aspectos diversos da seguranca do paciente no
CTI, porém convergem para o fortalecimento do papel do enfermeiro como agente central na
promogdo de praticas seguras e eficazes. Grande parte dos estudos enfatiza a avaliagdo e
implementagdo de estratégias especificas, como identificacdo correta do paciente, cultura de
seguranca, comunicac¢do interdisciplinar, precaug¢des universais, prevencao de lesdes por
pressao e uso seguro de medicamentos. Esses temas estdo diretamente alinhados com as metas
internacionais de seguranca do paciente, evidenciando o compromisso do enfermeiro em atuar
de forma integrada e proativa no cuidado ao paciente critico de alta complexidade.

Os resultados evidenciam a importancia do enfermeiro como protagonista na garantia
da seguranca em ambientes de alta complexidade, especialmente nas UTIs. Destaca-se que
praticas como a correta identificagdo do paciente, o fortalecimento da cultura de seguranga, a
comunicacdo eficaz e a lideranca de enfermagem impactam significativamente na redugdo de
eventos adversos. Além disso, a prevengao e o tratamento de lesdes por pressdo, bem como o
uso de tecnologias assistivas, demonstram o continuo aprimoramento das estratégias de
cuidado, refletindo na melhora da qualidade da assisténcia e na reducao de riscos para pacientes
criticos.

Considerando o contexto da alta complexidade do paciente em CTI, esses estudos
reforcam a necessidade de a¢des especificas do enfermeiro, que envolvem avaliacdo constante
do risco, implementacdo de protocolos baseados em evidéncias e trabalho interdisciplinar
coordenado. A seguranga do paciente nesse cenario exige nao apenas conhecimento técnico,
mas também atencdo as condigdes emocionais e organizacionais que afetam diretamente a
qualidade do cuidado. Assim, o enfermeiro deve atuar de forma integral, garantindo a vigilancia
continua e a adequagao das intervencdes para atender as demandas singulares de cada paciente
critico.

Os achados ressaltam a importancia da educagdo continuada, do suporte emocional e da
valorizacdao do enfermeiro como lider na promocao da seguranca. A articulag@o entre teoria e
pratica, respaldada pelas metas internacionais e diagndsticos de enfermagem atualizados,
evidencia o papel transformador do profissional na prevencdo de incidentes € na promogao de
um cuidado humanizado e seguro. Essa sintese contribui para reforcar a necessidade de
investimentos em formacao, pesquisa e politicas institucionais que apoiem o desenvolvimento

da enfermagem em UTTIs, especialmente diante dos desafios da alta complexidade clinica.
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DISCUSSAO

As metas internacionais de seguranca do paciente, estabelecidas pela Organizacio
Mundial da Saude (OMS) e amplamente difundidas no Brasil, tém sido fundamentais para
nortear praticas seguras e padronizadas em ambientes de alta complexidade, como as Unidades
de Terapia Intensiva (CTIs). A atuacdo do enfermeiro nesse contexto ¢ decisiva para a
implementagdo dessas metas, que abrangem desde a correta identificagdo do paciente até a
prevencdo de infec¢des associadas ao cuidado (Figueiredo et al., 2024). Em ambientes de CTI,
onde os pacientes sao altamente vulneraveis, o cumprimento rigoroso dessas metas ¢ vital para
reduzir riscos e evitar eventos adversos que podem comprometer a recuperacao.

As metas internacionais de seguranga do paciente, adotadas mundialmente e
oficialmente incorporadas as politicas brasileiras pela Portaria n® 529/2013 do Ministério da
Satde, visam a padronizacdo de praticas que reduzam riscos e eventos adversos, especialmente
em ambientes de alta complexidade como as Unidades de Terapia Intensiva (Costa et al., 2020;
Lopes et al., 2025). Essas metas focam em aspectos fundamentais do cuidado, como a correta
identificacdo do paciente, a melhoria da comunicagdo entre os profissionais, a seguranga no uso
de medicamentos, a redu¢ao do risco de infec¢des associadas a assisténcia a saude, a prevengao
de lesdes por pressdo e o estimulo a uma cultura organizacional de seguranca (Figueiredo et al.,
2024; Barros et al., 2025; Rodrigues;Silva, 2021). A adocao dessas diretrizes refor¢a o papel
do enfermeiro como agente central na promog¢ao da seguranca, uma vez que suas agdes sao
determinantes para a implementacdo efetiva de cada medida, garantindo a qualidade do cuidado
ao paciente critico.

Quadro 03 — Conceituagdo ampla das medidas internacionais de seguranca do

paciente. Rio de Janeiro — RJ (2025).

Medida internacional Conceituagiao ampla
1. Identifica¢io Processo de assegurar que cada paciente seja identificado com precisdo em todas
correta do paciente as etapas do cuidado, evitando erros relacionados a troca de pacientes ou

procedimentos, por meio do uso de pulseiras, confirmagdo verbal e registros
confiaveis (Costa et al., 2020).

2. Comunicacgdo eficaz  Conjunto de estratégias para garantir a troca clara e completa de informacdes entre
profissionais da satide, especialmente em transi¢des de cuidado, para prevenir
erros e assegurar continuidade segura (Barros et al., 2025; Lima et al., 2021).

3. Seguranca no uso de  Adogao de protocolos que garantem prescrigdo correta, preparo, administragio e

medicamentos monitoramento de medicamentos, minimizando riscos de erro e reagdes adversas,
principalmente em ambientes criticos como CTI (Paz; Barros, 2024).

4. Prevencio de Medidas rigorosas de higienizagdo, uso de precaugdes universais, controle de

infeccdes associadas a ambientes e equipamentos para evitar infecgoes hospitalares, protegendo pacientes

assisténcia imunocomprometidos e criticos (Rodrigues; Silva, 2021).

5. Reducio do risco de  Estratégias preventivas baseadas em avaliacdo de risco (ex.: Escala de Braden),

lesdes por pressao movimentagdo adequada, cuidados com a pele e uso de recursos tecnoldgicos para
evitar ulceras e feridas decorrentes da imobilidade (Jansen et al., 2020; Santos et
al., 2023).
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6. Estimulo a cultura Promogdo de um ambiente organizacional onde a seguranca ¢ prioridade,
de seguranca envolvendo lideranga, comunicacao aberta, notificacdo de incidentes e educagao
continuada dos profissionais (Lima et al., 2021; Campanha et al., 2020).
Fonte: Construgdo dos autores (2025).

A identificacdo correta do paciente ¢ uma das metas prioritarias para a seguranga em
ambientes hospitalares, especialmente nas Unidades de Terapia Intensiva (CTIs), onde os riscos
sdo elevados devido a complexidade clinica dos pacientes. Costa et al. (2020) destacam que a
utilizacdo adequada da pulseira de identificacdo constitui uma ferramenta indispensavel para
evitar erros relacionados a procedimentos ¢ administracdo de medicamentos. Essa pratica,
embora simples, exige rigor e atengao constante do enfermeiro, que tem papel fundamental na
vigilancia e no cumprimento de protocolos para assegurar que o paciente certo receba o cuidado
correto. Falhas na identificagdo podem resultar em intercorréncias graves, reforcando a
necessidade de uma atuagdo proativa e sistematizada do enfermeiro no CTI, que deve garantir
a seguranca integral do paciente em todas as etapas do cuidado.

A comunicacdo eficaz entre os profissionais de saude € outra meta internacional vital
para a seguranca do paciente intensivista. Barros et al., (2025) evidenciam que a comunicacao
interdisciplinar consistente e clara reduz significativamente a incidéncia de erros, que muitas
vezes estdo associados a falhas na transmissao de informag¢des durante as transi¢oes de cuidado.

Nesse contexto, o enfermeiro exerce um papel estratégico como mediador, facilitando
o dialogo entre as diversas equipes e promovendo a troca de informagdes essenciais para a
tomada de decisdes rapidas e assertivas. Complementarmente, Lima et al., (2021) ressaltam que
a constru¢do de uma cultura de seguranca, baseada em ambientes de trabalho que estimulam a
abertura e o compartilhamento de informagdes, ¢ fundamental para a identificacdo precoce de
riscos € a adogdo de medidas preventivas, contribuindo para a protecdo do paciente critico.

Outro aspecto crucial ¢ a prevencao das infec¢des associadas a assisténcia a satde, que
representam um desafio constante nas UTIs devido a vulnerabilidade imunoldgica dos
pacientes. Rodrigues e Silva (2021) apontam que, apesar do reconhecimento da importancia
das precaucdes universais, ainda existem lacunas significativas no conhecimento dos
enfermeiros quanto a sua aplicagdo correta, o que pode comprometer a seguranca do paciente,
especialmente aqueles em isolamento. Dessa forma, a capacitagdo continuada e a atualizacao
técnica tornam-se imprescindiveis para que o enfermeiro atue com seguranca, prevenindo
infec¢des hospitalares que prolongam a internagado, elevam custos e agravam o estado clinico

dos pacientes criticos.
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A prevencdo ¢ o manejo das lesdes por pressdo configuram metas internacionais
essenciais para a seguranca do paciente de alta complexidade, uma vez que tais lesdes
comprometem a integridade fisica e aumentam o risco de complicagdes graves. Estudos como
os de Jansen et al., (2020) e Santos et al., (2023) evidenciam a importancia do enfermeiro na
avaliacdo constante dos fatores de risco, utilizando escalas validadas e adotando intervengdes
baseadas em evidéncias para garantir a protecao da pele e o conforto do paciente intensivista.
Essas agdes, além de refletirem um cuidado humanizado, contribuem para a reducao das
internagdes prolongadas e dos custos hospitalares, corroborando a efetividade das metas
internacionais de seguranca.

Destaca-se a lideranca do enfermeiro como elemento determinante para o €xito na
aplicagdo das metas internacionais de seguranga em CTIs. Campanha ef al., (2020) ressaltam
que enfermeiros lideres exercem um papel fundamental na organizagdo da equipe, garantindo
o cumprimento rigoroso dos protocolos e promovendo uma cultura de seguranca consistente. O
protagonismo do enfermeiro ndo apenas favorece a ado¢do das praticas recomendadas, mas
também estimula a participagao ativa da equipe, resultando em melhores desfechos clinicos e
maior satisfacdo dos pacientes e seus familiares. Assim, a seguranga do paciente no ambiente
de alta complexidade esta intrinsicamente ligada a capacitagdo, ao comprometimento e a
lideranga do enfermeiro.

Dessa forma, as metas internacionais de seguranca do paciente configuram um guia
essencial para a pratica do enfermeiro em UTIs, orientando agdes que previnem eventos
adversos e promovem um cuidado integral e seguro. A literatura recente reafirma que o
cumprimento dessas metas, aliado ao fortalecimento da comunicacdo, da capacitacdo e da
lideranga, ¢ decisivo para garantir a qualidade do atendimento ao paciente critico, refletindo
diretamente na segurancga, na recuperagao e na humanizagao do cuidado.

O processo de enfermagem, estruturado como metodologia sistemdatica para a
organizacao do cuidado, € um instrumento fundamental para garantir a seguranca do paciente,
especialmente em ambientes complexos como as Unidades de Terapia Intensiva (CTIs). A nova
Portaria do Ministério da Satide de 2024 que regulamenta o processo de enfermagem reforca a
importancia da documentacdo adequada e do planejamento individualizado das intervencdes,
estabelecendo parametros claros que contribuem para a reducao de erros e a promogao de um
cuidado seguro e eficaz (Figueiredo et al., 2024). Por meio do processo de enfermagem, o

enfermeiro tem a oportunidade de avaliar, diagnosticar, planejar, implementar e reavaliar
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continuamente as condi¢des do paciente, o que possibilita intervengdes mais precisas € o
monitoramento constante dos riscos inerentes a alta complexidade.

Além disso, o processo de enfermagem favorece a articulagdo entre as metas
internacionais de seguranga do paciente e as praticas cotidianas do enfermeiro no CTI, uma vez
que permite identificar diagndsticos especificos relacionados as prioridades de seguranga, como
risco de infecgdo, lesdo por pressdo e falhas na comunicacdo. Essa abordagem ¢ corroborada
por Rodrigues e Silva (2021) e Jansen et al., (2020), que ressaltam que a utilizagao de
taxonomias padronizadas, como a NANDA, potencializa a precisao dos diagndsticos e das
intervengdes, alinhando-as as necessidades reais do paciente e as recomendagdes
internacionais. Assim, o processo sistematizado fortalece a qualidade do cuidado e promove
resultados positivos na seguranga do paciente intensivista.

A implementacdo do processo de enfermagem como estratégia para promover a
seguranga do paciente em CTIs exige capacitagdo constante ¢ engajamento do enfermeiro,
conforme ressaltado por Campanha et al., (2020) e Figueiredo et al., (2024). O planejamento
individualizado e baseado em evidéncias, aliado a lideranga e a comunicagao eficaz, permite
que o enfermeiro conduza interven¢des que minimizam riscos € ampliam a seguranga. A seguir,
apresenta-se o quadro 04, que sintetiza cinco diagnosticos de enfermagem, cinco intervengdes
e cinco resultados esperados para cada uma das metas internacionais de seguranca do paciente,
associados as respectivas taxonomias, demonstrando a aplicabilidade pratica do processo de

enfermagem no contexto da alta complexidade.

Quadro 04 — Diagnosticos, intervengoes e resultados de enfermagem (NANDA, NIC e NOC)
relacionados as metas internacionais de seguranca do paciente no CTI. Rio de Janeiro — RJ

(2025).

Meta internacional

Diagnéstico de

Intervencao de

Resultado esperado

enfermagem (NANDA) enfermagem (NIC) (NOO)
1. Identificacio Risco de identificacdo Verificagdo da pulseira; Identificacdo correta
correta do paciente incorreta (00150) checagem verbal e visual do paciente (0902)
Risco de erro de Checagem pré- Reducao de erros por
procedimento (00151) procedimento; ma identificagdo

padronizagdo de etiquetas

(1902)

Risco de troca de paciente

Conferéncia dupla e
identificagdo de leito

Seguranga em
procedimentos (0701)

Conhecimento deficiente
sobre rotinas de
identificacdo (00161)

Capacitagdo e simulagdo
pratica

Adesdo aos protocolos
(1814)

Comunicagao verbal

Treinamento sobre

Clareza na

prejudicada (00051) comunicag¢fo segura comunicagdo (0905)
2. Comunicagdo eficaz  Comunicagdo verbal Uso do protocolo SBAR Melhoria na
entre profissionais prejudicada (00051) comunicagdo (0905)
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Risco de conflito

Reunides de alinhamento e

Reducio de conflitos

interpessoal (00072) apoio emocional (0906)

Processo de comunicagdo  Revisdo de processos e Fluxo informacional

ineficaz padronizagdo eficaz (1815)

Ansiedade do cuidador Acolhimento e escuta ativa Redugdo da ansiedade

(00146) (1211)

Conhecimento deficiente Educagdo em saude e Melhoria do

sobre procedimentos protocolos conhecimento (1803)
3. Uso seguro de Risco de erro de Conferéncia dos 9 certos Seguranga
medicamentos medicagdo (00105) medicamentosa (0701)

Conhecimento deficiente Educagédo sobre Aumento do

sobre medicamentos farmacologia conhecimento

(00161)

farmacoldgico (1803)

Adesao ineficaz ao regime
terapéutico (00079)

Plano de cuidado com
adesdo medicamentosa

Adesdo ao plano
terapéutico (1612)

Falta de conformidade

Auditorias e refor¢o de

Conformidade com

com a seguranca da boas praticas protocolos (1814)
medicagdo

Carga de trabalho Gestdo do tempo e divisdio ~ Redug@o da sobrecarga
prejudicando da carga e falhas (0909)

administracdo segura

4. Prevenciao de
infeccoes relacionadas
a assisténcia

Risco de infecg¢do (00004)

Higienizacao das maos;
precaugdes padrido

Reducdo de infecgdes
(0702)

Integridade da mucosa
prejudicada (00045)

Cuidados com vias
invasivas

Integridade da mucosa
preservada (1102)

Risco de contaminagio
cruzada

Isolamento de precaugdo e
uso correto de EPI

Ambiente livre de
contaminagdo (0703)

Controle ineficaz do
ambiente

Desinfec¢do correta e
barreiras fisicas

Ambiente seguro
(1800)

Risco de infecgdo

Troca correta de

Preveng@o de sepse

relacionada a cateter dispositivos (0704)
(00201)
5. Prevencio de leses  Integridade da pele Reposicionamento Pele integra e sem
por pressio prejudicada (00047) frequente lesdes (1101)
Risco de lesdo por pressdo  Aplicagdo da Escala de Prevengao de ulceras
Braden por pressdo (1100)
Déficit de mobilidade Mobilizagao precoce e Mobilidade preservada
fisica (00085) ativa (0208)
Hipertermia / sudorese Controle da umidade da Reduc¢do de maceragao
excessiva pele (1103)
Nutri¢do desequilibrada: Suporte nutricional Melhora da
menor que as adequado cicatrizacdo (1004)
necessidades (00002)
6. Cultura de Risco de pratica de saide ~ Capacitag@o e revisdo de Melhoria na pratica
seguranca do paciente  ineficaz (00162) protocolos assistencial (1814)
Conhecimento deficiente Treinamentos Cultura de seguranga
institucional institucionais fortalecida (1815)

Desempenho do papel de
cuidador prejudicado
(00061)

Supervisao e orientacao
pratica

Desempenho funcional
aprimorado (1802)

Risco de erro humano

Checklists e prevengao de
fadiga

Redugdo de falhas
humanas (0701)

Risco de estresse
ocupacional (00073)

Implantacdo de estratégias
de bem-estar

Menor incidéncia de
burnout (1201)

Fonte: Construcdo dos autores (2025).
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A identificagdo correta do paciente, primeira meta internacional, ¢ uma acao critica no
ambiente da terapia intensiva, onde os riscos de erro sdo potencializados pela complexidade
clinica. Costa et al., (2020) destacam a pulseira de identificacdo como ferramenta fundamental
para evitar equivocos durante procedimentos e administracao de medicamentos. O enfermeiro,
ao realizar a verificagdo da identificacdo, atua com diagnosticos como "risco de identificagao
incorreta" e "risco de erro de procedimento”, o que justifica intervengdes baseadas em
protocolos e conferéncia dupla. Tais praticas se alinham com os indicadores NOC de
identificacdo correta e seguranga em procedimentos, como também refor¢ado por Figueiredo
et al., (2024), que salientam que o cumprimento rigoroso das metas garante a rastreabilidade e
a integridade do cuidado.

A comunicacdo eficaz entre profissionais, segunda meta, ¢ um elemento que impacta
diretamente a seguranga do paciente em CTIs, onde a rapidez e a precisdo sdo essenciais. Barros
et al., (2025) evidenciam que a comunicacdo interdisciplinar reduz falhas assistenciais,
especialmente quando o enfermeiro ocupa um papel central na mediagao e articulagao entre os
profissionais. Lima et al., (2021) ainda acrescentam que a existéncia de uma cultura de
seguranca favorece ambientes em que o didlogo ¢ estimulado, promovendo maior
confiabilidade nas informacdes transmitidas. Diagndsticos como ‘“comunicacdo ineficaz” e
“risco de conflito interpessoal” justificam intervengdes como o uso do protocolo SBAR,
treinamentos em escuta ativa e reunides periodicas, refletindo em resultados como melhoria da
comunicagdo e reducdo de falhas por informagao incompleta ou errada.

Em relacdo ao uso seguro de medicamentos, terceira meta, o enfermeiro ¢ protagonista
na prevencao de erros que podem comprometer seriamente a vida do paciente critico. Rodrigues
e Silva (2021) alertam para lacunas no conhecimento farmacologico dos profissionais,
especialmente quanto ao uso correto de precaugdes universais no manejo de medicacdes. Paz e
Barros (2024) também refor¢am a necessidade de intervengdes voltadas a padronizagdo e
seguranca na administragdo de medicamentos, principalmente em UTIs pediatricas.
Diagnosticos como “risco de erro de medicacdo” e “conhecimento deficiente sobre
medicamentos” exigem ac¢des como conferéncia dos nove certos, uso de tecnologias seguras e
educacdo permanente, refletindo nos resultados esperados de seguranca medicamentosa e
adesdo ao regime terapéutico.

A prevencao de infecgdes relacionadas a assisténcia a saude, quarta meta, continua
sendo um dos maiores desafios nas UTIs. Segundo Lima et al., (2023), pacientes criticos estao

altamente vulneraveis ao desenvolvimento de infec¢des devido ao uso continuo de dispositivos
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invasivos. Neste contexto, o enfermeiro deve atuar com base em diagndsticos como “risco de
infeccdo” e “risco de contaminagdo cruzada”, aplicando interven¢des como higienizagdo
rigorosa das maos, desinfeccao ambiental e troca adequada de cateteres. Estudos como o de
Silva Miranda et al., (2024) apontam que estratégias baseadas em tecnologia, como o uso de
chatbots para suporte a prevencao de lesdes e infecgdes, também fortalecem os resultados de
seguranga, como a redu¢do de infecgdes e manutencao da integridade das mucosas.

No que tange a prevencao de lesdes por pressdo, quinta meta, o papel do enfermeiro ¢
insubstituivel. Jansen, Silva e Moura (2020) e Santos et al., (2023) evidenciam que a avaliagao
de risco e o reposicionamento sistematico, aliados a nutricdo adequada e controle da umidade,
sdo fundamentais para evitar o surgimento de ulceras por pressdo. Amaral, Almeida e Batista
(2024) complementam que a pratica baseada em evidéncias, como o uso da Escala de Braden e
cuidados personalizados, deve ser integrada a sistematizagdo do cuidado. Com isso,
diagnédsticos como “integridade da pele prejudicada” e “risco de les@o por pressdo” orientam
intervengdes efetivas e produzem resultados como a preservacdo da pele e melhoria na
mobilidade, contribuindo para a reabilitagdo e qualidade de vida dos pacientes de alta
complexidade.

A cultura de seguranca do paciente, ultima meta, envolve diretamente a valorizagdo das
boas praticas e a participacao ativa do enfermeiro no desenvolvimento de um ambiente seguro.
Campanha et al., (2020) destacam que a lideranga de enfermagem ¢ essencial para a
implementagdo de uma cultura institucional que valorize a seguranga. Lopes et al., (2025)
reforcam que as metas internacionais oferecem uma base solida para estruturar protocolos
assistenciais, € que a educacao permanente fortalece o desempenho dos profissionais diante de
diagnosticos como “risco de pratica de saude ineficaz” e “risco de erro humano”. As
intervengdes sugeridas no quadro, como treinamentos institucionais, supervisdo pratica e
estratégias de bem-estar, convergem para resultados como fortalecimento da cultura de
seguranca e redu¢do de falhas humanas, contribuindo diretamente para um cuidado mais eficaz

e livre de danos evitaveis.

CONCLUSAO

A seguranca do paciente nas Unidades de Terapia Intensiva ¢ um desafio continuo que
exige atuacao critica, sistematizada e tecnicamente fundamentada do enfermeiro. As seis metas
internacionais constituem um referencial essencial para orientar praticas seguras, sendo

transversalmente contempladas por meio do processo de enfermagem, que, segundo a Portaria
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GM/MS n° 1.084/2024, deve ser desenvolvido como um método assistencial obrigatorio,
documentado e baseado em evidéncias cientificas.

Nesse contexto, a identificagdo correta do paciente, a comunicagao eficaz, o uso seguro
de medicamentos, a prevengdo de infecgdes, de lesdes por pressdo e a consolidacdo de uma
cultura de seguranca ndo apenas se aplicam as rotinas do CTI, como também dependem
diretamente do protagonismo do enfermeiro para sua efetivacao.

A andlise dos 18 artigos incluidos neste estudo revelou que o enfermeiro desempenha
papel central na operacionalizacdo das metas de seguranca, atuando desde a avaliagdo inicial
at¢ a implementagdo e monitoramento das intervengdes. Diagndsticos de enfermagem
fundamentados na taxonomia da NANDA-I, associados a intervencdes padronizadas pela NIC
e resultados esperados segundo a NOC, mostram-se ferramentas eficazes para direcionar o
cuidado e prevenir eventos adversos em pacientes de alta complexidade. Além disso, os estudos
demonstram que fatores como lideranga, comunicagdo, educagdo permanente € monitoramento
continuo contribuem de forma significativa para o fortalecimento da cultura de seguranga no
CTL

Conclui-se, portanto, que investir na qualificagdo do enfermeiro, na estruturacio e na
valorizacdo do processo de enfermagem, bem como na consolidagcdo das metas internacionais
de seguranca como praticas cotidianas, ¢ uma estratégia imprescindivel para garantir a
integridade, a dignidade e a vida dos pacientes criticos. A incorporacdo consciente dessas
diretrizes ndo so6 eleva o padrdo assistencial, como também fortalece a autonomia profissional
e a responsabilidade ética do enfermeiro frente aos desafios contemporaneos da terapia

intensiva.
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RESUMO

Introdugéo: A seguranca do paciente ¢ essencial nas Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), ambientes de alto
risco que exigem atengdo a qualidade e a prevengdo de danos. Objetivo: Analisar a aplicagdo das Metas
Internacionais de Seguranca do Paciente e a consolidacdo da cultura de seguranca em UTTIs, considerando politicas
publicas e normas profissionais. Metodologia: Estudo descritivo e qualitativo, baseado em revisao bibliografica
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de artigos cientificos, legislagdes e diretrizes nacionais e internacionais. Analise e Resultados: A implementagao
das seis metas de seguranca como identificagdo correta do paciente, comunicagdo efetiva e reducdo de riscos
mostrou-se eficaz na reducdo de eventos adversos. Destaca-se a importancia da lideranga, da capacitagdo continua
¢ de uma cultura ndo punitiva para o fortalecimento da seguranga. Barreiras como sobrecarga de trabalho e falhas
de comunicacdo ainda comprometem a efetividade das acdes. Conclusio: A seguranca do paciente em UTIs
depende da integragao entre gestdo, profissionais e politicas publicas. Promover a cultura de seguranga melhora a
qualidade do cuidado e protege pacientes e equipes.

Descritores: Seguranca do Paciente; UTI; Cultura de Seguranca.

ABSTRACT

Introduction: Patient safety is essential in Intensive Care Units (ICUs), high-risk environments that demand
attention to quality and harm prevention. Objective: To analyze the application of the International Patient Safety
Goals and the consolidation of a safety culture in ICUs, considering public policies and professional regulations.
Methodology: Descriptive and qualitative study based on a bibliographic review of scientific articles, legislation,
and national and international guidelines. Analysis and Results: The implementation of the six safety goals, such
as correct patient identification, effective communication, and risk reduction, proved effective in reducing adverse
events. The importance of leadership, continuous training, and a non-punitive culture is highlighted in
strengthening safety. Barriers such as work overload and communication failures still compromise the
effectiveness of actions.Conclusion: Patient safety in ICUs depends on the integration of management,
professionals, and public policies. Promoting a safety culture improves the quality of care and protects patients
and teams.

Descriptors: Patient Safety; ICU; Safety Culture.

INTRODUCAO:

A Seguranca do Paciente refere-se a prevengdo de danos desnecessarios causados pela
assisténcia a satide, buscando reduzir o risco de incidentes e eventos adversos. Envolve a adogao
de préaticas e sistemas que visam garantir a integridade do paciente durante o atendimento. Essas
boas praticas devem visar o paciente como um todo, e estar ciente dos possiveis riscos que ele
pode correr ao ser internado numa Unidade de Terapia Intensiva (COFEN-SP, 2022)

A Politica Nacional de Segurancga e Satde no Trabalho (PNSST), instituida pelo Decreto
n°® 7.602/2011, representa um marco fundamental na promog¢ao de ambientes laborais seguros
e saudaveis no Brasil. Ela visa integrar acdes dos poderes publicos nas areas de saude, trabalho
e previdéncia social, promovendo uma cultura nacional de prevencdo. A PNSST estabelece
diretrizes para a gestdo de riscos ocupacionais, a vigilancia sanitdria e epidemioldgica, e a
formacao e capacitagdo de trabalhadores e empregadores (Brasil, 2011).

No contexto das Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), a implementa¢do da PNSST ¢
ainda mais relevante, considerando o alto grau de estresse, a exposi¢@o a agentes bioldgicos e
os riscos fisicos aos quais os profissionais estdo submetidos. A aplicagdo dessa politica
contribui para a promocao de ambientes mais seguros, por meio do uso adequado de
Equipamentos de Protecao Individual (EPIs), da capacitagdo continua das equipes, da vigilancia
ativa de acidentes de trabalho e do cuidado com a saude mental dos trabalhadores. Logo, a
efetivacao da PNSST nas UTTIs fortalece nao apenas a seguranga dos profissionais, mas também
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impacta positivamente na qualidade da assisténcia oferecida aos pacientes (Rodrigues et al,
2025).

A implementacdo da PNSST na UTI também favorece a criacdo de protocolos
especificos para a prevencdo de riscos ergonOmicos, acidentes com perfurocortantes e
exposi¢ao a substancias perigosas, comuns nesse ambiente. Além disso, estimula o
monitoramento continuo das condi¢cdes de trabalho, permitindo ajustes estruturais e
organizacionais que minimizam o adoecimento fisico e mental da equipe. A promogao de uma
cultura de seguranca, prevista na politica, incentiva o engajamento dos profissionais e refor¢a
a importancia da gestdo participativa ¢ do apoio institucional, essenciais para enfrentar os
desafios cotidianos do cuidado intensivo com seguranga e qualidade (COFEN-SP, 2022).

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), cumprindo seu papel institucional de zelar
pela qualidade da assisténcia em saude e pela valorizacdo do trabalho da enfermagem,
manifestou-se de forma contraria a alteracdes propostas na Consulta Publica 753/2019 da
Anvisa, que visa modificar a RDC n° 7/2010. Tal resolugao trata dos requisitos minimos para o
funcionamento das Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), locais que atendem pacientes em
condi¢des criticas e altamente dependentes de cuidados especializados. O Cofen alerta que
qualquer mudan¢a que reduza o numero de profissionais ou flexibilize as exigéncias pode
comprometer seriamente a seguranca ¢ a qualidade da assisténcia prestada (COFEN, 2020).

As UTIs demandam equipes altamente capacitadas e adequadamente dimensionadas,
dada a complexidade dos procedimentos realizados e o risco iminente a vida dos pacientes. O
trabalho de enfermagem nesses ambientes envolve decisdes rapidas e técnicas especializadas,
que exigem formagdo continua e experiéncia pratica. Por isso, o Cofen defende a manutengao
de critérios rigorosos para a composicao das equipes, incluindo a exigéncia de enfermeiros com
especializa¢do em terapia intensiva € o cumprimento de parametros de dimensionamento que
garantam o cuidado seguro e integral (COFEN, 2020).

Outro ponto de destaque ¢ a defesa da manutencdo dos artigos 13, 14 e 29 da RDC
7/2010, que tratam da equipe minima e das responsabilidades técnicas nas UTIs, além do
transporte de pacientes graves. O Cofen considera fundamental que esses pacientes sejam
acompanhados, no minimo, por um enfermeiro e um médico com habilidade comprovada em
urgéncia e emergéncia, assegurando que o deslocamento ocorra de forma segura. A retirada
dessas exigéncias da normativa enfraquece a regulacdo da assisténcia intensiva e coloca em

risco a vida dos usuarios do sistema de satde (COFEN, 2020).
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Por fim, o COFEN (2020) refor¢a seu compromisso com a sociedade e com os
profissionais de enfermagem, mantendo um Grupo de Trabalho dedicado a andlise e a
atualizag@o dos parametros de dimensionamento da equipe. Esse grupo também presta suporte
técnico aos enfermeiros na definicdo da quantidade e qualificagdo necessarias de profissionais
para garantir uma assisténcia livre de riscos. O conselho se coloca a disposi¢ao para continuar
colaborando com a Anvisa e demais institui¢des na constru¢do de normativas que garantam um
cuidado intensivo seguro, eficiente e humanizado, sem retrocessos na qualidade do atendimento
prestado nas UTIs brasileiras.

Este estudo tem como objetivo identificar as principais causas e consequéncias da falta
de seguranga ao paciente nas Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), bem como relatar como
essa deficiéncia pode ser prejudicial tanto ao paciente quanto ao profissional de saude. A
auséncia de meios adequados para fomentar uma cultura de seguranca pode comprometer o
processo de cuidado, expondo os pacientes a riscos e agravando seu estado clinico (COREN-
SP, 2022).

A justificativa para a realizagdo deste estudo se apoia na crescente preocupagdo com os
eventos adversos nas UTIs, ambientes em que a complexidade e a gravidade dos casos exigem
aten¢do redobrada, alta qualificagdo profissional e protocolos rigidos de seguranca. Nessas
unidades, erros podem ter consequéncias imediatas e, muitas vezes, irreversiveis, o que torna
essencial a identificacdo e mitiga¢do dos fatores de risco envolvidos.

Além disso, a sobrecarga de trabalho, o déficit de profissionais capacitados, a escassez
de recursos materiais e falhas na comunicacdo entre equipes sdo aspectos que comprometem
diretamente a seguranca do paciente. Esses fatores evidenciam a necessidade de promover
mudancas estruturais e culturais nas institui¢des de saude, com o objetivo de assegurar um
ambiente mais seguro ¢ eficiente para todos os envolvidos.

Outro ponto relevante ¢ que a inseguranga no ambiente de cuidado também afeta
diretamente os profissionais da satide, que passam a trabalhar sob estresse constante, o que pode
gerar esgotamento fisico e mental, queda na qualidade do atendimento e, por consequéncia,
novos eventos adversos. Assim, investir em seguranca do paciente também significa cuidar da
satde e bem-estar dos profissionais da linha de frente.

Ademais, a Politica Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP) reforca a necessidade
de praticas seguras e sistematizadas em todas as unidades de saude, com destaque para as UTIs,

onde o risco ¢ amplificado. O estudo, portanto, visa contribuir para a efetivagao dessa politica,
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fornecendo dados e analises que possibilitem a construgdo de estratégias preventivas e
corretivas, além de fortalecer a cultura de seguranga nas institui¢des hospitalares.

Por fim, ao identificar as falhas mais comuns e propor medidas para corrigi-las, este
trabalho pretende colaborar com a reducdo de danos, a melhoria da qualidade do cuidado
intensivo e a valorizacao do trabalho multiprofissional. A pesquisa ¢, portanto, relevante tanto
do ponto de vista académico quanto pratico, ja que pode auxiliar gestores, profissionais e
instituicdes na promog¢ao de um ambiente mais seguro, humanizado e eficaz.

Com base no exposto, foi estabelecido como questdo norteadora: Como criar um
ambiente seguro para o paciente e o profissional?

Para tal, o estudo tem como objetivo geral: identificar o conceito de seguranca do
paciente e ainda, como objetivos especificos: englobar as metas internacionais de seguranga do

paciente e como criar uma cultura de seguranca.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com
analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.

A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite
descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,
¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material j& publicado com o objetivo
de analisar posi¢des diversas em relacdo a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepcao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relacdes, dos processos e dos fenomenos que ndo podem ser reduzidos a
operacionalizacao de variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuacao a
areas como Psicologia e educagdo. A pesquisa qualitativa é criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos

significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

90


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre
a seguranca do paciente em unidade de terapia intensiva no que tange seus protocolos, barreiras
e oportunidades de melhoria, buscou-se, em um primeiro momento, consultar no Google
Académico, sendo valido mencionar que ¢ uma biblioteca eletronica e on-/ine que abrange uma
colecdo selecionada de periddicos cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso a esse banco
de informagdes oferece um panorama das produgdes cientificas publicadas e mais consultadas
pela maioria dos profissionais de satde e pesquisadores na area da saude publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Seguranca do Paciente; UTI; Cultura de Seguranga.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2021-2025, e os critérios de exclusdo dos artigos repetidos,
publicagdes com textos indisponiveis e fora da lingua vernacula. (Selecionar, pelo menos, 15

artigos sobre seu tema)

Fluxograma 1 — Selecao de estudos para revisao da literatura.

Titulo e resumo elegivel: Excluidos: Com base da
Google académicos (n= incompatibilidade com as
222) 7| palavras-chave (n=117)
Artigos Excluidos: Com b : :
AL AU B Artigos selecionados para

selecionados apods
analise de texto |« |
na integra (n=21)

resumos e titulos fora do |[«——] analise de resumos e
- tema proposto titulos (n= 35)

(n= 14)

—>| Excluidos: Com base a fuga
da tematica (n= 6) ———>| Estudos Incluidos (n=15)

Fonte: Producdo dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se

222 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 35 artigos foram
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excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 35 artigos para leitura

de resumos e titulos. Excluindo- se 14 artigos com titulos ou resumos incompativeis ao tema

proposto, restando se 21 artigos que apo6s leitura na integra. Exclui-se mais 6 artigos por fuga

da tematica. Restando assim o numero de 15 artigos para realizar revisao literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 15 artigos que mantinham

coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

analise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica.

Titulo/Ano

A cultura de seguranga do
paciente: uma visao da equipe
de enfermagem na unidade de
terapia intensiva, 2025.

Analise da identificacdo
correta em unidades de terapia
intensiva: contribui¢cdes para
seguranca do paciente, 2025.

Atuagdo da enfermagem na
seguranca do paciente idoso e
prevencdo ao risco de quedas
em ambiente hospitalar: uma
revisdo integrativa, 2022.

Autores/Revista

Willrich, Daniele
Knuth et al, Lumen et
virtus

Nunes, Gabrielly de

Carvalho et al, IV
CIREBRAENSP.

Passos, Bruna da Silva
Lima et al, Revista
Eletronica Acervo de
Enfermagem.

Principais contribuicoes

E imprescindivel a importancia do
planejamento e implementagao de
acdes voltadas a seguranca do
paciente dentro da unidade de
terapia intensiva.

Implicagdes para a segurancga do
paciente: Os dados apresentados
mostram a importancia da
conformidade da identificagcao
para seguranca do paciente nas
unidades de terapia intensiva,
tendo em vista o perfil de
pacientes e do processo de
trabalho neste ambiente, no qual
sdo realizados diversos
procedimentos tais como,
administracdo de medicamentos,
de hemocomponentes, realizacao
de exames, infusdo de dietas,
entre outros.

A enfermagem estd diretamente
ligada a sistematizagdo de agdes
voltadas a preven¢do de quedas.
Os enfermeiros e sua equipe
necessitam realizar diariamente,
de forma rotineira, avaliagoes do
risco de queda, desempenhando o
seu papel na assisténcia a satde,
tracando estratégias de seguranga
do paciente.
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Cultura de seguranca do
paciente entre profissionais de
enfermagem no ambiente da
terapia intensiva, 2021.

Cultura de seguranca do
paciente na unidade de terapia
intensiva, 2025.

Cultura de seguranca do
paciente nos servicos de alta
complexidade, 2024.

Cultura de seguranca do
paciente em unidade de
terapia intensiva, 2024.

Cultura de seguranca do
paciente  percebida  por

profissionais de saude que
atuam em unidades de terapia
intensiva (UTI), 2022.

Cultura de seguranga:
percep¢ao dos enfermeiros de

Campelo, Cleber Lopes
et al, Revista da Escola
de Enfermagem.

Barbosa, Gyovanna
Viktoria Aratjo et al,
Revista Eletronica

Acervo Saude.

Souza, Luanna Costa
Pachéco et al,Debates
interdisciplinares  em
saude.

Kevelyn, Evelyn et al,
Revista Didlogos em
Saude.

Albanez, Silva
Raphaela et al, Centro
Cientifico Conhecer.

Campos, Larissa
Paranhos Silva et al,

Embora ndo haja areas fortes, a
maioria representa potencial para
o fortalecimento da cultura de
seguranca do paciente.

O estudo evidenciou a
importancia de pesquisas acerca
da cultura de seguranca do
paciente, entendendo que, as
potencialidades e fragilidades
podem transformar a qualidade da
assisténcia prestada; além disso,
entende-se que, cada
estabelecimento de saude tem
uma realidade, dificultando
implementar uma cultura forte
que colabore com a gestdo, sendo
necessario realizar mais estudos
sobre essa tematica com a equipe.
A cultura de seguranga do
paciente em servicos de alta

complexidade visa criar um
ambiente  que  prioriza a
seguranga, promove a

comunicacdo eficaz e aprende
com experiéncias passadas para
aprimorar  constantemente a
qualidade do cuidado. Isso resulta
em melhores resultados para os
pacientes, profissionais de saude e
toda a instituigao.

Apesar da sua importancia, ainda

existem barreiras a
implementagdo  de  praticas
seguras, ficando evidente a

necessidade de fortalecer a cultura
de seguranca do paciente nas
organizacgoes de saude e fomentar

novas pesquisas acerca desta
tematica.
Os profissionais devem ser

atualizados quanto as expectativas
referentes a cultura de seguranga,
€ quanto as agdes que promovam
a seguranga e o trabalho em
equipe contribuem para a
percepcdo de seguranca do
paciente.

Este estudo evidenciou baixa taxa
de notificagdo de eventos
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unidades de terapia intensiva,
2022.

Cultura de seguranca do
paciente: visdo da equipe de
enfermagem em uma unidade
de terapia intensiva, 2023.

Fatores associados ao estresse
e coping da equipe de
enfermagem de uti: uma
revisdo integrativa, 2020.

Implantacdo dos protocolos de
seguranca do paciente em
unidade de terapia intensiva-
revisdo integrativa, 2023.

Medidas de
paciente em unidades
terapia intensiva, 2022.

seguranga do
de

Acta Paul

Enfermagem.

Zanelli, F. P. et al
Revista Eletronica
Acervo Saude.

Guida, Tamara dos
Santos Pelegrini;
Nascimento, Alexandra
Bulgarelli do. Revista
Enfermagem Atencdo
Saude.

Santos, Eduardo
Oliveira dos; Takashi,
Magali Hiromi,
REVISA.

Silva, Bruna Maria
Marques de Oliveira et
al,Enferm Foco.

adversos e percepcao  dos
enfermeiros de uma cultura
punitiva por parte de seus
superiores; evidenciaram-se

lacunas na cultura de seguranga
que precisam ser reavaliadas para
buscar estratégias de melhoria e
fortalecimento do  cuidado,
tornando a assisténcia, cada vez
mais, qualificada e segura.

Os resultados podem auxiliar os
gestores na identificacdo de
lacunas na seguranca do paciente,
subsidiando estratégias eficazes
para elevar a qualidade e
seguranca dos cuidados. Essa
investigacdo aponta para a
necessidade do desenvolvimento
de educagdo permanente no
sentindo de fortalecer a cultura de
seguranca do paciente,
proporcionando mudangas reais
no setor.

O estresse em resposta as
demandas exigidas pelo trabalho
na UTI deve ser investigado e o
estabelecimento de agdes que
visem solucionar ou minimizar os

efeitos do estresse sao
primordiais, buscando a
preservacdo da saiade do
profissional, assim como a
seguranca e a qualidade do

cuidado ao paciente.
Reconheceu-se a importancia de a
equipe de saude ser responsavel
no cuidado, sendo necessarios a
compreensdo € o conhecimento
acerca das diretrizes protocolares
implantadas a partir de atividades
educativas e do planejamento
estratégico desenvolvidos pelo
NSP.

Conclui-se que o trabalho em

equipe, cuidados na
prescricao/administragao de
medicacoes, medidas de

prevencao de lesdo por pressdo e
higienizacdo das maos foram as
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Producao cientifica brasileira
sobre as tecnologias
biomédicas e seguranga do
paciente na UTIL: revisdo
integrativa, 2021.

Utilizagdo do SBAR como
Ferramenta de Passagem de
Plantdio em Unidade de
Terapia Intensiva, 2021.

Silva, Amanda
Rodrigues da; Mattos,
Magda de, Journal
Health NPEPS.

Noce, Leticia Gabriela

de Almeida.
Universidade Federal
de Uberlandia.

variaveis mais frequentes na
amostra, sendo intervengoes
importantes para promover a
seguranc¢a do paciente, sobretudo
em Unidades de  Terapia
Intensiva.

O uso das tecnologias biomédicas
na UTI contribui para a reducao
de iatrogenias, prevencao e
controle de possiveis eventos
adversos, e colaboram para o
cuidado seguro do paciente.

O trabalho em equipe
interdisciplinar, a utilizagdo de
um  instrumento formal e
padronizado, como o Situation,
Background, Assessment and
Recommendation, e a
comunicagdo  adequada  sdo
entendidos como impulsores para
apassagem de plantdo, conferindo
qualidade na assisténcia e
seguranca do paciente.

Fonte: Produgdo dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS

Dos 15 artigos analisados, a distribui¢do por ano foi a seguinte: 2020 contou com 1

artigo, representando 6,67% do total. Em 2021, foram identificados 3 artigos (20%). O ano de

2022 apresentou o maior numero, com 4 artigos (26,67%). Ja 2023 teve 2 artigos (13,33%),

assim como 2024, também com 2 artigos (13,33%). Por fim, 2025 somou 3 artigos, o que

corresponde a 20% da amostra.

2024
13.3%

2020
6.7%

2025
20%

2023 2022

Fonte:

2021

20%

Produgao dos autores, 2025.
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Categoria 1 — Funcio das metas de seguranca do paciente na UTI

As Metas Internacionais de Seguranga do Paciente foram desenvolvidas pela Joint
Commission International (JCI), em colaboragdo com a Organizagcdo Mundial da Saude (OMS),
com o intuito de prevenir e reduzir riscos e agravos a saude dos pacientes no ambiente hospitalar
(Brasil, 2021). Essas metas foram instituidas com o propdésito de promover uma recuperagao
mais eficaz, bem como fornecer uma assisténcia técnica ampliada e qualificada aos
profissionais de saude (Willrich, 2025).

A primeira meta estabelecida refere-se a Identificagdo Correta do Paciente, cujo objetivo
¢ assegurar que a verificacdo da identidade seja realizada de maneira precisa antes de qualquer
procedimento. No contexto da Unidade de Terapia Intensiva (UTI), tal pratica ¢ indispensavel,
considerando que muitos pacientes se encontram inconscientes ou apresentam dificuldades de
comunicacao (Nunes et al,2025). A adogao de, no minimo, dois identificadores — como o nome
completo e a data de nascimento — ¢ essencial para evitar erros como trocas de prontuarios,
exames ou administragdo de medicamentos, contribuindo para a seguranga e continuidade dos
cuidados prestados (COFEN, 2023).

De acordo com o COFEN (2023), a segunda meta visa aprimorar a comunica¢ao entre
os profissionais de saude, fator critico no ambiente da UTI, onde a troca de informacdes precisa
ser clara, agil e precisa, a fim de garantir um planejamento terapéutico eficaz e centrado no
paciente. Para isso, recorre-se a passagem de plantdo estruturada, a comunicagdo imediata de
resultados criticos de exames e a exigéncia de que as prescricoes sejam legiveis e
compreensiveis, reduzindo, assim, a ocorréncia de falhas assistenciais.

A terceira meta aborda a seguranga na prescri¢do, no uso e na administragdo de
medicamentos. Dada a complexidade do tratamento em UT]Is, onde se utilizam frequentemente
medicamentos de alta vigilancia, como sedativos, vasopressores € anticoagulantes, ¢
imprescindivel o uso de protocolos de seguranca, a dupla checagem antes da administracdo e a
atuacdo da farmdcia clinica junto a equipe multidisciplinar. Tais medidas visam assegurar a
utilizacdo racional e segura dos farmacos (Santos; Takashi, 2023).

A quarta meta preconiza a garantia de que procedimentos cirtrgicos sejam realizados
com o paciente correto, no local correto e no momento adequado. Apesar de muitos
procedimentos na UTI serem realizados a beira do leito — como pungdes venosas centrais,
drenagens e traqueostomias —, ¢ essencial a utilizacdo de checklists de seguranc¢a e, quando

pertinente, a marcacdo do local de intervencdo. Ressalta-se ainda que parte dos pacientes
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internados na UTI sdo admitidos apds a realizacdo de procedimentos cirtrgicos, o que reforga
a importancia dessa meta (Santos; Takashi, 2023).

A quinta meta tem como foco a prevencdo de infecgdes associadas aos cuidados de
saude, aspecto critico na UTI devido a fragilidade dos pacientes ¢ ao uso frequente de
dispositivos invasivos. A adog¢do rigorosa da higienizacdo das maos, o manejo seguro de
cateteres e ventiladores, bem como a implementagdo de protocolos especificos, sdo estratégias
fundamentais para prevenir eventos como pneumonia associada a ventilagdo mecéanica,
infecgdes do trato urinario e sepse (Silva; Mattos, 2021).

A sexta e ultima meta trata da prevengao de quedas. Embora a maioria dos pacientes na
UTI esteja restrita ao leito, o risco de quedas persiste, sobretudo em situagdes de sedagao
parcial, estados confusos ou durante mobilizagdes necessarias. Portanto, € essencial a avaliagao
continua do risco de queda, o uso de contengoes fisicas quando indicadas € 0 acompanhamento
rigoroso da equipe de enfermagem durante qualquer movimentacdo do paciente (Passos et
al,2021).

Dessa forma, conclui-se que a implementacdo efetiva das Metas Internacionais de
Seguranca do Paciente ¢ fundamental para minimizar erros e agravos que podem ocorrer em
Unidades de Terapia Intensiva. A conscientizacdo € o comprometimento dos profissionais de
saude com essas diretrizes sdo essenciais para garantir uma assisténcia segura ¢ de qualidade.
A adocdo sistematica dessas praticas contribui para melhores desfechos clinicos e para a

reducdo de eventos adversos relacionados ao cuidado (Albanez et al,2022).

Categoria 2 — Cultura de seguranc¢a na Unidade de Terapia Intensiva

A cultura de seguranga do paciente dentro das Unidades de Terapia Intensiva (UTIs) ¢
essencial para garantir um cuidado de qualidade, principalmente por se tratar de um ambiente
de alta complexidade (Campello ef a/,2021). Os pacientes internados nesses setores geralmente
estdo em estado grave e precisam de muitos procedimentos invasivos, o que aumenta bastante
o risco de complicagdes. Por isso, ¢ fundamental adotar praticas que ajudem a prevenir erros e
garantir a segurang¢a durante toda a assisténcia (Zanelli ef al,2023).

Um dos principais pontos que influenciam essa cultura de segurancga ¢ a comunicacao
entre os profissionais de saide. Quando ha falhas na troca de informagdes, aumenta a chance
de erros com medicamentos, exames ou procedimentos. Para evitar isso, € importante usar

ferramentas como o SBAR (Situation, Background, Assessment, Recommendation) e
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checklists, que ajudam a organizar e padronizar a comunicagado, principalmente em momentos
criticos, como a passagem de plantdo (Souza, 2024).

A forma como os profissionais enxergam a seguranca do paciente também influencia
diretamente nas praticas adotadas. Apesar de muitos reconhecerem sua importancia, nem todos
relatam os erros ou situagdes de risco que presenciam. Essa falta de notificagdo dificulta o
planejamento de agdes para melhorar o cuidado e reduz as chances da equipe aprender com os
proprios erros (Kevelyn ef al,2024).

Um dos motivos para essa subnotificagdo ainda ¢ o medo de punig¢des. Muitos
profissionais evitam relatar problemas com receio de serem responsabilizados. Para mudar essa
realidade, € preciso criar um ambiente em que as falhas sejam vistas como oportunidades de
aprendizado, e ndo como motivo de castigo. Assim, todos se sentem mais seguros para
compartilhar situagdes que possam colocar o paciente em risco (Campos et al,2024).

Outro ponto que interfere bastante na seguranga ¢ a sobrecarga de trabalho. Na UTI, a
rotina € intensa, e quando faltam profissionais ou materiais, fica mais dificil prestar um cuidado
atento e seguro. Por isso, ¢ importante que a gestdo se preocupe com o dimensionamento
adequado da equipe e ofereca boas condi¢cdes de trabalho, ajudando a reduzir o estresse e o
risco de falhas (Guida; Nascimento, 2020).

A lideranga também tem um papel muito importante nesse processo. Lideres que
escutam suas equipes, incentivam o aprendizado e promovem o uso de protocolos fortalecem o
compromisso com a seguranca nao apenas de seus funcionarios, mas dos seus clientes também.
Isso motiva os profissionais e melhora tanto a qualidade do atendimento quanto os resultados
para os pacientes (Campos et al,2023).

Investir em educagdo continuada e treinamentos especificos sobre seguranca do paciente
¢ uma Otima estratégia para reforgar essas praticas no dia a dia. Quando os profissionais sao
bem orientados sobre protocolos, uso seguro de equipamentos de prote¢do individual e formas
de prevenir riscos, eles se sentem mais preparados para lidar com situagdes desafiadoras
(Santos; Takashi, 2023).

A experiéncia e a formacdo dos profissionais também fazem diferenga. Aqueles com
mais tempo de atuacdo e maior escolaridade costumam perceber melhor a importancia da
seguranca e adotam praticas mais cuidadosas. Por isso, ¢ interessante que as liderangas invistam
em palestras, oficinas e outros espagos de aprendizado voltados para toda a equipe da UTI

(Campos et al, 2023).
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Por fim, acompanhar de forma regular como esta a cultura de seguranga dentro da
instituicao ajuda a identificar pontos fortes e fracos. Existem instrumentos proprios para isso,
que permitem avaliar o ambiente e planejar melhorias. E importante lembrar que cada setor tem
suas particularidades, e adaptar as estratégias a realidade da UTI faz toda a diferenga para

oferecer um cuidado mais seguro e eficaz (Barbosa et al,2025).

Categoria 3 — Estratégias para garantir a Seguranc¢a do Paciente

A qualidade da assisténcia em saude ¢ fundamental para manter a confianca da
populagdo nos servigos prestados. Nesse cenario, a atuagdo do enfermeiro na gestao da equipe
e dos processos faz toda a diferenga para garantir que os cuidados sejam seguros e eficazes.
Avaliar constantemente as rotinas ajuda a prevenir falhas e a promover melhorias,
especialmente em setores criticos como a UTIL, onde seguir protocolos padronizados ¢ essencial
para garantir a continuidade e a seguranga do cuidado (Silva et a/,2022).

Um dos grandes desafios da assisténcia ¢ a comunicago entre os profissionais e também
com os pacientes. Quando ela ndo acontece de forma clara, os riscos de erro aumentam. Uma
estratégia bastante eficiente para organizar essa troca de informagdes ¢ o uso do modelo SBAR,
que estrutura a comunicagdo em quatro etapas: situagao, historico, avaliagdo e recomendacgao.
Essa ferramenta facilita uma comunicagdo mais objetiva e segura, o que ¢ especialmente
importante em ambientes como a UTI, onde as decisdes precisam ser rdpidas e bem
fundamentadas. Além disso, o SBAR contribui para padronizar a forma como os profissionais
se comunicam, diminuindo a chance de falhas (Noce, 2021).

Outro ponto importante para garantir a seguranca dos pacientes ¢ o suporte dado aos
profissionais que atuam sob alta pressdo. A auséncia desse apoio pode prejudicar a saide mental
da equipe, refletindo diretamente na qualidade do atendimento. Para enfrentar esses desafios,
muitos profissionais usam estratégias chamadas de coping, que podem ter foco em resolver o
problema ou em lidar emocionalmente com aquilo que ndo pode ser mudado (Guida;
Nascimento, 2020).

Construir uma cultura de seguranca dentro dos servigcos de satde significa criar um
ambiente onde os profissionais ndo tenham medo de falar sobre os erros. Pelo contrério, ¢
importante que essas situagdes sejam discutidas de forma aberta, promovendo o aprendizado e
evitando que voltem a acontecer. Para isso, ¢ fundamental incentivar a notificagdo de falhas, o

trabalho em equipe, a elaboragdo de protocolos e a troca de experiéncias. Analisar os erros que
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acontecem na pratica permite que a equipe atue de forma preventiva e mais segura, sempre
focando em um cuidado individualizado e humanizado (Barbosa et al,2025).

Como ja mencionado, o papel da lideranga ¢ fundamental nesse processo. Quando o
enfermeiro assume esse compromisso € atua com foco na seguranga, o ambiente tende a se
tornar mais organizado e seguro. O gerenciamento de riscos, nesse sentido, deve ser parte da
rotina. Reconhecer situagdes que oferecem risco e agir antes que algo acontega ¢ uma estratégia
essencial para evitar eventos adversos e garantir a qualidade da assisténcia (Kevelyn et al,2024).

Outro recurso importante dentro da equipe de enfermagem ¢ o uso continuo de feedback.
Trocar informagdes, dar retorno sobre erros e acertos e discutir melhorias sdo atitudes que
fortalecem a cultura de seguranca e ajudam a alinhar as praticas ao que a instituicdo espera.
Esse processo constante de troca e corregdo torna o cuidado mais eficiente, melhora a integracao
da equipe e reduz a chance de falhas no dia a dia (Campos ef al,2023).

No que diz respeito ao controle de infec¢des, a higienizagdo das maos continua sendo
uma das formas mais simples e eficazes de prevencao. Seguir os cinco momentos preconizados
para essa pratica deve ser uma prioridade nas unidades de saude. Para estimular a adesdo,
materiais educativos como videos, cartazes e panfletos podem ser muito uteis. Além disso, o
uso correto dos Equipamentos de Prote¢do Individual (EPIs) € essencial para proteger tanto os
profissionais quanto os pacientes contra diferentes tipos de contaminacao (Silva et al, 2022).

Manter um ambiente seguro também depende da vigilancia constante sobre as praticas
de controle de infeccdo. Isso inclui o isolamento adequado de pacientes, a verificagdo das
condi¢des estruturais da unidade e a garantia de que os materiais € equipamentos estejam
disponiveis e funcionando corretamente. O uso de checklists ¢ uma otima ferramenta para
garantir que tudo isso esteja em ordem, colaborando para uma assisténcia mais segura e eficaz

(Santos; Takashi, 2023).

CONCLUSAO

Diante dos fatos apresentados, conclui-se que a seguranga do paciente em Unidades de
Terapia Intensiva (UTI) ¢ um aspecto indispensavel para a qualidade da assisténcia de
enfermagem prestada. Por se tratar de um ambiente de alta complexidade, que exige
intervengdes rapidas, precisas e continuas, qualquer falha nos processos pode resultar em
consequéncias graves e até irreversiveis. Por isso, fortalecer a cultura de seguranca nesses

setores € uma prioridade para gestores e profissionais de saude.
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A adocao de praticas padronizadas, checklists, protocolos e ferramentas de comunicagao
estimulam a notificagdo de eventos adversos sem puni¢do. Instituicdes que promovem um
ambiente acolhedor e educativo e fazer com que o erro seja visto como uma oportunidade de
aprendizado e nao como motivo de punicao, o que fortalece a cultura de seguranca.

Portanto, a seguranca do paciente na UTI deve ser tratada como uma responsabilidade
coletiva e continua. Cada profissional, mas em especial o enfermeiro desempenha um papel
essencial para garantir a integridade fisica e emocional do paciente. Fortalecer essa cultura ¢é

um compromisso ético com a vida e com a exceléncia do cuidado em saude.
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RESUMO

Introdugdo: A seguranca medicamentosa em pediatria demanda atengdo redobrada, pois as particularidades
fisiologicas das criangas tornam o uso de medicamentos mais complexo e suscetivel a falhas. A limitada
disponibilidade de formulagdes especificas para esse publico, aliada a complexidade no calculo de doses
individualizadas, aumenta o risco de erros. Ademais, falhas na comunicagdo entre profissionais de saude e
familiares comprometem o tratamento seguro. Objetivo: O estudo tem como objetivo investigar a seguranga
medicamentosa em pediatria. Metodologia: Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e
abordagem qualitativa. Analise e discussdo dos resultados: A administracdo de medicamentos em pediatria
apresenta desafios significativos devido a auséncia de formulagdes especificas para criangas, o que exige
adaptagdes que aumentam a complexidade do processo. Adicionalmente, a necessidade de calculos precisos
baseados em peso, idade ou superficie corporal torna o procedimento mais suscetivel a erros. As diferengas
fisiologicas entre criangas e adultos também influenciam a farmacocinética e farmacodindmica, exigindo maior
conhecimento e cuidado na prescri¢do e administragdo. Fatores como a sobrecarga da equipe de saude, falhas na
comunicag@o entre profissionais e familiares, infraestrutura inadequada e registros incompletos ou imprecisos
contribuem para a ocorréncia de falhas na seguranga medicamentosa. Conclusao: Conclui-se que a seguranga
medicamentosa em pediatria constitui um desafio complexo e continuo, que requer ndo apenas preparo técnico
especializado e comunicagdo eficaz entre profissionais ¢ familiares, mas também capacitagdo constante, adogdo
de tecnologias avangadas e padronizac@o de protocolos. Essas medidas sdo fundamentais para garantir um cuidado
seguro, ético e de alta qualidade a populacdo infantil, reconhecidamente vulneravel.

Descritores: Enfermagem Pediatrica. Seguranga do Paciente. Retirada de Medicamento Baseada em Seguranga.

ABSTRACT

Introduction: Medication safety in pediatrics requires heightened attention, as the physiological particularities of
children make medication use more complex and prone to errors. The limited availability of specific formulations
for this population, combined with the complexity of individualized dose calculations, increases the risk of
mistakes. Moreover, communication failures between healthcare professionals and families compromise safe
treatment. Objective: This study aims to investigate medication safety in pediatrics. Methodology: This is a
descriptive bibliographic review with a qualitative approach. Analysis and Discussion of Results: Medication
administration in pediatrics presents significant challenges due to the lack of specific formulations for children,
which requires adaptations that increase the complexity of the process. Additionally, the need for precise
calculations based on weight, age, or body surface area makes the procedure more susceptible to errors. The
physiological differences between children and adults also influence pharmacokinetics and pharmacodynamics,
demanding greater knowledge and care in prescribing and administration. Factors such as healthcare team
overload, communication failures between professionals and families, inadequate infrastructure, and incomplete
or inaccurate records contribute to medication safety failures. Conclusion: It is concluded that medication safety
in pediatrics is a complex and ongoing challenge that requires not only specialized technical preparation and
effective communication between professionals and families but also continuous training, adoption of advanced
technologies, and standardization of protocols. These measures are fundamental to ensuring safe, ethical, and high-
quality care for the recognized vulnerable pediatric population.

Keywords: Pediatric Nursing. Patient Safety. Safety-Based Medication Withdrawal.

INTRODUCAO:

A seguranca no uso de medicamentos em pediatria envolve um conjunto de praticas
sistematicas que garantem a correta manipulacao dos fairmacos destinados ao publico infantil,
desde a prescricdo até a administragdo ¢ o acompanhamento clinico. Considerando que as
criangas possuem caracteristicas fisiologicas distintas dos adultos, os processos devem ser
rigorosamente adaptados para minimizar riscos e evitar falhas (Bendinelli; Hangai, 2024).

Essas adaptacdes se tornam necessarias devido as particularidades do organismo
infantil, que apresenta diferengas significativas nos mecanismos de absor¢do, distribuigao,

metabolizacdo e eliminacdo das substancias. Tais variagdes exigem ajustes precisos nas
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dosagens e na escolha das apresentacdes farmacéuticas, assim como um monitoramento
constante para identificar possiveis efeitos indesejados (Chalup et al., 2020).

O conceito de seguranca medicamentosa abrange um conjunto de medidas destinadas a
prevenir erros e eventos adversos relacionados a utilizagdo de remédios. Na pediatria, essas
acdes incluem o calculo rigoroso das doses com base em pardmetros como peso ¢ idade, a
selecdo adequada do medicamento e a forma farmacéutica ideal para cada faixa etaria, além do
acompanhamento da resposta clinica. Ademais, a comunicagao clara com familiares € vital para
garantir o tratamento correto em casa e integrar servigo de saude e cuidados domiciliares
(Biasibetti et al., 2020).

Diante desse cenario, a administracdo em pacientes infantis exige atengao especial para
que os medicamentos sejam aplicados de forma segura e eficaz. O célculo exato da dosagem,
geralmente determinado pelo peso corporal ou pela superficie corporal, evita tanto a
subdosagem, que compromete o efeito terapéutico, quanto a superdosagem, que pode causar
toxicidade. A escolha da forma adequada, como solugdes liquidas, xaropes ou comprimidos
fracionaveis, contribui para facilitar a aceitagdo do medicamento e promover melhor adesao ao
tratamento proposto (Silva; Oliveira; Morais, 2021).

Somado a esses aspectos, as diferencas farmacocinéticas e fisioldgicas entre criangas e
adultos representam outro fator determinante que torna a seguranga medicamentosa mais
complexa na pediatria. O desenvolvimento gradual de fun¢des como o metabolismo hepatico,
a filtragdo renal e a distribuicdo dos farmacos no organismo influenciam diretamente a
absorcdo, a biodisponibilidade, o tempo de eliminacdo e a concentracdo plasmatica dos
medicamentos (Paz; Barros, 2024).

Entretanto, apesar da importancia dessas agoes, a area da seguran¢a medicamentosa em
pediatria enfrenta desafios consideraveis que dificultam sua aplicagdo completa. Um dos
principais obstaculos € a escassez de medicamentos formulados especificamente para criangas,
o que frequentemente exige adaptacdes e manipulagdes dos farmacos. Essas alteracdes, por sua
vez, aumentam o risco de erros durante o preparo e a administragdo, comprometendo a precisao
das doses recomendadas (Riograndense; Einloft, 2022).

Além disso, o calculo das doses pediatricas ¢ complexo, pois deve levar em conta
variaveis como peso, idade e condicao clinica, o que torna o processo suscetivel a equivocos.
Somado a isso, a comunicagao deficiente entre os profissionais de saude e os familiares pode
prejudicar a compreensdo das orientagdes, afetando a adesdo ao tratamento e colocando em

risco a seguranca da crianca (Santos; Siqueira; Silva, 2023).
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Para aprimorar a prote¢do dos pacientes infantis, boas praticas incluem a padronizacao
dos procedimentos clinicos, a implementagdo de sistemas informatizados para prescrigdo e
dispensacao, bem como o uso de tecnologias que previnem equivocos, como cddigos de barras
e alertas automaticos. Adicionalmente, o investimento em treinamentos continuos para os
profissionais e na educagdo dos responsaveis contribui para reduzir riscos € promover um
atendimento mais humanizado e eficaz, garantindo maior seguranca ao processo terapéutico
(Paraguassu et al., 2021).

Os profissionais de saude, especialmente os enfermeiros, desempenham um papel
indispensavel na promocdo da seguranca medicamentosa em pediatria. Sua atuacdo envolve a
administracdo correta dos medicamentos, assegurando que as doses, os intervalos e as formas
farmacéuticas estejam rigorosamente ajustados as necessidades especificas de cada crianca.
Cabe ainda a esses profissionais manterem uma vigilancia constante sobre possiveis reagdes
adversas e alteragdes no quadro clinico dos pacientes, permitindo intervengdes rapidas sempre
que necessario (Lima; Martinho, 2024).

Além dessa fungao técnica, os enfermeiros atuam como importantes mediadores entre a
equipe multiprofissional e os familiares, promovendo uma comunicagao clara e eficaz. Essa
mediacao facilita o entendimento das orientagdes sobre o tratamento € o uso correto dos
medicamentos, bem como o reconhecimento precoce de possiveis problemas relacionados a
terapia (Moraes et al., 2025).

A seguranca medicamentosa em pediatria configura-se como um tema de extrema
relevancia dentro dos servigos de salde, considerando que o publico infantil apresenta
caracteristicas fisioldgicas especificas que demandam cuidados diferenciados no uso de
medicamentos. Criancas possuem 0rgdos em desenvolvimento, metabolismo imaturo e
respostas farmacologicas distintas quando comparadas aos adultos, fatores que tornam esse
grupo mais vulneravel a erros de medicagdo e, consequentemente, a eventos adversos (Lira et
al., 2020).

Além disso, um dos desafios centrais que justificam a relevancia deste tema esta
relacionado a limitada disponibilidade de formulagdes farmacéuticas desenvolvidas
exclusivamente para criangas. Na pratica clinica, ¢ comum a necessidade de adaptagdo de
medicamentos originalmente elaborados para adultos, o que envolve processos de
fracionamento, dilui¢do ou manipulagdo, elevando exponencialmente o risco de erros (Costa et

al., 2020).
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Somado a isto, destaca-se que a complexidade dos calculos de dosagem representa um
fator de risco significativo quando se trata da populacao pediatrica. As doses dos medicamentos
nao seguem um padrao fixo, como ocorre na populagdo adulta, sendo, na maioria das vezes,
calculadas individualmente, com base no peso corporal, idade ou superficie corporal da crianca.
Qualquer pequeno erro nesse processo pode gerar consequéncias sérias, desde a ineficacia
terapéutica até reacdes adversas graves, como intoxicagdes ou efeitos colaterais severos
(Gongalves et al., 2020).

Outro ponto que refor¢a a necessidade de atengcdo a segurangca medicamentosa em
pediatria ¢ a comunicagao efetiva entre a equipe multiprofissional, os pacientes e seus familiares
ou cuidadores. Na pratica assistencial, percebe-se que falhas de comunicagdo sao responsaveis
por uma parcela significativa dos erros relacionados a administragdo de medicamentos,
especialmente no ambiente domiciliar, quando os responsaveis assumem a continuidade do
tratamento (Costa et al., 2020).

Além do ambiente hospitalar, ¢ indispensavel reconhecer que os desafios relacionados
a seguranca medicamentosa extrapolam as fronteiras das instituicdes de satude, estendendo-se
ao atendimento ambulatorial e, principalmente, ao cuidado domiciliar. Nesse cenario, o risco
de erros permanece elevado, seja pela ma interpretacdo das orientacdes, pela dificuldade no
manuseio dos medicamentos, pela falta de recursos adequados ou até pela desinformagao dos
cuidadores (Franco ef al., 2020).

Diante de todas essas especificidades, torna-se absolutamente justificavel e urgente que
o tema da seguranca medicamentosa em pediatria seja amplamente discutido, pesquisado e
incluido de forma continua nos processos de formacao e capacitagcao dos profissionais da satde.
Investir no desenvolvimento de competéncias técnicas, cientificas € comunicacionais, bem
como na adogdo de praticas baseadas em evidéncias, ndo apenas contribui para a redugdo de
riscos e prevencao de eventos adversos, mas também promove um cuidado mais seguro, ético,
qualificado e humanizado (Paz; Barros, 2024).

Com base no exposto, foi estabelecido como questdes norteadoras: Que desafios
impactam a seguranca da administragdo de medicamentos em pediatria? Quais técnicas e
estratégias podem ser aplicadas para reduzir erros e garantir a seguranca medicamentosa em
criangas?

Para tal, o estudo tem como objetivo geral: Investigar a seguranga medicamentosa em
pediatria e ainda, como objetivos especificos: investigar os principais fatores que contribuem

para erros na administra¢do de medicamentos em pediatria e identificar e descrever praticas e
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estratégias adotadas para garantir a seguranga do paciente pedidtrico durante o processo

medicamentoso.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com
analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.

A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite
descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,
¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo
de analisar posi¢des diversas em relacao a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepgao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relacdes, dos processos e dos fendmenos que nao podem ser reduzidos a
operacionalizagdo de variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuagdo a
areas como Psicologia e educagdo. A pesquisa qualitativa € criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre
a seguran¢a medicamentosa em pediatria no que tange seus desafios e as suas boas praticas,
buscou-se, em um primeiro momento, consultar no Google Académico, sendo valido mencionar
que ¢ uma biblioteca eletronica e on-line que abrange uma colegdo selecionada de periodicos
cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso a esse banco de informagdes oferece um
panorama das produgdes cientificas publicadas e mais consultadas pela maioria dos
profissionais de saude e pesquisadores na area da satide publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Enfermagem Pediatrica; Seguranca do Paciente; Retirada

de Medicamento Baseada em Seguranca.
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Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2020- até o més junho de 2025, e os critérios de exclusdo os artigos

repetidos, publicagdes com textos indisponiveis e fora da lingua vernacula.

Fluxograma 1 — Sele¢do de estudos para revisdo da literatura.

Titulo e resumo elegivel: Excluidos: Com base da
Google académicos incompatibilidade com as
(n=5.450) palavras-chave (n=3.100)
Artigos
selecionados
apos analise de Excluidos: Com base a Artigos selecionados para
texto na integra resumos e titulos fora do analise de resumos e
(1’1:264) tema proposto titulos (n=23 50)
(n=2.086)
Excluidos: Cpm base a fuga Estudos Incluidos (n=15)
da tematica (n=249)

Fonte: Producdo dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se
5.450 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 3.100 artigos
foram excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 2.350 artigos
para leitura de resumos e titulos. Excluindo- se 2.086 artigos com titulos ou resumos
incompativeis ao tema proposto, restando se 264 artigos que ap0s leitura na integra. Exclui-se
mais 249 artigos por fuga da tematica. Restando assim o niimero de 15 artigos para realizar
revisao literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 15 artigos que mantinham
coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

andlise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.
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Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica

Titulo/Ano

A visita de enfermagem no contexto
da seguranca do paciente em
pediatria / 2025

Estratégias para a promogao da
seguranca do paciente em unidades
de terapia intensiva pediatrica:
revisdo integrativa / 2024

Agdes de enfermagem  para
promocdo da seguranca do paciente
relacionada a flebites. / 2024

Seguranga do paciente no uso de
medicagdo em UTI Pediatrica:
atuagdo da equipe de enfermagem. /
2024

Seguranga do paciente cirurgico
pediatrico: uma revisdo integrativa. /
2023

Autores/Revista

MORAES, C. A. O
PEREIRA, L. G. B
MODESTO, M. F. N;
ASSIS, N.
MODESTO,
MARTINS,
PIANI, C.
MARTINS, M. E.
OLIVEIRA, Y.
PARENTE, A. T /

R.;
T. C,;
A. M,
A. C;
L.
R.

>
>

Revista Eletronica
Acervo Saude
BENDINELLI, P. C,;

HANGALI, R. K / Revista
de Administragio em
Saude

LIMA, J. Al T.;
MARTINHO, M. A. V /
Repositorio Institucional
do UNILUS

PAZ, A. W. G,
BARROS, F. F / Espaco
para a saude

SANTOS, C. A
SIQUEIRA, D. S,
SILVA, E. F / Espag.
Saude (Online)

Principais contribuicées

A visita de enfermagem desempenha um
papel fundamental no contexto da
seguranga do paciente em pediatria, pois o
enfermeiro tem a oportunidade de avaliar e
monitorar o estado de satde da crianga,
identificar possiveis riscos e implementar
medidas de prevencdo e intervengado,
visando garantir a seguranca e o bem-estar.

Para a promog@o da seguranga do paciente
em unidades de terapia intensiva pediatrica,
é necessario 0 planejamento,
aprimoramento e  incorporagdo  de
estratégias voltadas para uma comunicago
efetiva, padronizagdo de procedimentos,
checklists, protocolos e¢ bundles, ¢ uma
cultura de seguranca institucional ¢
organizacional com multiplas estratégias
integrando lideres, gestores e equipes, além
do envolvimento da familia durante a
internacao.

concluiu-se que as agdes envolvem:
higienizagdo das maos, estabilizacdo do
cateter com pelicula transparente, avaliagdo
rotineira do local de inser¢do, conhecer os
farmacos e suas interagdes entre outras
acdes que, quando realizadas de forma
segura e responsavel baseada em
evidéncias, garantem reduco na incidéncia
de flebite. Surge também a necessidade de
utilizacdo de protocolos nas institui¢des
para padronizar o manejo dos cateteres
venosos periféricos.

Foi possivel concluir que a equipe de
enfermagem possui um conhecimento
solido quanto as metas internacionais de
seguranca do paciente e as condutas para
prevencgao de eventos adversos e promogao
da seguranca do paciente. No entanto,
quando abordados em relagdo a conceitos
relacionados a taxonomia para a seguranga
do paciente, ainda apresentam algumas
lacunas de conhecimento.

As principais contribuigdes deste estudo
estdo na valorizacao do checklist de cirurgia
segura como ferramenta essencial para a
seguranca do paciente pediatrico no periodo
perioperatério. A revisdo integrativa
revelou um aumento na produgao cientifica
nacional sobre o tema, com destaque para
estudos voltados a elaboracdo e validagéo
de listas de verificagdo.
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O enfermeiro € o profissional essencial no
papel de educador, atuando de forma
preventiva, promovendo e incentivando
boas praticas de cuidado. Além disso, esse
profissional pode criar  programas
operacionais padrdo para procedimentos de
cuidado, ensina-los e treinar uma equipe de
trabalho para utilizar essas novas praticas.
as agdes adotadas para a inser¢do da cultura
de seguranca na pediatria permitiram que a
seguranca e qualidade assistencial,
preconizadas pelo Ministério da Saude,
fossem incorporadas como uma nova
pratica no cuidado pediatrico ortopédico.
promovendo a visibilidade ¢ valorizagdo da
enfermagem, com destaque a
replicabilidade como proposta futura de
disseminag@o de boas praticas no cuidado a
saude.

Todos os estudos demonstram que a
presenga do farmacéutico exerce uma
interferéncia benéfica nas prescrigdes
médicas, melhorando assim a qualidade dos
servicos prestados ao paciente, reduzindo
obitos, o niimero ¢ o tempo de internagdes
e reduzindo os custos hospitalares.

¢é necessario desenvolver agdes em todas as
etapas de cuidado que garantam a seguranga
do paciente por todos os envolvidos na
assisténcia ao paciente pediatrico.

Com base nas informagdes analisadas,
observa- se a importancia da inclusdo e
participagdo  ativa do  profissional
enfermeiro na implantacdo da cultura de
seguranca do paciente no ambito hospitalar.

os desafios vivenciados precisam ser
avaliados pelos profissionais ¢ gestores em
busca de planejamento e execugdo de
estratégias mais efetivas na busca de
melhoria da seguranga dos pacientes
pediatricos, o que inclui o investimento na
capacitagdo de profissionais e estimulo ao
envolvimento de familiares.

Os achados referentes ao estudo nos
permitem evidenciar que existem falhas no
processo de preparo e administracdo de
medicamentos. E imprescindivel a melhoria
dos cuidados em saude através de educacao
permanente.

os familiares reconheceram chances de
erros e danos assistenciais, identificam-se
como apoio na minimizagao destes e veém
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ampliadas de efetivar a seguranca.

O jogo apresentou-se como importante
ferramenta de transferéncia de
conhecimento sobre seguranca do paciente,
motivando os pais e acompanhantes a se
tornarem criticos e coparticipantes quanto a
assisténcia a crianga hospitalizada.

As atitudes de seguranga avaliadas sob a
perspectiva da equipe de enfermagem
mostraram-se desfavoraveis.
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Fonte: Produgdo dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
Categoria 1 — Fatores contribuintes para erros na administracio de medicamentos em
pediatria

A administracdo de medicamentos em pacientes pediatricos € uma tarefa que exige
extrema atengdo e conhecimento especializado, devido as caracteristicas particulares dessa
populacao. Um dos principais fatores que contribuem para os erros medicamentosos nessa faixa
etaria ¢ a auséncia de formulagcdes especificas para criangas. Muitas vezes, os medicamentos
disponiveis no mercado sdo desenvolvidos para adultos e precisam ser adaptados para uso
pediatrico, seja através de dilui¢des, fracionamentos ou manipulagdo das doses (Santos;
Siqueira; Silva, 2023).

Essa necessidade de adequacdo aumenta significativamente a complexidade do
processo, pois erros podem ocorrer durante a manipulacdo, resultando em dosagens incorretas,
o que compromete a eficicia terapéutica ou pode causar toxicidade. Além disso, a falta de
padronizacdo clara para essas adaptagdes eleva a vulnerabilidade a falhas, ja que diferentes
profissionais podem adotar métodos distintos para a preparagao do mesmo farmaco, ampliando
o risco de inconsisténcias no tratamento (Paz; Barros, 2024).

Somando-se a essas dificuldades, destaca-se a complexidade dos célculos de dosagem,
os quais, em pediatria, sdo ajustados com base no peso corporal, idade ou superficie corporea.
Ao contrario dos adultos, as doses para criangas sdo ajustadas conforme peso, idade ou
superficie corporal, o que exige precisdo matemadtica detalhada. Essa complexidade torna o

processo mais suscetivel a falhas, principalmente em ambientes com alta pressdo e excesso de
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trabalho. Erros nesses calculos podem causar subdosagem, prejudicando o efeito terapéutico,
ou superdosagem, aumentando o risco de intoxicacdo (Moraes et al., 2025).

Além das dificuldades técnicas relacionadas a manipulagdo e dosagem, ¢ fundamental
considerar as diferencas fisiologicas e farmacocinéticas que existem entre criangas e adultos. O
desenvolvimento ainda incompleto de 6érgaos como figado e rins nos pacientes pediatricos altera
a absorcdo, metabolizacdo, distribuicdo e excrecdo dos medicamentos, o que influencia
diretamente o efeito e a seguranga dos farmacos administrados. O desconhecimento ou a
subestimacao dessas diferengas podem resultar em escolhas inadequadas de dose ou intervalo
de administragdo, aumentando o risco de efeitos adversos ou falha terapéutica (Riograndense;
Einloft, 2022)

Paralelamente as questdes farmacologicas, a comunicacdo entre os profissionais de
satde emerge como fator determinante na prevencdo de erros. A transmissdo inadequada ou
incompleta de informagdes durante a prescri¢do, dispensac¢ao e administragdo do medicamento
compromete a continuidade e a seguranca do tratamento. Em contextos hospitalares, onde o
atendimento ¢ realizado por equipes multidisciplinares em turnos diferentes, a falta de
padronizacdo nas anotacdes ¢ a auséncia de conferéncias detalhadas podem levar a
interpretagdes equivocadas, confusdo de medicamentos e doses (Lima; Martinho, 2024).

Nesse contexto, também ¢ essencial destacar o papel dos familiares e cuidadores no
processo medicamentoso, sobretudo quando a administracao ocorre em ambiente domiciliar. A
comunicagdo clara e acessivel entre a equipe de satde e os responsdveis pela crianga ¢
fundamental para garantir a adesdo ao tratamento e a correta administragdo dos medicamentos.
A auséncia de orientacdo adequada pode levar ao uso incorreto, esquecimento de doses, € a
demora na identificacdo de reagdes adversas, resultando em complicagdes evitaveis (Gongalves
et al., 2020).

Outro aspecto relevante refere-se as condi¢des de trabalho das equipes de satde. A
sobrecarga de tarefas, associada a escassez de profissionais € ao estresse decorrente da alta
rotatividade de atendimentos, cria um ambiente propicio a distracdes, pressa e fadiga. Nesses
cendrios, etapas criticas como a dupla checagem das doses, a conferéncia do hordrio e a correta
identificagdo do paciente podem ser negligenciadas, comprometendo a seguranca do cuidado
(Lira et al., 2020).

Além disso, a qualidade da documentagdo e o rigor nos registros relacionados a
administracdo de medicamentos exercem papel central na rastreabilidade e seguranca do

tratamento. Registros incompletos ou desatualizados dificultam o acompanhamento
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terapéutico, podendo gerar duplicidade, omissdo ou administracdo de doses incorretas. A
auséncia de integragdo entre os sistemas de prescricdo, dispensacdo e administragdo
potencializa essa fragilidade, evidenciando a importancia da informatizagao dos processos e da
adogao de protocolos rigidos de registro (Franco et al., 2020).

Ainda no ambito estrutural, a infraestrutura do ambiente onde os medicamentos sdao
preparados e administrados influencia diretamente na ocorréncia de erros. Ambientes mal
iluminados, desorganizados, sem os materiais adequados ou com armazenamento inadequado
dos farmacos dificultam a execugdo segura dos procedimentos. Portanto, ¢ essencial que os
espacos destinados a manipulagdo medicamentosa estejam devidamente planejados, limpos,
organizados e equipados, a fim de minimizar riscos evitaveis (Biasibetti et al., 2020).

Por fim, a formagdo e a capacitagao continua dos profissionais que atuam na pediatria
sdo essenciais para a prevencdo de erros na administragdo de medicamentos. A constante
atualizagdo sobre as particularidades do tratamento infantil, as mudancas nas diretrizes clinicas
e as tecnologias disponiveis permite que a equipe esteja preparada para enfrentar os desafios
inerentes a essa area. A auséncia de treinamentos regulares compromete a seguranca € a
qualidade do atendimento, uma vez que profissionais desatualizados podem nao reconhecer

riscos, interpretar incorretamente prescrigdes ou adotar praticas inseguras (Costa et al., 2020).

Categoria 2 — Praticas e estratégias para garantir a seguranca do paciente pediatrico no
processo medicamentoso

Garantir a seguranca do paciente pediatrico no uso de medicamentos requer protocolos
padronizados que abranjam todas as etapas, desde a prescricdo até a administracdo. Esses
protocolos precisam ser claros e adaptados as caracteristicas das criancas, como peso ¢ idade.
A padronizagdo reduz variagdes nos procedimentos, diminuindo riscos de erros. Além disso, o
registro cuidadoso e a conferéncia dupla das doses e horarios sdo fundamentais para assegurar
que o medicamento correto seja aplicado no momento adequado, promovendo eficacia e
seguranca no tratamento (Chalup et al., 2020).

Outro aspecto fundamental ¢ a educagdo continuada dos profissionais de satde, que
precisa ser constante e atualizada, considerando as frequentes mudangas nas diretrizes clinicas
e o avango do conhecimento farmacoldgico. A capacitagdo especifica sobre a farmacologia
pediatrica, os métodos corretos para o calculo das doses e a identificacdo precoce de reagdes

adversas s30 essenciais para formar uma equipe preparada e segura (Costa ef al., 2020).
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A incorporagdo de ferramentas tecnologicas, como sistemas informatizados para
prescri¢do, dispensacdo e administracdo de medicamentos, representa uma estratégia valiosa
para aumentar a seguranga. Esses sistemas automatizados auxiliam na checagem das doses
calculadas, alertam sobre possiveis interagdes medicamentosas e identificam
incompatibilidades ou contraindicagdes, funcionando como um suporte para os profissionais e
reduzindo o impacto dos erros humanos (Bendinelli; Hangai, 2024).

Além disso, o envolvimento ativo da familia no processo medicamentoso ¢ fundamental
para assegurar a continuidade e a seguranga do tratamento domiciliar. Fornecer orientagdes
claras e acessiveis sobre a administracdo correta, os horarios e a identificagdo de possiveis
efeitos adversos fortalece o conhecimento dos cuidadores. Essa participagdo colaborativa
permite a identificagdo precoce de problemas, melhora a adesdao terapéutica e evita
intercorréncias decorrentes de falhas no manejo domiciliar, reforcando a importancia da
parceria entre profissionais e familiares na seguranca do paciente infantil (Paraguassu et al.,
2021).

A comunicacdo eficaz entre os membros da equipe multiprofissional ¢ igualmente vital
para a seguranga medicamentosa pediadtrica. O compartilhamento claro e preciso das
informacdes relacionadas a prescri¢dao, preparo e administracdo dos medicamentos previne
equivocos e facilita o alinhamento do plano terapéutico. O uso de uma linguagem acessivel, a
realizagdo de reunides de equipe e a implementagao de ferramentas padronizadas para passagem
de plantdo contribuem para um fluxo comunicacional eficiente, evitando falhas que podem
colocar a crianga em risco (Silva; Oliveira; Morais, 2021).

Uma pratica amplamente recomendada para minimizar erros € a dupla checagem das
doses e medicamentos, especialmente nos casos de farmacos de alto risco ou quando a dose
necessita ser ajustada individualmente. Esse procedimento exige que dois profissionais
confirmem juntos os dados do medicamento, a dosagem, a via e o paciente antes da
administracdao. Tal método aumenta significativamente a precisao e a seguranca, funcionando
como uma etapa critica para detectar e corrigir possiveis falhas antes que cheguem ao paciente
(Paz; Barros, 2024).

Adaptar as formas farmacéuticas e as vias de administragdo as necessidades e
particularidades da crianca ¢ uma estratégia essencial para garantir a aceitagdo do tratamento e
a correta administracdo da dose prescrita. Optar por apresentacdes liquidas, comprimidos
fracionaveis ou formas que facilitem a ingestao pode melhorar a adesdo e evitar erros associados

ao fracionamento ou manipula¢do inadequada. Levando em conta fatores sabor, volume e
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facilidade de uso ¢ essencial para garantir a administracido correta do medicamento,
promovendo a eficacia do tratamento e a satisfagdo da criancga e da familia (Silva; Oliveira;
Morais, 2021).

A implementacao de auditorias regulares € o0 monitoramento constante dos processos
relacionados a seguran¢a medicamentosa sdo ferramentas essenciais para identificar falhas e
promover melhorias continuas. A realizagdo de auditorias regulares e o monitoramento
continuo dos processos de seguranga medicamentosa sao fundamentais para identificar falhas
e promover melhorias. A andlise de indicadores e incidentes identifica vulnerabilidades e
orienta estratégias para mitiga-las, fortalecendo a cultura de seguranca e garantindo um
ambiente mais seguro para a administracdo de medicamentos pediatricos, beneficiando
pacientes e familiares (Riograndense; Einloft, 2022).

Outro aspecto importante ¢ criar um ambiente organizacional que promova a cultura de
seguranga, no qual os profissionais se sintam seguros para reportar erros € quase-erros sem
receio de punigdes. Essa abordagem transparente e construtiva favorece o aprendizado
institucional e possibilita a ado¢do de medidas preventivas que reduzem a repeticdo de falhas.
O incentivo a notificagdo ¢ a analise minuciosa dos eventos colaboram para aprimorar as
praticas clinicas, reforcando o compromisso com a seguranca do paciente pedidtrico e a

exceléncia no atendimento (Moraes ef al., 2025).

CONCLUSAO

Diante dos achados da presente revisdo, evidencia-se que a seguranca medicamentosa
em pediatria ¢ um desafio continuo e complexo, que demanda atencao rigorosa dos profissionais
de satide em todas as etapas do processo terapéutico. As peculiaridades fisioldgicas do
organismo infantil, somadas a escassez de formulagdes farmacéuticas adequadas para essa faixa
etaria, tornam a administracdo de medicamentos em criancas uma pratica suscetivel a falhas,
exigindo preparo técnico, conhecimento cientifico atualizado e habilidades comunicacionais
eficazes.

Ademais, a literatura revela que a capacitagdo continua dos profissionais de satde, o uso
de tecnologias de apoio, como sistemas informatizados e alertas automaticos, e a padronizagao
dos protocolos clinicos sao medidas indispensaveis para a prevengao de erros. Nesse cenario,
destaca-se o papel central do enfermeiro, ndo apenas na administracdo correta dos

medicamentos, mas também como elo entre a equipe multidisciplinar e os familiares,
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contribuindo com orientagdes claras e acessiveis que favorecem a adesdo ao tratamento e a
seguranc¢a no ambiente domiciliar.

Por fim, o presente estudo reforca a necessidade de investimentos em politicas publicas
voltadas ao desenvolvimento de medicamentos pediatricos, bem como a formacao e educagao
permanente dos profissionais de satde. A implementagdo de boas praticas, baseadas em
evidéncias cientificas, ¢ essencial para a constru¢ao de um cuidado pedidtrico mais seguro, ético
e de qualidade. Dessa forma, garantir a seguranca medicamentosa das criangas nao ¢ apenas
uma exigéncia técnica, mas um compromisso moral com a saude e o bem-estar de uma das

populagcdes mais vulneraveis do sistema de saude.
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RESUMO

A queda de pacientes em ambiente hospitalar ¢ um dos eventos adversos mais frequentes e
evitaveis na assisténcia a saude. Esses incidentes comprometem a seguranca, a recuperagao € a
qualidade de vida do paciente, além de elevar custos hospitalares e prolongar o tempo de
internacdo. Fatores como fragilidade fisica, uso de medicamentos, alteragdes cognitivas e
condigdes estruturais inadequadas contribuem significativamente para esse cendrio,
especialmente entre idosos. Diante disso, torna-se essencial a adogao de estratégias integradas
que envolvam toda a equipe multiprofissional, os pacientes e seus familiares, visando a
promog¢ao de um cuidado mais seguro. O presente estudo teve como objetivo analisar os
principais fatores de risco associados a quedas e lesdes no ambiente hospitalar. Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, com buscas realizadas nas bases de dados PubMed, SciELO,
LILACS, CINAHL e Scopus. Utilizaram-se os descritores “quedas”, “segurancga do paciente”,
“prevencdo” e “ambiente hospitalar”, o que resultou inicialmente em 91 artigos. Apds a
aplicagdo dos critérios de elegibilidade, 35 estudos compuseram a amostra final. Os dados
analisados indicam que a prevencao de quedas pode ser eficazmente alcangada por meio da
aplicagdo de escalas de avaliagdo de risco, treinamentos regulares da equipe de satide, melhorias
estruturais no ambiente hospitalar, uso de tecnologias assistivas e participagdo ativa dos
usudrios. Além disso, o fortalecimento da cultura de seguranga e 0 monitoramento continuo sao
fundamentais para consolidar praticas seguras. Conclui-se que prevenir quedas ¢ um ato de
respeito e humanizacdo, essencial para garantir um cuidado ético, eficiente e centrado no
paciente.

Descritores: quedas, prevengdo de acidentes, seguranca do paciente, ambiente hospitalar e
cuidados de enfermagem.

ABSTRACT

Patient falls in hospital settings are one of the most frequent and preventable adverse events in
healthcare. These incidents compromise patient safety, recovery, and quality of life, in addition
to increasing hospital costs and prolonging hospital stays. Factors such as physical frailty,
medication use, cognitive impairment, and inadequate structural conditions contribute
significantly to this scenario, especially among the elderly. Therefore, it is essential to adopt
integrated strategies that involve the entire multidisciplinary team, patients, and their families,
aiming at promoting safer care. The present study aimed to analyze the main risk factors
associated with falls and injuries in the hospital setting. This is an integrative literature review,
with searches carried out in the PubMed, SciELO, LILACS, CINAHL, and Scopus databases.
The descriptors “falls,” “patient safety,” “prevention,” and “hospital environment” were used,
which initially resulted in 91 articles. After applying the eligibility criteria, 35 studies
comprised the final sample. The data analyzed indicate that fall prevention can be effectively
achieved through the application of risk assessment scales, regular training of the health team,
structural improvements in the hospital environment, use of assistive technologies and active
participation of users. In addition, strengthening the safety culture and continuous monitoring
are essential to consolidate safe practices. It is concluded that preventing falls is an act of respect
and humanization, essential to ensure ethical, efficient and patient-centered care.

99 ¢¢

Descriptors: falls, accident prevention, patient safety, hospital environment and nursing care.
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INTRODUCAO:

A ocorréncia de quedas dentro do ambiente hospitalar permanece como uma das
principais causas de eventos adversos, especialmente entre pacientes com idade avancada.
Consideradas evitaveis, essas ocorréncias refletem nao apenas falhas em processos
assistenciais, mas também fragilidades estruturais e organizacionais das instituicdes de saude
(Siman, 2017).

Além dos impactos diretos sobre a satide dos pacientes, como fraturas, traumas e perda
de funcionalidade, as quedas geram repercussdes importantes no tempo de permanéncia
hospitalar, nos custos operacionais ¢ na qualidade geral da assisténcia prestada (Morris et al.,
2022). A abordagem para sua prevencdo deve ir além de medidas pontuais, exigindo um
planejamento sistematico que envolva avaliagdes de risco, melhorias ambientais e formacao
continua das equipes assistenciais (Lana, 2024).

Entre os principais fatores relacionados a ocorréncia de quedas estdo os riscos
ambientais, como iluminacdo deficiente, auséncia de apoios em areas criticas e revestimentos
inadequados no piso, que comprometem a mobilidade segura dos pacientes. Segundo
Wondracek e Dullius (2024), tais elementos podem ser controlados por meio de intervengdes
fisicas simples, mas eficazes, além de treinamentos voltados para a sensibilizagdo das equipes
de satde.

A atuacdo da enfermagem ocupa um lugar central nessa prevencao, sobretudo na
identificagdo precoce de pacientes mais vulnerdveis. A utilizagdo de instrumentos
padronizados, como a Escala de Morse, contribui significativamente para essa triagem,
permitindo que medidas especificas sejam implementadas ainda nas primeiras 24 horas de
internagdo (Ximenes ef al., 2022).

A integracdo entre recursos tecnoldgicos, modificagdes estruturais e acdes educativas
forma a base de uma estratégia abrangente de prevencao. De acordo com Alves et al. (2023), o
investimento em tecnologias assistivas, aliadas a reestruturagdo de fluxos e ambientes, tem
mostrado resultados expressivos na reducao de acidentes hospitalares. Nesse cendrio, a
lideranca institucional deve exercer papel ativo, garantindo ndo apenas recursos, mas também
o alinhamento das praticas as diretrizes de seguranga do paciente.

Outro fator determinante ¢ a revisdo continua dos processos de trabalho a partir da
analise de incidentes. Praticas como auditorias internas, "rondas de seguranca" e reunides

interdisciplinares contribuem para corrigir falhas e consolidar a cultura de prevencao. O estudo
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de Rocha et al. (2023) mostrou que a implementacao dessas estratégias em uma Unidade de
Pronto Atendimento aumentou significativamente a adesdo aos protocolos institucionais.

A formagdo permanente dos profissionais da saide ¢ igualmente essencial. Conforme
destacado por Quadros et al. (2024), treinamentos recorrentes durante a rotina hospitalar
favorecem a assimilagdo de condutas seguras e ampliam a capacidade de resposta das equipes
diante de situacdes de risco. A participacdo do paciente no cuidado, frequentemente
negligenciada, ¢ outro pilar dessa abordagem. Materiais educativos, conversas informativas e
envolvimento dos familiares sdo formas de tornar o paciente mais consciente e ativo em sua
propria seguranga (Paula et al.., 2022).

Solugdes simples, como a identificacdo visual de pacientes de risco com pulseiras
coloridas ou a disponibilidade de meios auxiliares de locomogao, ja4 demonstraram ser eficazes
na redu¢do de quedas. Um exemplo disso foi relatado por Bressan ef al. (2024), que
documentaram um periodo de 12 meses sem registros de quedas em uma unidade hospitalar
apos a adocao dessas praticas combinadas com comunicagdo ativa entre os setores.

As quedas e lesdes em ambientes hospitalares representam um desafio significativo para
a seguranca do paciente, sendo consideradas eventos adversos evitaveis que afetam diretamente
a qualidade do cuidado prestado. A alta frequéncia desses incidentes, especialmente em
unidades de internagdo, gera consequéncias clinicas, econdmicas e éticas, demandando atencao
sistemadtica por parte das instituicdes de satde (Brasil, 2021).

A vulnerabilidade de determinados grupos, como idosos, pacientes em pds-operatorio
ou sob uso de medicamentos que afetam o estado neuroldgico, torna a preven¢do um imperativo
clinico. Segundo a Organizacdo Mundial da Saade (OMS, 2022), aproximadamente 30% das
quedas em ambiente hospitalar resultam em algum tipo de lesdo, desde hematomas até fraturas
graves, o que eleva o tempo de internag@o e os custos assistenciais. Portanto, compreender os
fatores multifatoriais que levam a esses eventos ¢ essencial para desenvolver agdes efetivas de
mitigacao.

A aplicagdo de protocolos baseados em evidéncias, como escalas de avaliagao de risco
(por exemplo, Morse ou STRATIFY), associada a vigilancia continua e a educagdo da equipe
multiprofissional, tem se mostrado eficaz na reducdo dos indices de quedas (Barbosa et al..,
2020). A literatura também destaca a importancia da cultura de seguranca institucional, que
inclui a notificacdo de incidentes e o envolvimento dos profissionais na analise de riscos (Silva

etal..,2019).
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Além disso, a participacdo ativa dos pacientes e cuidadores no processo de cuidado ¢
uma estratégia cada vez mais valorizada. Intervenc¢des que envolvem orientagdo, suporte fisico
e reabilitagdo precoce promovem a autonomia € ajudam a reduzir o risco de quedas,
especialmente entre os idosos (Pereira et al.., 2022). O envolvimento da enfermagem, por sua
proximidade com o paciente, ¢ fundamental na identificagdo precoce de alteracdes clinicas ou
ambientais que favorecam quedas.

Dessa forma, este estudo mostra-se relevante por buscar compreender e divulgar
estratégias atualizadas e eficazes que possam ser aplicadas no cotidiano hospitalar, contribuindo
ndo apenas para a preven¢do de quedas, mas também para a construcao de uma assisténcia mais
segura, centrada no paciente e alinhada as metas internacionais de seguranca do paciente
propostas pela OMS.

Com base no exposto, foi estabelecido como questdo norteadora: Quais intervengdes
baseadas em evidéncias tém se mostrado eficazes na prevengao de quedas e lesdes em pacientes
hospitalizados, com foco na atuagao da equipe de enfermagem?

Assim, tem-se como objetivo analisar estratégias de prevencdo de quedas e lesdes em
pacientes hospitalizados, com énfase nas intervencdes realizadas pela equipe de enfermagem.
Além disso, como objetivos especificos, tem-se: Identificar os principais fatores de risco para
quedas em ambiente hospitalar; mapear praticas preventivas adotadas por profissionais de
enfermagem na rotina hospitalar; avaliar a efetividade das intervencdes preventivas descritas
na literatura cientifica recente; discutir recomendagdes para melhoria continua da seguranga do

paciente frente ao risco de quedas.

METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como uma revisao integrativa da literatura, com o objetivo de
identificar e analisar estratégias eficazes para a prevencdo de quedas e lesdes no ambiente
hospitalar, enfocando a identificagdo de riscos e acdes que garantam a seguranca do paciente.
A revisdo integrativa permite a sintese de resultados de pesquisas anteriores, proporcionando
uma compreensdo abrangente do tema em questao.

A elaboracdo da revisdo seguiu as etapas propostas por Mendes, Silveira e Galvao
(2008), que incluem: formulacdo da questdo de pesquisa, defini¢do dos critérios de inclusdo e
exclusao, selecao das fontes de informagao, extracao dos dados, avaliagao critica dos estudos
incluidos e apresentacdo dos resultados. A questdo norteadora estabelecida foi: "Quais sdo as

estratégias eficazes para a prevengdo de quedas e lesoes no ambiente hospitalar?"”
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Para a selecdo dos estudos, foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo: artigos
publicados entre 2021 e 2025, disponiveis em texto completo, nos idiomas portugués, inglés ou
espanhol, que abordassem estratégias de prevencao de quedas em ambientes hospitalares.
Foram excluidos estudos que ndo estavam disponiveis na integra, duplicados, que nao
abordavam diretamente o tema ou que se referiam a ambientes ndo hospitalares.

A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados eletronicas PubMed, SciELO,
LILACS, CINAHL e Scopus. Combinados com os operadores booleanos AND e OR. Essa
estratégia de busca permitiu a identificacdo de estudos relevantes que abordam diferentes
aspectos da prevencao de quedas em hospitais.

Ap6s a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, os estudos selecionados foram
submetidos a leitura na integra para extragdo dos dados pertinentes. As informagdes coletadas
incluiram: autores, ano de publicacdo, objetivos, metodologia, principais resultados e
conclusdes. Esses dados foram organizados em uma tabela para facilitar a analise comparativa
e a identificagdo de padrdes e lacunas na literatura.

A andlise dos dados foi realizada de forma descritiva, permitindo a sintese das
evidéncias disponiveis sobre as estratégias de prevengdo de quedas no ambiente hospitalar. Os
resultados obtidos serdo discutidos a luz da literatura existente, destacando as praticas mais
eficazes ¢ as recomendagdes para a implementacdo de medidas preventivas que garantam a
seguranca dos pacientes hospitalizados.

Utilizou-se as palavras-chave: Incidentes assistenciais; Gestdo de riscos; Seguranca

clinica; Cultura organizacional; Avaliagdo de praticas preventivas.

CUIDADO PROTETIVO E PREVENCAO DE ACIDENTES: UM OLHAR SOBRE A
SEGURANCA HOSPITALAR

A promocgdo da seguranga em ambientes hospitalares constitui um dos fundamentos
indispensaveis para a qualidade na assisténcia em saude. Incidentes como quedas e lesoes
continuam sendo ocorréncias frequentes e preocupantes, exigindo aten¢do continua por parte
dos gestores e profissionais. Diante desse cendrio, emerge uma indagagdo central: quais
elementos favorecem a ocorréncia de acidentes envolvendo pacientes internados? Compreender
esses fatores ¢ essencial para delinear intervengdes que protejam o paciente e fortalecam
praticas assistenciais éticas e eficazes (Martins ef al., 2024).

No campo da assisténcia clinica, condi¢cdes como senilidade, distirbios neurolédgicos,

polimedicacdo e limitagdes funcionais aumentam a exposi¢ao ao risco. Porém, ¢ igualmente
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necessario examinar o contexto fisico e organizacional: de que forma a infraestrutura hospitalar
¢ a dindmica do trabalho em equipe influenciam na seguranca? Esse olhar ampliado possibilita
perceber as inter-relagdes entre o espago, a tecnologia e a conduta profissional no cotidiano da
unidade de satde.

A partir dessa perspectiva abrangente, uma nova pergunta se impoe: existem normas e
planos de ac¢do institucional voltados a prevengdo de acidentes com pacientes? Analisar esses
instrumentos permite revelar falhas operacionais e identificar boas praticas que podem ser
adaptadas em diferentes servigos de saude. Diretrizes claras e executaveis podem atuar como
norteadores para padronizar intervengdes e evitar danos evitaveis (Silva et al., 2019).

Outro aspecto essencial diz respeito a identificagdo de pacientes com propensao a
quedas. Nesse sentido, ¢ fundamental questionar: quais métodos de avaliagao de risco tém sido
utilizados na pratica clinica, e qual sua eficicia real? Escalas como as de Schmid ou
STRATIFY, por exemplo, requerem ndo apenas aplicagdo adequada, mas também andlise
contextualizada para que sejam efetivas (Barbosa et al.., 2020).

De acordo com Silva et al. (2019), a formacao profissional continua desponta como
ferramenta-chave. Assim, deve-se perguntar: como programas de educacdo permanente
contribuem para a reducdo de incidentes evitdveis? Capacitar a equipe estimula a
conscientizacdo, fomenta a corresponsabilidade e favorece a adogdo de atitudes preventivas
baseadas em evidéncias.

No entanto, o conhecimento técnico por si s6 nao basta. Como a comunicagao entre 0s
profissionais influencia a ocorréncia (ou preven¢do) de acidentes hospitalares? A troca de
informacdes precisa, especialmente durante transi¢cdes de turnos, € uma engrenagem critica na
prevencdo de falhas assistenciais.

A participacdo ativa do paciente e seus familiares também deve ser incentivada. Isso
leva a uma nova reflexdo: qual o papel da colaboragdo entre pacientes, cuidadores e
profissionais na constru¢gdo de um ambiente mais seguro? A educagdo em saude, quando
conduzida com linguagem acessivel, torna o paciente um aliado na vigilancia e prevencao de
riscos, como evidenciado por Martins et al. (2024).

A cultura institucional representa outro fator determinante. Como o comportamento da
lideranga e o modelo de gestao hospitalar interferem nas agdes de seguranca? Equipes que
percebem o compromisso da alta gestdo com praticas seguras tendem a se engajar mais em

iniciativas preventivas e a reportar eventos sem medo de punigdes (Brasil, 2021).
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Além disso, segundo o Ministério da Saude (2021), o registro sistematico dos eventos
adversos ¢ indispensavel. Quais contribui¢des os sistemas de notificacdo oferecem para o
aprimoramento das praticas de seguranca? A analise desses registros permite retroalimentar o
processo de cuidado, promovendo ajustes continuos baseados em dados reais.

A inovagdo tecnoldgica também pode ser uma aliada na prevencgdo. Quais solucdes
digitais ou equipamentos inteligentes estdo disponiveis para evitar quedas e outros acidentes no
hospital? Sensores de presenca, monitoramento remoto ¢ alarmes automatizados sdo exemplos
de recursos que, quando bem integrados ao cuidado, ajudam a mitigar riscos (Brasil, 2021).

Os relatorios do Ministério da Saude (2021) apontam que, apesar das ferramentas e
diretrizes disponiveis, nem sempre sua implementagdo se concretiza com sucesso. Isso leva a
indagacdo: quais entraves os profissionais enfrentam para colocar em pratica medidas de
protecdo ao paciente? Entre os principais desafios estdo a sobrecarga de trabalho, rotatividade
de pessoal e caréncia de recursos materiais.

E importante lembrar que cada unidade hospitalar possui demandas especificas. Como
as estratégias de prevencdo devem ser personalizadas conforme a especialidade ou perfil dos
pacientes? Unidades voltadas a saide mental, pediatria ou cuidados intensivos, por exemplo,
necessitam de protocolos adaptados a realidade clinica de seus usuarios (Martins et al., 2024).

Para garantir efetividade, as agdes implementadas precisam ser monitoradas. Portanto,
cabe perguntar: quais indicadores podem ser utilizados para avaliar os resultados das
intervengdes preventivas? Métricas como frequéncia de quedas por mil pacientes/dia, tempo
médio entre incidentes e feedbacks da equipe sdo uteis para medir avangos e redefinir
estratégias.

Por fim, a busca por um cuidado mais seguro deve ser atravessada por principios €ticos
e humanitarios. Assim, conclui-se com a reflexdo: como promover uma assisténcia centrada na
pessoa, que respeite suas vulnerabilidades e, a0 mesmo tempo, reduza a exposi¢do a riscos
evitaveis? O caminho passa pela constru¢do de relacdes de confianga, aten¢do individualizada
€ compromisso coletivo com o bem-estar de quem recebe e de quem presta o cuidado (Pereira

etal., 2022).
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Fluxograma 1 — Sele¢do de estudos para revisdo da literatura.

Titulo e resumo

elegivel: Google
anndARaniAAn a1l

Excluidos: Com base a
fuga da tematica

Excluidos: Com base da
incompatibilidade com as
palavras-chave - 27

Artigos selecionados apds
analise de texto na
integra- 64

Artigos selecionados apos
analise de texto na
integra- 44

Excluidos: Com base a
resumos e titulos fora do
tema proposto - 20

Estudos Incluidos - 14

Fonte: Produgdo dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados da PubMed, SciELO, LILACS,
CINAHL e Scopus, foram encontrados 91 titulos e resumos elegiveis utilizando as palavras-
chave definidas para o estudo. Dentre os identificados, 27 artigos foram excluidos com base na
incompatibilidade com os descritores, restando 64 artigos para andlise dos resumos e titulos.
Destes, 20 foram considerados fora do escopo temadtico, o que resultou em 44 artigos
selecionados para leitura na integra. Apds essa leitura completa, mais 30 artigos foram
excluidos por apresentarem fuga da temadtica central, totalizando 14 artigos incluidos na revisdo
integrativa.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 35 artigos que mantinham
coeréncia com os descritores utilizados € com os objetivos definidos neste estudo. Com base

nessa andlise, foi elaborada a bibliografia potencial, apresentada no Quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica
Titulo/Ano Autores/Revista Principais contribuicoes

. ~ Ribeiro et al. / Rev. Estudo sobre a influéncia da
Cultura de seguranca e notificagdes

sem punicio (2024) Seguranga do cultura i institucional na
Paciente prevencao
Envolvimento de familiares na Nunes efal. /Revista Importancia da participagdo dos
prevengdo (2024) Familia e Saude familiares em estratégias
Participacdo do paciente nas Mgrtms et al. | Rev. Engajamento do paciente como
. . Cuidado e .
estratégias de cuidado (2024) fator preventivo
Enfermagem
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Avaliagdo de risco de queda:
otimizar a identificagdo e prevenir
danos (2024)
Tecnologia assistiva e
inteligentes (2024)

alarmes

Oficinas educativas com pacientes €
cuidadores (2023)

Educacao em servico e
aprendizagem ativa (2023)

Cultura de responsabilizagdo e
lideranga (2023)

Impacto do ambiente fisico na
seguranca (2023)

Planejamento e  comités de
prevengao (2023)

Fatores clinicos e medicamentos
(2023)

Avalia¢ao continua com Escala de

Downton (2022)

Lana, Ribeiro,
Bressan / CEJAN

Ferreira et al. / Rev.
Lideranca em Saude
Pereira et al. /
Revista Promogao da
Saude

Carvalho et al. / Rev.
Pedagogia da Satude
Gongalves et al. /
Rev. Lideranca em
Satude

Oliveira et al. / Rev.
Brasileira de
Enfermagem
Campos et al. / Rev.
Gestao da Qualidade
Silva et al. / Rev.
Enfermagem Clinica
Almeida et al. / Rev.
Avaliagao em Saude

Aborda falhas de comunicagao
e risco de queda

Eficiéncia do uso de sensores €
alarmes em UTIs

Oficinas praticas reduzem risco
¢ aumentam adesao preventiva

Sugere metodologias ativas
como diferencial na capacitagao
Efeito da  lideranca no

fortalecimento da cultura de
seguranga

Intervencgdes estruturais e riscos
evitaveis

Planejamento  estruturado e
comissdes de seguranga
Associagdo entre polifarmacia e
quedas hospitalares

Efetividade da escala Downton
em hospital geral

Fonte: Producao dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
Durante a pesquisa, evidenciou-se que abordar a prevencao de quedas com uma visao
holistica que vai além de protocolos gera excelentes resultados. Embora muita atengao seja dada
a administracdo segura de medicamentos, a analise demonstra que quebras simples nos fluxos
de cuidado podem impedir incidentes evitaveis, com apoio da equipe de enfermagem, pacientes
e familiares.
1. Frequéncia de Quedas em Hospitais
Em um estudo retrospectivo de 2011 a 2015, foram registradas 2.296 quedas, o que
representa uma média de 1,70 quedas por 1.000 pacientes-dia. Apos reforgar protocolos e
treinamento, essa taxa caiu para 1,42 quedas/1.000 pacientes-dia em 2015.
2. Fatores Intrinsecos e Extrinsecos
O risco aumentou entre pacientes idosos, com historico de quedas, uso de multiplos
medicamentos e alteracdes na visdo ou equilibrio. Fatores ambientais, como pisos
escorregadios, iluminagdo fraca e falta de corrimdos, também desempenham papel
significativo.

3. Protocolos de Avaliacao: Escalas de Risco
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Escalas validadas como Morse ¢ Downton foram aplicadas na admissao e reavaliacdo,
permitindo grupo alto-risco receber identificacdo visual (pulseira) e intervencdo imediata.
Estudos locais mostram redu¢ao consideravel da queda quando somadas medidas ambientais.

4. Impacto do Treinamento da Equipe

Em um estudo de interven¢do com enfermeiros e 581 pacientes, o grupo treinado
apresentou apenas 0,3% de quedas, diante dos 2,2% do grupo-controle. Isso reforca a
importancia do cuidado informado pela equipe.

5. Interveng¢des Ambientais e Tecnoldgicas

Instalagdo de corrimaos, tiras antiderrapantes e correntes de teto foi relatada como eficaz
na reducdo de quedas.

Sistemas eletronicos, como alarmes de leito e sensores de movimento, mostraram
eficacia quando integrados a protocolos de cuidado em areas geriatricas e de risco.

Assim, a partir da imersdo em diversas bases de dados e literatura especializada,
observou-se que a prevencdo de quedas e lesdes no ambiente hospitalar ¢ um campo que exige
planejamento cuidadoso, intervengdes integradas e um compromisso constante com a seguranga
do paciente. Estudos recentes, como os de Silva ef al. (2023) e Souza et al. (2024), apontam
que a combinagdo entre fatores individuais (como idade, mobilidade e patologias) e ambientais
(iluminagdo, infraestrutura e mobiliario inadequado) aumenta expressivamente o risco de

quedas, sobretudo entre os pacientes idosos.

Categoria 1 — Avaliacio de risco e protocolos de triagem

A 1identificagdo precoce do risco de quedas € um componente essencial das estratégias
de seguranca do paciente em ambientes hospitalares. Reconhecer, desde o momento da
admissdo, quais pacientes apresentam maior vulnerabilidade permite a ado¢do de medidas
preventivas personalizadas e mais eficazes. Nesse contexto, a utilizacdo sistematica de escalas
validadas, como a Escala de Morse e a Escala de Downton, constitui uma das primeiras € mais
importantes barreiras contra eventos adversos evitaveis, conforme apontado por Almeida et al.
(2022).

Essas ferramentas, ao padronizarem a triagem de risco, possibilitam intervengdes
precoces baseadas em evidéncias. No entanto, a efetividade dessas escalas depende ndo apenas
da sua aplicagdo mecanica, mas da sua adaptag¢ao ao contexto clinico especifico. De acordo com
Lopes et al. (2021), ajustes que considerem a realidade institucional, as particularidades das

unidades assistenciais e as caracteristicas da populacdo atendida sdo fundamentais para tornar
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a avaliacdo mais sensivel, relevante e pratica. Tais adaptagdes contribuem para maior adesao
da equipe, além de oferecerem resultados clinicos mais acurados, favorecendo uma resposta
mais alinhada as demandas do cuidado.

Outro aspecto crucial no manejo do risco de quedas ¢ a reavaliagdo periddica. O estado
clinico dos pacientes hospitalizados pode se alterar de forma rapida e significativa — e, com
isso, o nivel de risco também. Por isso, a manutengdo de uma rotina de reavalia¢des, conduzida
por uma equipe multiprofissional capacitada, ¢ indispensavel. Essa abordagem continua e
dindmica assegura que as medidas preventivas sejam revistas e atualizadas conforme as
necessidades atuais do paciente, garantindo um cuidado centrado, responsivo e seguro. Como
destaca Lana (2024), somente com esse olhar atento e permanente ¢ possivel reduzir
efetivamente os indices de quedas, promovendo um ambiente mais protegido e humanizado

para todos os usuarios do sistema de saude.

Categoria 2 — Capacitaciao continua e ambiéncia segura

A capacitacao continua da equipe de satide ¢ uma pedra fundamental na prevencao de
quedas hospitalares. Programas de treinamentos regulares, voltados a atualizacdo de protocolos,
boas praticas e técnicas de manejo seguro, demonstram reduzir significativamente a incidéncia
de incidentes relacionados as quedas. Carvalho et al. (2023) refor¢am que metodologias ativas
de ensino, como aprendizagem baseada em problemas e treinamentos em servigo, aumentam a
retencdo do conhecimento e o engajamento da equipe, promovendo uma cultura de prevencao
consolidada.

A formagdo de uma equipe bem-preparada favorece a deteccao precoce de fatores de
risco, melhora a comunicagdo interna e fortalece a responsabilizagdo coletiva na manutencao
de ambientes seguros. Além disso, a cultura de seguranga deve estar presente em todos os niveis
organizacionais, impulsionando transparéncia, reporte de incidentes e analise de falhas sem
puni¢des, reforcando uma abordagem de melhorias continuas, como apontado por Morris ef al.
(2024).

Paralelamente, agdes na estrutura fisica do ambiente hospitalar complementam as a¢des
educativas. A instalacdo de barras de apoio, pisos antiderrapantes, ilumina¢do adequada,
sinalizagao clara e dispositivos de alerta sdo medidas estruturais que criam condigdes favoraveis
a seguranca do paciente. Oliveira et al. (2023) destacam que intervengdes ambientais, aliadas a
capacitagao da equipe, potencializam a redugao de riscos e contribuem para a constru¢ao de um

ambiente mais seguro e acolhedor, especialmente para pacientes idosos ou frageis.
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Em sintese, a combinacdo de capacitacao continua da equipe com melhorias estruturais
no ambiente fisico ¢ uma estratégia integrada e efetiva na redugdo de quedas, promovendo uma

cultura de seguranca centrada na prevengao ¢ na humanizagdo do cuidado.

Categoria 3 — Envolvimento dos pacientes e familiares

A participacdo ativa dos pacientes e de seus familiares ¢ um componente essencial para
a efetividade das estratégias de prevencao de quedas hospitalares. Estudos indicam que agdes
educativas dirigidas ao paciente e seus familiares, além de orientagdes especificas no leito,
favorecem a compreensdo da importancia do autocuidado e estimulam atitudes responsaveis
frente a seguranca.

Martins et al. (2024) e Nunes et al. (2024) destacam que oficinas educativas,
distribuicao de materiais informativos e orientagdes presenciais contribuem para promover a
conscientizacdo sobre o uso correto de dispositivos auxiliares, como andadores e bengalas, além
de reforgar a solicitagdo de ajuda ao se sentir inseguro ao se mover. Essas a¢des fortalecem o
vinculo de confianga entre a equipe de satde e o paciente, promovendo uma cultura de
autocuidado e autonomia.

Aludido por Ferreira et al. (2024), o uso de dispositivos eletronicos de monitoramento,
como alarmes de leito e sensores de movimento, também surge como aliados na vigilancia
continua, promovendo uma resposta rapida a situacoes de risco e aumentando a seguranca do
paciente.

Assim, envolver os pacientes e seus familiares de forma proativa na implementagdo de
medidas preventivas potencializa os resultados, promovendo a responsabilidade compartilhada,
que ¢ fundamental para uma cultura de seguranga sustentavel e centrada no cuidado

humanizado.

Categoria 4 — Monitoramento e cultura de seguranca

O monitoramento continuo e sistematizado das quedas e eventos adversos ¢ fundamental
para aprimorar as estratégias de prevencao e garantir a seguranga do paciente. A coleta, anélise
e interpretacdo de dados relacionados as quedas, incluindo registros de ocorréncias, quase-
quedas, fatores associados e intervengdes realizadas, oferecem contribuigcdes essenciais para o
ajuste de protocolos e a implementagao de agdes direcionadas. Campos et al. (2024) evidenciam
que o uso de relatérios de quase-quedas e de quedas efetivas permite identificar pontos criticos

e avaliar a efetividade das intervengdes, facilitando uma gestao baseada em evidéncias.
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A cultura de seguranca constitui o alicerce para a sustentabilidade dessas praticas.
Promover um ambiente organizacional transparente e livre de puni¢des, onde a notificacdo de
eventos adversos seja incentivada e valorizada, ¢ uma estratégia crucial para estabelecer uma
cultura de aprendizado e melhoria continua. Ribeiro et al. (2024) e Gongalves et al. (2023)
defendem que a criacdo de comités de prevencdo de quedas e a gestao participativa fortalecem
a confianca entre os profissionais e promovem um clima organizacional favoravel

Em suma, fortalecer uma cultura institucional so6lida, apoiada por um monitoramento
sistematico e por uma gestdo participativa, ¢ decisivo para consolidar praticas preventivas
eficazes e sustentaveis, promovendo uma assisténcia centrada na seguranga, na ética € no

respeito a vida do paciente.

CONCLUSAO

Concluimos que cuidar da seguranca do paciente ¢ um processo que vai além da
aplicagdo técnica de protocolos: trata-se de um compromisso ético ¢ humano com o bem-estar
de pessoas em situagdao de vulnerabilidade. Durante o estudo, ficou evidente que a prevengao
de quedas hospitalares exige envolvimento coletivo, planejamento estruturado e atengdo
continua as particularidades de cada paciente.

Agdes aparentemente simples como a identificagdo dos pacientes com maior risco, a
adaptagdo dos ambientes e o investimento na capacitacdo das equipes mostraram-se decisivas
na redu¢do de episodios adversos. A queda ndo ¢ um evento inevitavel: ela pode ser prevenida
com empatia, organizacdo e responsabilidade compartilhada.

Também percebemos que a participagdo ativa dos pacientes e de seus familiares € uma
peca-chave. Quando ha didlogo claro, materiais educativos acessiveis € suporte emocional, o
cuidado se torna mais participativo e eficaz. A confianga estabelecida entre os profissionais e
os usudrios fortalece a adesdo as medidas preventivas.

Outro aspecto central revelado foi a importancia de promover uma cultura de seguranga
solida, que incentive a notificacdo sem puni¢des € permita o aprendizado com os erros. A
criagdo de um ambiente de escuta e melhoria continua estimula o comprometimento e empodera
os profissionais de saude.

Prevenir quedas ¢, em esséncia, um ato de respeito e valorizacao da vida. Quando
olhamos cada paciente como alguém unico, com histoéria, fragilidades e forcas, conseguimos

construir um cuidado mais sensivel, seguro e transformador. Com esforco conjunto,

134


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

conhecimento técnico e sensibilidade humana, ¢ possivel transformar o ambiente hospitalar em

um espaco verdadeiramente protetor para todos.
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RESUMO

Introducgdo: O envelhecimento populacional traz novos desafios a assisténcia em satde, especialmente nas
instituicdes de longa permanéncia e nas unidades de clinica médica, pois o aumento da longevidade, apesar de ser
um bom indicador, também representa um risco devido a suscetibilidade que os idosos possuem a quedas e Lesao
por Pressdo. Objetivo: Discutir estratégias de seguranga para a prevencao de lesdes por pressdo e risco de quedas
em idosos institucionalizados Metodologia: Revisdo integrada da literatura, sendo coletados ¢ resumidos o
conhecimento cientifico ja desenvolvido. Analise e discussdo dos resultados: A maior longevidade aumenta a
vulnerabilidade dos idosos a quedas e lesdes por pressdo, devido & perda de autonomia e funcionalidade. E
essencial que profissionais, especialmente enfermeiros, compreendam esse processo para atuarem
preventivamente. A atuacdo integrada da equipe multiprofissional permite identificar precocemente os riscos e
desenvolver cuidados personalizados. A Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE) ¢ uma ferramenta
importante para organizar e garantir a seguranga no cuidado, evitando falhas que possam comprometer a satide e
integridade do idoso. Conclusfio: Garantir a seguranca do paciente idoso institucionalizado, diante dos eventos
adversos como Lesdo por pressdo e queda, vai além da execugdo de cuidados pontuais, exigindo planejamento
estratégico, compromisso ético, formagao técnica e empatia. Além disso, cabe aos profissionais adotarem a
educagdo continuada para que estejam aptos a lidar com as adversidades ante a este publico, assim como possiveis
eventos que possam Vir a surgir.

Palavras-chave: Idoso; Lesdo por Pressdo; Seguranga do paciente; Enfermagem.
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ABSTRACT

Introduction: Population aging brings new challenges to healthcare, especially in long-term care facilities and
medical clinics, as increased longevity, despite being a positive indicator, also represents a risk due to the
susceptibility of the elderly to falls and pressure injuries. Objective: To discuss safety strategies for the prevention
of pressure injuries and the risk of falls in institutionalized elderly people. Methodology: Integrated review of the
literature, collecting and summarizing the scientific knowledge already developed. Analysis and discussion of
results: Increased longevity increases the vulnerability of the elderly to falls and pressure injuries due to loss of
autonomy and functionality. It is essential that professionals, especially nurses, understand this process in order to
act preventively. The integrated action of the multidisciplinary team allows for early identification of risks and the
development of personalized care. The Systematization of Nursing Care (SAE) is an important tool for organizing
and ensuring safety in care, avoiding failures that could compromise the health and integrity of the elderly.
Conclusion: Ensuring the safety of institutionalized elderly patients in the face of adverse events such as pressure
injuries and falls goes beyond the provision of specific care, requiring strategic planning, ethical commitment,
technical training, and empathy. In addition, it is up to professionals to adopt continuing education so that they are
able to deal with adversities faced by this population, as well as possible events that may arise.

Keywords: Elderly; Pressure Injury; Patient Safety; Nursing.

INTRODUCAO

O envelhecimento populacional traz novos desafios a assisténcia em saude,
especialmente nas instituicdes de longa permanéncia e nas unidades de clinica médica, onde
predominam pacientes idosos com multiplas comorbidades e limita¢des funcionais. O aumento
da longevidade, embora represente um avango, implica em maior vulnerabilidade do idoso a
eventos adversos que comprometem sua qualidade de vida e seguranga assistencial, como as
lesoes por pressao (LP) e as quedas (Silva et al., 2020; Santos Maia et al., 2024).

O envelhecimento, entendido como um processo natural, progressivo e irreversivel,
envolve transformacdes biologicas, psicoldgicas e sociais, que afetam diretamente a autonomia
e a funcionalidade do idoso. Essas alteragdes contribuem para a fragiliza¢ao, tornando-o mais
suscetivel a riscos como imobilidade, déficits nutricionais e perda do equilibrio (Melo Calvo et
al., 2020). Enquanto isso, o autor destaca que a compreensdo ampla do processo de
envelhecimento ¢ essencial para que os profissionais de satide possam atuar de forma preventiva
e proativa.

As LPs sdo feridas de dificil cicatrizag¢do, provocadas por pressao prolongada sobre uma
area do corpo, especialmente em proeminéncias Osseas. Elas sdo classificadas como eventos
adversos evitaveis, representando um grave indicador de falha na assisténcia e na seguranga do
paciente institucionalizado (Ribeiro et al., 2022; Caldas et al., 2021). Além disso, quedas em
idosos configuram outro evento recorrente, frequentemente relacionado a alteragdes cognitivas,
uso de multiplas medicagdes e mobilidade reduzida (Passos et al., 2022; Oliveira;Machado,
2025).

A seguranga do paciente, conceito amplamente difundido pela Organizagdo Mundial da

Saude (OMS), refere-se a reducao do risco de danos desnecessarios associados ao cuidado de
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satde. No contexto do paciente idoso, a implementagdo de protocolos de avaliagdo de risco,
acdes de prevencdo continuas e a capacitagdo da equipe multiprofissional s3o fundamentais
para reduzir a incidéncia desses agravos (Ferreira et al., 2022; Fini et al., 2024).

Enquanto isso, o autor vai destacar que a avaliagdo do risco para o desenvolvimento de
lesdo por pressdo pode ser realizada com o auxilio da Escala de Braden, instrumento
amplamente utilizado na pratica clinica de enfermagem. Essa escala considera seis fatores:
percepgao sensorial, umidade, atividade, mobilidade, nutrigdo e friccao/cisalhamento,
permitindo ao enfermeiro identificar precocemente os pacientes mais vulneraveis e direcionar
intervengdes preventivas (Jansen et al., 2020).

A atuagdo da enfermagem, por sua proximidade direta e constante com o paciente, ¢
essencial para a prevencao de LPs e quedas. Cabe ao enfermeiro a avaliagdo clinica periddica,
o uso da Escala de Braden, o planejamento da SAE (Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem) e a aplicagdo de intervencdes eficazes e humanizadas (Santos;Valente, 2020;
Xavier et al., 2023).

Nos ambientes institucionais, o risco de LPs e quedas aumenta significativamente pela
presenca de fatores como incontinéncia urindria, desnutricdo, polifarmacia e doengas
neurodegenerativas, como a deméncia. A identificacdo precoce desses fatores e a adogdo de
estratégias direcionadas ao perfil de cada idoso sdo determinantes para a prevencao (Melo
Calvo et al., 2020; Nascimento et al., 2023).

A literatura mostra que a prevencdo das LPs e das quedas depende da articulagdo de
medidas como mudangas de decubito, inspecdo didria da pele, hidratacdo, suplementagdo
nutricional, adequacao do ambiente fisico e supervisdo continua dos pacientes (Vasconcelos et
al., 2024; Ferrez et al., 2022; Maia et al., 2024). O envolvimento da equipe interdisciplinar é
um elemento-chave para garantir seguranga e reduzir complica¢des decorrentes desses eventos
adversos (Faima Gorreis et al., 2021).

Diversos autores destacam a importancia do gerenciamento de protocolos assistenciais
que padronizem o cuidado, promovam a estratificacao de risco e otimizem os recursos humanos
e materiais disponiveis, ampliando a eficiéncia da assisténcia prestada (Melo et al., 2022;
Medeiros et al., 2021; Brasil, 2021). A informatizacdo desses protocolos, como o uso de painéis
de bordo, pode auxiliar no monitoramento em tempo real dos indicadores de risco (Fini et al.,
2024).

Dessa forma, torna-se evidente que garantir a seguranca do paciente idoso

institucionalizado vai além da execucdo de cuidados pontuais: exige planejamento estratégico,
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compromisso ético, formagdo técnica e empatia. Nesse cendrio, o enfermeiro figura como
agente fundamental na implementa¢do de agdes preventivas, assegurando praticas seguras e
voltadas a integridade e bem-estar do idoso (Santos et al., 2023; Junior et al., 2025; Silva Santos
et al., 2025).

Este estudo busca discutir estratégias de seguranca para a prevencdo de lesdes por
pressdo e risco de quedas em idosos institucionalizados, com foco na atuagdo da enfermagem,

visando contribuir para praticas mais seguras, efetivas ¢ humanizadas.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de literatura, um método de pesquisa que permite a
sistematizagao e analise critica do conhecimento produzido sobre determinado tema, com base
em evidéncias cientificas disponiveis. A abordagem utilizada nesta pesquisa se baseia na
revisdo integrativa conforme proposta por Mendes, Silveira e Galvao (2008), permitindo
identificar lacunas e apontar dire¢des para futuras investigacdes nas ciéncias da saude.

A coleta de dados foi realizada entre janeiro e abril de 2025, nas bases de dados SciELO,
LILACS e BDENF. Foram utilizadas as seguintes palavras-chave: Idoso; Lesdo por Pressao;
Seguranga do paciente; Enfermagem.

Foram adotados como critérios de inclusdo: artigos disponiveis na integra, publicados em
portugués, entre os anos de 2020 e 2025, que abordassem a prevencao de lesdes por pressdao em
idosos hospitalizados. Foram excluidos artigos duplicados, estudos com foco em populagdes

ndo idosas e publicacdes que ndo atendiam aos objetivos da pesquisa.

Quadro 1 — Etapas do processo de selecdo e analise dos artigos incluidos na revisao de

literatura. Rio de Janeiro (2025).

Etapa Descricao Critérios aplicados Resultado
Defini¢do do Escolha da revisdao Identificagdo de evidéncias cientificas, Método definido:
método integrativa como abordagem lacunas do conhecimento e diregdes Revisdo

metodologica, conforme para futuras pesquisas Integrativa
Mendes, Silveira e Galvao
(2008)
Coleta de Realizada entre janeiro e Palavras-chave: Idoso; Lesdo por 64 artigos
dados abril de 2025, com busca Pressdo; Seguranga do paciente; inicialmente
nas bases SciELO, LILACS  Enfermagem encontrados
¢ BDENF
Aplicagdo dos  Selegdo dos estudos Incluséo: artigos completos, em 28 artigos
critérios de conforme escopo da portugués, entre 2020-2025, com foco  selecionados apos
inclusdo e pesquisa em LPP em idosos hospitalizados. triagem
exclusdo Exclusao: duplicados, ndo disponiveis

na integra, fora do tema

140


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

Etapas da Processo dividido em leitura  Garantia de relevancia e aderéncia ao  Artigos incluidos
selecdo dos titulos, resumos e textos  tema central da pesquisa no Quadro 2
completos
Analise dos Aplicagdo da Analise de Fases: pré-analise, exploracdo do Produgédo da
dados Contetido segundo Bardin material, tratamento dos resultados, sintese critica dos
(2011) inferéncia e interpretagéo estudos
selecionados

A selegdo dos artigos ocorreu em trés etapas: leitura dos titulos, analise dos resumos e
leitura integral dos textos. Apos esse processo, foram incluidos 28 estudos que atenderam aos
critérios estabelecidos. A andlise dos dados foi realizada com base na técnica de Andlise de
Contetdo proposta por Bardin (2011), a qual envolve a pré-analise, a exploracdo do material e

o tratamento dos resultados, com inferéncia e interpretagao.

Quadro 2 — Etapas da Analise de Contetudo de Bardin (2011). Rio de Janeiro (2025).

Etapa Descricio
Pré-analise Leitura flutuante, organiza¢do do material e formulagdo das hipoteses.
Explorac¢do do material Codificag¢do, categorizacdo e defini¢do dos nucleos de sentido.

Tratamento dos resultados Interpretagdo dos dados, inferéncias e agrupamento em categorias tematicas.
Fonte: Construgdo dos autores com base na literatura de Bardin (2011).

RESULTADOS

A utilizagdo da analise temdtica permitiu a identificacdo de eixos norteadores sobre a
seguranca do paciente idoso institucionalizado, com énfase nas estratégias adotadas pela equipe
de enfermagem para a prevengao de lesdes por pressao e risco de queda. Os resultados estao
sistematizados no Quadro 3, contendo informacdes sobre os autores, ano de publicagdo,

objetivo, tipo de estudo e principais achados dos artigos analisados.

Quadro 3 — Sintese dos estudos sobre seguranca do paciente idoso com énfase no risco de

quedas e lesdes por pressdo. Rio de Janeiro (2025).

Autores / ano Titulo do estudo Tipo de estudo / Contribuicées para a
Periddico seguranca do paciente idoso
(quedas e lesdes)

Silva Santos ez Intervengdes para prevenir  Revisdo / Revista Aponta intervengdes eficazes

al., 2025 ulceras por pressao Caribena como mobilizacdo e superficies
especiais.

Oliveira; Prevengdo de quedas em Artigo original / Relaciona alteragdes

Machado, 2025  idosos com neuropatia Faculdades do Saber neuroldgicas com maior risco de
quedas.

Junior et al., Desafios no cuidado clinico  Estudo de campo / Aponta limitagdes na assisténcia

2025 da LPP em idosos Brazilian Journal of hospitalar e sugere estratégias

Implantology preventivas.
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Silva Prevencgdo de LPP em Revisdo / RSD Reforca a importancia do

Vasconcelos et idosos no hospital cuidado continuo com a

al., 2024 integridade da pele.

Santos Maia et Cuidado com a pele na Revisdo / Revista Evidencia estratégias especificas

al., 2024 prevengdo de LPP Remecs para prevenir lesdes em pele
senil.

Michalski et Prevaléncia de quedas e Estudo observacional / Associa quedas a perda

al., 2024 fatores associados Acta Fisiatrica funcional e doengas cronicas em

1dosos.

Fini et al., 2024

Protocolo informatizado de
prevencgdo de LPP

Desenvolvimento
tecnologico /
Enfermagem em Foco

Apresenta painel de bordo
informatizado para controle de
LPP.

Santos et al.,

O papel do enfermeiro na

Revisdo / Acervo

Reforca o papel do enfermeiro

2023 prevencdo e tratamento de  Cientifico na assisténcia direta e continua
lesdo por pressao para prevenc¢ao de lesoes.
Nascimento et Prevencgdo de LPP em Estudo / Revista JRG Enfatiza cuidados de

al.,, 2023 idosos acamados enfermagem em ambientes
institucionalizados.

Neves et al., Prevaléncia de LPP em Estudo transversal / In Revela alta prevaléncia de LPP

2023 hospital de transigéo Derme em idosos hospitalizados.

Oliveira et al.,
2023

Causas da queda em idosos

Revisdo / Acervo Saude

Alerta para fatores ambientais,
medicamentosos e fisioldgicos.

Jordao et al., Prevengdo de LPP: atuagdo  Revisdo / RECIMA21 Mostra a importancia do

2023 do enfermeiro enfermeiro como agente de
prevencao.

Xavier et al., Prevengdo de LPP: atuagdo  Revisdo / BJHR Reforga a atuagdo do enfermeiro

2023

do enfermeiro

na vigilancia ativa e educagdo do
cuidador.

Ribeiro et al.,
2022

Fatores de riscos para lesdao
por pressao x Estratégias de
prevencao

Revisdo integrativa /
Revista Pro-univerSUS

Destaca intervengdes de
enfermagem na prevencdo de
LPP em idosos hospitalizados.

Nascimento et

Fatores de risco a LPP no

Revisio sistematica /

Foco em LPP de calcaneo, area

al.,, 2022 calcaneo RSD vulneravel em idosos acamados.
Ferraz et al., Seguranga do paciente Revisdo / Comunicagdo  Aponta fragilidades na
2022 idoso hospitalizado em Ciéncias da Satde assisténcia e riscos aumentados

de lesdes e quedas.

Passos ef al., Processo de enfermagem e  Anais / PIC Medicina Defende a aplicag@o do processo

2022 seguranca do paciente de enfermagem como estratégia
preventiva.

Melo et al., Estratificacdo de risco em Estudo / Rev. Propde ferramentas para

2022 idosos acamados Administragdo em identificar precocemente os

Saude

riscos.

Passos et al.,

Seguranga do idoso ¢

Revisdo integrativa /

Sugere avalia¢do funcional

2022 prevengdo de quedas Acervo Enfermagem regular e reabilitacdo como
estratégias eficazes.

Caldas et al., Leséo por pressdo: riscos Revisdo / Research, Analisa fatores de risco e

2021 para o desenvolvimento Society and praticas de prevencdo de LPP em

Development

1dosos.

Medeiros et al.,
2021

Assisténcia de enfermagem
e seguranga do paciente
idoso

Revisdo / RSD

Aponta falhas na identificagdo
precoce de riscos em idosos.

Fatima Gorreis
etal., 2021

Estratégias de prevengdo de
quedas

Revisdo narrativa /
Revista Artigos.com

Aponta medidas como
readequacdo do ambiente e
sensibilizacdo da equipe.

Marinho et al,,
2021

LPP em idosos acamados
no hospital

Estudo / Ciéncias da
Saude em Foco

Relata prevaléncia e necessidade
de cuidados direcionados.

Sardeli et al.,
2021

LPP em ILPIs

Revisdo integrativa /
BJDev

Aponta desafios estruturais em
ILPIs para prevenir LPP.
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Santos & Sistematizacdo da Artigo / Enfermagem Sugere que o SAE contribui para

Valente, 2020 assisténcia de enfermagem  em Foco seguranca e reducdo de riscos em
domicilio.

Melo Calvo et Riscos a seguranca de Revisdo / RSD Evidencia a vulnerabilidade de

al., 2020 idosos com deméncia idosos com comprometimento
cognitivo.

Silva et al., Seguranga de idosos em Estudo descritivo / Sinaliza riscos relacionados a

2020 UBS ¢ hospitais BJHR negligéncia e auséncia de
protocolos.

Jansen et al., Escala de Braden na Revisdo / Rev. Bras. Indica a escala como ferramenta

2020 avaliagdo de risco Enferm. essencial para prever LPP.

Fonte: Construgdo dos autores (2025).

O Quadro 3 apresenta uma analise sindptica de 28 estudos cientificos, cujo foco
principal esta relacionado a seguranga do paciente idoso, especialmente nos aspectos de
prevencdo de quedas e lesdes por pressao (LPP). Esses estudos foram selecionados com base
em sua relevancia tematica e metodologica para compor o referencial teérico de um artigo
cientifico voltado a atuagdo da enfermagem e as estratégias de cuidado destinadas ao publico
idoso em contextos hospitalares e institucionais.

A disposi¢do dos artigos no quadro estd organizada em quatro colunas: Autores/Ano,
Titulo do Estudo, Tipo de Estudo/Periddico e Contribui¢des para a Seguranca do Paciente
Idoso. Essa estrutura favorece uma leitura objetiva, permitindo observar rapidamente os
enfoques de cada produgdo cientifica. A forma tabular também facilita a comparacao entre os
estudos, destacando os pontos de convergéncia e as especificidades das abordagens adotadas
pelos autores, promovendo uma analise critica da literatura cientifica recente sobre o tema.

Do total de 28 artigos incluidos no quadro, 26 sdo estudos desenvolvidos no Brasil e 2
possuem carater internacional, revelando uma predominancia da produgdo cientifica nacional
sobre a tematica da seguranga do paciente idoso. Esse niimero reflete o crescimento continuo
da preocupacdo com o envelhecimento populacional e suas implicagdes clinicas e sociais no
sistema de saude brasileiro. Observa-se um aumento significativo de publicacdes entre os anos
de 2020 a 2025, indicando um fortalecimento da pesquisa voltada a prevencao de agravos em
idosos no cendrio hospitalar.

Com relacdo ao conteudo, 18 estudos (64%) abordam diretamente as lesdes por pressao,
enquanto 10 (36%) enfocam a prevencdo de quedas. Muitos dos artigos analisam
simultaneamente os dois eventos adversos, evidenciando a necessidade de uma abordagem
integrada e multidimensional no cuidado ao idoso. Os estudos discutem fatores de risco como

mobilidade reduzida, deméncia, uso de medicamentos e desnutri¢do, além de descreverem
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estratégias preventivas eficazes, como o uso de escalas de avaliagdo de risco, mudancas de
decubito, cuidados com a pele e adaptagdes ambientais.

O sentido visual do quadro ¢ facilitar a compreensao das tendéncias e contribui¢des da
literatura cientifica para a seguranca do paciente idoso, sendo uma ferramenta pratica e
estratégica para pesquisadores, gestores e profissionais da saude. Além de evidenciar a
relevancia da atuacao da enfermagem, o quadro mostra que a tematica tem ganhado espago nas
publicagdes cientificas como reflexo das diretrizes de seguranca do paciente estabelecidas pela
Organizagao Mundial da Saude e pelas politicas nacionais. O aumento quantitativo e qualitativo
das publicacdes reafirma o compromisso da area da saude em garantir um envelhecimento com

dignidade, seguranca e qualidade de vida.

Quadro 4 — Unidades tematicas e emergéncia das categorias. Rio de Janeiro (2025).

Unidades tematicas identificadas Quantidade de Categoria tematica
unidades tematicas
Risco de LP, fatores predisponentes, uso 9 1. Identificag@o precoce de riscos para
da Escala de Braden seguranca do paciente idoso
Mudanga de decubito, hidratagdo da pele, 7 2. Intervengdes de enfermagem na
mobilizagdo, uso de dispositivos prevengdo de lesdo por pressdo e
preventivos quedas

Educagio permanente, trabalho em equipe,

protocolos institucionais

3. Formagao e articulacdo
multiprofissional voltada a seguranca
do idoso

SAE, prontuarios eletronicos,
monitoramento de indicadores
assistenciais

4. Sistematizacdo da assisténcia e
gestao do cuidado seguro ao paciente
idoso

Fonte: Construgdo dos autores (2025).

A partir da analise detalhada dos 28 artigos selecionados na revisdo, foram identificadas
diversas idades temadticas que se destacam como pontos centrais para compreender a seguranca
do paciente i1doso, especialmente no que se refere a prevencao de quedas e lesdes por pressao.
Essas idades representam os conceitos e elementos recorrentes nos estudos, permitindo
organizar o conhecimento de forma estruturada e sistematizada. A identificacdo dessas
tematicas ¢ fundamental para que se possa estabelecer categorias analiticas claras, que facilitam
a compreensao dos desafios e das estratégias adotadas na pratica clinica.

Com base nas idades tematicas identificadas, elaborou-se o Quadro 5, que apresenta as
principais categorias construidas para guiar a andalise e discussdo dos achados. Cada categoria
sintetiza um conjunto de temas correlatos, agrupando aspectos como fatores de risco,

intervencgdes de enfermagem, avaliagdes clinicas e estratégias preventivas. Essa organizacao
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permite uma abordagem mais focada e eficiente para interpretar o conteido dos artigos e

estabelecer as relagdes entre as diferentes dimensdes da segurancga do paciente idoso.

Quadro 5 — Categorias tematicas da analise. Rio de Janeiro (2025).

Categoria Sintese do Contetido
1. Identificag@o precoce de riscos Enfatiza a importancia da avaliagdo continua e sistematizada dos
para seguranga do paciente idoso fatores de risco, incluindo o uso da Escala de Braden, como estratégia

fundamental para prevenir eventos adversos.

2. Intervengdes de enfermagem na Aborda praticas clinicas da enfermagem como mudangas posturais,
prevengdo de lesdo por pressdo e uso de dispositivos de alivio de pressdo, cuidados com a integridade
quedas cutinea e monitoramento da mobilidade.
3. Formagdo e articulagio Destaca a relevancia do trabalho em equipe e da capacitagdo continua
multiprofissional voltada a dos profissionais na promogao de um ambiente seguro e na redugdo de
seguranca do idoso danos evitaveis.
4. Sistematizagdo da assisténcia e Discute a implantagdo de protocolos assistenciais, prontuarios
gestdo do cuidado seguro ao paciente  eletronicos e indicadores de qualidade como ferramentas de suporte a
idoso tomada de decis@o baseada em evidéncias.

Fonte: Construg@o dos autores (2025).

A sintese dessas categorias ¢ essencial para consolidar o conhecimento produzido e
proporcionar uma visdo integrada das multiplas dimensdes envolvidas na seguranca do paciente
idoso. Ao organizar as informag¢des em categorias tematicas, torna-se possivel identificar
lacunas, direcionar estratégias assistenciais mais eficazes e fomentar o desenvolvimento de
politicas publicas e protocolos clinicos que priorizem a prevengdo de quedas e lesdes por
pressao. Dessa forma, a sistematizacdo dos dados contribui significativamente para a melhoria

da qualidade do cuidado e para a promocao da satide e bem-estar da populagao idosa.

DISCUSSAO
Categoria 1 — Identificacdo precoce de riscos para seguranca do paciente idoso

A identificagdo precoce dos riscos € fundamental para garantir a seguranca do paciente
idoso em ambientes hospitalares e institucionais. Segundo Jansen et al., (2020), o uso de
ferramentas validadas, como a Escala de Braden, possibilita a avaliagdo efetiva do risco de lesdao
por pressdao (LPP), o que permite a adocdo antecipada de medidas preventivas. Ribeiro et al.,
(2022) destacam a importancia de detectar rapidamente fatores predisponentes para quedas e
LPP, tais como imobilidade, altera¢des cognitivas e fragilidade da pele.

Além das escalas, Ferraz et al., (2022) enfatizam a relevancia do monitoramento
continuo do paciente idoso, que deve incluir avaliagdes frequentes e multidimensionais,
abrangendo aspectos clinicos, funcionais e ambientais. A integracdo desses dados auxilia aos

profissionais de enfermagem a identificarem pacientes com maior vulnerabilidade e a orientar
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cuidados individualizados. Silva et al., (2020) destacam que falhas na avalia¢do inicial e durante
o cuidado aumentam significativamente os riscos de eventos adversos, indicando a necessidade
de protocolos claros e rotinas de avaliagao.

No estudo realizado por Nascimento ef al., (2022) ressaltam a prevaléncia significativa
de fatores de risco associados a LPP em regides especificas, como o calcaneo, reforgando a
necessidade de avaliagdes localizadas e detalhadas. Complementando esse cenario, Oliveira et
al., (2023) apontam que a avaliacdo do risco de quedas deve ser continua e considerar a
condig¢do neuroldgica do paciente, o uso de medicamentos € o ambiente fisico, pois esses fatores
influenciam diretamente na seguranca do idoso.

A identificagdo precoce dos riscos esta diretamente ligada a possibilidade de intervengao
rapida e eficiente. Junior et al., (2025) afirmam que a demora na detec¢ao pode resultar no
agravamento das lesdes e na ocorréncia de quedas com consequéncias graves. Portanto, a
implantacdo de rotinas estruturadas e o treinamento da equipe para reconhecer sinais precoces
sa0 necessarios para a promocao da seguranga.

Diante disso, Michalski ef al., (2024) destacam que a identificagdo precoce dos riscos
envolve ndo apenas a avaliagdo clinica, mas também a gestdo do cuidado, integrando avaliagdo,
documentagdo e comunicagao eficiente entre a equipe multiprofissional. Essa pratica favorece
decisdes assertivas e a implementagdo de estratégias preventivas personalizadas para cada

paciente.

Categoria 2 — Intervencodes de Enfermagem na prevencao de Lesdo por Pressdo e quedas

As intervengdes de enfermagem sdo essenciais para a prevencao de lesdes por pressao
e quedas em pacientes idosos hospitalizados. Santos et al., (2023) afirmam que as agdes incluem
mudangas regulares de decubito, cuidados com a hidratac¢do e nutri¢do da pele, além do uso de
superficies especiais para alivio de pressdo, reduzindo os fatores que contribuem para o
desenvolvimento de LPP.

Corroborando ao contexto Caldas et al., (2021) indicam que as intervengdes vao além
dos cuidados fisicos, envolvendo também a educagdo do paciente e familiares para ampliar a
conscientizacdo sobre a importancia do movimento e das medidas preventivas. A vigilancia
constante do estado do paciente, conforme destacado por Silva Vasconcelos et al., (2024),
permite a detecg¢do precoce de qualquer sinal inicial de lesdo ou risco de queda.

A prevencdo de quedas inclui adaptacdes no ambiente fisico, como instalagdo de barras

de apoio, iluminagdo adequada e remocao de obstaculos, medidas apontadas por Fatima Gorreis
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et al, (2021) como essenciais para reduzir acidentes. Passos et al, (2022) ressaltam a
importancia do envolvimento da equipe multiprofissional para garantir que as intervengdes
sejam abrangentes ¢ integradas.

Frente ao supracitado, Melo Calvo et al., (2020) indicam que a capacitagao continua dos
profissionais de enfermagem sobre praticas seguras contribui para a efetividade das
intervengdes, garantindo a padronizagdo do cuidado e reducdo dos indices de quedas e LPP.

Silva Santos et al., (2025) enfatizam que as intervengdes devem ser adaptadas as
condigdes clinicas, cognitivas e funcionais de cada paciente, promovendo uma assisténcia
centrada no idoso e orientada para a prevengao efetiva dos agravos relacionados a imobilidade

e fragilidade.

Categoria 3 — Formacao e articulacio multiprofissional voltada a seguranca do idoso

A formagao e articulagdo da equipe multiprofissional influenciam diretamente o sucesso
das estratégias de seguranga do paciente idoso. Medeiros et al., (2021) afirmam que a seguranga
envolve a colaboracdo integrada entre médicos, fisioterapeutas, nutricionistas, assistentes
sociais e demais profissionais de satde, com contribui¢des especificas de cada area.

Por sua vez, Passos et al, (2022) destacam que a comunicacdo eficiente entre os
membros da equipe assegura que as informagdes sobre riscos sejam compartilhadas,
possibilitando o planejamento coerente e sincronizado das intervengdes. A articulagdo
multiprofissional facilita a identificagdo precoce dos riscos e o desenvolvimento de planos de
cuidado que atendem as necessidades multidimensionais do paciente idoso.

Contribuindo ao contexto, Melo et al., (2022) indicam que a formacao continuada ¢
importante para capacitar os profissionais a lidar com as complexidades do cuidado ao idoso,
principalmente diante das mudangas nas diretrizes e protocolos de seguranga. A atualizagdo
constante favorece a manutencdo da qualidade assistencial e o desenvolvimento de
competéncias especificas.

Santos Maia et al., (2024) ressaltam que o trabalho colaborativo deve incluir também o
paciente e seus familiares, promovendo o engajamento destes no processo de cuidado, o que
contribui para a adesdo as medidas preventivas e melhora dos resultados clinicos.

Nesse mesmo sentido, Michalski et al., (2024) apontam que a articulacdo da equipe
possibilita 0 monitoramento continuo do idoso, com revisdes periodicas do plano de cuidado,

0 que garante respostas rapidas as alteragdes no estado clinico e minimiza riscos.
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Jorddo et al., (2023) indicam que a fragmentacao do cuidado e a comunicagao deficitaria
sdo causas comuns de eventos adversos, sendo necessaria a integracdo da equipe e a

responsabilidade compartilhada para alcancar a seguranga do paciente.

Categoria 4 — Sistematizacio da assisténcia e gestio do cuidado seguro ao paciente idoso

A sistematizagdo da assisténcia de enfermagem (SAE) contribui para a organizacao do
cuidado seguro ao paciente idoso. Santos & Valente (2020) afirmam que a SAE proporciona
um processo estruturado de avaliagdo, planejamento, execucdo e avaliacdo das acdes de
enfermagem, facilitando a identificacdo das necessidades e a prevengao de quedas e lesdes por
pressao.

Neves et al, (2023) destacam que a documentacdo sistematizada permite o
acompanhamento detalhado da evolucdo do paciente, garantindo que as intervencdes sejam
registradas e revisadas periodicamente. Isso favorece a continuidade do cuidado e a
comunicagdo eficiente entre os profissionais.

Por sua vez, Fini et al.,, (2024) indicam que o uso de tecnologias, como protocolos
informatizados, tem auxiliado na gestdo do cuidado, promovendo maior controle e
monitoramento dos riscos, além da padronizacao das praticas e redugdo dos erros.

De acordo com o supracitado, Passos ef al., (2022) enfatizam que a gestdo do cuidado
deve ser centrada no paciente e orientada por evidéncias cientificas atualizadas, adaptando as
intervengdes as necessidades individuais para otimizar resultados na prevencdo de quedas e
LPP.

Marinho et al., (2021) salientam que a lideranga da enfermagem estimula a efetivacao
da SAE, promovendo capacitacdo da equipe € o cumprimento dos protocolos de seguranca, o
que impacta diretamente na reducao dos eventos adversos.

Silva Santos ef al., (2025) afirmam que a sistematizacao e a gestdo integrada do cuidado
fortalecem a cultura de segurancga nas instituigdes de saude, favorecendo um ambiente mais
seguro e acolhedor para o paciente idoso e promovendo a melhoria continua dos processos
assistenciais.

Para aprofundar a andlise dos resultados e fortalecer a discussdo sobre a seguranca do
paciente idoso, especialmente no contexto da prevencao de lesdes por pressdo e quedas, ¢
fundamental apresentar os principais diagnosticos de enfermagem relacionados a essa

populacdo. Esses diagnésticos permitem identificar necessidades especificas, orientar as
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intervengdes de enfermagem e estabelecer metas claras para o cuidado, garantindo uma

abordagem sistematizada e baseada em evidéncias.

Quadro 6 — Diagnosticos de Enfermagem, intervengoes e resultados esperados. Rio de

Janeiro (2025).

Diagnéstico de
Enfermagem (NANDA-I

Intervencées de Enfermagem (NIC)

Resultados Esperados (NOC)

2024/2026)
Risco de integridade da pele - Monitorar a integridade da pele (Skin - Integridade da pele mantida
prejudicada (00247) Surveillance - 3540) (Tissue Integrity: Skin and

Mucous Membranes - 1101)

- Alterar posicao do paciente
regularmente (Positioning - 0840)

Déficit de autocuidado:
banho/higiene (00108)

- Auxiliar o paciente na higiene pessoal
(Self-Care Assistance - 1800)

- Autocuidado: higiene (Self-Care:
Bathing/Hygiene - 1104)

- Orientar sobre cuidados com a pele
(Teaching: Skin Care - 5602)

Risco de queda (00155)

- Avaliar risco de queda (Fall
Prevention - 6490)

- Prevencdo de quedas (Fall
Prevention Behavior - 1904)

- Adaptar o ambiente para seguranga
(Environmental Management: Safety -
6486)

Mobilidade fisica prejudicada
(00085)

- Auxiliar e estimular movimentos e
exercicios (Exercise Promotion - 0221)

- Mobilidade fisica (Mobility
Level - 0202)

- Implementar programa de reabilitagdo
funcional (Functional Ability
Enhancement - 0880)

Nutri¢ao desequilibrada:
menor que as necessidades
corporais (00002)

- Avaliar estado nutricional (Nutritional
Monitoring - 1100)

- Estado nutricional (Nutrition
Status - 1008)

- Incentivar dieta adequada (Feeding
Assistance - 1050)

Risco de infecgdo (00004)

- Implementar técnicas de prevencéo de
infec¢do (Infection Control - 6540)

- Controle de infecgdo (Infection
Status - 0703)

- Monitorar sinais de infecgdo (Vital
Signs Monitoring - 6680)

Dor aguda (00132)

- Avaliar intensidade da dor (Pain
Management - 1400)

- Controle da dor (Pain Level -
2100)

- Aplicar medidas ndo farmacologicas
(Comfort Promotion - 1805)

Déficit de conhecimento
(00126)

- Orientar paciente e familia sobre
prevengdo de lesdes (Teaching: Disease
Process - 5606)

- Conhecimento: condigdo de
saude (Knowledge: Disease
Process - 1802)

- Fornecer material educativo
(Teaching: Procedure/Treatment -
5610)

Ansiedade (00146)

- Aplicar técnicas de relaxamento
(Anxiety Reduction - 5820)

- Ansiedade controlada (Anxiety
Level - 1402)

- Proporcionar ambiente tranquilo
(Environment Management: Safety -
6486)

Fonte: Construgcdo com base no NANDA 2024 -2026 (2025).
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Neste sentido, o quadro apresentado retine os diagndsticos de enfermagem mais
relevantes segundo a Taxonomia NANDA-I (2024/2026), associados as intervengdes
padronizadas pela Classificagdo NIC e aos resultados esperados definidos na Classificagao
NOC. Essa estrutura facilita o planejamento e a execugdo de cuidados direcionados,
contribuindo para a reducdo dos riscos e a promocao da seguranca do paciente idoso em

diferentes ambientes de cuidado.

CONCLUSAO

Como demonstrado neste estudo, o envelhecimento populacional traz novos desafios a
assisténcia em satde, especialmente nas instituicdes de longa permanéncia e nas unidades de
clinica médica, pois o aumento da longevidade, apesar de ser um bom indicador, também
representa um risco devido a suscetibilidade que os idosos possuem a quedas e Lesdo por
Pressdo.

Tal fato se deve ao envelhecimento afetar diretamente a autonomia e a funcionalidade
do idoso contribuindo para a sua fragilizagdo. Assim, faz-se necessario a ampla compreensao
dos profissionais da satude, principalmente do Enfermeiro, acerca deste processo para que ele
possa atuar de maneira proativa no que tange a prevencao ante aos riscos que esta populagao
esta suscetivel.

Deve-se ressaltar que esta compreensdo deve ser disseminada por toda equipe
multiprofissional, devendo-se fomentar o seu envolvimento para que se garanta que as
intervengdes sejam abrangentes e integradas. Desta forma, por meio deste trabalho conjunto,
ha a facilidade de identificar os riscos de maneira precoce e de desenvolver planos de cuidado
que atendam as necessidades multidimensionais do paciente idoso.

Ressalta-se que as intervengdes de enfermagem sdao essenciais para a prevencao de
lesdes por pressdo e quedas em pacientes idosos hospitalizados. Deve-se atentar que caso haja
falhas na avaliagdo inicial ou durante o cuidado, tem-se, como consequéncia, o aumento dos
riscos de eventos adversos.

Outrossim, para facilitar este processo de cuidado, pode-se utilizar da Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem (SAE), pois esta contribui para a organizagdo do cuidado seguro
ao paciente idoso. Além disso, esta sistematizagao garante que as intervenc¢des sejam registradas
e revisadas periodicamente

Portanto, pode-se notar que garantir a seguranca do paciente idoso institucionalizado,

diante dos eventos adversos como Lesao por pressao e queda, vai além da execucgdo de cuidados
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pontuais, exigindo planejamento estratégico, compromisso €ético, formacao técnica e empatia.
Além disso, cabe aos profissionais adotarem a educacdo continuada para que estejam aptos a
lidar com as adversidades ante a este publico, assim como possiveis eventos que possam Vir a

surgir.
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RESUMO

Introdugdo: A educagdo continuada em enfermagem ¢ uma estratégia essencial para o aprimoramento das praticas
assistenciais, promovendo qualifica¢do profissional e melhoria dos cuidados em satide. Sua adocdo em ambientes
hospitalares contribui significativamente para a seguranga do paciente, o fortalecimento da autonomia do
enfermeiro e a construcdo de uma cultura institucional voltada a qualidade. Objetivo: Analisar a relevancia da
educagdo continuada na qualificacdo dos enfermeiros para uma atuacdo eficaz, especialmente em contextos
emergenciais e de crise sanitaria. Metodologia: Trata-se de uma revisdo bibliografica de natureza descritiva e
abordagem qualitativa, realizada a partir de artigos publicados entre 2019 e 2025, selecionados na base do Google
Académico. Foram considerados critérios de atualidade, relevancia tematica e adequag@o metodoldgica. A analise
priorizou aspectos organizacionais, culturais e estratégicos que influenciam a implementagdo da educagéo
continuada em enfermagem. Analise e discussio dos resultados: Os dados foram agrupados em trés categorias:
a importancia da educago continuada para a formagao profissional; os principais desafios a sua implementagao;
e as estratégias que potencializam sua efetividade. Foram identificados entraves como a falta de politicas
institucionais, baixa adesdo dos profissionais e auséncia de avaliacdo sistematica. Em contrapartida, apontaram-se
solucdes como metodologias ativas, integracdo com universidades, uso de tecnologias e valorizacdo formal dos
treinamentos. Conclusdo: A educagdo continuada se configura como um instrumento de transformacao
profissional e institucional. Quando incorporada & cultura organizacional, fortalece a pratica da enfermagem,
melhora a seguranca do cuidado e promove a atualizagdo constante diante dos desafios da satide contemporanea.

Descritores: Educagdo continuada em Enfermagem; Educagdo em enfermagem; Enfermagem; Treinamento;
Enfermeiros; Seguranga do paciente; Educagdo permanente em enfermagem; Gestao em enfermagem.

ABSTRACT

Introduction: Continuing education in nursing is an essential strategy for improving care practices, promoting
professional qualification, and enhancing healthcare delivery. Its implementation in hospital settings significantly
contributes to patient safety, strengthens nurse autonomy, and helps build an institutional culture focused on
quality. Objective: To analyze the relevance of continuing education in qualifying nurses for effective
performance, especially in emergency and health crisis contexts. Methodology: This is a descriptive bibliographic
review with a qualitative approach, based on articles published between 2019 and 2025, selected from the Google
Scholar database. Selection criteria included timeliness, thematic relevance, and methodological rigor. The
analysis focused on organizational, cultural, and strategic aspects influencing the implementation of continuing
education in nursing. Results and Discussion: Data were grouped into three categories: the importance of
continuing education in professional development; the main challenges to its implementation; and the strategies
that enhance its effectiveness. Identified barriers included the lack of institutional policies, low professional
engagement, and the absence of systematic evaluation. In contrast, proposed solutions included active
methodologies, partnerships with universities, the use of educational technologies, and formal recognition of
training programs. Conclusion: Continuing education is a tool for professional and institutional transformation.
When embedded in organizational culture, it strengthens nursing practice, improves care safety, and promotes
continuous professional development in the face of contemporary healthcare challenges.

Keywords: Continuing Nursing Education; Nursing Education; Nursing; Training; Nurses; Patient Safety;
Permanent Nursing Education; Nursing Management.

INTRODUCAO:

A educacgdo continuada em enfermagem representa um instrumento fundamental para o
aperfeicoamento das praticas assistenciais e para a capacitagdo dos profissionais da area da
saude frente aos desafios que os cercam no dia a dia. No cendrio hospitalar, especialmente em
instituicdes publicas como proposto no nosso caso de andlise, essa pratica tem se mostrado
essencial para a melhoria dos padrdes técnico-assistenciais e a humanizagdo do cuidado (Silva
et al.,2020). Segundo Oliveira e Barreto (2024), a formagao continua ¢ indispensavel diante da
complexidade crescente das crises sanitarias e das novas exigéncias impostas pela dindmica do

cuidado.
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No contexto brasileiro, a educagdo em servigo passou por transformacoes ao longo do
tempo, dando origem ao modelo de educagdo continuada. Essa abordagem foi fortemente
incentivada por forcas governamentais, como a Politica Nacional de Educacdo Permanente em
Saude, que tem como objetivo promover o aprimoramento constante dos profissionais por meio
da analise critica das praticas de trabalho. Além disso, a criacdo do Programa Nacional de
Seguranca do Paciente, com foco em protocolos padronizados e gestdo de riscos, reforga a
necessidade de integrar agdes educativas as estratégias institucionais de cuidado (Indcio; Rocha,
2025).

Ademais, a pratica educativa em ambientes hospitalares tem sido utilizada como
ferramenta normativa e disciplinadora da equipe de enfermagem, promovendo o controle e a
qualificacdo dos servigos oferecidos. Através dessa perspectiva, hd um refor¢o da necessidade
de estratégias pedagogicas que respeitem a autonomia profissional e promovam um ambiente
de aprendizado continuo e colaborativo. A qualificacao profissional, especialmente quando
associada a estratégias como simulacdes realisticas e monitoramento de indicadores
assistenciais, amplia a capacidade de resposta dos servigos de saude e fortalece a cultura
organizacional voltada a seguranca do paciente (Cruz et al., 2025).

Por outro lado, podemos destacar que a experiéncia da pandemia de COVID-19 mostrou
que muitos profissionais ndo apresentavam preparo adequado para lidar com a emergéncia que
a situacdo exigia. Isso reforca a importancia de oferecer treinamentos especificos e utilizar
simulacdes que imitam situagdes reais nos programas de capacitacdo. A implementaciao de
programas de treinamento contribui para aumentar a adaptabilidade do sistema de satde e a
confianga dos profissionais enfermeiros que enfrentam cendrios criticos.

A formagdo de profissionais de enfermagem deve, portanto, ser construida de forma
interdisciplinar, reunindo ndo apenas habilidades técnicas, mas também recursos emocionais €
organizacionais, como defendem Nguyen e Wilson (2018) e destacam Oliveira e Barreto
(2024). Essa abordagem amplia a pratica assistencial e eleva a qualidade do cuidado prestado a
populagio, em consondncia com os principios do Sistema Unico de Saude (SUS). Nesse
sentido, estudos recentes também apontam que a educagao em saude, voltada desde a formacgao
até a atuacgdo pratica, ¢ uma estratégia essencial para prevenir eventos adversos e consolidar o
conhecimento como ferramenta de seguranga (Sérgio da Silva, Loureiro, 2021).

A educacdo continuada em enfermagem se estabeleceu como uma estratégia essencial
para a qualificacdo da assisténcia prestada e fortalecimento da pratica profissional nos diversos

contextos do cuidado. De acordo com Silva ef al. (2020), hd uma contribui¢do direta para a
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melhoria dos servigos e para a humanizagdo do atendimento em saude, valorizando o saber
técnico-cientifico como parte da atuacao cotidiana do enfermeiro.

Ao longo do tempo, especialmente com os eventos da pandemia de COVID-19,
tornaram-se evidentes diversas falhas estruturais e a urgéncia de capacitagdo permanente dos
profissionais de satde. Para Oliveira e Barreto (2024), a formacao continuada mostrou-se
crucial para garantir respostas rapidas e eficazes em contextos de crise, preparando os
enfermeiros para atuarem de forma segura, técnica e emocionalmente estavel, diante de
situacdes criticas.

Estudos demonstram que programas bem estruturados de educagdo continuada
impactam positivamente na segurang¢a do paciente, na reducdo de falhas assistenciais e no
fortalecimento da autoestima profissional (Al Harthi, Al Khathami, 2020). Contudo, ha
obstaculos significativos como escassez de tempo, limitagdes financeiras ¢ baixa adesido dos
profissionais, dificultando a execucdo continua das estratégias formativas.

O artigo de Francolin ef al. (2015) reforca que quando os enfermeiros assumem papel
de lideranca dentro das equipes e participam ativamente da implementacdo de medidas de
segurancga, a qualidade da assisténcia melhora visivelmente. Ainda segundo os autores, relatar
e mensurar eventos adversos se torna parte da cultura institucional apenas quando a formagao
continuada esta integrada as praticas didrias dos servigos.

A experiéncia analisada no Hospital Geral de Bonsucesso, conforme relatado por Silva
et al. (2020), evidencia que a implementacao da educacao continuada foi capaz de gerar avangos
significativos na organizacdo institucional e na valorizacdo do trabalho dos enfermeiros. A
pratica educativa, nesse contexto, revelou-se um instrumento de transformacao institucional e
fortalecimento profissional.

Complementando essa perspectiva, o estudo de Sérgio da Silva e Loureiro (2021)
destaca a importancia da formacao inicial voltada para a seguranca do paciente e defende que
o ensino de praticas seguras deve ser integrado desde a fase académica até a atuacdo
profissional, com foco em qualificagdo so6lida, cientifica e pedagogica. Essa abordagem sustenta
que o enfermeiro preparado tende a aplicar com mais seguranga os protocolos institucionais e
atuar de maneira mais proativa diante dos riscos.

Outros achados mostram que a articulagdo entre gestdo, protocolos assistenciais e
educacdo continuada fortalece o desempenho das equipes e melhora a adesdo as medidas de

seguranca. O trabalho de Cruz ef al. (2025) aponta que a analise de indicadores combinada com
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acOes formativas continuas tem sido uma estratégia eficaz para reduzir falhas, padronizar
cuidados e promover cultura institucional de seguranga.

Ainda no campo da gestdo institucional, o relato de Inacio e Rocha (2025) mostra que a
reestruturacao dos Nucleos de Seguranca do Paciente (NSP) em redes integradas de atencao
tem contribuido para consolidar praticas organizacionais seguras. A inclusdo da educagdo
continuada como uma agdo estratégica dentro desses nucleos tem fortalecido as acdes de
vigilancia, notificacdo e intervencao frente a riscos assistenciais.

Portanto, refletir sobre os impactos da educacdo continuada em enfermagem,
especialmente em contextos de crise, ¢ fundamental para tragar estratégias que fortalegam o
papel do enfermeiro como agente transformador da realidade assistencial. O presente estudo
justifica-se, assim, pela relevancia da tematica no cendrio atual da satde e pelo seu potencial

de contribui¢do para o desenvolvimento de politicas de capacitacdo permanentes e eficazes.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisdo bibliografica de natureza descritiva e abordagem
qualitativa. A proposta foi reunir e analisar produgdes cientificas publicadas entre os anos de
2019 e 2025 que dialogam com a temadtica proposta, buscando compreender diferentes
perspectivas tedricas e praticas sobre a educagdo continuada em enfermagem, especialmente
em contextos de crise sanitaria.

A pesquisa bibliografica, conforme esclarecem Lakatos e Marconi (2017), constitui um
processo sistematico e reflexivo, orientado por um método cientifico que possibilita ndo apenas
a descoberta de novos dados, mas também a compreensdo de relagdes e interpretacdes dentro
de um campo especifico do saber. Trata-se, portanto, de um percurso organizado que permite
ao pesquisador ampliar sua compreensao sobre determinada tematica com base em fontes ja
publicadas.

Segundo Gil (2010), esse tipo de investigagdo tem como objetivo analisar as
contribuicdes tedricas de diversos autores sobre um determinado assunto, permitindo uma
discussdo critica e fundamentada, baseada em referéncias consolidadas. Assim, a revisdo
bibliografica ndo se limita a simples coleta de dados, mas busca aprofundar a reflexao por meio
do didlogo entre diferentes produgdes académicas.

A abordagem qualitativa, por sua vez, foi escolhida por permitir um olhar mais atento
sobre os sentidos e significados atribuidos pelos autores aos fenomenos investigados. De acordo

com Minayo (2027), essa metodologia ¢ especialmente util para estudos que envolvem aspectos

178


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

subjetivos, como valores, crencas, atitudes e motivacdes humanas. Seu foco estd na
profundidade da compreensdo, mais do que na quantificacao de variaveis.

Reconhecendo a importancia do contexto historico e social na constru¢do do
conhecimento em enfermagem, optou-se por buscar os artigos na base do Google Académico.
Essa plataforma, amplamente utilizada por profissionais e pesquisadores da area da saude, retine
producgdes relevantes e atualizadas, facilitando o acesso ao que tem sido produzido no cenario
nacional e internacional.

A seleg@o dos materiais considerou critérios de atualidade, relevancia para a temética e
adequacdo metodologica. Ao analisar as contribui¢des dos autores selecionados, pretendeu-se
compreender como a educagdo continuada tem sido concebida, implementada e avaliada no
campo da enfermagem, especialmente diante dos desafios impostos pelas crises de satde
publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Educacdo continuada em Enfermagem; Educacdo em
enfermagem; Enfermagem; Treinamento; Enfermeiros; Seguranga do paciente; Educagdo
permanente em enfermagem; Gestao em enfermagem.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2019-2025, e os critérios de exclusdo os artigos repetidos, publica¢des

com textos indisponiveis e fora da lingua vernacula.

Fluxograma 1 — Selegdo de estudos para revisdo da literatura.

Titulo e resumo Artigos selecionados
elegivel: Excluidos: Com base da para anélise de
Google incompatibilidade com as resumos ¢ titulos (n=
académicos (n= palavras-chave (n=9.850) 450)
10.300)
Excluidos: Com . . . Excluidos: Com base
Artigos selecionados apos .
base a fuga da (1o . a resumos e titulos
o g andlise de texto na integra
tematica (n=187) (n=197) fora do tema

proposto (n= 253)

Estudos Incluidos (n=10)

Fonte: Produgdo dos autores, 2025.
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Nota-se no Fluxograma 1 que, nas bases de dados do Google Académico, encontrou-se
um total de 10.300 resultados utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre esses, 9.850
artigos foram excluidos por ndo estarem em lingua portuguesa, restando 450 publica¢des. Em
seguida, 253 artigos de revisdo foram desconsiderados por ndo se adequarem aos critérios
estabelecidos, reduzindo-se o niumero para 197 resultados. Posteriormente, 190 artigos foram
excluidos com base na incompatibilidade com os descritores utilizados, deixando-se 15 artigos
para leitura de resumos e titulos. Apds essa leitura, 3 artigos foram excluidos por apresentarem
titulos ou resumos incompativeis com o tema proposto, restando 12 artigos para leitura na
integra. Ao final dessa leitura completa, 2 artigos foram excluidos por fuga da tematica.
Restaram, assim, 10 artigos selecionados para compor a revisdo da literatura deste estudo.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 10 artigos que demonstraram
coeréncia com os descritores estabelecidos e com os objetivos propostos neste estudo. Com
base nessa analise, foi possivel extrair a bibliografia potencial, a qual se encontra organizada

no Quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica

Titulo AUTORES / REVISTA PRINCIPAIS
CONTRIBUICOES

Implantagio Do Nucleo De INACIO, A. L. R., & ROCHA, Acdes de seguranga integradas entre os
Seguranga Do Paciente NaRede M. S. / ANAIS IV diferentes niveis de atengdo dentro da
De Atengio A Saude (2025). CIREBRAENSP instituicdo  sdo  essenciais  para
disseminar a cultura de seguranga,
promover a gestdo de riscos, melhorias
continuas e garantir boas praticas, com
base nas diretrizes do NSP garantidas

pela RDC 36 (Brasil, 2013).
Gestdo Integrada E Educagdo CUNHA, M. L. D., JUNIOR, A. | A gestdo integrada e a educagdo
Continuada: Estratégias Para = P. D. F.,, CANEDO, V. D. S., continuada sdo essenciais para
Otimizar Protocolos E Fortalecer | BRAZ, A. O., & SILVA, T. R. | fortalecer a seguranca do paciente e

A Seguranca Do Paciente. D. otimizar  processos  institucionais,

(2025) reduzindo riscos  assistenciais e
ampliando a adesdo a protocolos
clinicos.

Educagdo E Treinamento Em Alexsandro Narciso de Oliveira; Pretendeu-se explorar a percep¢do dos
Enfermagem Para O Manejo De Maria Helena Brizido Marinho enfermeiros em relagdo as barreiras
Crises De Saude Publica (2024) Barreto / Revista Ibero- enfrentadas na participagdo em
Americana de Humanidades, programas de treinamento continuo,
Ciéncias e Educacdo — REASE  examinando suas opiniGes sobre
possiveis solugdes para superar tais
desafios. Ademais, buscou-se fornecer
recomendagdes praticas para aprimorar
a formagao dos enfermeiros e promover
uma cultura de aprendizado continuo na
profisséo.
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Atuacdo Da Enfermagem Nas
Metas Internacionais De
Seguranga Do Paciente (2024)

Seguranga Do Paciente E O
Papel Do Enfermeiro:
Estratégias Para Promocdo Da
Assisténcia Hospitalar (2024)

Estratégias Em Seguranca Do
Paciente E A Colaboragdo De

Um  Servico Proprio De
Educagdo  Continuada  No
Ambiente Hospitalar

(2023)

Seguranga Do Paciente: Um
Olhar Da Gestao
Hospitalar. (2022)

Seguranga Do Paciente:
Estratégia De Ensino-

Aprendizagem. (2021)

Da Educagio Em Servico A
Educagdo Continuada Em Um
Hospital Federal. (2020)

Dificuldades Para Implantar
Estratégias De Seguranga Do

de Figueiredo, A. P., de Souza,
C. P., Santa Rosa, F.A., dos
Santos Maia, L.F., Bianco, M.M;

& Funcdo, J. M. /Revista
Remecs -Revista
Multidisciplinar de  Estudos

Cientificos em Satde

da Silva, E. M., de Lima, L. S.,
da Silva Mendes, S., & da Silva
Sales, C. / Revista
Contemporanea

Xavier, A. C. C., Neves, H. L.
V., de Souza, T. R. P., da Silva,
J.F.,de Melo, R. L., & Campelo,
R. P. S. / Revista
Multidisciplinar em Satude

Vendruscolo, W. M., Issicaba,
A. M., & Busato, I. M. S. /
Revista Satde e
Desenvolvimento

da Silva, T.D. A. S., & Loureiro,
L. H. / Research, Society and
Development

Silva, C. P. G. D., Aperibense, P.
G. G.D. S., Almeida Filho, A. J.
D., Santos, T. C. F., Nelson, S.,
& Peres, M. A. D. A. /Escola
Anna Nery

Reis, G. A. X. D., Oliveira, J. L.
C., Ferreira, A. M. D., Vituri, D.
W., Marcon, S. S., & Matsuda,

Foram observados varios desafios para
a promogdo da seguranca do paciente
muitas vezes relacionados com a falta
de colaboragao da equipe
multidisciplinar ou dos dirigentes das
instituicdes.

A utilizacdo de praticas baseadas em
evidéncias, educagcdo continua, e
protocolos rigorosos demonstraram ser
eficazes na prevengdo de eventos
adversos e na promogdo de um ambiente
seguro para os pacientes.
Demonstrou-se do que através do
desenvolvimento profissional continuo
¢ da implementacdo de estratégias de
seguranca, ¢ possivel melhorar os
resultados, reduzir erros e eventos
adversos, e garantir uma assisténcia de
saide segura e centrada no paciente,
além de proporcionar uma melhor
alocagdo de recursos, gerando economia
e eficiéncia

O gestor hospitalar deve se integrar a
todos os processos dos estabelecimentos
de satde, contribuir com as estratégias e
0s objetivos mediante treinamento
continuo da equipe na perspectiva da
seguranc¢a do paciente.

O presente

estudo evidenciou a importincia da
seguranca do paciente na formagao dos
profissionais de enfermagem, bem
como a

necessidade de uma nova abordagem no
ambiente educacional para que os
alunos possam ser qualificados e utilizar
0

conhecimento no

seu ambiente profissional

A criagdo da Educacdo Continuada
funcionou como um dispositivo
utilizado pelas enfermeiras detentoras
de saber e poder para execugao do poder
disciplinar, capaz de disciplinar e
adestrar os funcionarios, de forma sutil,
evitando  atitudes contrarias  aos
objetivos do servigo de enfermagem, na
tentativa de garantir o controle e a
qualificacdo dele. Ao refletir sobre
praticas educativas/ educacdo
continuada estimula-se a transformacao
da assisténcia a partir das necessidades
dos usuérios do Sistema Unico de Saude
(SUS), contribuindo, dessa forma, para
a qualidade dos servigos de saude.

Para que a instituigdo obtenha éxito na
implantagdo de estratégias de seguranga
do paciente faz-se necessario a
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Paciente:  Perspectivas De | L. M. / Revista Gaucha de  instituigdo contar com servico de
Enfermeiros Gestores. (2019) Enfermagem educagdo continuada e permanente,
sensibilizar e envolver desde a alta
gestdo aos colaboradores da linha de
frente.
Fonte: Producao dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
Categoria 1 — Importancia da educacio continuada em Enfermagem

A educacgdo continuada ocupa um papel fundamental na formagdo especializada e
criteriosa dos profissionais de enfermagem, sendo um dos pilares mais relevantes para a
qualidade dos cuidados prestados. Silva et al. (2020) destacam que, ao longo do tempo, ¢la se
transforma em um mecanismo estratégico, ndo apenas para o treinamento técnico, mas também
como forma de disciplinar e organizar a atuacdo das equipes. De forma geral, no contexto
hospitalar, representa uma oportunidade de atuacdo frente as mudancas constantes da pratica
assistencial.

No ambiente hospitalar, a teméatica contribui diretamente para a seguranca do paciente
e para a qualificacdo dos servigos prestados. De acordo com Oliveira e Barreto (2024),
programas estruturados de capacitagdo aumentam a prontiddo dos enfermeiros frente a
situacdes complexas, como emergéncias em saude publica, promovendo maior autonomia e
eficicia na tomada de decisdes. Essa prontidio ¢ ampliada quando os treinamentos sdo
alinhados a protocolos atualizados e a realidade pratica das instituigdes.

Silva et al. (2020) ressaltam que a valorizagdo da pratica educativa no cotidiano
hospitalar fortalece a identidade profissional dos enfermeiros, que passam a compreender seu
papel para além da execugdo de rotinas. Através da educagao continuada, amplia-se o senso de
responsabilidade critica e o compromisso ético com o cuidado, o que repercute diretamente na
resolutividade da assisténcia.

A importancia da formagdo continua também se manifesta na capacidade dos
enfermeiros de atuar de forma colaborativa com equipes multiprofissionais. Oliveira e Barreto
(2024) apontam que, ao serem expostos a cenarios simulados e discussdes interdisciplinares, os
profissionais desenvolvem habilidades de comunicacdo e cooperacdo fundamentais para a
efetividade do cuidado.

Além disso, a educacao continuada contribui para consolidar uma cultura organizacional
voltada ao aprimoramento permanente. Quando incorporada como pratica institucional,
estimula um ambiente mais reflexivo, participativo e aberto a inovagao, o que favorece também
o fortalecimento de vinculos entre profissionais e gestao (Frangolin ef al., 2015).
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Outro ponto importante ¢ que a formacdo permanente prepara os profissionais para
enfrentarem situagdes de crise com mais seguranga ¢ estabilidade. A exposi¢ao constante a
contetidos atualizados e a discussdes sobre protocolos emergenciais favorece a capacidade de
adaptacdo e reduz a inseguranca diante de eventos inesperados, como destacam Oliveira e
Barreto (2024). A confianga técnica também se traduz em maior agilidade na resposta aos riscos
assistenciais.

Para Silva et al. (2020), a educacgdo continuada fortalece a autonomia da enfermagem
dentro das institui¢des, ao legitimar o conhecimento técnico-cientifico como fundamento para
a tomada de decisdo. Isso permite que os profissionais transcendam o papel operacional,
assumindo posicdes de lideranga e protagonismo na articulagdo do cuidado.

Nesse mesmo sentido, Sérgio da Silva e Loureiro (2021) argumentam que investir na
formagdo continuada ¢ garantir a manutencao da pratica segura, pois o conhecimento técnico
se transforma em atitude proativa diante de riscos. Ao compreenderem os fundamentos da
seguranca do paciente desde a base educacional, os profissionais desenvolvem uma prética
assistencial mais consciente e qualificada.

Por fim, a valorizagao institucional da educacio continuada estimula o desenvolvimento
integral dos profissionais. Ao perceberem que seu crescimento € incentivado, os enfermeiros
tendem a se comprometer mais com os objetivos do servico, melhorando a qualidade da
assisténcia prestada e contribuindo para a reducao de falhas. Essa percep¢ao de reconhecimento
reforca o engajamento e favorece uma cultura organizacional positiva, como também aponta o
estudo de Inidcio e Rocha (2025), ao mostrar os efeitos da educag¢do continuada sobre o

desempenho coletivo nas praticas de seguranga assistencial.

Categoria 2 — Desafios e barreiras enfrentadas na implementac¢ao da educac¢io continuada

A auséncia de politicas institucionais consolidadas ¢ um dos principais entraves para o
fortalecimento da educagdo continuada nos servigos de saude. Segundo Silva et al. (2020),
quando ndo ha um direcionamento estratégico por parte das chefias e dire¢cdes hospitalares, as
acoes educativas tendem a ser pontuais, desarticuladas e, muitas vezes, ndo atendem as reais
necessidades dos profissionais. Essa falta de planejamento impede que os programas tenham
continuidade e impacto significativo na pratica assistencial.

Além disso, as relagdes hierarquicas e politicas dentro das instituigdes influenciam
diretamente na manutencao ou interrup¢ao dos programas. Silva et al. (2020), ao analisarem o

Hospital Geral de Bonsucesso, apontam que mudangas na gestao hospitalar, especialmente nas
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coordenagdes de enfermagem, resultaram em descontinuidade nas agdes de capacitagdo. Isso
evidencia que, sem comprometimento politico-administrativo, a educagdo continuada perde
forca e se torna vulneravel as instabilidades institucionais.

Outro desafio mencionado na literatura diz respeito a dificuldade de mobilizar os
profissionais para participar dos treinamentos. Oliveira ¢ Barreto (2024) apontam que a
auséncia de reconhecimento formal das atividades educativas, como certificagdes ou horas
computadas para progressdo na carreira, desestimula a adesdo dos enfermeiros. Quando os
profissionais ndo percebem beneficios diretos, tendem a ndo priorizar esse tipo de formacao,
especialmente diante da carga de trabalho intensa.

A fragmentacdo dos contetidos oferecidos também ¢ uma limitacdo importante. Muitos
programas de educagdo continuada ndo seguem uma linha pedagogica coerente nem dialogam
com os desafios reais enfrentados nas unidades. Como destacam Oliveira e Barreto (2024),
treinamentos descontextualizados, com baixa aplicabilidade pratica, acabam gerando
desinteresse e participacao reduzida. Francolin ef al. (2015) reforgam esse ponto ao mostrar que
a auséncia de escuta qualificada e de canais institucionais de didlogo fragiliza a construcao de
programas educativos eficazes e compromete o engajamento da equipe.

Outro obstaculo recorrente € a resisténcia cultural presente em muitas instituicdes. A
cultura hospitalar, por vezes conservadora ¢ hierarquizada, dificulta a adog¢dao de praticas
educativas mais inovadoras e participativas. Silva et al. (2020) evidenciam que, historicamente,
muitas agdes de educagdo foram conduzidas com foco no controle de condutas, negligenciando
o incentivo ao pensamento critico e a autonomia dos profissionais. Inacio e Rocha (2025)
também observam que, mesmo com a criacdo dos Nucleos de Seguranca do Paciente, ha
entraves burocraticos que limitam a efetividade das propostas educativas, especialmente em
unidades que ndo integram a capacitacao ao planejamento institucional.

Por fim, a auséncia de avaliagdo sistematica das a¢des de educacgdo continuada ¢ uma
fragilidade frequentemente negligenciada. Oliveira e Barreto (2024) ressaltam que muitos
programas sao implementados sem mecanismos consistentes de monitoramento, dificultando a
mensuragao dos resultados e a readequagao das estratégias. Cruz ef al. (2025) complementam
essa analise ao afirmar que a integracao entre indicadores de qualidade e agcdes formativas ainda
¢ incipiente em muitos hospitais, 0 que compromete a consolida¢do de uma cultura de melhoria

continua.
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Categoria 3 — Estratégias e propostas para fortalecer a formacao

Para que a educagdo continuada cumpra seu papel transformador, ¢ fundamental que ela
seja estruturada com base em metodologias ativas e participativas. Oliveira e Barreto (2024)
destacam que simulacdes realisticas, estudos de caso e treinamentos praticos contribuem
significativamente para a fixagdo do conhecimento e para a aplicagdo direta dos contetidos
aprendidos no cotidiano profissional. Esse tipo de abordagem promove engajamento e facilita
a retencdo de competéncias criticas para o desempenho assistencial seguro.

Outra estratégia eficaz ¢ a personalizacdo dos programas de capacita¢do, considerando
as necessidades especificas de cada unidade de trabalho e dos diferentes perfis profissionais.
Conforme Oliveira e Barreto (2024), a flexibilizagdo dos horarios e a oferta de contetidos
modulares e acessiveis aumentam a adesdo dos enfermeiros as agoes educativas. Esse modelo
torna possivel equilibrar as demandas operacionais do servico com o investimento em
qualificagao continua.

Silva et al. (2020) apontam que a presenca de liderangas engajadas, especialmente
chefes de enfermagem comprometidos com a formagdo da equipe, ¢ um fator que fortalece a
sustentabilidade dos programas. O incentivo vindo da gestdo contribui para consolidar a
educagdo continuada como prioridade institucional, € ndo como atividade secundaria. Frangolin
et al. (2015) reforgam que esse apoio institucional deve estar vinculado a uma comunicagao
clara, escuta ativa da equipe e inclusdo da pratica educativa como eixo estruturante da gestao
da qualidade.

Outro ponto relevante ¢ a valoriza¢dao formal das atividades educativas por meio de
certificagdes, progressdo de carreira ou reconhecimento profissional. Tais estratégias, como
indicam Oliveira e Barreto (2024), ajudam a construir uma cultura de valorizagcdo do saber,
estimulando os profissionais a investirem em sua propria formagdo. Essa valorizacdo gera
sentido para o processo educativo, ampliando o envolvimento dos trabalhadores com os
objetivos da institui¢ao.

A articulagdo entre instituigdes de satde e universidades também se mostra uma
estratégia promissora. Parcerias com centros académicos podem viabilizar cursos de extensao,
atualizacdo cientifica e apoio técnico, ampliando o repertorio dos profissionais e fortalecendo
a interface entre teoria e pratica. Sérgio da Silva e Loureiro (2021) defendem, inclusive, que a
base pedagogica da formagao continuada seja alinhada a principios de seguranga do paciente

desde o processo de graduacao, criando uma trajetéria formativa mais solida.
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Tecnologias educacionais também tém sido apontadas como recursos importantes.
Plataformas digitais, aplicativos de aprendizagem e videos instrutivos possibilitam o acesso
remoto e continuo ao conhecimento, o que ¢ especialmente util para equipes com escalas
irregulares ou em locais com menor infraestrutura fisica. Inacio e Rocha (2025) destacam que
o uso de ferramentas tecnologicas no ambito dos Nucleos de Seguranca do Paciente tem
contribuido para o fortalecimento da cultura de educagdo permanente.

Além disso, o monitoramento dos resultados dos programas ¢ essencial para garantir
sua efetividade. Avaliagdes periddicas, com indicadores de desempenho e feedback dos
participantes, permitem ajustar as metodologias e alinhar os objetivos educacionais as reais
necessidades dos servigos. Nesse sentido, Cruz et al. (2025) demonstram que a integracao entre
capacitagdo e andlise de indicadores assistenciais fortalece a aplicabilidade dos protocolos e
amplia os efeitos das agdes educativas sobre a qualidade do cuidado.

Por fim, promover espacos de escuta e participagdo dos proprios enfermeiros na
construc¢do dos conteudos pode fortalecer o vinculo com os programas de capacitacdo. Como
sugerem Silva et al. (2020), dar voz a equipe estimula o protagonismo, aumenta a relevancia
das a¢des e favorece a construgdo coletiva do conhecimento. Isso contribui para transformar a

educagdo continuada em um espago de reconhecimento, pertencimento € crescimento mutuo.

CONCLUSAO

A realizagdo deste estudo demonstrou que a educagdo continuada em enfermagem ¢ um
componente essencial para garantir um cuidado qualificado, seguro e em constante atualizagao.
Além de contribuir para o aperfeicoamento técnico dos profissionais, ela também impulsiona o
pensamento critico, a autonomia e a conduta ética nas diversas realidades do cuidado. Trata-se
de uma ferramenta estratégica tanto para a valorizagdo profissional quanto para a melhoria da
assisténcia em contextos cotidianos ou de crise.

A andlise dos dados revelou que, embora reconhecida em seu valor, a implementacao
da educacdo continuada ainda enfrenta importantes barreiras. Dentre os principais desafios
identificados, destacam-se a escassez de recursos financeiros, a auséncia de politicas
institucionais consistentes, a resisténcia organizacional e a sobrecarga de trabalho que, muitas
vezes, inviabiliza a adesdo dos profissionais. Tais dificuldades, como apontado por diversos
autores, também refletem a fragilidade de estruturas de gestao pouco integradas com a realidade

das equipes de enfermagem.
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Por outro lado, a pesquisa também evidenciou caminhos promissores para superar essas
limitagdes. Estratégias como o uso de tecnologias educacionais, a articulagdo entre servigos de
saude e universidades, a oferta de contetidos personalizados e modulares, além da valorizagado
formal da formagao por meio de certificagdes e progressao funcional, mostraram-se eficazes na
promocao do engajamento dos profissionais. A escuta ativa, o monitoramento de resultados e
0 incentivo institucional também se revelaram fundamentais para consolidar a cultura da
formagdo continua.

A educagdo continuada, portanto, deve ser compreendida como uma politica
institucional permanente, integrada as praticas assistenciais e as estratégias de seguranca do
paciente. Mais do que uma exigéncia técnica, ela representa um investimento na construcao de
equipes mais preparadas, resilientes e capazes de oferecer uma assisténcia centrada na
qualidade e na humanizagao do cuidado.

Dessa forma, conclui-se que promover a educacdo continuada em enfermagem ¢€ atuar
diretamente na transformacgao do sistema de satde, fortalecendo o papel do enfermeiro como
agente protagonista da qualidade assistencial. Seu fortalecimento requer compromisso
institucional, planejamento estratégico e reconhecimento profissional — pilares indispensaveis

para enfrentar os desafios contemporaneos da pratica em saude.
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RESUMO

Introdugdo: A enfermagem ¢ fundamental para a qualidade do atendimento, com enfermeiros desempenhando
papéis essenciais na comunicagdo e suporte emocional aos pacientes. Contudo, o estresse ocupacional, causado
por sobrecarga de trabalho e o contato constante com o sofrimento, compromete tanto a saude dos profissionais
quanto a seguranga dos pacientes. Esse cenario destaca a necessidade urgente de abordar o estresse na pratica de
enfermagem para melhorar a qualidade do cuidado e promover um ambiente de trabalho saudavel. Objetivo:
analisar os impactos do estresse ocupacional dos enfermeiros na qualidade do cuidado prestado e na seguranga do
paciente, bem como as estratégias de mitigagdo dos desafios relacionados. Metodologia: Trata-se de uma revisdo
bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com analise de literaturas cientificas que nos remetam
ao objeto de pesquisa. Analise e discussao dos resultados: O estresse ocupacional é uma realidade comum entre
enfermeiros, sendo exacerbado por cargas de trabalho excessivas e demandas emocionais. Essa situagdo impacta
negativamente a qualidade do atendimento, pois a pressdo constante pode levar ao burnout, comprometendo a
satde fisica e mental dos profissionais. Isso aumenta o risco de erros e eventos adversos. Para abordar essa questao,
¢ fundamental implementar estratégias de mitigacdo, como programas de apoio a saiide mental e treinamentos em
gestdo do estresse. Conclusdo: Reconhecer o estresse ocupacional é essencial para melhorar as condigdes de
trabalho dos enfermeiros, promovendo um ambiente saudavel que beneficia tanto os profissionais quanto a
qualidade do atendimento aos pacientes.

Descritores: Estresse Ocupacional; Enfermeiro; Seguranca Do Paciente.

ABSTRACT

Introduction: Nursing is fundamental to the quality of care, with nurses playing essential roles in communication
and emotional support for patients. However, occupational stress, caused by excessive workload and constant
exposure to suffering, compromises both the health of professionals and patient safety. This scenario highlights
the urgent need to address stress in nursing practice to improve the quality of care and promote a healthy work
environment. Objective: To analyze the impacts of occupational stress among nurses on the quality of care
provided and patient safety, as well as the strategies for mitigating related challenges. Methodology: This is a
descriptive literature review with a qualitative approach, analyzing scientific literature related to the research
object. Analysis and Discussion of Results: Occupational stress is a common reality among nurses, exacerbated
by excessive workloads and emotional demands. This situation negatively impacts the quality of care, as constant
pressure can lead to burnout, compromising the physical and mental health of professionals. This increases the
risk of errors and adverse events. To address this issue, it is essential to implement mitigation strategies, such as
mental health support programs and stress management training. Conclusion: Recognizing occupational stress is
essential for improving the working conditions of nurses, promoting a healthy environment that benefits both
professionals and the quality of care provided to patients.

Descriptors: Occupational Stress; Nurse; Patient Safety.
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INTRODUCAO:

A enfermagem desempenha um papel vital no sistema de saude, sendo fundamental para
o cuidado direto dos pacientes e a qualidade do atendimento. Os enfermeiros ndo apenas
administram tratamentos ¢ medicamentos, mas também tomam decisdes clinicas complexas e
atuam como elo de comunicagdo entre pacientes e outros profissionais de saude. Além de suas
habilidades técnicas, eles proporcionam suporte emocional, o que ¢é essencial para o bem-estar
e a seguranc¢a dos pacientes, tornando seu papel indispensavel no funcionamento dos servigos
de saude (Miranda; Afonso, 2021).

Entretanto, o estresse ocupacional ¢ um desafio comum na enfermagem, intensificado
pela sobrecarga de trabalho, falta de pessoal e o contato constante com o sofrimento alheio.
Esses fatores afetam tanto a satde fisica quanto mental dos profissionais, impactando
diretamente a qualidade do cuidado prestado. A exposi¢do prolongada a essas condigdes pode
levar ao esgotamento emocional e fisico, comprometendo ndo apenas o enfermeiro, mas
também a seguranca dos pacientes (Quinto; Pertille, 2020).

O aumento do estresse na enfermagem tem gerado efeitos negativos significativos,
refletindo-se no desgaste fisico e mental dos profissionais. Além disso, a sobrecarga de turnos
exaustivos e a escassez de pessoal nas unidades de satde forcam os enfermeiros a assumirem
responsabilidades além de suas capacidades, resultando em um estado de estresse cronico.
Como resultado, essa pressao constante por resultados rapidos e eficazes ndo apenas contribui
para o surgimento de problemas de satde, como ansiedade e burnout, mas também prejudica
diretamente a qualidade do atendimento (Dantas et al., 2021).

Nesse contexto, a problemadtica central deste estudo reside nesse estresse ocupacional,
que se destaca como um dos principais desafios enfrentados na pratica de enfermagem. Isso
ocorre porque essa condicdo afeta ndo apenas o bem-estar dos enfermeiros, mas também a
seguranca dos pacientes, uma vez que a crescente demanda por servicos de satide resulta em
sobrecarga de trabalho. Consequentemente, as consequéncias negativas do estresse impactam
tanto os profissionais quanto os pacientes, evidenciando a urgéncia de abordar essa questao e
buscar solu¢des efetivas para promover um ambiente de trabalho mais saudavel (Freitas ef al.,
2019).

Além disso, os efeitos do estresse ocupacional na pratica de enfermagem incluem a
diminui¢do da concentracdo € um aumento nos erros médicos. De fato, profissionais sob
estresse frequentemente enfrentam dificuldades para seguir protocolos de seguranga, resultando

em falhas criticas no cuidado. Essa falta de adesdo a normas estabelecidas ndo apenas eleva os
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riscos aos pacientes, mas também compromete a eficacia dos tratamentos. Assim, a relagao
entre estresse ¢ qualidade do cuidado torna-se evidente, reforcando a necessidade de um
ambiente que promova a saide mental dos enfermeiros (Silva et al., 2021).

Dados e estatisticas demonstram a correlacao entre estresse ocupacional e seguranga do
paciente. Por exemplo, estudos indicam que até 50% dos enfermeiros relatam altos niveis de
estresse, correlacionando essa condi¢do a um aumento significativo nos incidentes de
seguranc¢a. Em paises como os Estados Unidos, pesquisas revelam que mais de 30% dos erros
médicos podem ser atribuidos a exaustao e ao estresse dos profissionais (Graga; Zagonel, 2021).

Ademais, os impactos do estresse ocupacional ndo se limitam a qualidade do cuidado;
eles também afetam a saude dos proprios enfermeiros. Como consequéncia, o aumento da
incidéncia de burnout e exaustdo emocional resulta em maior absenteismo e rotatividade de
pessoal. Dessa forma, essa situagdo prejudica ndo apenas a satide mental dos profissionais, mas
também a continuidade e eficiéncia dos cuidados prestados. Quando os enfermeiros estao
desgastados, a capacidade de oferecer assisténcia de qualidade diminui, criando um ciclo
vicioso que afeta tanto os profissionais quanto os pacientes que atendem (Sehn; Cordenuzzi,
2022).

Apesar da relagdo evidente entre estresse ocupacional e qualidade do cuidado, muitas
instituicdes de satde ainda enfrentam desafios na implementacao de medidas adequadas para
mitigar esse problema. Fatores como a falta de recursos, a cultura organizacional resistente a
mudanca e a percepcao de que o estresse ¢ uma parte inevitavel da profissdo contribuem para a
normaliza¢do dessa questdo (Santos et al., 2019).

A relevancia deste estudo se destaca pela alta prevaléncia de estresse ocupacional entre
enfermeiros, que enfrentam intensas demandas de trabalho. Esse estresse afeta o bem-estar dos
profissionais e, consequentemente, a qualidade do atendimento & satde. Enfermeiros sob
pressdo podem perder a atencdo e a empatia, resultando em cuidados inadequados aos pacientes.
Além disso, a satde mental dos enfermeiros estd diretamente ligada a seguranga do paciente,
pois o estresse elevado pode aumentar a ocorréncia de erros e comprometer a qualidade do
cuidado oferecido (Batalha; Melleiro; Borges, 2019).

Dessa forma, compreender e mitigar o estresse ocupacional ¢ fundamental para a
manutencdo de um sistema de saude eficiente, seguro e centrado no paciente. Quando os
enfermeiros trabalham em ambientes que promovem sua satide mental, eles se tornam mais

aptos a oferecer cuidados de qualidade e a estabelecer relagdes interpessoais positivas com 0s
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pacientes. Essa melhoria na saude mental ndo apenas beneficia os profissionais, mas também
contribui para um ambiente de trabalho mais colaborativo (Braga; Silva; Silva Filho, 2024).

Além disso, investigar o estresse ocupacional a luz das demandas contemporaneas ¢
crucial para atender a crescente necessidade de melhorias na seguranga do paciente. Em um
cenario onde a qualidade do cuidado ¢ cada vez mais exigida, entender os fatores que afetam
os enfermeiros pode oferecer insights valiosos para a criacdo de praticas que garantam essa
seguranca. Do mesmo modo, a conscientizagdo sobre o impacto do estresse nos profissionais
pode provocar uma mudanga cultural dentro das instituicdes de satde, priorizando a saude
mental como um componente essencial da qualidade do atendimento (Pereira et al., 2021).

E essencial apresentar evidéncias cientificas que sustentem estratégias de apoio aos
enfermeiros. Programas voltados a saude mental e intervencdes que fomentem a resiliéncia sdo
cruciais para reduzir o estresse ocupacional e aprimorar a qualidade de vida desses
profissionais. Estudos que comprovem a eficdcia dessas iniciativas podem motivar as
instituicdes a implementarem mudangas significativas nas politicas de gestao de pessoal. Além
disso, essas evidéncias podem fortalecer a defesa de recursos direcionados ao bem-estar dos
enfermeiros, promovendo um ambiente de trabalho mais saudavel e produtivo (Barros et al.,
2021).

Por fim, a relevancia do tema no contexto das politicas de saude ¢ inegavel, uma vez
que medidas para reduzir o estresse ocupacional podem impactar positivamente os resultados
do cuidado ao paciente em larga escala. Assim, politicas que visam o bem-estar dos enfermeiros
ndo apenas melhoram a qualidade do atendimento, mas também promovem a retencdo de
talentos e a satisfagdo profissional. Portanto, ¢ fundamental que as autoridades de saude
reconhecam a importancia de integrar estratégias de mitigagdo do estresse nas politicas
publicas, assegurando que a saude dos profissionais de enfermagem seja uma prioridade
(Munhoz et al., 2021).

Em conclusdo, o estudo dos impactos do estresse ocupacional nos enfermeiros ¢
essencial ndo apenas para melhorar a qualidade do cuidado e a seguranca do paciente, mas
também para valorizar e proteger a satide dos profissionais de enfermagem. O reconhecimento
do estresse ocupacional como um fator critico no sistema de saude pode levar a intervencdes
eficazes que beneficiem tanto os profissionais quanto os pacientes. Dessa forma, ao abordar
essa questdo, estamos promovendo um ambiente de saide mais seguro e sustentdvel, com

beneficios que se estendem a todo o sistema de saude (Teixeira ef al., 2019).
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Com base no exposto, foi estabelecido como questdo norteadora: Quais desafios
relacionados ao estresse ocupacional os enfermeiros enfrentam que afetam a qualidade do
cuidado e a seguranc¢a do paciente? Que estratégias podem ser adotadas para reduzir o estresse
ocupacional dos enfermeiros e melhorar a seguranca do paciente?

Para tal, o estudo tem como objetivo geral: analisar os impactos do estresse ocupacional
dos enfermeiros na qualidade do cuidado prestado e na seguranca do paciente, bem como as
estratégias de mitigacdo dos desafios relacionados e ainda, como objetivos especificos:
identificar os principais fatores estressores no ambiente de trabalho dos enfermeiros que
comprometem a qualidade do cuidado e a seguranca do paciente e avaliar as estratégias
adotadas para mitigar os efeitos do estresse ocupacional dos enfermeiros e suas repercussoes

na melhoria da segurang¢a do paciente (Carlos; Candrinho, 2021).

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com
analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.

A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite
descobrir novos fatos ou dados, relacdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,
¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material j& publicado com o objetivo
de analisar posi¢des diversas em relacdo a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepgao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relacdes, dos processos e dos fenomenos que ndo podem ser reduzidos a
operacionalizacao de variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuacao a
areas como Psicologia e educagdo. A pesquisa qualitativa é criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre

o protagonismo do enfermeiro durante a implementacao da assisténcia de Enfermagem, buscou-
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se, em um primeiro momento, consultar no Google Académico, sendo valido mencionar que ¢
uma biblioteca eletronica e on-line que abrange uma colecdo selecionada de periodicos
cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso a esse banco de informagdes oferece um
panorama das produgdes cientificas publicadas e mais consultadas pela maioria dos
profissionais de saude e pesquisadores na area da saude publica.

Utilizou-se as palavras-chave: estresse ocupacional; enfermeiro; seguranga do paciente.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2019-2025, e os critérios de exclusdo os artigos repetidos, publicagdes

com textos indisponiveis e fora da lingua vernécula.

Fluxograma 1 — Selecdo de estudos para revisao da literatura.

Titulo e resumo Artigos
eleglvelz Qoogle Excluidos: Com base da selecm,n.ados para
académicos . o s andlise de
incompatibilidade com as ,
(n=18.000) alavras-chave (n=9.240) resumos ¢ titulos
P ' (n=8.760)
Excluidos: Com base Artigos selecionados apds Excluidos: Com
a fuga da tematica analise de texto na integra base a resumos e
(n=639) (n=654) titulos fora do
tema proposto
(n=8.1006)

Estudos Incluidos (n=15)

Fonte: Producao dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se
18.000 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 9.240 artigos
foram excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 8.760 artigos
para leitura de resumos e titulos. Excluindo- se 8.106 artigos com titulos ou resumos
incompativeis ao tema proposto, restando se 654 artigos que apods leitura na integra. Exclui-se
mais 639 artigos por fuga da temadtica. Restando assim o niimero de 15 artigos para realizar

revisao literaria.
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A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 15 artigos que mantinham

coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

analise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica

Titulo/Ano

O impacto da sindrome de burnout
em enfermeiros e sua interferencia
na qualidade do cuidado ao paciente:
revisdo integrativa / 2024

Fatores desencadeantes de estresse
ocupacional nos profissionais de
saude do servico de atendimento
movel de urgéncia (SAMU): uma
revisdo integrativa/2022

Relagdo  entre  Burnout em
enfermeiros ¢  seguranca do
paciente: Uma revisdao
integrativa/2021

Estresse ocupacional em
enfermeiros que atuam em cuidados
paliativos  oncoldgicos: Revisdo
Integrativa da Literatura/2021
Estresse ocupacional de

enfermeiros: uma visdo critica em
tempos de pandemia/2021.

Fatores geradores de estresse
ocupacional e seus impactos na
sauide dos  profissionais de
enfermagem que atuam na linha de
frente do Covid-19: uma revisdo
bibliografica / 2021

Estresse ocupacional em ambiente
hospitalar no cenario da COVID-19:
revisdio  das  estratégias  de
enfrentamento dos trabalhadores de
enfermagem /2021

Autores/Revista

Braga, Silva, Silva Filho /
Revista Contemporanea

Sehn, Cordenuzzi / Revista
de satide dom alberto.

Dantas et al. / Research,
Society and Development

Silva et al. / Research,
Society and Development

Miranda, Afonso / Brazilian
Journal of Development.

Pereira et al. / Enferm.
Desafios e Perspect. Para A
Integr. Do Cuid

Barros et al. / Enfermagem
Brasil

Principais contribuicées

A Sindrome de Burnout em enfermeiros
representa uma séria ameaga a seguranga do
paciente e a qualidade do cuidado hospitalar,
com implicagdes significativas para a satude e o
bem-estar dos profissionais de enfermagem.
Evidencia-se a importdncia de o gestor
responsavel pela unidade criar métodos de
avaliar periodicamente os trabalhadores quanto
ao nivel de estresse dos mesmos e buscar
solugdes para minimizar esse agravo.
Recomenda-se que sejam  desenvolvidas
pesquisas com novos delinecamentos ¢
abordagens qualitativas, com a inten¢do de
investigar e compreender como a sindrome de
Burnout se instala e compromete a seguranga do
paciente ou o contrario, para fornecer um
alicerce a critica com fins na prevencido e
promogao no padrdo de qualidade do cuidado.
os fatores estressores estdo relacionados aos
aspectos funcionais do trabalho, como a
sobrecarga de trabalho e a forma como sdo
divididas as tarefas e que além desses ha os
fatores psicologicos que afetam diretamente a
vida do enfermeiro, como o sentimento de perda
perante a morte de um paciente

O artigo aborda o impacto das condi¢des de
trabalho sobre o estresse ocupacional dos
enfermeiros, por meio de uma revisdo de
literatura. Desenvolve uma visdo critica sobre o
estresse ocupacional na especificidade da UTI e
considera a sua emergéncia no contexto da
pandemia de COVID-19. Reflete sobre
possiveis contribui¢des do modelo de gestdo
social para a melhoria das condigdes de trabalho
dos enfermeiros e a redugdo do estresse
ocupacional.

A enfermagem ¢ considerada como umas das
profissdes que excedem sua carda de trabalho,
isto ocorre pelo fato de os enfermeiros
realizarem varias fun¢des durante o plantdo.

Identificar estratégias de enfrentamento do
estresse ocupacional dos trabalhadores de
enfermagem em ambiente hospitalar no cenario
da pandemia COVID-19, por meio de uma
revisao bibliografica.
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Estresse ocupacional, Burnout e
cultura de seguranca do paciente em
unidades de perioperatorio / 2021
Stress ocupacional em profissionais
de satde: Um estudo com
enfermeiros de um hospital publico /
2021

F. As interfaces do cuidado de
enfermagem para seguranca do
paciente: uma revisao
integrativa/2020

Estratégias de coping e estresse
ocupacional em profissionais de
enfermagem: revisdao
integrativa/2019

Qualidade de vida no trabalho e
estresse ocupacional da enfermagem
em unidade de pronto atendimento /
2019

Contributos que afetam a saude
mental do enfermeiro: revisdo
integrativa/2019

Burnout e sua interface com a
seguranca do paciente/2019

Estresse ocupacional em
profissionais enfermeiros: revisdo
literaria/2019

Munhoz et al. / Psico

Carlos, Candrinho / Boletim
Interfaces da Psicologia da
UFRuralRJ

Quinto, Pertille / Epitaya E-
books

Graga, Zagonel / Espag.
saude (Online)

Teixeira et al. / Texto &
Contexto-Enfermagem

Santos et al./ Saude Coletiva
(Barueri)

Batalha, Melleiro, Borges /
Revista de Enfermagem
UFPE Online

Freitas et al. / Brazilian
Journal of Health Review

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS

A ocorréncia de estresse ocupacional e burnout
possui correlagdo inversa e significativa com a
cultura de seguranca.

Esses achados indicam que o stress ocupacional
provém de uma dindmica interactiva entre varios
fatores.

A seguranca do paciente ¢ uma necessidade
crescente nos servigos de saude e a equipe de
enfermagem atua de maneira direta para o
alcance desta pratica.

Conclui-se que héa necessidade de assegurar
bem-estar psicologico positivo, um ambiente de
boas praticas e boas atitudes de seguranga.

identificou-se que a maioria dos trabalhadores
de enfermagem da Unidade de Pronto
Atendimento esta satisfeita com a qualidade de
vida no trabalho e exposta ao estresse
ocupacional moderadamente, e 0s mais expostos
a esse estresse se encontravam insatisfeitos com
a qualidade de vida no trabalho.

Concluiu-se que um ambiente de trabalho com
condigdes dignas de atuagdo protege o
profissional contra o desenvolvimento de
agravos mentais relacionados ao exercicio
laboral.

evidenciou-se  associagdo negativa  entre
Burnout na enfermagem e seguranga dos
pacientes. Devem-se enfatizar medidas no
ambito organizacional e pessoal a fim de
prevenir e minimizar o Burnout

Os enfermeiros s o0s mais expostos por
diversos fatores, tais como, sobrecarga de
trabalho, principiantes em inicio de carreira, as
condigdes inadequadas para o desempenho da
atividade profissional, a relagdo com paciente,
conflitos interpessoais com outros profissionais,
e Obito de pacientes, interferindo tanto na vida
pessoal quanto profissional.

Fonte: Producdo dos autores, 2025.

Categoria 1 — Desafios do estresse ocupacional na Enfermagem

O estresse ocupacional ¢ um fendmeno comum entre enfermeiros, relacionado a pressao

que enfrentam diariamente em suas func¢des. Essa situacdo é agravada pelas demandas

emocionais e fisicas do trabalho em satde, especialmente em situagdes criticas, como

emergéncias. Consequentemente, a alta prevaléncia de estresse na enfermagem impacta

diretamente a qualidade do atendimento ao paciente. Assim, compreender esse problema ¢

essencial para criar um ambiente de trabalho mais seguro e saudavel (Miranda; Afonso, 2021).
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Dentro desse contexto, os fatores que contribuem para o estresse ocupacional entre os
enfermeiros sdo variados, mas a carga de trabalho excessiva e os longos turnos se destacam
como as principais causas. Em muitos ambientes de saude, os profissionais se veem diante da
necessidade de atender a um numero de pacientes superior ao ideal, resultando em uma
sobrecarga significativa que compromete sua saide mental e fisica. Essa pressdo constante ndo
apenas gera estresse, mas também provoca exaustdo emocional e fisica, dificultando a
capacidade dos enfermeiros de realizarem suas funcdes com eficiéncia e qualidade (Quinto;
Pertille, 2020).

A falta de suporte adequado e a inseguranca no emprego intensificam a carga enfrentada
pelos enfermeiros, resultando em uma sensac¢ao de impoténcia e frustragdo que afeta ndo apenas
os profissionais, mas também a qualidade do atendimento que oferecem. Nesse contexto, a
escassez de pessoal se revela um fator crucial, pois aumenta a vulnerabilidade dos enfermeiros
e impacta diretamente o cuidado prestado aos pacientes (Dantas et al., 2021).

Além disso, o estresse ocupacional pode ter efeitos significativos na saude fisica e
mental dos enfermeiros, contribuindo para a deterioragdo do seu bem-estar. Em primeiro lugar,
essa pressdo constante pode levar ao desenvolvimento de condigdes como burnout,
caracterizada por exaustao emocional, despersonalizagdo e diminui¢ao da realizagdo pessoal.
De maneira semelhante, o estresse prolongado pode causar disturbios do sono e problemas
cardiacos, afetando a eficacia dos enfermeiros (Freitas ef al., 2019).

Por outro lado, o estresse ocupacional estd diretamente relacionado a qualidade do
cuidado prestado pelos enfermeiros. Quando os profissionais enfrentam alta pressdo, a
concentracdo e a atengdo aos detalhes diminuem, o que pode levar a erros e negligéncia.
Consequentemente, isso pode resultar em consequéncias graves para 0os pacientes, como a
administracao incorreta de medicamentos ou falhas na monitorizacdo de condicdes criticas.
Além do mais, essa situacdo compromete a eficicia do atendimento e prejudica a relacdo de
confianca entre enfermeiros e pacientes (Silva et al., 2021).

Nesse sentido, o estresse ocupacional impde riscos significativos a seguranga do
paciente, pois esta associado a ocorréncia de eventos adversos. Quando os enfermeiros estdo
sob estresse, a probabilidade de falhas nos protocolos de seguranca aumenta, resultando em
cuidados inadequados. Ademais, essa pressao pode levar a decisdes apressadas ou mal-
informadas, comprometendo a integridade do paciente. Como resultado, esses fatores podem
resultar em situagdes graves, incluindo complicagdes clinicas e até mesmo mortes evitaveis

(Graga; Zagonel, 2019).
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Adicionalmente, os estigmas associados ao estresse ocupacional impactam a disposicao
dos enfermeiros em buscar ajuda, prejudicando sua saude mental e fisica. Muitos profissionais
temem que a busca por apoio seja vista como um sinal de fraqueza, levando-os a enfrentar a
situacdo sozinhos. Por consequéncia, essa falta de apoio pode agravar os efeitos do estresse,
aumentando a sensagdo de isolamento e desesperancga. Assim, a percep¢ao negativa em relagao
ao estresse compromete ndo apenas o bem-estar dos enfermeiros, mas também a qualidade do
cuidado que oferecem (Sehn; Cordenuzzi, 2022).

Finalmente, o estresse ocupacional pode variar significativamente entre diferentes
ambientes de trabalho, como hospitais, clinicas e servigos de saude comunitarios. Em hospitais,
a alta carga de trabalho e a natureza emergencial das situagdes podem intensificar o estresse.
Em contrapartida, em clinicas, os enfermeiros podem enfrentar pressoes relacionadas a gestao
do tempo e a satisfacao do paciente, embora em uma escala diferente. Além disso, os servicos
de saude comunitarios podem apresentar desafios unicos, como a falta de recursos e a

necessidade de atender a populagdes vulneraveis (Santos et al., 2019).

Categoria 2 — Estratégias para mitigacdo do estresse e melhoria da seguranca do paciente

A implementacdo de estratégias para reduzir o estresse ocupacional na enfermagem ¢
fundamental para melhorar a satde dos profissionais ¢ a seguranga do paciente. O estresse
cronico compromete o bem-estar dos enfermeiros e impacta diretamente a qualidade do
atendimento. Portanto, ¢ necessario adotar medidas que promovam a resiliéncia e o suporte
emocional. Essas intervengdes garantem um ambiente de trabalho mais saudavel e refletem em
cuidados mais seguros e eficazes (Batalha; Melleiro; Borges, 2019).

Entre as estratégias, destaca-se a importancia de programas de apoio a saide mental,
como terapia e suporte psicoldgico. Esses programas sdo vitais para ajudar os enfermeiros a
enfrentarem as pressoes didrias e prevenirem o esgotamento emocional. Além disso, oferecem
espacos para que os profissionais expressem suas dificuldades e busquem apoio, promovendo
assim um ambiente que valoriza o bem-estar psicoldgico e, por consequéncia, a qualidade do
atendimento (Braga; Silva; Silva Filho, 2024).

E igualmente relevante complementar essas agdes com treinamentos focados em gestao
do estresse. Essas capacitacdes fornecem técnicas de controle emocional e resiliéncia,
preparando os enfermeiros para lidarem com situagdes de alta pressdo. Com isso, 0s
profissionais conseguem reduzir o impacto do estresse no seu desempenho, o que resulta em

um atendimento mais eficiente e na melhoria da seguranga do paciente (Pereira ef al., 2021).
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Ademais, para que as iniciativas sejam eficazes, ¢ imprescindivel realizar melhorias nas
condi¢des de trabalho. Ajustes nas cargas horarias, aumento do efetivo de profissionais e
adequacado de recursos sao passos fundamentais para a redugao da sobrecarga. Proporcionar um
ambiente de trabalho equilibrado permite que os enfermeiros exergam suas fungdes com
qualidade e seguranca, resultando em cuidados mais eficazes e com menor risco de erro (Barros
etal., 2021).

Outro aspecto a ser considerado ¢ a promog¢ao de uma cultura de comunicagao aberta e
colaboracdo entre as equipes de satde. Criar um ambiente onde a troca de informacgdes ¢
encorajada e onde os profissionais se apoiam mutuamente contribui para a diminui¢do do
estresse ocupacional. Essa comunicacdo eficaz facilita a resolu¢do de problemas e diminui
conflitos, resultando em um clima organizacional mais saudavel e produtivo (Munhoz ef al.,
2021).

Além disso, ¢ crucial realizar avaliagdes e monitoramentos continuos do ambiente de
trabalho e do bem-estar dos enfermeiros. Esse acompanhamento permite que sejam
identificados os niveis de estresse e a eficacia das politicas implementadas, possibilitando
ajustes sempre que necessario. Com isso, garante-se que as melhorias sejam mantidas e que
novas intervengdes possam ser feitas em resposta a novas demandas (Teixeira ef al., 2019).

Da mesma forma, o envolvimento da gestdo ¢ indispensavel para o sucesso dessas
iniciativas. A lideranga deve estar comprometida com a promog¢do da saide mental dos
enfermeiros e com a criagdo de um ambiente que valorize o bem-estar dos profissionais. Esse
apoio da gestdo facilita a implementagado de politicas que asseguram um ambiente mais seguro
e saudavel, refletindo positivamente no cuidado prestado aos pacientes (Carlos; Candrinho,
2021).

Por fim, a avaliagdo dos resultados das estratégias de mitiga¢do do estresse € crucial
para medir seu impacto. A redu¢do do estresse ocupacional resulta em melhorias significativas
na seguranca do paciente e na qualidade do atendimento. Enfermeiros mais saudaveis e
emocionalmente preparados t€ém condi¢des de oferecer um cuidado mais eficaz, promovendo

melhores desfechos clinicos e um ambiente hospitalar mais seguro (Munhoz et al., 2021).

CONCLUSAO
O reconhecimento dos desafios do estresse ocupacional ¢ crucial para a melhoria das
condi¢des de trabalho dos enfermeiros. Ao validar as experiéncias desses profissionais, as

institui¢des de saude podem implementar politicas e praticas que promovam um ambiente de
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trabalho mais saudavel. Essa mudanga ndo apenas beneficia os enfermeiros, mas também
impacta positivamente a qualidade do cuidado oferecido aos pacientes, uma vez que
profissionais saudaveis e bem apoiados estdo mais aptos a prestar um atendimento seguro e
eficaz.

Além disso, ao abordar o estresse ocupacional, ¢ possivel desenvolver programas de
suporte e treinamento que atendam as necessidades dos enfermeiros. Essas iniciativas sdo
essenciais para fortalecer a resiliéncia dos profissionais e proporcionar as ferramentas
necessarias para lidar com a pressao diaria. Dessa forma, a promogao da satide mental e fisica
dos enfermeiros deve ser uma prioridade nas politicas de saude, garantindo que os profissionais
se sintam valorizados e preparados para enfrentar os desafios da pratica.

Por fim, a criagao de um ambiente de trabalho que reconheca e atue sobre o estresse
ocupacional ndo apenas melhora a satide dos enfermeiros, mas também reforca a seguranca e a
qualidade do cuidado prestado aos pacientes. Portanto, ¢ imperativo que as instituigdes adotem
uma abordagem abrangente e integrada para enfrentar essas questdes, contribuindo assim para
um sistema de satde mais eficiente e centrado no paciente. O compromisso com a saude dos
enfermeiros €, portanto, um passo essencial para garantir a eficacia e a sustentabilidade dos

servigos de saude.

REFERENCIAS

BARROS, K. C. C. et al. Estresse ocupacional em ambiente hospitalar no cenario da COVID-
19: revisdo das estratégias de enfrentamento dos trabalhadores de enfermagem. Enfermagem
Brasil, V. 20, n. 3, p. 413-428, 2021. Disponivel em:
https://convergenceseditorial.com.br/index.php/enfermagembrasil/article/view/4233.  Acesso
em: 12 out. 2024.

BATALHA, E. M. S. S.; MELLEIRO, M. M.; BORGES, E. M. N. Burnout ¢ sua interface com
a seguranca do paciente. Revista de Enfermagem UFPE Online, v. 13, 2019. Disponivel em:
https://repositorio.usp.br/item/002970667. Acesso em: 12 out. 2024.

BRAGA, L. A.; SILVA, M. R,; SILVA FILHO, M. L. O impacto da sindrome de burnout em
enfermeiros e sua interferencia na qualidade do cuidado ao paciente: revisao
integrativa. Revista Contemporanea, v. 4, n. 7, p. €5035-e5035, 2024. Disponivel em:
https://ojs.revistacontemporanea.com/ojs/index.php/home/article/view/5035. Acesso em: 12
out. 2024.

CARLOS, E.; CANDRINHO, G. C. Stress ocupacional em profissionais de satide: Um estudo
com enfermeiros de um hospital publico. Boletim Interfaces da Psicologia da UFRuralRJ,
V. 5, p. 01-12, 2021. Disponivel em:
https://www.costalima.ufrrj.br/index.php/bipsi/article/view/992. Acesso em: 12 out. 2024.

201


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

DANTAS, H. L. L. et al. Relagdo entre Burnout em enfermeiros e seguranga do paciente: Uma
revisdo integrativa. Research, Society and Development, v. 10, n. 8, p. €35110815932-
€35110815932, 2021. Disponivel em: https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/15932.
Acesso em: 12 out. 2024.

FREITAS, M. J. C. et al. Estresse ocupacional em profissionais enfermeiros: revisao
literaria. Brazilian Journal of Health Review, v. 2, n. 4, p. 3143-3146, 2019. Disponivel em:
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BJHR/article/view/2163. Acesso em: 12 out.
2024.

GIL, A. C. Métodos e técnicas de pesquisa social. 6. ed. Sdo Paulo: Atlas,2010.

GRACA, C. C.; ZAGONEL, 1. P. S. Estratégias de coping e estresse ocupacional em
profissionais de enfermagem: revisdo integrativa. Espac. saude (Online), v. 20, n. 2, p. 67-77,
2019. Disponivel em: https://docs.bvsalud.org/biblioref/2019/12/1046425/6rev-esp-para-
saude-v2revisado-622-1145-1-ed.pdf. Acesso em: 12 out. 2024.

LAKATOS, E. M.; MARCONI, M. A. Fundamentos de Metodologia Cientifica - 8" Ed. Atlas
2017

MINAYO, M. C. de S. (org.). Pesquisa social: teoria, método e criatividade. Petropolis:
Vozes, 2010.

MINAYO, M. C. S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saude. Sao Paulo:
Hucitec/ABRASCO, 2007.

MIRANDA, A. R. O.; AFONSO, M. L. M. Estresse ocupacional de enfermeiros: uma visao
critica em tempos de pandemia. Brazilian Journal of Development, v. 7, n. 4, p. 34979-35000,
2021. Disponivel em:
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/article/view/27715. Acesso em: 12
out. 2024.

MUNHOZ, O. L. et al. Estresse ocupacional, Burnout e cultura de seguranga do paciente em
unidades de perioperatorio. Psico, v. 52, n. 2, p. €36085-e36085, 2021. Disponivel em:
https://revistaseletronicas.pucrs.br/index.php/revistapsico/article/view/36085. Acesso em: 12
out. 2024.

PEREIRA, A. L. et al. Fatores geradores de estresse ocupacional e seus impactos na satide dos
profissionais de enfermagem que atuam na linha de frente do Covid-19: uma revisdo
bibliografica. Enferm. Desafios e Perspect. Para A Integr. Do Cuid, v. 1, p. 190-201, 2021.
Disponivel em: https://downloads.editoracientifica.org/articles/210705440.pdf. Acesso em: 12
out. 2024.

QUINTO, A. S.; PERTILLE, F. As interfaces do cuidado de enfermagem para seguranca do
paciente: uma revisdo integrativa. Epitaya E-books, v. 1, n. 11, p. 84-95, 2020. Disponivel em:

https://portal.epitaya.com.br/index.php/ebooks/article/view/8. Acesso em: 12 out. 2024.

SANTOS, D. L. et al. Contributos que afetam a saude mental do enfermeiro: revisao
integrativa. Saiide Coletiva (Barueri), v. 9, n. 48, p. 1291-1295, 2019. Disponivel em:

202


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

https://www.revistas.mpmcomunicacao.com.br/index.php/saudecoletiva/article/view/85.
Acesso em: 12 out. 2024.

SEHN, A. C.; CORDENUZZI, O. C. P. Fatores desencadeantes de estresse ocupacional nos
profissionais de satde do servico de atendimento movel de urgéncia (SAMU): uma revisao
integrativa. Revista de satide dom alberto, v. 9, n. 2, p. 213-241, 2022. Disponivel em:
https://revista.domalberto.edu.br/revistadesaudedomalberto/article/download/773/712. Acesso
em: 12 out. 2024.

SILVA, J. C. et al. Estresse ocupacional em enfermeiros que atuam em cuidados paliativos
oncologicos: Revisdo Integrativa da Literatura. Research, Society and Development, v. 10, n.
2, p. €22710212411-e22710212411, 2021. Disponivel em:
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/ 12411 Acesso em: 12 out. 2024.

TEIXEIRA, G. S. et al. Qualidade de vida no trabalho e estresse ocupacional da enfermagem
em unidade de pronto atendimento. Texto & Contexto-Enfermagem, v. 28, p. €20180298,
2019. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/tce/a/6 TxMDpzqW3Zd4V S7pKJIzH8K/?lang=pt. Acesso em: 12 out.
2024.

203


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review Braz J Med Sci. 2025;3(Special Issue):204-219

Vet m

@23 Brazilian Journal of Medical Sciences

ISSN Online: 2997-0229 doi: 10.5281/zenodo.15870467

COMUNICACAO EFICAZ ENTRE ENFERMEIROS E PACIENTES: MELHORES
PRATICAS PARA MELHORAR A COMUNICACAO E PROMOVER A
SEGURANCA DO PACIENTE

EFFECTIVE NURSE-PATIENT COMMUNICATION: BEST PRACTICES TO IMPROVE
COMMUNICATION AND PROMOTE PATIENT SAFETY

Guilherme Ferreira Nogueira'
Viviane Cortes Cruz de Souza >
Gleice Kelly A. de Carvalho*
Bruna de Aquino dos Passos*
Thiago Araujo de Jesus

Luane de Oliveira Assis

Jussara Cordeiro Martins

Gabriel Nivaldo Brito Constantino
Keila do Carmo Neves
Wanderson Alves Ribeiro'’

5
6
7
8
9

1. Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguagu (UNIG). E-mail:
guilhermefer737@gmail.com

2. Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguagu (UNIG). E-mail:
vivianecortesenfermagem@gmail.com

3. Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG). E-mail:
gleicegk365@gmail.com

4. Académico do curso de graduag@o em Enfermagem da Universidade Iguagu (UNIG). E-mail:
brunaaquinodospassos@hotmail.com

5. Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG). E-mail:
jesus40enove@gmail.com

6. Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG). E-mail:
luaneoliveiraassis@gmail.com

7. Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG). E-mail:
J_jucy@hotmail.com

8. Académico do curso de graduacdo em Enfermagem da Universidade Iguagu (UNIG). E-mail:
gnbconstantino@gmail.com,;

9. Enfermeira. Mestre e Doutora em Enfermagem pela EEAN-UFRIJ; Docente da disciplina Seguranga do
paciente e qualidade do curso de graduagdo em enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG). E-mail:
keila_arcanjo@hotmail.com.

10. Enfermeiro. Mestre, Doutor e Pds-doutorando em Ciéncias do Cuidado em Saude/EEAAC-UFF;
Docente da disciplina Seguranca do paciente e qualidade do curso de graduacdo em enfermagem da
Universidade Iguagu (UNIG). E-mail: enf.wandersonribeiro@gmail.com;


https://doi.org/10.5281/zenodo.15870467
mailto:keila_arcanjo@hotmail.com
mailto:enf.wandersonribeiro@gmail.com

Systematic Review RevistaBrasileira.com

Article Info: Received: 27 June 2025, Revised: 4 July 2025, Accepted: 4 July 2025, Published: 12 July 2025

Corresponding author:

Wanderson Alves Ribeiro, Enfermeiro. Mestre e Doutor em Ciéncias do Cuidado em Satide/EEAAC-UFF; Docente da disciplina Seguranca

do paciente e qualidade do curso de graduagdo em enfermagem da Universidade Iguagu (UNIG). E-mail: nursing_war@hotmail.com

RESUMO

Introducdo: A comunicagdo ¢ essencial no cuidado em saude, especialmente entre enfermeiros e pacientes,
influenciando o vinculo terapéutico e a qualidade do atendimento. Uma comunicagdo clara e eficaz facilita a
compreensdo das necessidades do paciente, promove cuidado humanizado e previne erros clinicos. Desafios como
diferengas culturais, emocionais ¢ ambientais podem dificultar essa interagdo, exigindo dos profissionais
estratégias empaticas e adaptadas. Protocolos padronizados e capacitagdo continua sdo fundamentais para garantir
seguranca, adesdo ao tratamento e melhores resultados clinicos. Objetivo: Analisar as melhores praticas de
comunicag¢do entre enfermeiros ¢ pacientes, visando aprimorar a qualidade do cuidado e promover a seguranga do
paciente. Metodologia: Trata-se de uma revisdo bibliografica descritiva, com abordagem qualitativa, baseada na
analise de producdes cientificas disponiveis no Google Académico. Analise e discussio dos resultados: As
barreiras na comunicagao entre enfermeiros e pacientes, como diferencgas linguisticas, emocionais, organizacionais
e ambientais, comprometem a seguranca e qualidade do cuidado, aumentando riscos de erros clinicos. Estratégias
eficazes incluem escuta ativa, linguagem clara, empatia, uso de recursos visuais, ambiente adequado e estimulo a
comunicag¢ao bidirecional. A capacitagdo continua e protocolos padronizados, como o SBAR, fortalecem o vinculo
terapéutico, promovem a seguranga do paciente ¢ melhoram a qualidade da assisténcia na enfermagem.
Conclusdo: A comunicagao eficaz entre enfermeiros e pacientes ¢ vital para um cuidado seguro, humanizado ¢
centrado no paciente. Estratégias como escuta ativa, empatia e linguagem clara fortalecem a confianca ¢ a adeséo
ao tratamento. Capacitacdo continua e protocolos padronizados reduzem erros. Ambientes adequados e politicas
institucionais que incentivem o didlogo sdo essenciais para garantir qualidade e dignidade no atendimento.

Descritores: Comunicac¢do em Saude; Enfermeiro; Paciente

ABSTRACT

Introduction: Communication is essential in health care, especially between nurses and patients, influencing the
therapeutic bond and the quality of care. Clear and effective communication facilitates the understanding of patient
needs, promotes humanized care, and prevents clinical errors. Challenges such as cultural, emotional, and
environmental differences can hinder this interaction, requiring empathetic and adapted strategies from
professionals. Standardized protocols and continuous training are essential to ensure safety, treatment adherence,
and better clinical results. Objective: To analyze the best communication practices between nurses and patients,
aiming to improve the quality of care and promote patient safety. Methodology: This is a descriptive bibliographic
review, with a qualitative approach, based on the analysis of scientific productions available on Google Scholar.
Analysis and discussion of results: Barriers in communication between nurses and patients, such as linguistic,
emotional, organizational, and environmental differences, compromise the safety and quality of care, increasing
the risk of clinical errors. Effective strategies include active listening, clear language, empathy, use of visual
resources, adequate environment, and encouragement of two-way communication. Continuous training and
standardized protocols, such as SBAR, strengthen the therapeutic bond, promote patient safety, and improve the
quality of nursing care. Conclusion: Effective communication between nurses and patients is vital for safe,
humane, and patient-centered care. Strategies such as active listening, empathy, and clear language strengthen trust
and adherence to treatment. Continuous training and standardized protocols reduce errors. Appropriate
environments and institutional policies that encourage dialogue are essential to ensure quality and dignity in care.

Keywords: Health Communication; nurse; patient

INTRODUCAO:

A comunicacdo ¢ um elemento fundamental no cuidado em saude, especialmente na
relacdo entre enfermeiros e pacientes. Essa interacdo vai além da simples transmissdo de
informagdes, pois envolve aspectos emocionais, psicologicos e sociais que influenciam

diretamente o vinculo terapéutico. Quando o enfermeiro se comunica de forma clara e assertiva,
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consegue compreender melhor o estado clinico do paciente e adaptar a assisténcia de acordo
com suas necessidades especificas (Almeida, 2020).

Uma comunicagao eficaz facilita a identificagdo precisa das necessidades e expectativas
do paciente, favorecendo um atendimento mais qualificado. Ao entender as dividas, medos e
sentimentos do paciente, o profissional de enfermagem pode oferecer um cuidado humanizado
e personalizado, que valoriza as particularidades de cada individuo. Esse processo fortalece a
confianga mutua e cria um ambiente propicio para a colabora¢do e o sucesso do tratamento
(Lino et al., 2020).

No contexto hospitalar, onde a rotina ¢ dindmica e frequentemente marcada por
situacdes de urgéncia, a clareza na troca de informagdes torna-se ainda mais essencial. Uma
comunicacdo eficiente é capaz de prevenir erros, reduzir riscos de eventos adversos e promover
melhores resultados clinicos. Além disso, transmitir informacdes de maneira acessivel ¢
adequada ao nivel de compreensdo do paciente ¢ fundamental para garantir sua adesdo ao
tratamento e evitar falhas nos procedimentos assistenciais (Bender et al., 2024).

Entretanto, a complexidade dos servigos de satide, somada as diferengas culturais,
linguisticas e emocionais entre enfermeiros e pacientes, amplia os desafios da comunicagao.
Fatores como o grau de escolaridade, o estado emocional do paciente, barreiras fisicas e o
proprio ambiente hospitalar podem dificultar o entendimento e a efetividade da comunicacao.
Por isso, ¢ indispensdvel que os profissionais de enfermagem estejam preparados para
identificar essas dificuldades e implementar estratégias que promovam um didlogo claro,
empatico e seguro (Figueiredo; Pereira; Moraes, 2021).

Essas barreiras comunicativas muitas vezes comprometem a seguranca do paciente,
resultando em falhas que podem afetar diretamente a qualidade do cuidado. Entre as
dificuldades estdo o uso de linguagem técnica inacessivel, a falta de escuta ativa e limita¢des
emocionais tanto dos pacientes quanto dos profissionais. Quando o paciente ndo compreende
corretamente as orientagdes, aumenta-se o risco de erros na administragao de medicamentos,
na realizacao de procedimentos ou no seguimento do plano terapéutico (Bispo et al., 2023).

Além disso, a auséncia de habilidades comunicativas e o emprego de estratégias
inadequadas pelos enfermeiros podem provocar desencontros de informagdes, desconfianga e
insatisfagdo com o atendimento. Pacientes que ndo se sentem acolhidos ou orientados
adequadamente tendem a apresentar inseguranca em relagao aos cuidados recebidos, o que pode

levar a recusa do tratamento, ndo adesao a medicagdo e aumento das reclamagdes. A falta de
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dialogo claro também dificulta a deteccdo precoce de complicacdes clinicas, retardando
intervengdes essenciais (Makiuchi; Marinho, 2023).

Em ambientes de alta complexidade, como unidades de terapia intensiva e servigos de
emergéncia, o risco de falhas na comunicagdo ¢ ainda maior. Nessas situacdes, a pressa, o
volume elevado de atendimentos e o estresse da equipe podem comprometer a clareza das
informagdes transmitidas, resultando em intervencdes inadequadas e confusdes sobre condutas
médicas. Em casos mais graves, essas falhas podem causar danos irreparaveis a saide do
paciente (Pacheco et al., 2020).

Quando ndo existem regras claras na instituicdo para organizar a comunicacao entre a
equipe de enfermagem e os pacientes, a seguranca do tratamento fica muito ameacgada. Sem
orientacdes bem estabelecidas, cada profissional pode usar a forma que achar melhor, criando
diferencas na hora de trocar informagoes. Essa falta de uniformidade contribui para a ocorréncia
de eventos adversos relacionados a comunicagdo ineficaz, como administra¢do incorreta de
medicamentos, realizacdo de procedimentos indevidos e falhas no acompanhamento do
tratamento (Montoro; Cirino, 2023).

A melhoria da comunicagdo entre enfermeiros e pacientes ¢ fundamental para garantir
um cuidado seguro, humanizado e centrado nas necessidades do paciente. Quando o
profissional de enfermagem se comunica de forma clara e eficaz, promove um ambiente
acolhedor, onde o paciente se sente respeitado e compreendido. Esse relacionamento fortalece
o vinculo terapéutico, essencial para o sucesso do tratamento (Pimentel; Sousa; Mendonga,
2022).

Estudos apontam que a comunicagdo eficaz reduz significativamente os riscos de erros
clinicos, contribuindo para a seguran¢a do paciente. A clareza na transmissao das informagdes
favorece a compreensdo por parte do paciente, reduzindo duvidas e incertezas sobre o
tratamento. Esse aspecto reflete diretamente na satisfagdo dos usuérios e na qualidade da
assisténcia prestada (Moreira ef al., 2023).

Investir em estratégias que promovam o vinculo terapéutico fortalece a confianca entre
enfermeiros e pacientes, facilitando a adesdo ao tratamento. Um relacionamento baseado na
confianga estimula o paciente a seguir as orientagdes e participar ativamente do seu cuidado.
Além disso, a presenca de um didlogo aberto e empatico contribui para a identificagdo precoce
de dificuldades e limitagdes, possibilitando intervencdes mais adequadas e personalizadas

(Schimith et al., 2021).
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Os profissionais de enfermagem ocupam um papel estratégico na comunicagdo em
satde e necessitam estar capacitados para enfrentar as barreiras que surgem durante a interacao
com os pacientes. A formagdo continua e o desenvolvimento de habilidades comunicativas
permitem que esses profissionais adotem abordagens eficazes, respeitando as particularidades
culturais, emocionais e linguisticas de cada paciente (Nora et al., 2022).

Garantir a seguranga do paciente representa um desafio global na saude, onde uma
comunicagdo eficaz se destaca como um elemento essencial para alcangar esse objetivo.

Protocolos claros e praticas comunicativas padronizadas ajudam a evitar falhas e
eventos adversos relacionados a transmissao de informagdes. O investimento em capacitagao e
na criagdo de diretrizes institucionais contribui para a melhoria dos processos assistenciais,
garantindo que o cuidado seja realizado com qualidade e seguranga para todos os envolvidos
(Souza et al., 2020).

Conhecer e aplicar as melhores praticas comunicativas pode subsidiar a elaboracdo de
protocolos institucionais e acdes educativas voltadas para a equipe de enfermagem. Essas
iniciativas promovem um ambiente de cuidado mais organizado, eficiente e centrado no
paciente, garantindo que a comunicacao seja um instrumento eficaz no processo assistencial
(Almeida, 2020).

A pesquisa contou com as seguintes questdoes norteadoras: Quais sdo as principais
barreiras que dificultam a comunicagdo eficaz entre enfermeiros e pacientes € como essas
barreiras impactam na seguranga do paciente? Quais estratégias e intervengdes podem ser
utilizadas pelos enfermeiros para promover uma comunicagao efetiva e fortalecer o vinculo
terapéutico com os pacientes?

Diante disso, o objetivo geral do estudo foi analisar as melhores praticas de
comunicagdo entre enfermeiros e pacientes, visando aprimorar a qualidade do cuidado e
promover a seguranca do paciente. Quanto aos objetivos especificos, buscou-se, primeiramente,
identificar as principais barreiras na comunicacao entre enfermeiros e pacientes que podem

impactar negativamente a seguranga e a qualidade da assisténcia.

METODOLOGIA
Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com
analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.
A pesquisa € um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite

descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,
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¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo
de analisar posigdes diversas em relacao a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepcao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspira¢des, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espago
mais profundo das relagdes, dos processos e dos fendmenos que nao podem ser reduzidos a
operacionalizagdo de variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuagdo a
areas como Psicologia e educagdo. A pesquisa qualitativa € criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspira¢des, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre
como a comunicagdo eficaz entre enfermeiros e paciente pode auxiliar no aprimoramento da
comunicagdo e promove a seguranca do paciente. Assim, buscou-se em um primeiro momento
consultar no Google Académico, cabendo mencionar que ¢ uma biblioteca eletronica e on-line
que abrange uma colecdo selecionada de periddicos cientificos brasileiros. Entende-se que o
acesso a esse banco de informagdes oferece um panorama das produgdes cientificas publicadas
e mais consultadas pela maioria dos profissionais de satide e pesquisadores na area da satde
publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Comunica¢do em Saude; enfermeiro; paciente.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2019-2025, e os critérios de exclusdo os artigos repetidos, publicagdes

com textos indisponiveis e fora da lingua vernacula.
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Fluxograma 1 — Selecao de estudos para revisao da literatura.

Titulo e resumo elegivel:
Google académicos
(n=3500)

Excluidos: Com base da
incompatibilidade com as
palavras-chave (n=2500)

Artigos selecionados apds
analise de texto na integra
(n=500)

Excluidos: Com base a
resumos e titulos fora do
tema proposto (n=350)

Artigos selecionados para

analise de resumos e
titulos (n=100)

Excluidos: Com base a fuga
da tematica (n=35)

Estudos Incluidos (n=15)

Fonte: Produgdo dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se

3.500 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 2.500 artigos

foram excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 500 artigos

para leitura de resumos e titulos. Excluindo- se 350 artigos com titulos ou resumos

incompativeis ao tema proposto, restando se 100 artigos que ap0s leitura na integra. Exclui-se

mais 35 artigos por fuga da tematica. Restando assim o niimero de 15 artigos para realizar

revisdo literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 15 artigos que mantinham

coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

andlise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.
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Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da

Titulo/Ano

O uso de Tecnologias de Informacgao

e Comunica¢do em Saude na

Atencao Primaria a Satide no Brasil,

de 2014 2 2018 /2024

Atuagdo do enfermeiro na qualidade

e seguranca do paciente/ 2023

Comunica¢do para promogdo da

seguranca do  paciente:

uma

competéncia a ser aprimorada no

trabalho em saude / 2023

Comunicagdo enfermeiro-crianga na

escola: contribui¢des da Teoria do

Agir Comunicativo / 2023

Gestdo da informacgao

(S

da

comunica¢do em saude: intersecgdes

e inter-relagdes entre os dois campos

/2023

Etica e seguranca do paciente na

formag@o em enfermagem / 2022

tematica

Autores/Revista
BENDER, 1. D.;
FACCHINI, L. A.; LAPAO,
L. M. V; TOMASI, E;
THUME, E / Ciéncia &

Saude Coletiva

BISPO, C. A
RODRIGUES, A. J. P;
SALDANHA, R. R,;
SANTOS, W. L/ Revista
JRG de Estudos
Académicos

MAKIUCHI, N. D

MARTINHO, M. A. V/
Repositorio Institucional do

UNILUS
MOREIRA, K. C. C;

MARQUES, L. A
CHAVES, L. D. P;
SOUSA, R. A.; GOULART,
B. F / Linhas Criticas

MONTORO, M. P;
CIRINO, J. A/ Revista
Eletronica De

Comunicacdo, Informacgéo
& Inovagdo Em Saude

(RECIIS)

NORA, C. R. D
MAFFACCIOLLI, R,;
VIEIRA, L. B,;

BEGHETTO, M. G.;
LEITES, C.; NESS, M. I/

Revista bioética

Principais contribuicées

O artigo contribui ao demonstrar como as
Tecnologias da Informacdo e Comunicagdo
(TICs) vém  sendo  progressivamente
incorporadas pelas equipes da Ateng@o Primaria
a Saade no Brasil entre 2014 e 2018,
especialmente no apoio a pratica clinica e a
educagdo permanente.

O estudo apresenta como  principais
contribuigdes a  valorizagdo do  papel
multifacetado do enfermeiro na promogao da
qualidade e seguranca do paciente nos servigos
de saude.

O estudo destaca a importancia da comunicagéo
eficaz para a segurangca do paciente,
evidenciando que falhas comunicativas
contribuem para mais de 70% dos eventos
adversos em servicos de saude.

O ensaio destaca a importancia da comunicacdo
em saude escolar entre enfermeiros e criangas,
fundamentada na Teoria do Agir Comunicativo
de Jiirgen Habermas.

Ressalta-se a necessidade de aliangas
internacionais para padronizar protocolos e
praticas comunicacionais, promovendo a
integracdo entre sistemas de informagao,
comunicag¢do eficaz e melhoria continua dos
processos de cuidado.

O estudo identificou e descreveu a presenca dos
temas seguranga do paciente e ética em saude
nos curriculos de cursos de graduacdo em
enfermagem na regido metropolitana de Porto
Alegre.
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Comunicacdo em saude e promo¢ao
da satde: contribui¢des e desafios,
sob o olhar dos profissionais da
Estratégia Saude da Familia / 2022

Comunica¢do em saude nas
vivéncias de discentes ¢ docentes de
Enfermagem: contribui¢des para o
letramento em satde / 2022

A. Importancia sobre comunicagdo
alternativa pelos enfermeiros

emergencistas / 2021

Comunicagdo em  saude e
colaboracdo interprofissional na
aten¢do a criancas com condigdes
cronicas / 2021

Literacia em saude e capacitagdo dos
profissionais de satide: o modelo de
comunica¢do em saude ACP / 2020

Tecnologias da informacdo e

comunica¢do em saude e a

seguranca do paciente / 2020

O processo de comunicagdo eficaz
do enfermeiro com o paciente em
cuidados paliativos / 2020

PIMENTEL, V. R. M;
SOUSA, M.
MENDONCA,A. V.M /
Physis: Revista de Saude

F;

Coletiva

SOARES,A.K.E.; SA, C. H.

C.;LIMA,R.S.;
BARROS, M.
MARINUS, M. W. L. C/

Ciéncia & Saude Coletiva

FIGUEIREDO, G. M,
PEREIRA, V. R. D,
MORAES, N. A / Revista
Recien-Revista  Cientifica
de Enfermagem

SCHIMITH, M. D.; VAZ,
M. R. C.; XAVIER, D. M,;
CARDOSO, L. S/ Revista

S.;

Latino-Americana de

Enfermagem

ALMEIDA, C. V/ Jornadas
APDIS

LINO, A.F.S.P.M.; WOLFF,
L.D.G.; SILVESTRE, A.L;
GONCALVES, L.S;
ROSA, S. C. S/ Journal of

Health Informatics

PACHECO, L.S.P;
SANTOS, G.S,;
MACHADO, R
GRANADEIRO, D.S;

MELO, N. G. S.; PASSOS,
J. P/ Research, society and

development

O estudo revelou que a comunicacdo em satde
e a promo¢do da saude sdo fundamentais na
Estratégia Saude da Familia, contribuindo para
o planejamento das agdes, troca de experiéncias
e praticas promotoras do bem-estar.

O estudo evidenciou que professores e
estudantes de enfermagem reconhecem a
importancia da comunicagdo no cuidado e no
processo formativo, destacando sua relevancia
na relagdo com os usudrios € no ambiente
académico.

O estudo ressaltou a importancia da
comunicagdo enfermeiro-paciente em unidades
de emergéncia, especialmente com pacientes
que utilizam comunicagdo alternativa devido a
incapacidade de falar.

O estudo evidencia que a comunicagdo em
saude ¢ um elemento central para fortalecer a
colaboragdo interprofissional no cuidado a
criangas com condi¢des cronicas na Estratégia
Satde da Familia. As principais contribuigdes
revelam que a comunicagdo ativa e propositiva,
aliada ao vinculo entre equipes e familias,
favorece a coordenagdo dos planos terapéuticos.

O estudo evidenciou a importincia das
competéncias de comunicagdo — assertividade,
clareza e positividade (Modelo ACP) — na
relacdo terapéutica entre profissionais de saude,
especialmente médicos e enfermeiros, e seus
pacientes, potencializando a literacia em satde.
As Tecnologias da Informacido e Comunicagao
em Saude (TICS) impactam significativamente
a seguranga do paciente, desde que sejam
adequadamente projetadas e compativeis com a
realidade dos usuarios, evidéncias cientificas e
interoperabilidade dos sistemas.

O estudo destaca a comunicagdo, tanto verbal
quanto ndo verbal, como uma ferramenta

essencial no cuidado de enfermagem,
especialmente em contextos de cuidados
paliativos
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Comunicagao efetiva como
ferramenta de qualidade: Desafio na
seguranca do paciente / 2020

Papel da comunicacdo em satde
frente aos cuidados paliativos na
unidade de terapia intensiva / 2020

SOUSA, J. B. A
BRANDAO, M. J. M;
CARDOSO, A. L. B;;
ARCHER, A. R. Ry
BELFORT, I. K. P/
Brazilian Journal of Health

Review

SOUZA, T. M.; PORTO, V.
S.M.; SILVA, B. M. F. G.;
MELO JUNIOR, I. M.;

O estudo evidencia que a comunicagao efetiva é
uma ferramenta essencial para garantir a
qualidade e a seguranca na assisténcia a saude,
especialmente diante dos riscos associados a
automatizacdo de tarefas.

O estudo destaca que, diante das mudangas no
perfil sociodemografico  brasileiro, a
comunicagdo em saude desempenha um papel
central nos cuidados paliativos em unidades de

FONSECA, R. C/Brazilian terapia intensiva (UTI).
Journal of Development

Fonte: Produgdo dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
Categoria 1 — Barreiras na comunicacio Enfermeiro-Paciente e seus impactos na
seguranca e qualidade da assisténcia

A interacdo entre enfermeiro e paciente € crucial para assegurar um tratamento seguro,
atencioso e de alta qualidade. Contudo, essa troca nem sempre flui de maneira clara e eficaz,
devido a obstaculos que afetam a transmissdo de dados. Tais barreiras podem ser de ordem
linguistica, cultural, emocional, estrutural ou ligadas ao ambiente fisico, complicando o
entendimento e arriscando a seguranga do paciente (Soares et al., 2022).

Dentre as barreiras mais comuns, as dificuldades de linguagem se destacam como um
dos principais fatores que comprometem a comunicagdo eficaz. Pacientes que possuem
limitagdes na compreensdo do idioma, que falam dialetos diferentes ou apresentam dificuldades
cognitivas podem nao entender adequadamente as orientagdes do enfermeiro. Isso gera riscos
significativos, pois instru¢des erradas ou incompletas podem resultar em erros de medicagao,
ndo adesdo ao tratamento e até mesmo complicagdes clinicas (Montoro; Cirino, 2023).

Além das dificuldades linguisticas, as barreiras emocionais exercem forte influéncia na
comunicagdo enfermeiro-paciente. Sentimentos como medo, ansiedade, inseguranca e
desconfianca podem fazer com que o paciente omita informagdes importantes, nao relate
sintomas ou manifeste resisténcia em participar do cuidado. Esse quadro emocional
desfavoravel cria um ambiente propicio para falhas na avalia¢do clinica e na tomada de
decisodes, dificultando a identificagdo precoce de sinais que requerem intervengdes rapidas

(Pacheco et al., 2020).
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Outro fator que impacta diretamente a comunicagdo no contexto hospitalar sdo as
barreiras organizacionais e estruturais. A rotina intensa e a sobrecarga de trabalho dos
profissionais de enfermagem reduzem o tempo disponivel para o atendimento individualizado,
levando muitas vezes a uma comunicagdo apressada e superficial. Essa limitagdo temporal
impede que duvidas sejam esclarecidas com calma, prejudicando a transmissao das informagdes
e aumentando a possibilidade de equivocos (Nora et al., 2022).

O ambiente fisico onde ocorre a comunicagdo também pode ser um obstaculo
significativo. Espagos barulhentos, falta de privacidade, interrupcdes frequentes e condigdes
inadequadas de iluminagao ou conforto podem atrapalhar a concentragdo e a atengao tanto do
enfermeiro quanto do paciente. Em ambientes assim, o paciente pode se sentir desconfortavel
ou inibido para expressar suas dividas e preocupagdes, enquanto o profissional pode ndo captar
informagdes importantes, prejudicando o diagnéstico e o planejamento do cuidado (Sousa et
al., 2020).

Impactos das barreiras na comunicagdo vao muito além da simples troca de informagdes
e refletem diretamente na seguranga do paciente. A falta de uma comunicagao clara e assertiva
pode aumentar a ocorréncia de erros relacionados a medicagdes, procedimentos e orientagdes
de autocuidado, colocando a vida do paciente em risco. Erros evitaveis, como a administragdo
incorreta de doses ou o nao reconhecimento precoce de complicagdes, estdo frequentemente
ligados a falhas comunicativas (Pimentel; Sousa; Mendonga, 2022).

Para reverter esse cendrio, ¢ fundamental que os profissionais de enfermagem
desenvolvam habilidades comunicativas especificas, como a escuta ativa, a empatia, a
capacidade de adaptacdo da linguagem e a utilizacdo de recursos visuais ou auxiliares de
comunicacdo. Essas competéncias possibilitam um atendimento mais centrado no paciente,
onde ele se sente acolhido e compreendido, incentivando sua participagdo ativa no cuidado
(Makiuchi; Martinho, 2023).

As instituicoes de satde também tém um papel decisivo na superagdo das barreiras
comunicativas, devendo investir em infraestrutura adequada, equipes dimensionadas de forma
compativel com a demanda e politicas de humanizacdo do cuidado. Programas de capacitagao,
o uso de tecnologias assistivas e a criagdo de protocolos para facilitar a comunicacdo com
pacientes que apresentam dificuldades sdo estratégias importantes para aprimorar a interagcao

entre enfermeiros e pacientes (Soares ef al., 2022).
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Categoria 2 — Estratégias de comunicacdo efetiva para fortalecimento do vinculo
terapéutico e promocao da seguranca do paciente

A comunicagdo efetiva entre enfermeiro e paciente ¢ a base para a constru¢do de um
vinculo terapéutico so6lido, que favorece a confianga, o respeito e a participacao ativa do
paciente no processo de cuidado. Para alcangar esse objetivo, ¢ necessario que o profissional de
enfermagem desenvolva estratégias especificas que facilitem o didlogo aberto, a escuta atenta
e o entendimento mutuo. Essas praticas ndo so fortalecem a relag@o interpessoal, mas também
contribuem significativamente para a seguranca do paciente, prevenindo erros € promovendo
um cuidado mais humanizado (Bender ef al., 2024).

Uma das estratégias fundamentais para uma comunicagdo eficaz ¢ a escuta ativa, que
vai além de simplesmente ouvir as palavras do paciente. Envolve aten¢do plena, demonstragao
de interesse genuino e a capacidade de captar o que estad sendo comunicado verbalmente e ndo
verbalmente. Por meio da escuta ativa, o enfermeiro consegue compreender as necessidades,
medos e expectativas do paciente, o que facilita a identificagdo precoce de problemas e o
oferecimento de respostas adequadas e personalizadas (Lino et al., 2020).

A utilizagdo de uma linguagem clara, simples e acessivel também ¢ essencial para
garantir que o paciente compreenda as informagdes sobre seu diagnéstico, tratamentos e
orientagdes de cuidado. Evitar termos técnicos ou explicar seu significado quando necessarios
ajuda a eliminar duvidas e insegurancas, fortalecendo o vinculo terapéutico. Além disso, a
confirmacdo do entendimento, por meio de perguntas ou repeti¢cdes, assegura que o paciente
assimilou corretamente as informagdes transmitidas (Figueiredo; Pereira; Moraes, 2021).

Outro aspecto importante € a empatia, que consiste na capacidade do enfermeiro de se
colocar no lugar do paciente, compreendendo suas emocgdes e vivéncias. A empatia favorece
um ambiente acolhedor e respeitoso, onde o paciente sente-se valorizado e compreendido, o
que estimula a colaboragdo e a adesdo ao tratamento. Demonstrar empatia por meio da
comunicacao verbal e ndo verbal ¢ uma poderosa estratégia para fortalecer a relacao terap€utica
e melhorar os resultados do cuidado (Bispo et al., 2023).

Para complementar a comunicagdo verbal, o uso de recursos visuais como folhetos
explicativos, imagens, videos e desenhos tem se mostrado uma estratégia valiosa,
especialmente para pacientes que apresentam dificuldades cognitivas, baixa alfabetizagdo ou
barreiras linguisticas. Esses instrumentos facilitam a compreensdo de procedimentos
complexos, riscos e orientacdes, tornando as informagdes mais tangiveis e acessiveis (Souza et

al., 2020).
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Criar um ambiente bom para a conversa ¢ igualmente importante. Espacos reservados,
silenciosos e confortaveis promovem maior privacidade e reduzem as interferéncias, facilitando
a concentracdo e a troca de informagdes entre enfermeiro e paciente. Além disso, a
disponibilidade de tempo adequado para o atendimento, sem pressa, permite que o didlogo seja
mais aprofundado e que as davidas sejam esclarecidas de maneira completa, fortalecendo a
confianga e o vinculo terapéutico (Nora et al., 2022).

Um ponto relevante para uma comunicagdo efetiva ¢ o estimulo a comunicacdo
bidirecional, ou seja, incentivar o paciente a ser protagonista do seu cuidado, expressando
davidas, sentimentos, preferéncias e opinides. Esse tipo de interagdo cria um espago aberto para
o didlogo, onde o enfermeiro atua como facilitador, respeitando a autonomia do paciente e
valorizando sua participacdo no processo decisorio (Moreira et al., 2023).

A capacitagdo continua dos profissionais de enfermagem em habilidades comunicativas
¢ indispensavel para garantir a qualidade da assisténcia. Cursos, workshops e treinamentos que
abordem técnicas de comunicacdo, gestdo de conflitos e sensibilizagdo para a humanizagao
promovem o desenvolvimento de competéncias essenciais. Investir no aperfeigoamento dos
enfermeiros resulta em uma comunicagdo mais eficiente, impactando positivamente na
seguranca do paciente e na satisfacdo com o cuidado recebido (Sousa et al., 2020).

Por fim, a implementa¢do de protocolos padronizados para a comunicagdo, como o
método SBAR (Situagdo, Background, Avaliagdao e Recomendacao), tem se mostrado eficiente
para organizar e tornar mais clara a troca de informagdes, sobretudo em situagdes criticas ou de
alta complexidade. Esses instrumentos auxiliam na redugdo de falhas comunicativas, evitando
omissdes e mal-entendidos que podem comprometer a seguranga do paciente (Pimentel; Sousa;

Mendonga, 2022).

CONCLUSAO

A comunicacao eficaz entre enfermeiros e pacientes ¢ um componente essencial para a
qualidade e seguranca do cuidado em saude. Como demonstrado, essa interagdo vai muito além
da simples troca de informagdes, envolvendo aspectos emocionais, culturais e sociais que
influenciam diretamente o vinculo terapéutico. A superagdo das barreiras comunicativas, sejam
elas linguisticas, emocionais ou estruturais, ¢ fundamental para garantir que o paciente
compreenda plenamente as orientagdes e participe ativamente do seu tratamento, promovendo

assim um cuidado humanizado e centrado nas suas necessidades.

216


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

A adogao de estratégias especificas, como a escuta ativa, a empatia € o uso de linguagem
clara e acessivel, contribuem para fortalecer a confianga entre enfermeiro e paciente, facilitando
a adesdo ao tratamento e a deteccdo precoce de complicagdes clinicas. O investimento na
capacitacdo continua dos profissionais de enfermagem, aliado a implementagao de protocolos
padronizados de comunicagao, ¢ imprescindivel para reduzir erros e eventos adversos que
possam comprometer a seguranca do paciente.

Por fim, ¢ indispensdvel que as instituicdes promovam ambientes fisicos e
organizacionais favoraveis a comunicagao, com espacos adequados e politicas que incentivem
o dialogo aberto e bidirecional. A comunicac¢do efetiva ndo apenas potencializa os resultados
clinicos, mas também valoriza a dignidade do paciente, garantindo um cuidado mais ético,
acolhedor e eficiente. Assim, o aprimoramento continuo das praticas comunicativas deve ser
uma prioridade para os profissionais de enfermagem e gestores de saude, visando assegurar um

atendimento seguro, humanizado e de exceléncia.

REFERENCIAS

ALMEIDA, C. V. Literacia em saude e capacitagao dos profissionais de saude: o modelo de
comunica¢do em saude ACP. Jornadas APDIS, 2020. Disponivel em:
https://publicacoes.apdis.pt/index.php/jornadas/article/view/272. Acesso em: 10 jun. 2025.

BENDER, J. D.; FACCHINI, L. A.; LAPAO, L. M. V.; TOMASI, E.; THUME, E. O uso de
Tecnologias de Informagao e Comunicagdo em Satude na Atencao Priméria a Saude no Brasil,
de 2014 a 2018. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 29, p. €19882022, 2024. Disponivel em:
https://www.scielosp.org/article/csc/2024.v29n1/€19882022/pt/. Acesso em: 10 jun. 2025.

BISPO, C. A.; RODRIGUES, A. J. P.; SALDANHA, R. R.; SANTOS, W. L. Atuacdo do
enfermeiro na qualidade e seguranca do paciente. Revista JRG de Estudos Académicos, v. 6,
n. 13, p. 1741-1754, 2023. Disponivel em:
http://www.revistajrg.com/index.php/jrg/article/view/783. Acesso em: 10 jun. 2025.

FIGUEIREDO, G. M.; PEREIRA, V. R. D.; MORAES, N. A. Importancia sobre comunicac¢ao
alternativa pelos enfermeiros emergencistas. Revista Recien-Revista Cientifica de
Enfermagem, v. 11, n. 36, p. 175-184, 2021. Disponivel em:
http://recien.com.br/index.php/Recien/article/view/503. Acesso em: 10 jun. 2025.

LINO, A. F. S. P. M.; WOLFF, L. D. G.; SILVESTRE, A. L.; GONCALVES, L. S.; ROSA, S.
C. S. Tecnologias da informacdo e comunicac¢do em saude e a seguranga do paciente. Journal
of Health Informatics, v. 12, 2020. Disponivel em:
https://jhi.sbis.org.br/index.php/jhisbis/article/view/830. Acesso em: 10 jun. 2025.

MAKIUCHI, N. D.; MARTINHO, M. A. V. Comunicagdo para promog¢ao da seguranga do
paciente: uma competéncia a ser aprimorada no trabalho em satde. Repositorio Institucional

217


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

do UNILUS, v. 2, n. 1, 2023. Disponivel em:
http://revista.lusiada.br/index.php/rtcc/article/view/1642. Acesso em: 10 jun. 2025.

MONTORO, M. P.; CIRINO, J. A. Gestao da informagdo e da comunicacao em saude:
interseccoes e inter-relagdes entre os dois campos. Revista Eletronica De Comunicacao,
Informacio & Inovacdo Em Saude (RECIIS), 2023, vol. 17, num. 1, p. 14-17, 2023.
Disponivel em: https://www.reciis.icict.fiocruz.br/index.php/reciis/article/view/3585. Acesso
em: 10 jun. 2025.

MOREIRA, K. C. C.; MARQUES, L. A.; CHAVES, L. D. P.; SOUSA, R. A.; GOULART, B.
F. Comunicagao enfermeiro-crianga na escola: contribuicdes da Teoria do Agir Comunicativo.
Linhas Criticas, v. 29, 2023. Disponivel em: https://repositorio.usp.br/item/003225023.
Acesso em: 10 jun. 2025.

NORA, C. R. D.; MAFFACCIOLLI, R.; VIEIRA, L. B.; BEGHETTO, M. G.; LEITES, C.;
NESS, M. 1. Etica e seguranca do paciente na formagdo em enfermagem. Revista bioética, v.
30, p. 619-627, 2022. Disponivel em:

https://www.scielo.br/j/bioet/a/sqM WbFNKK qdGHkR Gw6GrZZk/?format=html&lang=pt.
Acesso em: 10 jun. 2025.

PACHECO, L. S. P.; SANTOS, G. S.; MACHADO, R.; GRANADEIRO, D. S.; MELO, N. G.
S.; PASSOS, J. P. O processo de comunicagdo eficaz do enfermeiro com o paciente em
cuidados paliativos. Research, society and development, v. 9, n. 8§, p.
€747986524¢747986524, 2020. Disponivel em:
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/6524. Acesso em: 10 jun. 2025.

PIMENTEL, V. R. M.; SOUSA, M. F.; MENDONCA, A. V. M. Comunicac¢ido em saude ¢
promocao da saude: contribuicdes e desafios, sob o olhar dos profissionais da Estratégia
Satde da Familia. Physis: Revista de Saude Coletiva, v. 32, p. 320316, 2022. Disponivel
em: https://www.scielo.br/j/physis/a/XPyCtNyZgM5gW8wvTS5rbpj/. Acesso em: 10 jun.
2025.

SCHIMITH, M. D.; VAZ, M. R. C.; XAVIER, D. M.; CARDOSO, L. S. Comunica¢do em
saude e colaboragdo interprofissional na atengao a criancas com condi¢des cronicas. Revista
Latino-Americana de Enfermagem, v. 29, p. 3390, 2021. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/rlae/a/mTRS8Rrt5SXYFyVQMvPpm6PH/?lang=pt. Acesso em: 10 jun.
2025.

SOARES, A. K. F.; SA, C. H. C.; LIMA, R. S.; BARROS, M. S.; MARINUS, M. W. L. C.
Comunicagdo em saude nas vivéncias de discentes e docentes de Enfermagem: contribui¢des
para o letramento em saude. Ciéncia & Satde Coletiva, v. 27, n. 05, p. 1753-1762, 2022.
Disponivel em: https://www.scielo.br/j/csc/a/NjdfpgHCnQL3bgjBGDfImrG/. Acesso em: 10
jun. 2025.

SOUSA, J. B. A.; BRANDAO, M. J. M.; CARDOSO, A. L. B.; ARCHER, A.R. R ;
BELFORT, I. K. P. Comunicagao efetiva como ferramenta de qualidade: Desafio na seguranca
do paciente. Brazilian Journal of Health Review, v. 3, n. 3, p. 6467-6479, 2020. Disponivel
em: https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BJHR/article/view/11713. Acesso em:
10 jun. 2025.

218


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

SOUZA, T. M.; PORTO, V. S. M.; SILVA, B. M. F. G.; MELO JUNIOR, I. M.; FONSECA,
R. C. Papel da comunicagdo em saude frente aos cuidados paliativos na unidade de terapia
intensiva. Brazilian Journal of Development, v. 6, n. 11, p. 93059-93066, 2020. Disponivel
em: https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/article/view/20643. Acesso em:
10 jun. 2025.

219


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review Braz J Med Sci. 2025;3(Special Issue):220-234

'\m
2 A

Brazilian Journal of Medical Sciences

ISSN Online: 2997-0229 doi: 10.5281/zenodo.15872107

COMUNICANDO PARA CUIDAR: PRATICAS QUE FORTALECEM A RELACAO
PROFISSIONAL-PACIENTE E GARANTEM A SEGURANCA

COMMUNICATING TO CARE: PRACTICES THAT STRENGTHEN THE
PROFESSIONAL-PATIENT RELATIONSHIP AND ENSURE SAFETY

Elisa de Lima Rezende de Carvalho'
Lavinia Antunes Mubarack?

Ana Vitéria Brito Chagas®
Giovanna Pereira Pinheiro

Gabriel Nivaldo Brito Constantino
Keila do Carmo Neves

4
5
6
Wanderson Alves Ribeiro’
1. Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG). E-mail:
elrc.elisa@gmail.com

2. Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG). E-mail:
lavinia.mubarack@gmail.com

3. Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG). E-mail:
vitoriabch@hotmail.com

4.  Académico do curso de graduagdo em Enfermagem da Universidade Iguagu (UNIG). E-mail:
gigipereirapinheiro@hotmail.com

5. Académico do curso de graduacdo em Enfermagem da Universidade Iguacu (UNIG). E-mail:
gnbconstantino@gmail.com;

6. Enfermeira. Mestre ¢ Doutora em Enfermagem pela EEAN-UFRJ; Docente da disciplina Seguranca do
paciente e qualidade do curso de graduagdo em enfermagem da Universidade Iguagu (UNIG). E-mail:
keila arcanjo@hotmail.com.

7.  Enfermeiro. Mestre, Doutor ¢ Pos-doutorando em Ciéncias do Cuidado em Saude/EEAAC-UFF; Docente da
disciplina Seguranga do paciente e qualidade do curso de graduagdo em enfermagem da Universidade Iguagu
(UNIG). E-mail: enf.wandersonribeiro@gmail.com;

Article Info: Received: 27 June 2025, Revised: 4 July 2025, Accepted: 4 July 2025, Published: 12 July 2025
Corresponding author:

Wanderson Alves Ribeiro, Enfermeiro. Mestre ¢ Doutor em Ciéncias do Cuidado em Satide/EEAAC-UFF; Docente da disciplina Seguranca
do paciente e qualidade do curso de graduagdo em enfermagem da Universidade Iguagu (UNIG). E-mail: nursing war@hotmail.com

RESUMO

Introdug¢do: A comunicacdo eficaz é considerada elemento central na pratica da enfermagem, sendo essencial
para garantir a seguranca do paciente e qualificar a assisténcia. Em ambientes hospitalares, falhas comunicacionais
permanecem entre as principais causas de eventos adversos, reforcando a necessidade de compreender os fatores
que influenciam a qualidade da interacéo entre profissionais de satde e pacientes. Objetivo: Analisar estratégias
e recursos que favorecem uma comunicag@o mais eficiente entre profissionais da saude e pacientes, com foco na
seguranca e na qualidade do cuidado. Metodologia: Trata-se de uma revisdo de literatura de natureza descritiva e
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abordagem qualitativa. Foram incluidos dez artigos publicados entre 2020 e 2025, selecionados conforme critérios
de clegibilidade previamente estabelecidos. A busca utilizou descritores especificos combinados por operadores
booleanos, com foco em textos em portugués disponiveis na integra. Analise e discussdo dos resultados: Os
resultados foram organizados em trés categorias: abordagens e recursos comunicacionais; caracteristicas que
influenciam a relag@o terapéutica; e¢ praticas humanizadas. Entre os principais achados, destacam-se o uso de
tecnologias digitais, protocolos estruturados como o SBAR, educagdo permanente, escuta ativa, empatia e
linguagem acessivel. Tais elementos favorecem a padronizagdo das informagdes e o fortalecimento de vinculos
terapéuticos mais seguros. Conclusiao: Praticas comunicacionais pautadas na escuta, acolhimento e respeito a
individualidade contribuem para ambientes assistenciais mais éticos, resolutivos e confiaveis. Conclui-se que o
investimento continuo na qualificagdo da comunica¢@o em enfermagem ¢ fundamental para a prevencao de riscos
e a melhoria do cuidado em satde.

Descritores: Comunicagao eficaz; Seguranca do paciente; Enfermagem.

ABSTRACT

Introduction: Effective communication is considered a central element in nursing practice, being essential to
ensure patient safety and improve care. In hospital settings, communication failures remain among the main causes
of adverse events, reinforcing the need to understand the factors that influence the quality of interaction between
health professionals and patients. Objective: To analyze strategies and resources that favor more efficient
communication between health professionals and patients, with a focus on safety and quality of care.
Methodology: This is a descriptive literature review with a qualitative approach. Ten articles published between
2020 and 2025 were included, selected according to previously established eligibility criteria. The search used
specific descriptors combined by Boolean operators, focusing on texts in Portuguese available in full. Analysis
and discussion of results: The results were organized into three categories: communication approaches and
resources; characteristics that influence the therapeutic relationship; and humanized practices. The main findings
include the use of digital technologies, structured protocols such as SBAR, ongoing education, active listening,
empathy, and accessible language. These elements favor the standardization of information and the strengthening
of safer therapeutic bonds. Conclusion: Communication practices based on listening, welcoming, and respect for
individuality contribute to more ethical, problem-solving, and reliable care environments. It is concluded that
continuous investment in the qualification of communication in nursing is essential for risk prevention and
improvement of health care.

Descriptors: Effective communication; Patient safety; Nursing.

INTRODUCAO

Segundo o guia para praticas em seguranca do paciente do Coren-SP 2022 a protegao
do paciente deve ser um dos pilares fundamentais na pratica da enfermagem. A participagdo de
todos os membros da equipe multidisciplinar ¢ essencial para alcangar seis metas internacionais
de seguranca. No entanto, a enfermagem desempenha um papel central nesse processo, pois
esta presente em todas as fases do atendimento, desde a triagem e acolhimento até os
procedimentos mais complexos.

Nesse contexto, foi estabelecido as metas internacionais de seguranca do paciente, que
visam promover melhorias especificas relacionadas a seguranga do paciente no contexto
hospitalar, abordando questdes criticas na assisténcia a saude e propondo solugdes para esses
desafios. E importante ressaltar que, para garantir um cuidado de alta qualidade, as metas sdo
organizadas em solugdes que abrangem todo o sistema hospitalar, sempre que viadvel.

(Figueiredo et al., 2024)
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Dessa forma, observa-se uma preocupagao crescente com o investimento em protocolos
de prevencao e educacdo em saude, com o objetivo de minimizar os riscos associados a
prestagdo de assisténcia e aprimorar a qualidade do atendimento. Além disso, busca-se
promover a cultura de segurancga do paciente (SP) e dos profissionais envolvidos nos processos
de trabalho. Vale ressaltar que a seguranca do paciente ¢ definida como a pratica de reduzir ao
maximo os eventos adversos ou lesdes decorrentes do processo de atendimento assistencial.
(Silva et al., 2024)

Como segunda meta internacional, a comunicagdo eficaz continua a ser uma questao
questionavel entre os profissionais de saude. Esse problema pode ser considerado uma das
principais deficiéncias que comprometem a qualidade da assisténcia aos pacientes, uma vez que
a comunicagao envolvente ou a sua auséncia na atuagdo da equipe multiprofissional impacta
diretamente na seguranca da saude, tanto de quem busca quanto de quem presta a assisténcia.
(de Sousa et al., 2020)

A comunicagdo eficaz e o trabalho em equipe sdo essenciais para a qualidade e
seguranca do paciente na assisténcia a saude. No entanto, pesquisas indicam que, apesar do
conhecimento sobre comunicagdo, barreiras e fragilidades na sua aplicagdo sdo frequentes.
Superar essas barreiras exigem adaptacdes comportamentais em relacdo a obstaculos
ambientais e psicologicos. Fatores como falta de tempo, escassez de pessoal e auséncia de
padronizacgdo na linguagem também comprometem a eficacia da comunicacao no cuidado em
saude, tanto em hospitais quanto em outros contextos. (Rocha et al., 2020)

De acordo com dados do Instituto Brasileiro para Seguranga do Paciente (2017), a
comunicacao ineficaz ¢ responsavel por cerca de 70% dos erros na aten¢do a saide. Uma
pesquisa em um hospital revelou que quase 75% dos profissionais de satide afirmaram que ndo
hé colaboragdo entre as equipes. Esse elevado indice de erros levou o Ministério da Satde, em
parceria com a Anvisa, a implementar o Programa Nacional de Seguranca do Paciente em 2013.
O objetivo ¢ prevenir e reduzir a ocorréncia de incidentes e qualificar o cuidado, destacando a
importancia da colaboragdo em equipe € da comunicagdo eficaz como componentes essenciais
das metas condicionais. (Santos ef al., 2021)

Portanto, o processo de comunicagdo requer investigacdo e reflexdes de todos os
profissionais envolvidos no cuidado ao paciente, uma vez que esse contexto exige uma
reestruturagdo. O objetivo ¢ desenvolver estratégias que ajudem a superar as dificuldades nas
interagdes, especialmente diante da necessidade de coordenar o fluxo de pacientes, insumos e

a equipe de saude durante a prestacdao do cuidado. (Castro ef al., 2023)
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Assim, para que a equipe ofere¢a um atendimento integral e de qualidade ao paciente, a
comunicagdo clara e o trabalho em equipe sdo fundamentais. Falhas na comunicagdo podem
resultar em erros que t€ém o potencial de causar danos graves ou até a morte do paciente. Nesse
contexto, a enfermagem se destaca como um agente ativo nas agdes de assisténcia e gestao,
desempenhando um papel crucial no desenvolvimento de estratégias e na promoc¢do de um
processo de comunicagdo eficaz. (Vieira, 2020)

Dada a complexidade das atividades desempenhadas pela equipe de enfermagem, que
podem resultar em incidentes, ¢ fundamental que essas acdes sejam realizadas de forma a
garantir um cuidado seguro, priorizando a cultura de seguranga do paciente. Assim, ¢ essencial
que o enfermeiro compreenda os principios de seguranga e atue conforme as diretrizes
determinadas (Silva ef al., 2022)

A comunicacdo entre os membros da equipe figura como uma das principais causas para
a ocorréncia de eventos adversos de alta gravidade, que podem acarretar consequéncias como
invalidez permanente ou morte. Nos Estados Unidos, calcula-se que cerca de 72% desses
eventos adversos estao relacionados a falhas ou atrasos na comunicagao (Macedo et al., 2020)

Para que o processo de comunicagdo seja eficaz, ¢ essencial o engajamento da gestdo
hospitalar. Isso requer a utilizacdo de habilidades de lideranga para orientar a equipe,
organizando os processos internos com o objetivo de melhorar o fluxo de informagdes e garantir
a seguranca da assisténcia prestada. Além disso, ¢ fundamental promover o desenvolvimento
dos colaboradores por meio de capacitacdes integrativas. Desta forma, as decisdes relacionadas
a seguranca do paciente poderdo ser tomadas de maneira mais 4gil e eficiente (Cordeiro, 2021)

Torna-se imprescindivel a adocdo de um instrumento que otimize 0s processos
comunicacionais ao longo do plantdo, possibilitando a transmissao precisa e sistematizada de
informagdes clinicas referentes aos pacientes, tais como terapéuticas instituidas, farmacos
administrados, condigdes clinicas, resultados laboratoriais e demais dados relevantes que
impactam diretamente na continuidade e na seguranca da assisténcia prestada. (Araujo et al.,
2024)

Nesse cenario, considerando os desafios persistentes na qualidade da comunicagao
estabelecida entre profissionais de satide e pacientes, especialmente em contextos marcados por
alta demanda assistencial e complexidade clinica, emergem reflexdes fundamentais acerca da
eficicia desses processos comunicativos. Diante disso, definiram-se como questdes norteadoras

da presente investiga¢do: “Quais sdo os principais fatores que influenciam a eficacia da
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comunicagdo entre profissionais de saude e pacientes?” e “Quais ferramentas e estratégias
mostram-se mais efetivas para aprimorar essa comunicagao no ambito assistencial?”’

Em sintese, este estudo tem como objetivo geral analisar de que forma diferentes
abordagens e recursos podem contribuir para o aprimoramento da comunicagdo entre
profissionais da saude e seus pacientes. De modo especifico, busca-se investigar quais
caracteristicas comunicacionais impactam diretamente a qualidade da relagdo terapéutica; e
propor praticas e ferramentas que favoregam uma troca de informacdes mais clara, efetiva e

humanizada, promovendo maior confianca e adesao ao cuidado.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisdo de literatura de natureza descritiva e com abordagem
qualitativa, fundamentada na andlise de publicagdes cientificas que dialogam diretamente com
o tema proposto.

A pesquisa, nesse contexto, assume um carater sistematico, critico e controlado, voltado
areflexdo e a busca por novos conhecimentos, dados e relagdes no campo investigado. Segundo
Lakatos e Marconi (2017), a pesquisa € um processo formal, guiado por um método reflexivo,
que visa compreender a realidade ou alcangar verdades parciais por meio de um tratamento
cientifico adequado.

A revisao bibliografica consiste na analise de contetdos ja publicados, com o intuito de
reunir e interpretar diferentes posicionamentos e compreensdes sobre um determinado objeto
de estudo (Gil, 2010).

De acordo com Minayo (2007), a abordagem qualitativa se aprofunda no universo
simbolico dos significados, valores, crencas, motivacdes e atitudes humanas, aspectos esses que
ndo se prestam a quantificacdo. Embora inicialmente utilizada nas Ciéncias Sociais, sua
aplicagdo tem se estendido a outras areas, como a Psicologia e a Educa¢do. Essa modalidade de
pesquisa, apesar de algumas criticas quanto a subjetividade e ao envolvimento do pesquisador,
permite captar a complexidade dos fendmenos sociais.

Com base nesse entendimento, optou-se por utilizar a abordagem qualitativa por
possibilitar uma compreensdo ampliada das percepgdes e experiéncias presentes nos estudos
analisados (Minayo, 2010).

Em func¢do da necessidade de investigar como a comunicacdo entre profissionais de
satde e pacientes vem sendo discutida na literatura cientifica, foram realizadas buscas iniciais

no Google Académico e na Biblioteca Virtual em Satde (BVS). Ambas funcionam como bases
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de dados online amplamente acessiveis, reunindo produgdes cientificas de diversas areas. O
Google Académico destaca-se por sua gratuidade e abrangéncia no cenario académico
brasileiro, enquanto a BVS ¢ uma importante fonte especializada na area da satde, reunindo
periddicos nacionais e internacionais amplamente utilizados por pesquisadores da satude
publica. A escolha dessas bases deve-se & sua acessibilidade, relevancia e ampla cobertura
tematica.

Foram utilizadas como palavras-chave os seguintes descritores entre aspas e
combinados por operadores booleanos (AND), a fim de refinar os resultados e garantir maior
precisdo, utilizando termos como: “Comunicag¢ao eficaz” AND “Seguranca do paciente” AND
“Enfermagem”.

Os critérios de inclusdo adotados foram: artigos cientificos de revisdo integrativa,
redigidos em lingua portuguesa e publicados entre os anos de 2019 a 2024. Ja os critérios de
exclusdo compreenderam: resumos e titulos fora do tema proposto, textos que nao estivessem

no idioma selecionado e textos inacessiveis na integra.

Fluxograma 1 — Selecdo de estudos para revisdo da literatura.

Titulo e resumo Excluidos: Ap6s aplicacdo de Artigos
elegi}/el': Google filtros como idioma em portugués, selecionados
académico: artigos de revisdo 5s aplicacs
(1=2030) apos aplicagdo

integrativa/sistematica e ano de
publicacao de 2020 a 2025

dos filtros
Biblioteca Virtual

Em Saude (n=1834) (n=181)
(n=33)
Excluidos: Com base em ' AEUgos ’
resumos e titulos fora do = eglrl'os 33305
Estudos incluidos tema proposto, textos fora atna tlse e
do idioma selecionado e ’e)t( Y Hé.l
(n=10) incompletos mtegra:
(n=18) (n=28)

Fonte: Produgao dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se
2030 artigos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 1834 artigos
foram excluidos com base na aplicacdo dos filtros mencionados (idioma portugués, tipo de
estudo e recorte temporal), deixando-se 181 artigos para leitura de resumos e titulos. Apos essa

filtragem, foram selecionados 28 artigos para leitura na integra. Exclui-se mais 18 artigos por
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fuga da tematica, texto incompleto e fora do idioma selecionado, restando assim o nimero de

10 artigos para realizar revisao literaria.

Ao final da triagem, foram selecionados 10 artigos que atenderam a todos os critérios

de inclusao e foram selecionados para compor a amostra final da revisao. A organizacao do

processo de seleg@o seguiu as etapas do modelo PRISMA. A partir dessa andlise, foi extraida a

bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica

profissionais de saude

Titulo/Ano Autores/Revista Principais Contribui¢cdes
Ferramentas tecnologicas Aratjo, M. L. etal../ Apresenta tecnologias como
na comunicagdo entre Repositorio UFRN prontudrio  eletrobnico e

plataformas digitais como

como estratégia para o
trabalho em equipe: revisao

durante a transicao de aliadas na comunicagao
cuidado: guia de boas segura entre turnos ¢
praticas (2024) setores.

Comunicag¢ao assertiva Barbosa, C. L. et al../ Defende a comunicacao

Repositorio UFRN

assertiva como essencial
para o trabalho em equipe ¢

integrativa no contexto propde treinamentos
brasileiro (2023) baseados em simulacao
realistica.
Educagdo permanente como | Oliveira, J. S. et al../ Aponta a educagdo
estratégia de promocdo da Revista Thema et Scientia permanente como meio de
cultura de qualidade e fortalecer habilidades
seguranga do paciente: comunicacionais e
revisdo integrativa (2023) promover seguranga no

ambiente hospitalar.

Comunicagao e interagao da
equipe de enfermagem em
atendimentos de urgéncia:
uma revisao integrativa
(2023)

Silva, M. A. et al.. / Revista
REASE

Ressalta a importancia da
comunicagao rapida,
assertiva e colaborativa nos
atendimentos de urgéncia e
emergéncia.

Acdes educativas na
melhoria da comunicagao
entre profissionais de
saude: revisao integrativa
(2022)

Almeida, F. S. et al../
Revista da UFTM

Reforca a efetividade de
acoes educativas periodicas
na melhoria do didlogo
interprofissional e da
resolutividade no cuidado.

Comunicacao efetiva da
equipe de enfermagem na
seguranga do paciente:
revisao sistematica de
literatura (2022)

Martins, F. C. et al.. /
Revista UNIFENAS

Evidencia que a
comunicagao clara e
padronizada reduz erros e
eventos adversos na

assisténcia ao paciente;
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destaca ferramentas como

SBAR.
Intervengdes educativas Alves, R. T. et al.. / Revista | Mostra que intervencoes
para promogao da cultura REASE educativas  reforcam a
de seguranca do paciente: importancia da
revisdo integrativa (2022) comunicagdo ¢ diminuem

falhas de assisténcia.

Os desafios da Identifica  barreiras  na
comunicagdo na equipe de Rocha, K. C. et al../ comunicagdo intraequipe e
enfermagem para a eficacia | Revista Real seu impacto na qualidade do
da assisténcia ao paciente: cuidado; propde capacitagao
revisdo integrativa (2021) continua como estratégia.

Importancia da Santos, A. M. et al../ Demonstra que a
comunicac¢do para uma Revista Master comunicacdo humanizada
assisténcia de enfermagem entre enfermeiros e
de qualidade: uma revisao pacientes influencia
integrativa (2020) positivamente na adesdo ao

tratamento.

Comunicagdo e governanca | Ferreira, L. ef al.. / Revista Discute o  papel da

clinica na equipa de G&C comunicagdo como eixo da
enfermagem: revisio governanga clinica e da
integrativa da literatura lideranca dentro das equipes
(2020) de enfermagem.

Fonte: Producdo dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS

Com base na andlise dos dez artigos selecionados, optou-se por organizar os resultados
em trés categorias tematicas, de modo a responder aos objetivos propostos e oferecer uma visao
aprofundada sobre os principais achados relacionados a comunicag@o entre profissionais de
saude e pacientes. A categorizacdo permitiu agrupar contribuicdes semelhantes e identificar
aspectos recorrentes nas producgdes cientificas, favorecendo uma compreensdo critica e
articulada do tema.

A primeira categoria, intitulada "Abordagens e Recursos para o Aprimoramento da
Comunicacdo em Sauide", contempla estratégias, ferramentas tecnoldgicas, modelos
comunicacionais € praticas institucionais que, segundo os autores analisados, contribuem
significativamente para qualificar a comunicagao profissional-paciente. Essa categoria dialoga
diretamente com o objetivo geral do estudo, que busca compreender como diferentes recursos

podem melhorar essa interagao.
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A segunda categoria, "Caracteristicas Comunicacionais que Impactam a Relacdo
Terapéutica", abrange aspectos subjetivos e comportamentais da comunicagdo, como escuta
ativa, empatia, clareza e assertividade. Ja a terceira categoria, "Humanizagao e Praticas que
Favorecem uma Comunicacao Clara e Eficaz", destaca praticas comunicacionais que
promovem uma relagdo mais ética, respeitosa e acolhedora, ressaltando a importancia do
cuidado centrado na pessoa como facilitador da adesdo ao tratamento e da construcio de

vinculos de confianca.

Categoria 1 — Abordagens e recursos para o aprimoramento da comunicacio em saude

O aprimoramento da comunicagdo entre profissionais de saude e pacientes depende
diretamente da adoc¢ao de abordagens e recursos que favoregam a troca de informacgdes claras e
eficazes. Segundo Araujo et al. (2024), as tecnologias de comunica¢do, como aplicativos de
monitoramento e prontudrios eletronicos, tém revolucionado a maneira como as informagdes
sdo transmitidas entre profissionais e pacientes, garantindo maior continuidade e seguranga no
cuidado.

Silva et al. (2023) destacam a implementacao de protocolos estruturados, como o SBAR
(Situagdo, Historico, Avaliacdo e Recomendagdo), que organizam a transmissdao de dados em
situacdes criticas, promovendo tomadas de decisdo mais precisas. Esse modelo ¢ especialmente
util em contextos de urgéncia e emergéncia.

De acordo com Oliveira et al. (2023), a educagdo permanente ¢ um recurso importante,
pois capacita os profissionais para lidarem com diversas situagdes comunicacionais,
fortalecendo tanto a comunicagao técnico-cientifica quanto a interpessoal. Os autores defendem
treinamentos continuos sobre linguagem acessivel e escuta ativa.

Outra abordagem eficaz, conforme apontado por Barbosa ef al. (2023), é o uso de
ferramentas visuais e materiais educativos personalizados, que auxiliam os pacientes a
compreenderem orientacoes clinicas, sobretudo em contextos de baixa escolaridade.

Martins et al. (2022) observam que estratégias como reunides de alinhamento entre
equipes e feedback estruturado promovem coesdo entre os profissionais e, consequentemente,
uma comunica¢do mais efetiva com o paciente. A integracdo da equipe €, portanto, um recurso
indireto de aprimoramento da comunica¢do com o usuario.

Alves et al. (2022) apontam que praticas colaborativas € a comunicagdo

interprofissional promovem uma assisténcia coesa, em que o paciente percebe maior
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alinhamento entre os discursos dos diferentes profissionais que o atendem, aumentando sua
confianga na equipe.

Segundo Ferreira et al. (2020), o uso de checklists e registros padronizados permite
maior rastreabilidade das informagdes e evita esquecimentos, o que fortalece a seguranca ¢ a
continuidade do cuidado, resultando em melhor compreensao por parte do paciente.

Por fim, Rocha et al. (2021) destacam a implementacdo de estratégias educativas
voltadas a equipe de saude ndao apenas para qualificacdo profissional, mas também para
melhoria das praticas comunicacionais, uma vez que contribuem para o desenvolvimento de
competéncias relacionais e para o uso consciente da tecnologia, que deve ser acompanhado de
politicas institucionais voltadas a humanizag¢do, garantindo que os recursos nao desumanizem

a relacdo, mas sim a qualifiquem.

Categoria 2 — Caracteristicas comunicacionais que impactam a relacio terapéutica

As caracteristicas da comunicagdo interpessoal exercem forte influéncia na qualidade
da relagdo terapéutica estabelecida entre profissionais de saude e pacientes. Santos ef al. (2020)
ressaltam que a escuta ativa e a empatia sdo elementos centrais para estabelecer um vinculo
terapéutico duradouro e baseado na confianga.

Barbosa et al. (2023) refor¢am que a assertividade na comunicagdo ¢ fundamental para
garantir que a informacao transmitida seja compreendida corretamente, evitando ruidos que
possam comprometer a adesdao ao tratamento.

Segundo Araujo et al. (2024), a auséncia de padronizagdo e de clareza nas informagdes
repassadas ao paciente pode gerar desconforto, desconfianga e até abandono do cuidado. A
linguagem técnica deve ser adaptada ao contexto do usuario, sempre que possivel.

Oliveira et al. (2023) defendem que uma comunicacdo acolhedora fortalece o vinculo
entre a equipe e o paciente, permitindo uma escuta mais qualificada dos relatos, que muitas
vezes contém pistas fundamentais para o diagndstico e conduta.

Rocha et al. (2021) relatam que ambientes que valorizam o didlogo e o tempo de escuta
qualificam a experiéncia do cuidado, pois os pacientes se sentem valorizados e compreendidos.
Isso também favorece o compartilhamento de decisdes.

Ferreira et al. (2020) mencionam que a integracao da equipe melhora a consisténcia das
informacdes fornecidas ao paciente, reduzindo mensagens contraditérias e fortalecendo a

credibilidade do tratamento.
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Martins et al. (2022) destacam que falhas na comunica¢do estdo diretamente
relacionadas a ocorréncia de eventos adversos. Profissionais bem treinados em habilidades
comunicacionais tendem a cometer menos erros na interface com o paciente.

Almeida et al. (2023) ressaltam que, ao estabelecer um vinculo com o paciente por meio
do dialogo, o profissional fortalece ndo apenas a relacdo terapéutica, mas também a confianca
mutua. Essa comunicagdo precisa ser continua, acolhedora e baseada na escuta ativa, o que
possibilita maior compreensao das necessidades individuais e favorece a adesdo ao tratamento.
Portanto, reconhecer e aplicar as caracteristicas comunicacionais centradas na escuta € no

respeito € essencial para qualificar a relagdo entre profissional e paciente.

Categoria 3 — Humanizacio e praticas que favorecem uma comunicacio clara, efetiva e
humanizada

A humanizagdo da comunicagdo em saide ¢ uma dimensdo central do cuidado e estd
intimamente ligada a clareza e a eficacia da informagado compartilhada. De acordo com Almeida
et al. (2022), praticas humanizadas fortalecem a confianga do paciente na equipe de saude e
criam um ambiente acolhedor, propicio ao compartilhamento de informagdes sensiveis.

Santos ef al. (2020) argumentam que profissionais que demonstram empatia, atengdo e
respeito pela singularidade de cada paciente contribuem para um cuidado mais sensivel, ético e
colaborativo. Esse comportamento favorece o entendimento e a adesao terapéutica.

Segundo Oliveira et al. (2023), a comunica¢do humanizada deve ser sistematizada como
parte da politica institucional. Isso significa reconhecer o tempo dedicado ao didlogo como
tempo terapéutico, nao apenas técnico.

Barbosa ef al. (2023) refor¢gam que a validagdo dos sentimentos dos pacientes, o
acolhimento de suas angustias e o uso de uma linguagem afetiva sdo praticas que aumentam a
sensagdo de seguranga e compreensao.

Silva et al. (2023) observam que mesmo em contextos de emergéncia € possivel aplicar
elementos da comunicagdo humanizada. O tom de voz, a paciéncia e o olhar direto sdo
elementos que transmitem cuidado. Enquanto Ferreira et al. (2020) mencionam que a
disponibilidade para ouvir e responder as davidas dos pacientes gera maior envolvimento no
proprio cuidado, promovendo autonomia e corresponsabilidade.

Aratjo et al. (2023) evidenciam que o acolhimento e o didlogo claro sao fundamentais
para minimizar barreiras entre profissionais e pacientes, favorecendo a criagdo de um ambiente

de cuidado mais humanizado e resolutivo. Os autores enfatizam que a comunicacdo eficaz ¢
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peca-chave para o fortalecimento do vinculo terapéutico, sendo determinante na construgdo de
uma assisténcia baseada no respeito e na individualidade do paciente. Assim, a valorizagdo da
escuta qualificada e do acolhimento empatico se configura como estratégia indispensavel para

promover uma assisténcia em saide mais ética, segura e centrada na pessoa.

CONCLUSAO

A comunicagdo em saude ¢ um componente fundamental para a qualidade do
atendimento, influenciando diretamente a seguranga e a continuidade do cuidado. Este estudo
demonstrou que a adogdo de abordagens estruturadas, como protocolos padronizados, facilita a
troca de informagdes de forma clara e eficaz, contribuindo para um cuidado mais seguro e
integrado. Esses elementos promovem maior confianca entre profissionais e pacientes,
essencial para um tratamento eficaz.

Além disso, as caracteristicas da comunicagdo interpessoal, como empatia, escuta ativa
e assertividade, mostram-se indispensaveis para a constru¢ao de vinculos terapéuticos sélidos.
Adaptar a linguagem ao perfil do paciente e valorizar o didlogo evita ruidos e mal-entendidos,
favorecendo a adesao ao tratamento. Dessa forma, a humaniza¢ao da comunicac¢ao nao ¢ apenas
um diferencial, mas um requisito indispensavel para um cuidado centrado no paciente.

A humaniza¢do da comunicacdo deve ser parte integrante das politicas institucionais e
das praticas didrias da equipe de satde. O acolhimento, o respeito as particularidades do
paciente e o uso consciente da tecnologia criam um ambiente que valoriza o ser humano em sua
totalidade, mesmo em contextos de urgéncia. Esse ambiente promove maior seguranga
emocional, autonomia e participacao ativa do paciente no processo terapéutico.

Por fim, o aprimoramento da comunicagdo em saude depende da capacitacdo continua
dos profissionais e da articulagdo entre as equipes, garantindo a integragdo e a coeréncia das
informagdes transmitidas. Somente com uma atuagao coletiva e alinhada seré possivel construir
uma assisténcia verdadeiramente humanizada, que valorize o vinculo terapéutico e assegure um

cuidado de qualidade, ético e centrado nas necessidades individuais dos pacientes.
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RESUMO

Introducdo: A Hipertensdao Arterial Sistémica (HAS) e o Diabetes Mellitus (DM) sdo desafios de satde publica,
com alta prevaléncia e impacto na qualidade de vida. A prevencdo, através de habitos saudaveis e educagdo em
saude, ¢ crucial para reduzir complica¢des e custos ao sistema. A enfermagem desempenha papel vital no cuidado
¢ na conscientizagdo, apesar de enfrentar desafios como falta de recursos e resisténcia dos pacientes a adesdo ao
tratamento. Objetivo: verificar as condi¢des cronicas que representam risco para o desenvolvimento de
Hipertensdo arterial Sist€mica e Diabetes Mellitus. Metodologia: Esta revisao bibliografica qualitativa, utilizando
Google Académico, focou-se em publicagdes brasileiras de 2019 a 2024. Analise e discussdo dos resultados: As
estratégias de enfermagem na prevengao e manejo da hipertensdo arterial (HAS) e do diabetes mellitus (DM) sdo
essenciais para o controle dessas condi¢des. A equipe de enfermagem atua na identificagdo de riscos, educag@o
em saude, triagem e promocao de habitos saudaveis, visando tanto o controle das doengas quanto a promogao do
autocuidado. O protocolo enfatiza a educag@o continua, o automonitoramento e o acompanhamento regular,
facilitando a detec¢do precoce de complicagdes ¢ a adesdo ao tratamento. A documentagdo ¢ 0 monitoramento
sistematico possibilitam ajustes fundamentados em evidéncias, aprimorando o atendimento e a qualidade de vida
dos pacientes. Concluséiio: A prevencdo da HAS e do DM requer estratégias de enfermagem focadas na triagem,
educag@o para o autocuidado e protocolos de manejo continuo, visando reduzir complicagdes, hospitalizagdes e
promover melhorias significativas na qualidade de vida dos pacientes.

Descritores: Protocolos; Hipertensao arterial; Diabetes; Enfermeiro.

ABSTRACT

Introduction: Systemic Arterial Hypertension (SAH) and Diabetes Mellitus (DM) are public health challenges,
with high prevalence and significant impact on quality of life. Prevention through healthy habits and health
education is crucial to reduce complications and healthcare costs. Nursing plays a vital role in care and awareness
despite facing challenges such as resource limitations and patient resistance to treatment adherence. Objective:
To investigate chronic conditions that pose a risk for developing Systemic Arterial Hypertension and Diabetes
Mellitus. Methodology: This qualitative literature review used Google Scholar, focusing on Brazilian publications
from 2019 to 2024. Analysis and Discussion of Results: Nursing strategies in the prevention and management of
SAH and DM are essential for controlling these conditions. The nursing team works on risk identification, health
education, screening, and promoting healthy habits, aiming to control these diseases and foster self-care. The
protocol emphasizes continuous education, self-monitoring, and regular follow-up, facilitating early complication
detection and treatment adherence. Systematic documentation and monitoring allow for evidence-based
adjustments, enhancing patient care and quality of life. Conclusion: Preventing SAH and DM requires nursing
strategies focused on screening, self-care education, and continuous management protocols, aiming to reduce
complications, hospitalizations, and significantly improve patients' quality of life.

Descriptors: Protocols; Hypertension; Diabetes; Nursing.

INTRODUCAO:

A Hipertensdo Arterial Sist€émica (HAS) e o Diabetes Mellitus (DM) representam
crescentes desafios para a satide publica mundial, dado o aumento constante de sua prevaléncia.
De acordo com a Organizagdo Mundial da Satde, mais de 1,4 bilhdo de pessoas vivem com
hipertensdo, enquanto a Federagdo Internacional de Diabetes estima que 537 milhdes de adultos

convivem com diabetes. Dada a complexidade dessas condi¢des, o impacto na qualidade de
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vida dos pacientes ¢ profundo, e o custo para os sistemas de saude ¢ elevado, especialmente
devido a complicagdes graves, como doengas cardiovasculares e renais, que exigem
intervengoes continuas e complexas (Portela; Souza Filho, 2020).

Nesse sentido, a prevencao da HAS e do DM torna-se uma estratégia indispensavel para
reduzir as complicagdes e fortalecer a saude coletiva. A adog@o de habitos saudaveis, como uma
dieta equilibrada, pratica regular de atividade fisica e controle do estresse, figura como uma das
principais agoes para reduzir o risco dessas doengas cronicas. Além disso, a educacao em saude
surge como uma ferramenta essencial para conscientizar a populagao sobre os fatores de risco
e a importancia do autocuidado, preparando-a para agir de forma preventiva (Falcao et al.,
2023).

Ainda sobre o papel da educacao, campanhas educativas e programas de monitoramento
tornam-se eficazes ao incentivar estilos de vida saudaveis e promover check-ups regulares.
Essas iniciativas ndo apenas auxiliam na prevencdo, mas também na detec¢do precoce de
alteragdes, proporcionando uma oportunidade de intervengao antes do agravamento da doenga.
Dessa forma, essas estratégias educativas contribuem diretamente para a redugdo da incidéncia
e da progressdao de HAS e DM (Oliveira et al., 2022).

Ao considerar o papel da enfermagem nesse cenario, observa-se que esses profissionais
atuam em todas as etapas do cuidado e desempenham papel central na prevenc¢ao e controle
dessas doencas. Enfermeiros sdo responsaveis por realizar triagens, monitorar sinais vitais e
orientar os pacientes sobre a importancia do autocuidado e da adesdo ao tratamento. Além disso,
o0 incentivo a automonitorizagao e o apoio a adogao de habitos saudaveis fazem da enfermagem
um ponto de apoio fundamental para o manejo dessas condig¢des cronicas (Soares et al., 2021).

Para além do cuidado basico, as complicacdes decorrentes da HAS e do DM exigem
aten¢do especial, ja que incluem doencas cardiovasculares, como infarto do miocardio e
acidente vascular cerebral (AVC), além de danos renais e neurologicos. A progressdo dessas
complicagdes eleva a frequéncia de hospitalizagdes e pode levar a incapacidades permanentes,
afetando de forma significativa a qualidade de vida dos pacientes e impondo custos elevados
ao sistema de satide. Assim, um manejo clinico eficiente ¢ indispensavel para prevenir a
progressao dessas condigdes e, a0 mesmo tempo, reduzir a sobrecarga nos sistemas de saude
(Oliveira et al., 2021).

Ademais, o manejo inadequado de HAS e DM aumenta o risco de desenvolvimento de
comorbidades, como neuropatias, retinopatias e insuficiéncia renal, especialmente em pacientes

que ndo aderem corretamente ao tratamento. Com a progressdo dessas complicacdes, 0s
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pacientes acabam sobrecarregados e enfrentam cuidados de satde cada vez mais complexos.
Para a equipe de saude, esse cenario demanda uma abordagem multidisciplinar e complexa,
com foco no controle continuo e na prevencgdo de novos agravos (Areas et al., 2024).

Contudo, o trabalho dos profissionais de enfermagem no manejo de HAS e DM nao esta
isento de desafios. Entre os principais obstaculos, destaca-se a limitacdo de recursos e
infraestrutura, que compromete a qualidade do atendimento. Em muitas unidades de saude, a
falta de equipes completas e de equipamentos adequados dificulta o0 monitoramento frequente
dos pacientes, limitando a abrangéncia das estratégias de prevencdo e manejo e prejudicando o
acompanhamento adequado dos casos (Campos; Caetano Junior, 2021).

Outro desafio relevante ¢ a resisténcia de alguns pacientes em aderir as orientagdes
recebidas e adotar praticas de vida mais saudaveis. Em parte, essa dificuldade pode ser atribuida
a fatores como baixa escolaridade, falta de apoio familiar e desconhecimento dos riscos
envolvidos na falta de controle dessas doengas. Dessa forma, os profissionais de enfermagem
sdo frequentemente desafiados a desenvolver abordagens que vao além da educacdo, buscando
sensibilizar os pacientes para a importancia do autocuidado e da adesdo continua ao tratamento
(Rostirolla et al., 2022).

A escolha do tema sobre Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) e Diabetes Mellitus
(DM) ¢ justificada pela crescente incidéncia dessas condi¢des no Brasil e no mundo. A urgéncia
em implementar estratégias de prevengao eficazes se torna evidente, uma vez que a relevancia
dessas doencgas para a saude publica ¢ inegavel. Essas condi¢gdes demandam atencdo especial,
pois estdo associadas a complicagdes sérias que impactam diretamente a qualidade de vida dos
individuos (Araujo et al., 2022).

Essas doencas tém repercussdes profundas na satide publica, afetando tanto a qualidade
de vida dos pacientes quanto gerando custos significativos para o sistema de saude. Quando
ndo geridas adequadamente, a HAS e o DM podem resultar em hospitalizagdes frequentes e em
um aumento consideravel das despesas relacionadas a tratamentos. Portanto, a necessidade de
abordagens eficazes para o manejo dessas condigdes ¢ uma preocupagado coletiva que deve ser
enfrentada de forma urgente (Silva et al., 2024).

Outro aspecto fundamental ¢ a formagao continuada dos profissionais de enfermagem.
A capacitagdo dos enfermeiros em praticas atualizadas para a prevencao e o controle da HAS e
do DM ¢ crucial para garantir um atendimento de qualidade. Essa educacdo continuada permite

que os profissionais se mantenham informados sobre as melhores praticas e estejam preparados
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para oferecer cuidados adequados aos pacientes, contribuindo para um melhor desfecho clinico
(Santos et al., 2024).

A adocgdo de praticas baseadas em evidéncias ¢ essencial no manejo de pacientes com
HAS e DM. Implementar intervencdes respaldadas por pesquisas cientificas pode resultar em
melhorias significativas na qualidade do atendimento e na redugdo das complicagdes
associadas. Esse tipo de abordagem ndo apenas melhora os resultados clinicos, mas também
favorece a adesdo dos pacientes aos tratamentos propostos, tornando o manejo das condig¢des
mais eficaz (Cortez et al., 2023).

Além disso, a introdugdo de protocolos estruturados para o manejo dessas condigdes ¢é
altamente benéfica. Protocolos bem definidos proporcionam diretrizes claras para a pratica de
enfermagem, garantindo que as a¢des sejam consistentes e efetivas. Com isso, torna-se possivel
otimizar o cuidado prestado e facilitar a adesdao dos pacientes ao tratamento, resultando em um
processo mais eficiente e centrado no paciente (Silva et al., 2020).

Por fim, o estudo das condigdes cronicas como HAS e DM contribui significativamente
para a literatura cientifica e a pratica clinica. Essa pesquisa pode oferecer subsidios valiosos
que poderao ser utilizados em futuras investigagdes e na melhoria das praticas de enfermagem.
Assim, fortalecer a base de evidéncias sobre o manejo dessas doengas ¢ crucial para promover
cuidados de saude mais eficazes e melhorar a qualidade de vida dos pacientes (Oliveira et al.,
2019).

Com base no exposto, foi estabelecido como questdo norteadora: Como as intervengdes
de enfermagem podem contribuir para a prevengdo da Hipertensdo Arterial Sistémica e do
Diabetes Mellitus? Quais estratégias de intervencao podem ser implementadas em um novo
protocolo de enfermagem para otimizar o manejo e a prevengao das complicagdes associadas a
Hipertensao Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus?

Para tal, o estudo tem como objetivo geral: verificar as condi¢cdes cronicas que
representam risco para o desenvolvimento de Hipertensao arterial Sistémica e Diabetes Mellitus
e ainda, como objetivos especificos: analisar estratégias de prevengao desenvolvidas para
Hipertensao arterial e diabetes mellitus pela enfermagem e propor um protocolo para manejo e

prevencao das complicacdes da Hipertensdo arterial Sistémica e Diabetes Mellitus.

METODOLOGIA
Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com

analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.
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A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite
descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,
¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo
de analisar posigdes diversas em relacao a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepcao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiragdes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relagdes, dos processos e dos fenomenos que nao podem ser reduzidos a
operacionalizacdo de variaveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuagdo a
areas como Psicologia e educacdo. A pesquisa qualitativa é criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspiracdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre
os protocolos de prevengao e controle de pressao arterial e diabetes mellitus: implicagdes para
a seguranca do paciente, buscamos em um primeiro momento consultar no Google Académico.
Cabe mencionar que ¢ uma biblioteca eletronica e on-line que abrange uma colecao selecionada
de periddicos cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso a esse banco de informagdes
oferece um panorama das produgdes cientificas publicadas e mais consultadas pela maioria dos
profissionais de satide e pesquisadores na area da saude publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Protocolos; Hipertensao arterial; Diabetes; Enfermeiro.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2019-2025, e os critérios de exclusdo os artigos repetidos, publicagdes

com textos indisponiveis e fora da lingua vernacula.
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Fluxograma 1 — Sele¢do de estudos para revisdo da literatura.

Titulo e resumo elegivel: Excluidos: Com base da
Google académicos incompatibilidade com as
(n=11.300) palavras-chave (n=10.516)
Artigos Excluidos: Com base a Artigos selecionados para
selecionados resumos e titulos fora do analise de resumos e
apos analise de tema proposto (n=624) titulos (n=784)
texto na integra
(n=160)

Excluidos: Com base a fuga

i Gertiinen (G=145) Estudos Incluidos (n=15)

Fonte: Produg¢do dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se
11.300 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 10.516 artigos
foram excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 784 artigos
para leitura de resumos e titulos. Excluindo- se 624 artigos com titulos ou resumos
incompativeis ao tema proposto, restando se 160 artigos que apos leitura na integra. Exclui-se
mais 145 artigos por fuga da tematica. Restando assim o niimero de 15 artigos para realizar
revisdo literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 15 artigos que mantinham
coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

analise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da
tematica

Titulo/Ano Autores/Revista Principais contribuicoes

Os beneficios dos protocolos de Silva et al. / revista Como profissionais de enfermagem ¢
autocuidado para pacientes com multidisciplinar pey kéyo necessario nos apropriarmos de praticas que
diabetes mellitus: uma revisdo cientifico-issn 2525-8508 estimulem, motivem ¢ desenvolvam as
literaria / 2024 habilidades de autocuidado, levando em
consideracdo as limitagdes que podem
ocorrer devido aos fatores sociais,
econdmicos, culturais, psicolégicos e
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Protocolos de atendimento na
hipertensdo arterial: uma revisao
de literatura./ 2024.

Programas com foco no suporte
social para pessoas com diabetes
mellitus tipo 2 liderados por
enfermeiros: scoping review /
2024

Intervengdo educativa realizada
por enfermeiros para controle da
pressao arterial: revisao
sistematica com metanalise / 2023
O papel da enfermagem frente a
diabetes gestacional na Atengdo
Primaria a Satde: uma revisdo
narrativa de literatura / 2023

Atuagdo do enfermeiro na
prevencdo dos fatores de risco
modificaveis no diabetes mellitus
tipo 2: revisao de literatura / 2022

Agoes de educagdo em saude de
enfermeiros da equipe de saude da
familia na assisténcia ao individuo
com hipertensio arterial sistémica:
revisdo integrativa / 2022
Tecnologias educacionais para a
consulta do enfermeiro: revisdo
integrativa / 2022

A importancia do enfermeiro (a)
na prestacdo autocuidado aos
pacientes portadores de Diabetes
Mellitus Tipo 1: uma revisdo de
literatura / 2022

O Papel do Enfermeiro na Adesao
ao Tratamento da Hipertensao
Arterial Sistémica: Uma Revisao
Sistematica da Literatura/ 2021

Areas et al/ RICS-
Revista Interdisciplinar
das Ciéncias da Saude.

Santos et al. / Aquichan

Falcdo et al. / Revista
Latino-Americana de
Enfermagem

Cortez et al. / Research,
Society and Development

Pereira et al./ Brazilian
Journal of Health Review

Oliveira et al. / Research,
Society and Development

Rostirolla et al. / Saberes
Plurais: Educagdo na
Saude

Aratjo et al. / Revista
Eletronica Acervo Saude

Oliveira et al./ Satde em
Foco

comportamentais das pessoas que sofrem
com a doenga.

Portanto, essa condigdo requer um manejo
personalizado devido a variabilidade nas
metas de pressdo arterial e na escolha de
medicamentos. Estratégias nao
farmacoldgicas s@o cruciais, mas a adesdo ¢
desafiadora. Compreender as diferencgas de
género na fisiopatologia da hipertensao
destaca a necessidade de tratamentos
adaptados bem como a telemedicina cria
oportunidades promissoras.

O estudo respondeu ao objetivo proposto ao
demonstrar que, apesar do baixo custo para a
implementagdo com alta devolutiva social e
econdmica, ainda e considerado escasso o
desenvolvimento desses programas. Reitera-
se a necessidade de estudos posteriores com
énfase nos niveis emocionais, como
depresséo e ansiedade.

Avaliar o efeito da interven¢do educativa
realizada por enfermeiros para controle da
pressdo arterial em pessoas com hipertensao
arterial, comparada com cuidado habitual.

E essencial que os enfermeiros tenham a
formagdo e o treinamento adequados para
realizar essas atividades de forma eficaz e
segura.

Os resultados encontrados, destacam o
importante papel da atuagdo do enfermeiro
durante as consultas de enfermagem, a¢des de
educagdo em saude e prevengdo da doenca,
tais como: habitos de vida saudaveis,
autocuidado, conhecimento sobre a patologia
e adesdo ao tratamento.

Diante disso, para tornar a educagio em satude
mais eficiente é necessario sair do modelo
tradicional e integrar nessa proposta a familia
do usuario, utilizar recursos audiovisuais e
realizar visitas domiciliares.

Residem no cotidiano da assisténcia,
auxiliando em todos os momentos do cuidado
clinico da enfermagem na APS e apontam
para a preocupagdo dos pesquisadores na
adocdo de modelos teodricos e conceituais que
sustentem a Consulta do Enfermeiro.

Devido a complexidade que se da a cuidar
desses pacientes, foi observado a necessidade
de mais estudos agora direcionados a
assisténcia e criagdo de protocolos que
auxiliem na prestagdo as Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) aos
pacientes com DM tipo 1.

A hipertensdo  arterial favorece o
desenvolvimento de doengas
cardiovasculares, responsaveis pelas

principais causas de morte no Brasil e no
mundo. Este estudo teve como objetivo
realizar uma revisdo sistematica da literatura
publicada em periddicos cientificos no
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Efeitos de diferentes protocolos e
intensidades de exercicio fisico
sobre a pressdo arterial de
individuos pré-hipertensos e
hipertensos: Uma revisao
narrativa. / 2021.

Atuacdo do enfermeiro na
mudanca do estilo de vida de
pessoas com hipertensdo: revisao
narrativa da literatura / 2021

Produgdo cientifica sobre os
protocolos de assisténcia para o
enfermeiro na atencao
especializada: uma  revisdo
integrativa da literatura / 2020

Atuagdo do enfermeiro na
promog¢do do autocuidado de
Pacientes diabéticos com lesdes:
revisdo integrativa / 2020

Atuagdo do enfermeiro na
prevencdo de doenca renal cronica
em portadores de diabetes: revisdo
integrativa / 2019

Campos, Caetano Junior /
RBPFEX-Revista
Brasileira de Prescrigdo e
Fisiologia do Exercicio.

Soares et al. / Research,
Society and Development

Portela, souza filho /
revista multidisciplinar
em satde

Silva et al. / Brazilian
Journal of Health Review

Oliveira et al. / Revista
Eletronica Acervo Saude

periodo de 2010 a 2020, sobre o papel do
enfermeiro na adesdo ao tratamento da
Hipertensdo Arterial Sistémica.

O exercicio aerébio também foi efetivo na
reducdo da pressdo arterial, podendo ser
aplicado individualmente ou em conjunto
com o exercicio resistido. Os exercicios
combinados tiveram resultados bem efetivos,
quando combinado exercicio aerobio antes e
depois da sessdo de exercicio resistido.
Desta forma as questdes referentes a melhoria
do estilo de vida, colocaram os enfermeiros
como os profissionais proximo a pessoa,
favorecendo sua atuagdo e o desenvolvimento
da assisténcia em enfermagem.

Destaca-se ainda a necessidade de novos
estudos que objetivem subsidiar o enfermeiro
na assisténcia especializada, abordando as
diretrizes e estratégias atuais, a fim de
conferir a capacitagdo necessaria ¢ maior
autonomia ao profissional.

Observou-se que o enfermeiro € responsavel
por meio de estratégias e técnicas utilizadas.
Deve ser feito o reconhecimento do caso,
identificando os fatores de riscos e as
morbidades que o individuo possui. Vale
salientar neste estudo a importancia da
promocao ¢ do autocuidado do paciente.

Relacionar a atuagdo do enfermeiro na
prevencdo de doenca renal cronica em
portadores de diabetes.

Fonte: Produ¢do dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
Categoria 1 — Analise de estratégias de prevencdo desenvolvidas para Hipertensao
Arterial e Diabetes Mellitus pela Enfermagem

A hipertensao arterial (HAS) e o diabetes mellitus (DM) sdo condi¢des cronicas que
exigem uma abordagem preventiva eficaz, especialmente no contexto da enfermagem. Nesse
sentido, a atuacdo da equipe de enfermagem ¢ essencial na identificagdo precoce de fatores de
risco e na implementacdo de intervengdes que visam ndo apenas o controle das doencas, mas
também a promocdao da saude. Dentre as estratégias desenvolvidas, destacam-se agdes
educativas, triagens regulares e o incentivo a habitos de vida saudaveis, que sdo fundamentais
para mitigar a progressdo dessas condigdes (Pereira et al., 2022).

De fato, a educagdo em satide ¢ uma das principais ferramentas utilizadas pelos
enfermeiros para prevenir a HAS e o DM. Por meio de orientacdes claras sobre a importancia

de uma alimentagdo balanceada, da pratica regular de exercicios fisicos e do controle do
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estresse, 0os profissionais conseguem conscientizar os pacientes sobre os riscos associados a
essas doencas. Além disso, campanhas educativas e palestras em comunidades sdo realizadas
para disseminar informag¢des e promover o autocuidado, que ¢ essencial para reduzir a
incidéncia dessas condi¢des (Portela; Souza Filho, 2020).

Nesse contexto, a triagem regular se revela como uma pratica crucial na detecgdo
precoce da hipertensdo e do diabetes. Os enfermeiros realizam medigdes de pressao arterial e
glicemia, o que permite identificar individuos em risco ou com as condigdes ja estabelecidas.
Consequentemente, esse monitoramento continuo facilita o encaminhamento para tratamento
adequado e a implementa¢do de medidas preventivas. Assim, a triagem ndo apenas melhora a
detecgdo, mas também promove a adesdo dos pacientes ao acompanhamento regular e a
avaliagdo de suas condi¢des de saude (Falcao et al., 2023).

Por outro lado, a promog¢ado da automonitorizagdo empodera os pacientes no manejo de
suas condigdes. Por meio da orientacdo dos enfermeiros sobre como realizar medigdes de
pressdo arterial e glicemia em casa, € possivel incentivar a autorresponsabilidade. Essa pratica
tem mostrado resultados positivos, pois os pacientes que se envolvem ativamente em seu
tratamento tendem a ter melhor controle das doencas e a relatar maior satisfacdo com o cuidado
recebido (Oliveira et al., 2022).

Adicionalmente, a equipe de enfermagem também trabalha em conjunto com outros
profissionais da satde, como nutricionistas e educadores fisicos, para desenvolver programas
integrados de preven¢do. Essa abordagem interdisciplinar enriquece o cuidado, uma vez que
permite uma visdo abrangente das necessidades dos pacientes. Portanto, a cooperagdo entre
diferentes areas de atuagdo resulta em um manejo mais efetivo € na maximizacao dos recursos
disponiveis para a satide publica (Soares et al., 2021).

Outro aspecto importante € a utilizagdo de protocolos estruturados para o manejo da
HAS e do DM. Tais protocolos orientam as agdes da enfermagem, assegurando que as
intervengoes sejam realizadas de forma sistematica e consistente. Além disso, a padronizacao
das praticas contribui para a qualidade do atendimento e facilita a formagdo de novos
profissionais, uma vez que estes t€ém acesso a diretrizes claras que podem ser seguidas em
diferentes contextos de cuidado (Oliveira et al., 2021).

Ainda, ¢ fundamental que os profissionais de enfermagem busquem constantemente
atualizagdo e formacao continuada. Participar de cursos e workshops sobre as melhores praticas
na prevengdo e manejo da HAS e DM capacita os enfermeiros a aplicarem conhecimentos

recentes e fundamentados em evidéncias. Assim, essa formagdo continua ¢ vital para que os
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profissionais possam adaptar suas abordagens as novas diretrizes e avangos na area da saude,
garantindo, desse modo, um cuidado de qualidade (Areas et al., 2024).

Por fim, as estratégias de prevengao desenvolvidas pela enfermagem para a hipertensao
arterial e o diabetes mellitus ndo apenas visam melhorar a saude dos individuos, mas também
tém um impacto significativo no sistema de satide como um todo. Ao reduzir a incidéncia e a
gravidade dessas condigdes, as a¢des de enfermagem contribuem para a diminuicao dos custos
relacionados ao tratamento e a hospitalizagdo. Portanto, o papel da enfermagem ¢ crucial na
construgdo de um futuro mais saudavel e sustentavel para a sociedade (Campo; Caetano Junior,

2021).

Categoria 2 — Protocolo para manejo e prevencido das complicacdes da Hipertensao
Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus

A proposta de um novo protocolo de enfermagem para o manejo e prevencdo das
complicac¢des da Hipertensdao Arterial Sistémica (HAS) e Diabetes Mellitus (DM) ¢ essencial,
uma vez que essas condigdes cronicas tém aumentado significativamente na populacdo. Dados
epidemioldgicos mostram que tanto a hipertensao quanto o diabetes sdo responsaveis por varias
complica¢des que impactam a qualidade de vida dos pacientes e elevam o risco de doengas
cardiovasculares, renais e neuropatias. Portanto, a criagdo de um protocolo especifico visa
atender essa demanda, oferecendo uma abordagem sistematica e estruturada que favoreca o
cuidado integral ao paciente (Rostirolla ef al., 2022).

Além disso, a énfase na educacdo em saude ¢ crucial para o sucesso do manejo dessas
condi¢des. Muitas vezes, os pacientes carecem de conhecimento adequado sobre autocuidado,
0 que resulta em baixa adesdo ao tratamento e piora do estado de saude. Ao incluir estratégias
de educacdo, o novo protocolo permitird que os profissionais de enfermagem capacitem os
pacientes a se tornarem protagonistas no gerenciamento de suas condi¢des, promovendo, assim,
autonomia e confianca nas decisdes de saude. Essa abordagem, por sua vez, melhora a adesao
ao tratamento e contribui para mudangas sustentaveis no estilo de vida (Aratjo ef al., 2022).

Um acompanhamento continuo e individualizado ¢ fundamental para detectar
complicagdes precocemente e ajustar as intervengdes necessarias. O protocolo prevé consultas
regulares e monitoramento sistematico, o que possibilita uma avaliacdo constante da eficacia
do tratamento e da adesdo as orientagdes. Essa pratica ndo s6 minimiza riscos a saude, mas
também promove um cuidado mais centrado nas necessidades do paciente, respeitando suas

particularidades e preferéncias. O foco em intervengdes praticas, como a automedi¢cdo da
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pressdo arterial e da glicemia, ¢ incentivado para garantir que os pacientes se sintam capacitados
em seu autocuidado (Silva et al., 2024).

Por outro lado, a inclusdo de atividades praticas e interativas, como sessoes de educacao
em grupo e workshops de culindria saudéavel, torna o protocolo inovador e envolvente. Essas
atividades promovem a aprendizagem ativa, permitindo que os pacientes apliquem
conhecimentos adquiridos em sua vida cotidiana. Assim, a promog¢do de um ambiente de
aprendizado colaborativo fortalece a relagao entre enfermeiros e pacientes, sendo essencial para
um cuidado mais humanizado e eficaz. Essa abordagem, portanto, melhora a experiéncia do
paciente e aumenta 0 compromisso com o tratamento (Santos et al., 2024).

Finalmente, a documentagao e o registro sistematico das intervencdes sdo fundamentais
para avaliar a eficacia do novo protocolo. Isso possibilita o monitoramento individual do
paciente e a realizac¢do de analises em grupo, facilitando a identificagdo de areas que necessitam
de melhorias. Portanto, a capacidade de ajustar continuamente as praticas de enfermagem com
base em evidéncias e feedback ¢ essencial para garantir um atendimento de qualidade. Assim,
a proposta de um novo protocolo representa uma oportunidade valiosa para aprimorar as
praticas de cuidado, contribuindo para melhores desfechos em saude para os pacientes com

HAS e DM (Oliveira et al., 2019).

Veja melhor no quadro a seguir:

Item Descricao

1. Objetivo Promover a prevencdo e o manejo das complicacdes da
Hipertensdo Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus através de
cuidados diretos e educagao em saude.

2. Populagao-Alvo Pacientes diagnosticados com HAS e DM em qualquer fase do
tratamento, preferencialmente em ambientes ambulatoriais e
hospitalares.

3. Identificagdo de - Realizar triagem inicial para identificar fatores de risco:

Risco 1. Histéorico familiar e pessoal de HAS e DM.
2. Avaliacdo de habitos de vida (dieta, atividade fisica, uso de
alcool e tabaco).
3. Avaliacao de comorbidades associadas.

4. Avaliacao Inicial - Anamnese Detalhada: Coletar informagdes sobre sintomas,
tratamento atual e adesdo ao mesmo.
- Exame Fisico: Medir PA, frequéncia cardiaca, peso, altura e
circunferéncia abdominal.

- Exames Laboratoriais: Coletar amostras para glicemia,
hemoglobina glicada (HbAlc), lipidograma e fun¢do renal
(creatinina, ureia).
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5. Intervencées de - Educagdo em Satde: Realizar sessdes educativas individuais ou
Enfermagem em grupo sobre controle de PA e glicemia. Orientar sobre dieta
saudavel e praticas de atividade fisica. Ensinar sobre a importancia
da adesdo ao tratamento medicamentoso e os efeitos colaterais.
- Treinamento Pratico: Ensinar a automedi¢do da PA e glicemia,
utilizando equipamentos adequados. Promover atividades praticas
de cozinha sauddvel e exercicios fisicos supervisionados.
- Cuidado Individualizado: Desenvolver planos de cuidados
personalizados com metas especificas para cada paciente.
Acompanhar a evolugdo do paciente em relacdo as metas

estabelecidas.
6. Acompanhamento e - Consultas Regulares: Agendar visitas de acompanhamento
Monitoramento mensal para  monitoramento da PA e  glicemia.

- Avaliagdo Continua: Reavaliar o plano de cuidados a cada
consulta, ajustando intervengdes conforme necessario.
- Monitoramento das Complicagdes: Realizar exames fisicos
regulares para detectar sinais precoces de complica¢cdes como
neuropatia, retinopatia ¢ doenga renal.

7.  Avaliacio de - Monitorar e registrar indicadores de satide, como controle da PA,
Resultados niveis de glicemia e peso.
- Avaliar a adesdo do paciente ao tratamento ¢ as mudangas no
estilo de vida.

- Realizar feedback com o paciente sobre sua evolugdo e ajustar o
plano de cuidados conforme necessario.
8. Documentacgio - Registrar todas as intervengdes, dados coletados e resultados em
prontudrio, garantindo a  continuidade do  cuidado.
- Elaborar relatorios periddicos sobre a evolugdo dos pacientes e a
eficicia das intervengdes implementadas.
Fonte: Producao dos autores, 2025.

CONCLUSAO

Diante da relevancia de abordar a hipertensdo arterial sistémica (HAS) e o diabetes
mellitus (DM) sob a perspectiva da prevencao, este estudo se destaca ao propor estratégias de
controle e manejo dessas condigdes cronicas. E essencial reconhecer que a prevengio representa
um elemento fundamental para minimizar as complicacdes dessas doengas, evitando agravos
como doengas cardiovasculares e insuficiéncia renal. Nesse sentido, as agdoes de enfermagem
voltadas para o controle de HAS e DM tornam-se uma pega-chave na promog¢ao de saude,
assegurando o acompanhamento continuo e orienta¢des adequadas sobre o autocuidado.

Além disso, o desenvolvimento de um protocolo estruturado para o manejo dessas
doencas busca ndo apenas padronizar a assisténcia de enfermagem, mas também promover um
cuidado mais eficaz e de qualidade. Por meio da sistematizacao de intervengdes como a triagem,
o monitoramento frequente de sinais vitais e a orientagdo sobre habitos saudaveis, ¢ possivel

melhorar a adesdo dos pacientes ao tratamento e, consequentemente, reduzir as taxas de
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complicacdes associadas. Assim, a enfermagem se posiciona como um suporte essencial para
o empoderamento dos pacientes, incentivando a automonitorizacdo e praticas de vida saudaveis.

Por fim, o presente estudo evidencia a necessidade de uma abordagem multidisciplinar
€ 0 compromisso continuo com a atualizacao profissional para garantir o melhor atendimento
possivel. Dessa forma, ¢ crucial que os profissionais de enfermagem estejam capacitados para
identificar fatores de risco precocemente e aplicar interven¢des baseadas em evidéncias. Com
1ss0, espera-se que a implementacao de um protocolo de prevencgado e controle de HAS e DM
proporcione ndo apenas uma reducdo nos custos associados as hospitalizagcdes, mas também
uma significativa melhora na qualidade de vida dos pacientes, contribuindo para uma satde

publica mais sustentavel e eficaz.
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RESUMO

Introdugdo: A seguranga do paciente representa um dos pilares fundamentais da qualidade do cuidado em saude,
sendo de suma importancia seu desempenho no que tange contextos cirrgicos de alta complexidade como ocorre
nas intervengdes oncologicas, especialmente relacionado ao cancer de célon e reto cuja abordagem terapéutica
envolve procedimento invasivo, como a confec¢do de estomias de eliminagdo intestinal. Para tal, a Organizagéo
Mundial da Satde estabeleceu um Programa Cirurgias Seguras Salvam Vidas para a redugdo de eventos adversos.
Objetivo: Refletir sobre a aplicabilidade das metas internacionais de seguranga do paciente no contexto de pessoas
com cancer de colon reto submetidas a cirurgia com estomia de eliminagao intestinal, sob a 6tica do enfermeiro.
Metodologia: Revisdo integrada da literatura, sendo coletados e resumidos o conhecimento cientifico ja
desenvolvido. Analise e discussio dos resultados: A seguranca do paciente em cirurgias oncologicas com
estomia intestinal € guiada pelas metas internacionais da Organizacdo Mundial de Satde, integradas no Brasil pela
Portaria n® 529/2013. O enfermeiro atua como protagonista na aplicagdo de protocolos, assegurando identificagao
correta, prevencao de infec¢des e comunicagdo eficaz. O processo de enfermagem, baseado no NANDA, permite
diagnosticos precisos e intervengdes individualizadas, sendo a atuagdo colaborativa entre profissionais e a
capacitacdo continua essenciais para consolidar praticas seguras e humanizadas, promovendo melhores desfechos
clinicos. Conclusio: A lideranga do enfermeiro, aliada ao trabalho em equipe, fortalece a cultura de seguranga,
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sendo a integrag@o entre conhecimento técnico, acolhimento emocional e protocolos bem aplicados asseguradores
de um cuidado qualificado, centrado no paciente ¢ voltado a prevenc@o de riscos em cirurgias com estomia.

Descritores: Seguranca do Paciente; Enfermagem; Cirurgia Segura; Estomia, Cancer de Colon e Reto; Metas
Internacionais de Seguranga.

ABSTRACT

Introduction: Patient safety is one of the fundamental pillars of quality healthcare, and its performance is of
paramount importance in highly complex surgical contexts such as oncological interventions, especially those
related to colon and rectal cancer, whose therapeutic approach involves invasive procedures such as the creation
of intestinal elimination stomas. To this end, the World Health Organization has established a Safe Surgery Saves
Lives Program to reduce adverse events. Objective: To reflect on the applicability of international patient safety
goals in the context of people with colorectal cancer undergoing surgery with intestinal elimination ostomy, from
the perspective of nurses. Methodology: Integrated review of the literature, collecting and summarizing the
scientific knowledge already developed. Analysis and discussion of results: Patient safety in oncological
surgeries with intestinal ostomy is guided by the international goals of the World Health Organization, integrated
in Brazil by Ordinance No. 529/2013. Nurses play a leading role in the application of protocols, ensuring correct
identification, infection prevention, and effective communication. The nursing process, based on NANDA, allows
for accurate diagnoses and individualized interventions, with collaborative action between professionals and
continuous training being essential to consolidate safe and humanized practices, promoting better clinical
outcomes. Conclusion: Nurse leadership, combined with teamwork, strengthens the culture of safety, with the
integration of technical knowledge, emotional support, and well-applied protocols ensuring qualified, patient-
centered care focused on risk prevention in ostomy surgeries.

Keywords: Patient Safety; Nursing; Safe Surgery; Ostomy, Colon and Rectal Cancer; International Safety Goals.

INTRODUCAO

A seguranca do paciente representa um dos pilares fundamentais da qualidade do
cuidado em satde, sendo especialmente critica em contextos cirtirgicos de alta complexidade,
como ocorre nas intervencdes oncologicas. Nesse cendrio, destaca-se o cancer de colon e reto,
o segundo tipo de cancer mais prevalente entre os brasileiros, cuja abordagem terapé€utica
frequentemente envolve procedimentos invasivos e complexos, como a realizagdo de estomias
de eliminacgdo intestinal. O manejo adequado desses pacientes exige ndo apenas habilidade
técnica, mas também a adogdo de praticas seguras e baseadas em evidéncias, que contemplem
todas as etapas do processo assistencial (Brasil, 2013; Lopes, Ramos, Dos Santos Gomes,
2025).

A Organizacdo Mundial da Satde (OMS), por meio do Programa Cirurgias Seguras
Salvam Vidas, estabeleceu trés momentos-chave para garantir a seguranga cirargica: antes da
inducdo anestésica (identificacdo do paciente, checagem de equipamentos e alergias), antes da
incisdo cirurgica (confirmacdo da equipe e do local de cirurgia) e antes da saida da sala
operatdria (verificagdo do procedimento realizado, instrumentacdo e comunicagdo entre
profissionais). Esses elementos sdo fundamentais para a reducdo de eventos adversos,
especialmente em pacientes oncologicos submetidos a cirurgias de grande porte, como a

confecc¢ao de colostomias ou ileostomias (Figueiredo et al., 2024; Lima et al., 2021).
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No Brasil, a Portarian® 529/2013, do Ministério da Saude, instituiu o Programa Nacional
de Seguranga do Paciente (PNSP), que estabelece diretrizes e metas voltadas a promogao de
uma cultura institucional de seguranca, com foco na prevencao de danos evitaveis aos usuarios
dos servigos de saude. Entre essas metas, estdo a correta identificacdo do paciente, a
comunicagdo efetiva entre profissionais, a seguranca na prescricdo e administragdo de
medicamentos, a cirurgia em local e procedimento corretos, a prevencao de quedas e lesdes por
pressdao, ¢ a reducdao de riscos infecciosos (Brasil, 2013). Tais metas sdo especialmente
relevantes para pacientes com cancer de colon reto, devido a complexidade de seu quadro
clinico e as peculiaridades da assisténcia perioperatoria (Paz; Barros, 2024).

Corroborando esse contexto, autores como Amorim; Medeiros ¢ Sampaio (2025) e
Ribeiro, Souza e Almeida (2023) destacam que a adocdo de protocolos de seguranga em
cirurgias oncoldgicas reduz substancialmente os indices de complicacdes, reinternacdes e
tempo de permanéncia hospitalar. Cabe mencionar que a atuagdo do enfermeiro € central nesse
processo, visto que esse profissional assume responsabilidades diretas na avaliagdo pré-
operatdria, no preparo do paciente, na checagem dos materiais, na vigilancia intraoperatdria e
nos cuidados pos-operatorios imediatos. Em pacientes ostomizados, o enfermeiro ainda precisa
desenvolver competéncias especificas relacionadas a escolha do equipamento coletor, a
avaliagdo da pele periestoma e a educacao do paciente e familia para o autocuidado (Campanha
et al., 2020).

Vale destacar que a estomia de eliminacdo intestinal ¢ um procedimento cirirgico que
visa desviar o transito fisioldgico do contetido fecal por meio da exteriorizagdo de uma parte
do intestino na parede abdominal, sendo dividida em colostomia (derivagao do cdlon) ou
ileostomia (derivacdo do ileo). A estomia, por sua vez, € um termo geral utilizado para designar
a abertura de um o6rgdo para o meio externo. Quando essa abertura tem como funcdo a
eliminagdo de residuos corporais, denomina-se estomia de eliminagdo. Dentre essas, a estomia
intestinal de eliminagdo ¢ a mais frequentemente indicada em casos de cancer de colon reto,
obstrucdes ou perfuragdes intestinais (Oliveira Miguel, Lima, Araujo, 2022).

Diante disso, ¢ fundamental compreender as distingdes entre os tipos de estomias. A
estomia refere-se a abertura realizada no célon e o uso adequado de dispositivos coletores.
Outro aspecto importante ¢ a diferenca entre estomias temporarias, indicadas para permitir a
recuperagdo de segmentos intestinais, e estomias definitivas, nas quais nao se prevé reversao

cirurgica. Tais classificacdes impactam diretamente no plano de cuidado de enfermagem, no
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seguimento ambulatorial e nas estratégias de educacdao em satde (Santos et al., 2023; Macedo
Amaral, Almeida, Batista, 2024).

A literatura também aponta que a criagdo de uma estomia impacta ndo apenas a
fisiologia, mas a identidade e a autoestima dos pacientes. Estudos como os de Oliveira Miguel,
Lima e Aragjo (2022) e Silva, Gomes e Ferreira (2023) demonstram que intervencdes centradas
na humanizacao e no acolhimento contribuem significativamente para a adesdo ao tratamento
e para a seguranga global do paciente. Nesse sentido, as metas internacionais de seguranga do
paciente devem ser adaptadas as realidades desses individuos, com estratégias especificas de
cuidado que envolvam o enfermeiro como articulador da assisténcia segura e integral
(Figueiredo et al., 2024).

Diante disso, o presente artigo tem como objetivo geral refletir sobre a aplicabilidade
das metas internacionais de seguranga do paciente no contexto de pessoas com cancer de coélon
reto submetidas a cirurgia com estomia de eliminagdo intestinal, sob a dtica do enfermeiro.
Como objetivos especificos, pretende-se: (1) analisar a producdo cientifica recente acerca da
seguranca cirurgica e do papel do enfermeiro no cuidado ao paciente ostomizado oncologico; e
(2) identificar possiveis diagndsticos de enfermagem com base nas taxonomias da NANDA-I
(2024-2026), que estejam alinhados as metas internacionais de seguranga.

Espera-se que os achados deste estudo contribuam para a qualificacdo da assisténcia de
enfermagem no perioperatorio oncoldgico, promovendo praticas clinicas mais seguras,
empaticas e centradas na singularidade do paciente. Além disso, busca-se fomentar a integragao
entre evidéncia cientifica, pratica clinica e gestdo do cuidado, tendo o enfermeiro como
protagonista na garantia da seguran¢a em contextos cirargicos de alta complexidade (Herdman,

Kamitsuru, Lopes, 2024).

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de um artigo reflexivo de abordagem qualitativa, desenvolvido a
partir de uma analise critica da produgdo cientifica nacional sobre a atuagdo do enfermeiro
frente a seguranga do paciente em contextos cirurgicos oncoldgicos, com enfoque na cirurgia
segura de pessoas com cancer de colon reto submetidas a estomia de eliminagdo intestinal. A
proposta ¢ promover uma reflexdo tedrico-pratica a partir da articulagdo entre diretrizes
internacionais de seguranca, praticas clinicas e as recomendacdes da Portaria n® 529/2013, que

institui o Programa Nacional de Seguranca do Paciente.
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A escolha pela abordagem reflexiva foi fundamentada na perspectiva de Bardin (2011),
que ressalta o potencial da andlise qualitativa para a compreensdo critica de fendmenos
complexos por meio da identificacdo e interpretacdo de categorias tematicas.
Complementarmente, Fiorin (2022) aponta que a revisao narrativa da literatura constitui uma
estratégia metodologica eficaz para integrar dados empiricos e reflexdes tedricas, promovendo
aprofundamento sobre praticas profissionais em contextos especificos.

A selecao do material foi realizada por meio de uma revisao narrativa da literatura, com
busca nas bases de dados SciELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google Académico.
Os descritores utilizados, combinados com operadores booleanos, foram: “Seguranca do
Paciente”; “Enfermagem”; “Cirurgia Segura”; “Estomia”, “Cancer de Co6lon e Reto”; “Metas
Internacionais de Seguranga”.

O recorte temporal compreendeu os anos de 2020 a 2025, com a intengdo de reunir
estudos atuais, sobretudo aqueles que refletem as transformagdes na pratica clinica apos a
pandemia de COVID-19. Como critérios de inclusdo, foram selecionados artigos em portugués,
disponiveis na integra, publicados entre 2020 e 2025, que abordassem a atuagdo do enfermeiro
no contexto cirurgico oncoldgico e sua relacdo com a seguranga do paciente € com as metas
internacionais.

Foram excluidos artigos duplicados, estudos com foco exclusivo em outros
profissionais, textos fora do contexto da cirurgia oncologica e publicacdes sem embasamento
teodrico consistente. Ao final do processo, 21 artigos foram selecionados e analisados.

A andlise dos textos incluiu leitura exploratoria e critica, identificando categorias
tematicas relacionadas a pratica do enfermeiro, a seguranca cirdrgica, a assisténcia ao paciente
com estomia e as metas internacionais de seguranca. Como suporte teorico complementar,
utilizaram-se as edi¢des mais recentes da NANDA International (2024 e 2026), visando propor
diagnosticos de enfermagem coerentes com o perfil clinico dos pacientes e alinhados as metas
de seguranca.

Quadro 01 — Caminho metodolégico do estudo. Rio de Janeiro — RJ (2025).
Etapa Descricio
Tipo de estudo Artigo reflexivo qualitativo, com base em revisdo narrativa da literatura
Fundamentacdo tedrica Bardin (2011) e Fiorin (2022)
Bases de dados utilizadas SciELO, BVS e Google Académico

Descritores utilizados “Seguranca do Paciente”, “Enfermagem”, “Cirurgia Segura”, “Estomia”,
“Cancer de Colon e Reto”

Recorte temporal Publicacdes entre os anos de 2020 e 2025

Critérios de inclusdo Artigos em portugués, disponiveis na integra, com foco na seguranga do
paciente e cirurgia segura

Critérios de exclusao Artigos duplicados, sem enfoque na atuacdo do enfermeiro ou na cirurgia

oncoldgica com estomia
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Total de artigos 21 artigos

selecionados

Suporte tedrico NANDA International (edigdes 2024 ¢ 2026)
complementar

Justificativa da lingua Valorizagéo da producéo cientifica nacional e das especificidades do cuidado
no contexto brasileiro

Fonte: Construgdo dos autores (2025).

RESULTADOS

Com base nos critérios estabelecidos e na analise criteriosa dos estudos selecionados,
foram identificados elementos fundamentais que subsidiam a reflexdo acerca da atuag¢ao do
enfermeiro na seguranga do paciente durante o processo cirurgico oncoldgico, especialmente
em pessoas com cancer de cdlon reto submetidas a estomia de eliminacdo intestinal. A
compreensdo dessas contribui¢des torna-se essencial para orientar estratégias efetivas de
cuidado, alinhadas as metas internacionais de seguranca do paciente.

A seguir, apresenta-se o quadro sinOptico que sistematiza os principais artigos
selecionados durante o processo de revisdo da literatura. Este quadro retine as informagdes
essenciais de cada estudo, como titulo, autores, ano de publicacdo, objetivos, principais achados
e sua relacdo com a atuag¢do do enfermeiro na promoc¢ao da seguranca do paciente no contexto
da cirurgia segura e do cuidado ao portador de estomia intestinal. O objetivo ¢ oferecer uma
visdo clara e organizada dos resultados da selecdo, possibilitando uma andlise critica e

fundamentada para a reflexdo proposta neste artigo.

Quadro 02 — Quadro sindptico dos artigos selecionados sobre seguranca do paciente na
cirurgia segura para pessoas com cancer de colon reto submetidos a estomia de eliminagdo

intestinal. Rio de Janeiro — RJ (2025).

N° Titulo do artigo Autores Ano Objetivo Achados Relacio com a
principais atuacio do
enfermeiro
1 Desafios Amorim, 2025 Analisar os Identificou Destaca a
enfrentados por  Carvalho, desafios dificuldades necessidade da
pacientes Barroso, vivenciados por fisicas e enfermagem no
ostomizados Galiza pacientes emocionais suporte emocional e
ostomizados relacionadas ao no ensino para o
autocuidado e autocuidado do
adaptagdo paciente ostomizado
2 Transi¢ao do Meneguetti, 2025 Awvaliar a Transi¢dbes mal Destaca a
cuidado e Aquino transi¢ao do planejadas responsabilidade do
qualidade de Pereira, Silva cuidado e sua prejudicam a enfermeiro na
vida entre influéncia na continuidade do coordenagdo e
pessoas com qualidade de cuidado e educacdo para
estomias vida das pessoas qualidade de vida continuidade do
ostomizadas cuidado
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3 Caregivers' Silva Souza, 2025 Percepcdo dos Identificou Aponta para a
Perception of Pereira, cuidadores sobre lacunas no atuacdo do
Elderly Patients’ = Aquino alta hospitalar e preparo para alta enfermeiro na
Hospital Pereira continuidade do e necessidades de orientagdo e suporte
Discharge and cuidado suporte a  familiares e
Continuity of domiciliar domiciliar cuidadores
Care at Home

4 Percepcdo de Silva Souza, 2025 Avaliar Reconhecem Enfatiza a mediagdo
Cuidadores de Cassia percep¢do dos importdncia da do enfermeiro no
Pessoas Idosas Pereira, cuidadores sobre educacdo pré-alta preparo para alta e
Sobre a Alta Aquino alta hospitalar e parasegurangado comunicagdo com
Hospitalar e a Pereira continuidade do paciente cuidadores
Continuidade do cuidado
Cuidado no
Domicilio

5  Fatores Pires, 2024 Investigar Estresse afeta a Demonstra a
geradores de Siqueira, fatores capacidade  de necessidade de
estresse para Pedrosa, estressores e autocuidado e intervengoes de
pessoa com Ribeiro, impactos na adaptacdo enfermagem
estomia Fassarella, satide mental em focadas no suporte
intestinal- Neves pessoas com psicologico e
impactos na estomia fortalecimento  do
Saude Mental e autocuidado
autocuidado

6  Contributos da Ribeiro, 2023 Avaliar o papel Enfermeiros sdo Evidencia o papel
enfermagem Espirito da enfermagem fundamentais na educador e
para o Santo, Souza, no estimulo ao orientacdo e facilitador do
autocuidado da Cirino, autocuidado em empoderamento enfermeiro no
pessoa com Teixeira, pessoas com do paciente para cuidado
estomia Santos estomia manejo da individualizado
intestinal estomia

7  Avaliagdo do Moraes, 2023  Avaliar Estomia impacta Aponta para
grau de Figueiredo, qualidade de funcionalidade e intervengdes de
deficiéncia e Rodrigues, vida e limitagdes bem-estar, enfermagem
qualidade de Faria, Santos, em idosos com influenciando visando promover
vida de idosos Belo estomia necessidades de autonomia e
com estomia suporte melhorar qualidade

especializado de vida

8  Cuidados de Freire, 2023 Revisar a Destaca Reforca o papel do
enfermagem Sepulvida, literatura sobre estratégias para enfermeiro na
frente ao Mendonga, cuidados de adaptagdo, educagio e
paciente com Costa, Freitas enfermagem em autocuidado e acompanhamento
estomia pacientes com prevencio de multidisciplinar
intestinal: uma estomia complicagdes
revisdo intestinal
integrativa

9  Processo de Silva Gomes, 2023 Analisar a Processo de Ressalta a
enfermagem no Druzian, aplicacao do enfermagem importancia da
cuidado as Dalmolin, processo de permite cuidado avaliagdo,
pessoas com dos Santos, enfermagem em sistematizado e diagnostico e
estomia Simon, da pessoas com personalizado planejamento de
intestinal Conceigao, estomia enfermagem

Girardon- fundamentados em
Perlini evidéncias

10 Pacientes com Rosa, Nunes 2023 Identificar Estomia implica Reforca o uso do
estomias de necessidades necessidades processo de
eliminagao: bésicas e especificas que enfermagem para
necessidades assisténcia  de exigem cuidados atendimento integral
humanas bésicas enfermagem em direcionados ¢ humanizado
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e assisténcia de pacientes com
enfermagem estomia
11 A confeccdode  Oliveira 2022 Investigar Procedimentos Ressalta a
ostomias de Miguel, fatores inadequados e importancia do
eliminag&o Oliveira, relacionados a falta de suporte acompanhamento de
intestinal e Aratjo readmissdo pos-alta elevam enfermagem na alta
readmissdo hospitalar apds risco de hospitalar e no
hospitalar confecgdo de complicagdes e planejamento da
estomia reinternagdes continuidade do
cuidado
12 Cuidados de Silva, 2022 Descrever Cuidados Detalha protocolos e
enfermagem Ferreira, intervencdes de adequados praticas para
direcionados as Lima, Silva, enfermagem previnem monitorar e prevenir
complicacgdes Ferreira, para infeccdes, lesdes complicagdes
pos-confecgdo Silva complicagdes e melhoram
de estoma de pés-operatorias  prognostico
eliminag@o da estomia
intestinal
13 Cuidado ético ao  Silva, 2021 Refletir sobre a A humanizagdo e Enfatiza a conduta
paciente Carvalho, ética no cuidado ética sdo ética do enfermeiro,
ostomizado: uma Mota, ao paciente essenciais para promovendo
reflexdo a partir ~ Barlem, ostomizado no seguranga e respeito e dignidade
do Programa Ribeiro, contexto do qualidade do na assisténcia
Nacional de Roballo, PNSP cuidado
Seguranga do Zugno
Paciente
14  As dificuldades Santos, 2021 Identificar Estomia pode Encoraja a
enfrentadas pelo  Viana, Silva, implicacdes da gerar impacto abordagem sensivel
portador de Oliveira, estomia na psicologico e do enfermeiro para
ostomia de Soares, sexualidade do social negativo abordar  aspectos
eliminag@o Murada, paciente psicologicos ¢ de
intestinal na Araujo orientacdo em satde
sexualidade e as sexual
implica¢des para
a atuagdo da
enfermagem
15 Cuidados de Rosado, 2020 Revisar os Evidencia Indica  protocolos
enfermagem a Alves, cuidados de necessidade de para cuidados
pessoa com Pacheco, enfermagem em cuidados estomaterapéuticos
estomia: revisdo  Araujo pacientes com individualizados  eficazes
integrativa estomia e educagdo para
prevengdo de
complicagdes
16 Perfil de Gonzaga, 2020 Caracterizar Predominanciade Auxilia na
criangas € Albergaria, perfil estomia em elaboragdo de
adultos com Aratjo, epidemioldgico  adultos, com planos de cuidados
estomia Borges, de pacientes com diferentes causas conforme perfil
intestinal do Junior estomia e necessidades epidemioldgico
centro de
referéncia da
Bahia-Brasil
17 Comunicacgio Sousa, 2020 Discutir a Comunicagdo Defende o papel do
efetiva como Brandao, comunicagio falha estd enfermeiro na
ferramenta de Cardoso, como elemento- associada a mediagdo e
qualidade: Archer, chave para eventos adversos  facilitagdo da
Desafio na Belfort seguranca do comunicagao
seguranc¢a do paciente multidisciplinar
paciente
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18 Seguranca do Pinto, Santos 2020  Analisar a Cultura Destaca 0
paciente: implantacdo da organizacional enfermeiro  como
concepgdo e cultura de impacta agente promotor da
implantagdo da seguranca e diretamente na cultura de seguranga
cultura de qualidade = em seguranga do no ambiente
qualidade servigos de paciente hospitalar

saude

19 Adesdo da Panzetti, 2020 Avaliar adesiio Alta adesdao Reforga a
equipe de Silva, da enfermagem correlacionada necessidade de
enfermagem ao Vasconcelos, ao protocolo de com menor treinamento e
protocolo de Aratjo, cirurgia segura incidéncia de lideranca do
cirurgia segura Oliveira, eventos adversos  enfermeiro para

Castilho, adesdo a protocolos
Maia

20 Seguranca do Silva, Gatti 2020 Revisar literatura  Identifica fatores Aponta para o papel
paciente e sobre seguranga de risco e praticas do enfermeiro na
cirurgia segura: do paciente em para mitigagdo implementagdo de
uma revisio cirurgia segura em ambiente praticas seguras no
integrativa cirargico perioperatorio

21 Seguranga do Pereira, 2020 Analisar a A comunicagdo A  atuagdo do
paciente no Oliveira, assisténcia  ao entre a equipe. o enfermeiro no
transoperatorio: ~ Gomes paciente cirirgi- conhecimento e a transoperatorio
analise do co no transope- aplicagdo do que assegura seguranga

protocolo de
cirurgia segura

ratorio conforme
os postulados do

dispde no setor
fazem com que a

do paciente por
meio de

protocolo de seguranca do comunicacdo eficaz
cirurgia segura paciente aconteca e  aplicacdio do
da Organizacio checklist

Mundial de

Saude

Fonte: Construgdo dos autores (2025).

A analise do quadro sindptico revela que foram selecionados 21 artigos cientificos
publicados entre os anos de 2020 e 2025, evidenciando o crescente interesse da comunidade
académica nacional pela tematica da seguranca do paciente na cirurgia segura para pessoas com
cancer de colon reto submetidas a estomia de eliminacao intestinal. A maior concentragao dos
estudos ocorreu nos anos mais recentes, especialmente em 2023 e 2024, o que reflete o impacto
das atualizagdes nas diretrizes de segurancga do paciente e o aprimoramento das praticas clinicas
poOs-pandemia.

Do ponto de vista do tipo de estudo, a maioria dos artigos apresenta carater
epidemiologico, descritivo e integrativo, voltados a compreensao dos desafios enfrentados no
cuidado perioperatorio, com foco especifico nas complicacdes associadas a confeccao e manejo
da estomia. Essa prevaléncia aponta para uma busca por evidéncias s6lidas que subsidiem a
construcdo de protocolos de cirurgia segura, valorizando a atuagdo multidisciplinar e o papel
fundamental do enfermeiro nesse contexto.

Observa-se também que uma parcela significativa dos artigos explora a interface entre

a cirurgia segura e os cuidados especificos para pacientes com estomia intestinal, destacando
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aspectos como a avaliagdo pré-operatoria, o preparo para o procedimento e a educagdo para o
autocuidado no poés-operatério imediato. Estes estudos enfatizam que a seguranca cirirgica
deve contemplar ndo apenas a técnica operatoria, mas também as estratégias para minimizar
complicagdes relacionadas ao estoma, prevenindo danos e promovendo qualidade de vida.

Além disso, o quadro aponta para uma crescente preocupagdo com a humanizagdo do
cuidado e a comunicacdo efetiva entre os profissionais de saide e os pacientes ostomizados,
elementos essenciais para a implementacdo das metas internacionais de seguranga do paciente.
Diversos trabalhos ressaltam que a integragdao dessas dimensdes contribui diretamente para a
redugdo de eventos adversos, maior adesdo ao tratamento ¢ melhores resultados clinicos no
contexto da cirurgia oncologica.

Nesse sentido, destaca-se que os estudos selecionados valorizam a atualizagdo e o
treinamento continuo da equipe de enfermagem como estratégias indispensaveis para a
melhoria da seguranca do paciente na cirurgia segura, sobretudo em procedimentos complexos
como a confec¢do da estomia intestinal. O investimento em conhecimento técnico ¢ em
protocolos baseados em evidéncias refor¢a o compromisso com a qualidade do cuidado,

alinhando-se as diretrizes normativas vigentes no Brasil e internacionalmente.

DISCUSSAO

As metas internacionais de seguranca do paciente, definidas pela Organizagdo Mundial
da Satide (OMS) sdo incorporadas as politicas brasileiras por meio da Portaria n® 529/2013 do
Ministério da Satde e sdo essenciais para guiar praticas seguras e padronizadas em contextos
complexos, como as cirurgias oncoldgicas envolvendo estomia de eliminagao intestinal (Brasil,
2013; Lopes et al., 2025). A aplicagdo dessas metas orienta desde a identificagdo correta do
paciente até a preveng¢ado de infecgdes e eventos adversos, elementos fundamentais para garantir
a seguranca ¢ a qualidade do cuidado cirurgico.

Em especial, no cenario da cirurgia segura para pessoas com cancer de colon reto
submetidas a estomia intestinal, a correta implementagdo dessas diretrizes ¢ decisiva para
reduzir riscos intra e pds-operatorios, minimizando complicagdes relacionadas a estomia e
garantindo melhores desfechos clinicos (Figueiredo et al., 2024; Amorim et al., 2025). A
atuacdo do enfermeiro se torna crucial para assegurar que cada etapa do processo assistencial,
da preparacdo pré-operatoria ao cuidado pos-operatédrio, siga os protocolos de seguranga,

promovendo a integralidade e a humanizacao do cuidado.
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No que se refere a identificagdo correta do paciente, essa meta se revela indispensavel
para evitar erros que possam comprometer a realizagdo da cirurgia e o manejo da estomia. A
utilizacao rigorosa de pulseiras de identificacdo, registros precisos e confirmagdes multiplas
sdo praticas essenciais, € o enfermeiro deve garantir sua execucao com precisao (Ribeiro et al.,
2023; Silva et al., 2021). A falha na identificacdo pode resultar em procedimentos equivocados,
aumentando a morbimortalidade e prolongando a internagdo hospitalar.

Outro ponto fundamental ¢ a comunicagdo eficaz entre a equipe cirurgica € 0s
profissionais de enfermagem, especialmente na transicdo de cuidados entre o centro cirurgico,
a UTI e os setores de enfermagem. Estudos recentes evidenciam que a comunicacdo clara,
objetiva e continua contribui para a redugdo de complicagdes pos-operatorias e para a melhoria
da qualidade do manejo da estomia (Paz; Barros, 2024; Moraes et al., 2023). O enfermeiro
desempenha papel estratégico como facilitador dessa comunicacdo, assegurando que
informagdes cruciais sobre o paciente e o procedimento sejam transmitidas com precisao.

Além disso, a prevengdo de infecgdes associadas ao cuidado cirurgico, especialmente
aquelas relacionadas a estomia, requer protocolos rigorosos de higienizagcdo e vigilancia
constante. Autores como Silva Souza et al., (2025) e Freire et al., (2023) destacam que a
capacitacdo técnica € o monitoramento sistematico dos cuidados perioperatorios sao
indispensaveis para reduzir infecgdes que possam comprometer a cicatrizagio € a recuperagao
do paciente. O enfermeiro ¢ o agente central na implementagdao dessas praticas, atuando
diretamente na prevengdo e no controle das infecgdes.

O processo de enfermagem, fundamentado nas taxonomias da NANDA International
(2024 e 2026), emerge como ferramenta indispensavel para operacionalizar as metas
internacionais de seguranca no contexto da cirurgia segura com estomia intestinal. A utilizagao
dessa metodologia permite a identificagdo precisa dos diagnodsticos de enfermagem
relacionados aos riscos cirtrgicos e as especificidades do paciente ostomizado, direcionando
intervencoes e avaliacdo dos resultados esperados (Silva Gomes ef al., 2023; Campanha et al.,
2020). A sistematizacdo do cuidado fortalece a seguranca, a eficacia e a humanizagao da
assisténcia, destacando o enfermeiro como protagonista no contexto cirdrgico oncoldgico.

A seguir, apresenta-se o quadro 04, que sintetiza cinco diagnosticos de enfermagem,
cinco intervencdes e cinco resultados esperados, articulados as metas internacionais de
seguranca do paciente, com suas respectivas taxonomias NANDA, demonstrando a
aplicabilidade pratica do processo de enfermagem para a seguranca em cirurgias oncologicas

com estomia de eliminagao intestinal.
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Quadro 03 — Conceituagdo ampla das medidas internacionais de seguranga do paciente. Rio

de Janeiro — RJ (2025).

Medida internacional

Conceituacdo ampla

1. Identificacio
correta do paciente

Processo de assegurar que cada paciente seja identificado com precisao
em todas as etapas do cuidado, evitando erros relacionados a troca de
pacientes ou procedimentos, por meio do uso de pulseiras, confirmagao
verbal e registros confiaveis (Costa et al., 2020).

2. Comunicacio
eficaz

Conjunto de estratégias para garantir a troca clara e completa de
informagdes entre profissionais da saude, especialmente em transigoes de
cuidado, para prevenir erros e assegurar continuidade segura (Barros et
al., 2025; Lima et al., 2021).

3. Seguranca no uso
de medicamentos

Adogao de protocolos que garantem prescrigao correta, preparo,
administracdo e monitoramento de medicamentos, minimizando riscos de
erro e reacdes adversas, principalmente em ambientes criticos como CTI
(Paz; Barros, 2024).

4. Prevencao de
infeccoes associadas a
assisténcia

Medidas rigorosas de higienizagdo, uso de precaugdes universais, controle
de ambientes e equipamentos para evitar infecgdes hospitalares,
protegendo pacientes imunocomprometidos e criticos (Rodrigues; Silva,
2021).

5. Reducao do risco
de lesdes por pressao

Estratégias preventivas baseadas em avaliagdo de risco (ex.: Escala de
Braden), movimentagao adequada, cuidados com a pele e uso de recursos

tecnologicos para evitar ulceras e feridas decorrentes da imobilidade
(Jansen et al., 2020; Santos ef al., 2023).

Promogao de um ambiente organizacional onde a seguranca ¢ prioridade,
envolvendo lideranga, comunicagao aberta, notificagao de incidentes e
educacdo continuada dos profissionais (Lima et al., 2021; Campanha et
al., 2020).

6. Estimulo a cultura
de seguranca

Fonte: Construcdo dos autores (2025).

A identificacdo correta do paciente ¢ uma das metas prioritarias para garantir a
seguranca em ambientes hospitalares, sobretudo em contextos cirtirgicos complexos como as
intervencoes oncoldgicas com confecgdo de estomia intestinal. Amorim et al., (2025) ressaltam
que a correta identificagdo do paciente durante o perioperatorio ¢ essencial para evitar erros
relacionados ao procedimento cirirgico, como realizagao da estomia no local incorreto ou troca
do tipo de estomia. O enfermeiro tem papel fundamental na verificagdo rigorosa da
identificacdo, utilizando pulseiras, confirmacao verbal e registros precisos, assegurando que o
paciente receba o cuidado adequado e evitando intercorréncias graves que podem comprometer
a seguranga e o desfecho cirargico.

A comunicacdo eficaz entre os profissionais de satde, especialmente entre equipe
cirirgica, enfermagem e suporte, € outra meta internacional vital para a seguranca do paciente
oncoldgico submetido a estomia intestinal. Moraes et al., (2023) destacam que a troca clara e
constante de informag¢des durante as etapas do processo cirirgico e pos-operatorio reduz

significativamente o risco de complicagdes, como infecgdes e ma adaptacdo ao estoma. O
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enfermeiro atua como mediador dessa comunicacdo, facilitando a passagem de informagdes
criticas para a continuidade do cuidado, orientando o paciente e a familia quanto aos cuidados
com a estomia e possiveis sinais de alerta.

A prevencao de infecgdes relacionadas a assisténcia ¢ um desafio constante na
assisténcia a pacientes com estomia, considerando a exposi¢do do conteudo intestinal ao meio
externo. Silva Souza et al, (2025) apontam que a aplicacdo rigorosa de protocolos de
higienizac¢do, uso de barreiras protetoras € monitoramento continuo da integridade da pele
periestoma sdo essenciais para evitar infecgdes locais e sistémicas. O enfermeiro deve estar
capacitado para realizar a avaliagdo criteriosa do estoma e da pele circundante, adotando
intervengdes precoces e orientando o autocuidado para reduzir riscos que impactam diretamente
na recuperacao e qualidade de vida do paciente.

Além disso, o manejo adequado das lesdes por pressdo, principalmente na regido
periestomal, ¢ uma meta crucial para a seguranca do paciente oncologico. Santos ef al., (2023)
reforcam que o enfermeiro deve utilizar escalas validadas para avaliagdo do risco, realizar
reposicionamentos e empregar recursos tecnologicos para protecdo da pele, prevenindo feridas
que podem dificultar o uso do equipamento coletor ¢ comprometer o conforto e autoestima do
paciente. Tais cuidados contribuem para a humanizagdo do atendimento e para a redugdo das
complicagdes pds-cirurgicas.

Por fim, destaca-se o protagonismo do enfermeiro como lider na promog¢do da seguranga
do paciente na cirurgia oncoldgica com estomia. Campanha et al, (2020) enfatizam que
enfermeiros com habilidades de lideranca garantem o cumprimento rigoroso dos protocolos de
seguranca, promovendo uma cultura organizacional que valoriza a qualidade e a seguranca do
cuidado. O compromisso, a capacitacdo continuada e a comunicagdo eficiente da equipe de
enfermagem sdo determinantes para a melhoria dos resultados clinicos, a satisfagao do paciente
€ a minimizagao de riscos associados a estomia intestinal.

Dessa forma, as metas internacionais de seguranca do paciente orientam as praticas de
enfermagem, promovendo um cuidado integral e seguro ao paciente oncologico submetido a
cirurgia com estomia. O processo de enfermagem, fundamentado nas taxonomias da NANDA
International (2024 e 2026), constitui uma ferramenta indispensdvel para a avaliacao,
planejamento e implementacao de intervencdes especificas que atendam as necessidades desse
grupo, contribuindo para a segurancga, recuperacao e qualidade de vida (Silva Gomes et al.,

2023; Figueiredo et al., 2024).
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A aplicagdo sistemdtica do processo de enfermagem requer capacitacdo continua e

envolvimento ativo do profissional, que deve planejar intervencdes individualizadas baseadas

em evidéncias, fortalecer a comunicagao interprofissional e liderar agdes que minimizem riscos

durante o perioperatorio e pds-operatorio da estomia intestinal. O quadro 04 sintetiza os

diagnosticos, intervengdes e resultados esperados alinhados as metas internacionais,

demonstrando a aplicabilidade pratica do processo de enfermagem na garantia da seguranga do

paciente nessa alta complexidade.

Quadro 04 — Diagnosticos, intervengdes e resultados de enfermagem (NANDA, NIC e NOC)

relacionados as metas internacionais de seguranca do paciente no cti. Rio de Janeiro — RJ

(2025).
Meta Internacional Diagnésticos de Intervencoes de Resultados
Enfermagem Enfermagem Esperados
1. Identificacio 1. Risco de erro na - Conferéncia dupla da - Seguranga na
correta do paciente  identificacdo do pulseira de identificacdo identificacdo (NOC
paciente (00040) antes de procedimentos 1900)
2. Risco de - Educagdo do pacientee - Reducdo de eventos
intercorréncia familiares sobre a adversos (NOC
relacionada a importancia da 1901)
identificacdo identificagdo correta - Conhecimento:
inadequada (00206) - Implementacéo de procedimento
3. Ansiedade protocolos padronizados  cirargico (NOC
relacionada a - Orientagdo sobre 0 1830)
inseguranca no procedimento e ambiente - Nivel de ansiedade
procedimento (00146)  hospitalar (NOC 1211)
4. Déficit no - Monitoramento - Integridade da pele
conhecimento sobre 0 constante da adesao as (NOC 1100)
processo cirurgico normas
(00126)
5. Risco de lesdo
(00035)
2. Comunicacio 1. Risco de - Realizagdo de checklists - Comunicagédo
eficaz na equipe comunicagdo ineficaz  cirargicos eficaz (NOC 0902)
(00073) - Participagao ativa em - Adesao ao
2. Déficit de reunides autocuidado (NOC
autocuidado multidisciplinares 1604)
relacionado a - Comunicacao clara e - Integridade da pele
informagdo inadequada documentacdo detalhada  (NOC 1100)
(00124) - Monitoramento das - Estado pos-
3. Risco de integridade  informacdes transmitidas ~ operatdrio sem
da pele prejudicada - Suporte para resolugdo complicagdes (NOC
(00046) de conflitos 1400)
4. Risco de - Prevencao de
complicagdes pos- lesdes (NOC 1907)
operatorias (00132)
5. Risco de lesdo
(00035)
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3. Seguranca na
administracio de
medicamentos

1. Risco de erro na
administracao de
medicamentos (00178)
2. Risco de reagoes
adversas (00183)

3. Conhecimento
deficiente sobre
medicamentos (00126)
4. Ansiedade
relacionada a

- Conferéncia dupla na
administracao

- Monitoramento de sinais
de reagdo adversa

- Educagdo do paciente
sobre os medicamentos

- Registro detalhado dos
medicamentos
administrados

- Revisdo periddica da

- Seguranga na
administracao de
medicamentos (NOC
1905)

- Conhecimento
sobre medicacao
(NOC 1862)

- Controle da
ansiedade (NOC
1211)

medicagdo (00146) prescricdo médica - Auséncia de
5. Risco de toxicidade reacOes adversas
medicamentosa (NOC 1908)
(00180) - Toxicidade evitada
(NOC 1909)
4. Prevencio de 1. Risco de infecgdo - Higienizagdo rigorosa - Auséncia de
infeccoes (00004) das maos infec¢ao (NOC
relacionadas a 2. Integridade da pele - Manejo adequado da 1004)
assisténcia prejudicada (00046) ferida cirtrgica e area - Integridade da pele
3. Déficit no periestomal mantida (NOC 1100)
autocuidado (00124) - Uso correto de EPI - Adesdo ao
4. Risco de sepse - Monitoramento de sinais autocuidado (NOC
(00059) clinicos de infec¢do 1604)
5. Ansiedade - Educagédo sobre medidas - Estado séptico
relacionada ao risco de  preventivas prevenido (NOC
infeccao (00146) 1402)
- Redugdo da
ansiedade (NOC
1211)
5. Gerenciamento 1. Integridade da pele - Avaliagdo frequente da - Integridade da pele
da integridade da prejudicada (00046) pele periestomal restaurada (NOC
pele periestomal 2. Dor aguda (00132) - Troca adequada do 1101)
3. Risco de infecgao equipamento coletor - Dor controlada
(00004) - Uso de barreiras (NOC 2101)
4. Ansiedade protetoras - Auséncia de
relacionada ao cuidado - Orientacdo e suporte infeccdo (NOC
com a colostomia emocional ao paciente 1004)
(001406) - Educacgéo sobre - Ansiedade reduzida
5. Risco de déficit no autocuidado domiciliar (NOC 1211)
autocuidado (00124) - Adesao ao
autocuidado (NOC
1604)
6. Engajamento e 1. Conhecimento - Sessoes educativas - Conhecimento
educacio do deficiente (00126) individualizadas aprimorado (NOC
paciente 2. Ansiedade (00146) - Apoio psicologico 1830)
3. Risco de - Incentivo a participagdo - Ansiedade
autocuidado ineficaz no autocuidado controlada (NOC
(00147) - Orientago familiar 1211)
4. Risco de isolamento - Grupos de suporte - Autocuidado eficaz
social (00054) (NOC 1604)
5. Risco de baixa - Interagao social
autoestima (00120) mantida (NOC 1502)

- Autoestima elevada
(NOC 1200)
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Fonte: Construgdo dos autores (2025).

A identificagdo correta do paciente, primeira meta internacional, ¢ uma acgao critica em
contextos cirurgicos de alta complexidade, como na cirurgia oncoldgica com estomia intestinal.
Amorim et al., (2025) destacam que a correta identificacdo do paciente ¢ fundamental para
evitar erros graves, como a realiza¢ao da estomia no local incorreto ou a escolha equivocada do
tipo de estomia (colostomia ou ileostomia). O enfermeiro, ao realizar a verificagdo da
identificagdo, atua com diagndsticos como “risco de identifica¢do incorreta” e “risco de erro de
procedimento”, justificando intervengdes pautadas em protocolos rigorosos e conferéncia
dupla, garantindo a segurang¢a do paciente durante todas as etapas do cuidado (Figueiredo et al.,
2024).

A comunicag¢do eficaz entre os profissionais de saude, segunda meta, impacta
diretamente a seguranca do paciente oncologico submetido a cirurgia com estomia. Moraes et
al., (2023) evidenciam que a comunicagdo interdisciplinar clara e sistematizada reduz
significativamente falhas assistenciais, principalmente na transi¢cao do cuidado pré, intra e pos-
operatdrio. O enfermeiro exerce papel estratégico como mediador da comunicagao, facilitando
a troca de informacdes essenciais para decisdes rapidas e seguras, ¢ promovendo diagnésticos
como “comunicacao ineficaz” e “risco de conflito interpessoal”. Intervengdes como uso de
protocolos padronizados, treinamentos em comunicagdo assertiva e reunides multiprofissionais
refletem em resultados positivos, como a diminui¢do de eventos adversos e aumento da
seguranca cirargica.

O uso seguro de medicamentos, terceira meta, ¢ vital para o cuidado ao paciente
oncologico com estomia, que frequentemente faz uso de analgesia, antimicrobianos e outros
medicamentos criticos. Silva Souza et al, (2025) ressaltam a importancia da capacitagdo
continua do enfermeiro para prevenir erros na prescricdo, preparo e administracao
medicamentosa. Diagnodsticos como “risco de erro de medicagdo” e “conhecimento deficiente
sobre medicamentos” justificam intervengdes que incluem conferéncia rigorosa dos protocolos,
educagdo continuada e utilizagdo de tecnologias para apoio a administracdo segura, garantindo
adesdo e minimizando riscos de complicagdes farmacologicas.

A prevencao das infec¢des relacionadas a assisténcia a saude, quarta meta, €
especialmente relevante no contexto da estomia intestinal, devido a exposi¢do direta do
contetido intestinal ao ambiente externo. Silva, Gomes e Ferreira (2023) enfatizam que a
avaliacdo criteriosa da integridade da pele periestoma, higienizagdo rigorosa e aplicacao de
barreiras protetoras sdo imprescindiveis para evitar infec¢oes locais e sist€émicas. Diagnosticos
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como “risco de infec¢do” e “integridade da pele prejudicada” demandam intervengdes de
vigilancia continua, cuidados de assepsia e orientacdes ao paciente e familiares, impactando
positivamente na recuperacao e qualidade de vida.

A prevencao de lesdes por pressao, quinta meta, ¢ um desafio importante para pacientes
submetidos a cirurgia com estomia, que muitas vezes apresentam mobilidade reduzida e
alteragOes nutricionais. Santos ef al., (2023) destacam a importancia do enfermeiro na avaliagdo
do risco, uso de escalas validadas, reposicionamentos frequentes e cuidados personalizados que
considerem a regido periestomal. Diagndsticos como “risco de lesdo por pressao” e “integridade
da pele prejudicada” fundamentam intervencdes direcionadas, que contribuem para a
preservacao da pele, conforto do paciente e prevencdo de complicagdes que prolonguem a
internacao.

A cultura de seguranga do paciente ¢ a base que sustenta a efetividade de todas as metas.
Campanha et al, (2020) reforcam que a lideranca da enfermagem ¢ essencial para o
desenvolvimento de um ambiente seguro e para a adesdo rigorosa a protocolos de seguranca
cirargica. Lopes et al., (2025) indicam que a educagdo permanente, a supervisdo constante e
estratégias de motivacao da equipe fortalecem a cultura de seguranga, reduzindo erros humanos
e promovendo cuidado de exceléncia. Diagnosticos como “risco de pratica de saude ineficaz”
orientam intervengdes institucionais que culminam em melhores resultados clinicos e maior
satisfacdo do paciente ostomizado.

Além disso, a adocdo das metas internacionais de seguranca exige a integracdo de
politicas institucionais que reforcem a vigilancia continua e o aprimoramento dos processos
assistenciais. O enfermeiro deve ser protagonista na articulagdo entre a equipe
multiprofissional, garantindo que os protocolos estejam alinhados as necessidades especificas
do paciente oncoldgico com estomia, conforme ressaltam Ribeiro, Souza e Almeida (2023).
Essa articulagdo possibilita um cuidado mais seguro, reduzindo a ocorréncia de eventos
adversos relacionados a erros evitaveis.

Outro ponto importante refere-se a educagao e capacitacao constantes dos profissionais
de enfermagem, que precisam estar atualizados quanto as melhores praticas para a prevencao
de complicagdes em estomias. Estudos recentes demonstram que treinamentos periddicos e
supervisdo ativa promovem maior adesdao aos protocolos, favorecendo a prevengdao de
infec¢des, lesdes e outras intercorréncias (Macedo Amaral; Almeida; Batista, 2024). Essa

estratégia contribui diretamente para a consolidac¢do da cultura de seguranga.
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A humaniza¢ao do cuidado também aparece como fator crucial para a seguranga do
paciente com estomia. Acolher o paciente ¢ sua familia, proporcionar orientagdes claras e
envolvé-los no autocuidado fortalecem a adesdo ao tratamento e minimizam riscos, como
descrito por Oliveira Miguel, Lima e Araujo (2022). O enfermeiro desempenha papel central
nesse processo, promovendo um cuidado integral que transcende os aspectos técnicos e valoriza
a singularidade do paciente.

Por fim, a avaliagdo sistematizada por meio do processo de enfermagem permite o
monitoramento continuo das condi¢des do paciente, identificando precocemente riscos e
subsidiando intervencdes eficazes. A documentagdo cuidadosa e o planejamento
individualizado, conforme orientagdes da Portaria n® 529/2013 ¢ atualizagdes recentes, sao
instrumentos essenciais para garantir a qualidade e seguranca do cuidado em contextos

cirargicos complexos (Figueiredo et al., 2024).

CONCLUSAO

A seguranga do paciente em cirurgias oncoldgicas com estomia de eliminagdo intestinal
destaca-se como um tema de grande relevancia, no qual o papel do enfermeiro ¢ protagonista
na garantia de praticas seguras e eficazes. A aplicacdo rigorosa das metas internacionais de
seguranca do paciente, aliada a sistematizagdao do cuidado, contribui significativamente para a
reducao de riscos e a melhoria dos desfechos clinicos, colaborando ao contexto da assisténcia
oncoldgica especializada. Esse papel proativo do enfermeiro € essencial para que o cuidado seja
integral e centrado nas necessidades do paciente.

Embora o enfermeiro assuma o protagonismo na implementacdo das estratégias de
seguranga, reconhece-se a importancia dos demais profissionais da equipe multidisciplinar
como coadjuvantes indispensaveis, colaborando para a constru¢do de um ambiente seguro e
acolhedor. A comunicagdo eficaz, o uso seguro de medicamentos € a prevencao de
complicagdes sdo processos que demandam essa interagdo colaborativa, reforcando a
necessidade de um trabalho conjunto que fortaleca as praticas baseadas em evidéncias e
protocolos atualizados, conforme apontam diversos autores da area.

Além do aspecto técnico, o enfermeiro desempenha um papel coadjuvante, porém
relevante, no acolhimento emocional do paciente com estomia, contribuindo para a
humaniza¢do do cuidado e para a adesdo ao tratamento. Essa dimensdo afetiva do cuidado

fortalece a confianga do paciente e sua familia, colaborando ao autor ao evidenciar que a
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seguranga do paciente transcende a simples prevencao de danos, englobando também o suporte
psicossocial e educativo.

A lideranga do enfermeiro dentro do contexto hospitalar, sobretudo em cirurgias de alta
complexidade, coloca-o como agente transformador que, ao lado da equipe, protagoniza a
constru¢do de uma cultura de seguranca sustentavel. Essa postura ativa e colaborativa nao
apenas otimiza os processos assistenciais, mas também inspira a equipe a manter um
compromisso constante com a qualidade e a seguranca do cuidado, colaborando aos autores que
ressaltam a importancia da capacitacdo e do engajamento profissional.

Por fim, a promogao da seguranca do paciente oncoldgico submetido a estomia intestinal
requer um esfor¢o continuo e integrado, no qual o papel do enfermeiro como protagonista ¢
complementar ao trabalho colaborativo de toda a equipe de saude. A articulagdo entre
conhecimento cientifico, praticas clinicas e lideranga contribui ao contexto da seguranca do
paciente, evidenciando que a exceléncia no cuidado depende da participagdo ativa e responsavel
de cada profissional, colaborando assim para um atendimento mais seguro, humanizado e

efetivo.
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RESUMO

Introdugéo: A seguranca do paciente é foco essencial na enfermagem contemporanea, com destaque para a Teoria
Ambientalista de Florence Nightingale, que enfatiza a influéncia do ambiente na recuperagdo. Fatores como
ventilacdo, higiene e iluminacdo reduzem riscos de infecg¢@o e quedas. Durante a pandemia, esses cuidados foram
fundamentais. A formagdo profissional, cultura organizacional e tecnologias ambientais sdo essenciais, embora
persistam desafios estruturais para sua efetiva implementagdo. Objetivo: Refletir sobre praticas contemporaneas
que garantem seguran¢a ¢ qualidade no cuidado com base no resgate da Teoria Ambientalista de Florence
Nightingale Metodologia: Revisdo integrada da literatura, sendo coletados e resumidos o conhecimento cientifico
ja desenvolvido. Analise e discussdo dos resultados: Os principios da Teoria Ambientalista de Florence
Nightingale permanecem fundamentais para a seguranga do paciente, alinhando-se a maioria das metas
internacionais da OMS. A organizag¢ao do ambiente fisico, social e emocional € essencial para prevenir infeccdes,
reduzir quedas e promover um cuidado humanizado. No entanto, metas como a 4 (cirurgias seguras) e parte da 3
(seguranga medicamentosa) exigem estratégias mais amplas, incluindo protocolos clinicos, tecnologia, capacitagao
continua e sistemas de gerenciamento de riscos. Conclusao: A seguranca do paciente requer uma integragao entre
ambiente controlado e processos técnicos, administrativos e educacionais. Para isso, € necessario fortalecer a
enfermagem com atualizacdo dos conceitos ambientais, uso de inovagdes tecnologicas e praticas baseadas em
evidéncias. Melhorar o ambiente contribui para reduzir eventos adversos e promover a recuperagao, reforgando o
cuidado como pratica ética, técnica e humanistica centrada no paciente.
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Palavras-chave: Teoria Ambientalista; Seguranca do Paciente; Enfermagem Contemporanea; Florence
Nightingale.

ABSTRACT

Introduction: Patient safety is a key focus in contemporary nursing, with emphasis on Florence Nightingale's
Environmental Theory, which emphasizes the influence of the environment on recovery. Factors such as
ventilation, hygiene, and lighting reduce the risk of infection and falls. During the pandemic, these precautions
were essential. Professional training, organizational culture, and environmental technologies are essential,
although structural challenges to their effective implementation remain. Objective: To reflect on contemporary
practices that ensure safety and quality in care based on the revival of Florence Nightingale's Environmental
Theory. Methodology: Integrated literature review, collecting and summarizing the scientific knowledge already
developed. Analysis and discussion of results: The principles of Florence Nightingale's Environmental Theory
remain fundamental to patient safety, aligning with most of the WHO's international goals. The organization of
the physical, social, and emotional environment is essential to prevent infections, reduce falls, and promote
humanized care. However, goals such as 4 (safe surgeries) and part of 3 (medication safety) require broader
strategies, including clinical protocols, technology, continuous training, and risk management systems.
Conclusion: Patient safety requires integration between a controlled environment and technical, administrative,
and educational processes. To achieve this, it is necessary to strengthen nursing by updating environmental
concepts, using technological innovations, and evidence-based practices. Improving the environment contributes
to reducing adverse events and promoting recovery, reinforcing care as an ethical, technical, and humanistic
practice centered on the patient.

Keywords: Environmental Theory; Patient Safety; Contemporary Nursing; Florence Nightingale.

INTRODUCAO

A seguranca do paciente tem se tornado um dos principais focos da enfermagem
contemporanea, exigindo aten¢do continua dos profissionais que atuam em ambientes
hospitalares e comunitarios. Cabe mencionar que oferecer um ambiente seguro contribui para
a prevencao de eventos adversos e para a melhoria da qualidade do cuidado, diante da crescente
complexidade dos casos clinicos (Silva; Santos; Almeida, 2016).

Nesse sentido, Florence Nightingale € reconhecida como a precursora da enfermagem
moderna, e sua Teoria Ambientalista apresenta contribuigdes importantes para o entendimento
da influéncia do ambiente no processo satide-doenca e no bem-estar do paciente (Vieira; Souza;
Lopes, 2019). Corroborando ao contexto, Almeida Floriano et al.,, (2020) destacam o papel
histérico de Nightingale na evolucdo do cuidado em enfermagem, do passado ao presente.

Frente ao exposto, a Teoria Ambientalista aponta que a manipulagdo adequada dos
fatores ambientais, como ventila¢do, iluminacao, higiene, ruido e conforto, esta relacionada a
prevencdao de complicagdes, como infec¢cdes hospitalares e quedas (Motta; Silva; Oliveira,
2021; Wang; Smith, 2020). Em consondncia ao supracitado, esses elementos impactam
diretamente na recuperacao e segurancga dos pacientes.

Cabe mencionar que a relevancia da Teoria Ambientalista ficou ainda mais evidente
durante a pandemia do novo coronavirus, quando Tavares et al, (2020) ressaltaram a
importancia dos cuidados ambientais para a prote¢do de pacientes e profissionais de satde

frente a crise sanitdria mundial. Nesse cenario, medidas como a adequagdo da ventilagdo, o
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controle rigoroso da limpeza e a redugdo do contato com superficies contaminadas se
mostraram estratégias essenciais para minimizar a disseminacao do virus. Em consonancia ao
supracitado, esses cuidados ambientais, baseados nos principios de Florence Nightingale, foram
determinantes para a manuten¢ao da seguranca e da integridade dos cuidados prestados.

Corroborando ao contexto, estudos recentes evidenciam que 0s principios
nightingaleanos permanecem vigentes, especialmente para a seguranga do paciente em
unidades de terapia intensiva e ambientes cirirgicos, onde o controle ambiental influencia
diretamente os resultados clinicos (Lima; Gongalves; Silva, 2022; Ferreira; Martins, 2020).
Essas praticas ambientais incluem desde o controle da temperatura e umidade até a minimizagao
do ruido e o manejo adequado da iluminagdo, aspectos que contribuem para a diminui¢do dos
riscos de infecg¢ao, acidentes e complicagdes. Cabe mencionar que a atengdo a esses detalhes
promove um ambiente propicio para a recuperacao, alinhando-se a proposta inicial da teoria.

Diante disso, ressalta-se que o cendrio da pandemia realgou a necessidade de cuidados
rigorosos no ambiente para controle de infecgdes e prote¢do dos pacientes (Silva; Medeiros;
Ferreira, 2024). Em consonancia ao supracitado, Castro et al., (2021) reforcam o impacto da
limpeza e higiene hospitalar na gestio do enfermeiro, evidenciando a centralidade desses
aspectos para a seguranga.

Em consonancia ao supracitado, a formacgao continuada dos profissionais e a cultura
organizacional que valoriza a seguranga do paciente figuram como componentes importantes
para a efetividade das praticas ambientais (Castro; Brito, 2019; Rocha; Melo, 2023).

Vale destacar que a constru¢do de uma cultura de seguranga envolve ndo apenas o
conhecimento técnico, mas também a sensibilizagdo dos profissionais para a importancia do
ambiente como fator determinante no cuidado. Frente ao exposto, esse compromisso
organizacional ¢ capaz de promover ambientes hospitalares que incentivam a prevencdo de
erros e a promocao da satde, refletindo diretamente na qualidade da assisténcia.

Nesse sentido, as tecnologias de cuidado fundamentadas na Teoria Ambientalista
englobam estratégias para otimizar ventilacdo natural, controle do ruido e organizagdo dos
espacos hospitalares, promovendo ambientes terapéuticos que favorecem a recuperacdo dos
pacientes (Oliveira; Cunha; Freitas, 2020; Alves; Silva, 2019). Corroborando ao contexto, essas
tecnologias refor¢gam a relevancia do ambiente.

Cabe mencionar que, no ensino da enfermagem, a integracao da Teoria Ambientalista
aos contetdos de seguranca do paciente contribui para a formagdo de profissionais capazes de

identificar riscos ambientais e promover intervengdes eficazes (Araujo; Moraes; Ribeiro, 2025;
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Silveira-Alves; Lima; Nascimento, 2017). Além disso, a incorporagdo dessa teoria no curriculo
académico permite uma visdo mais ampla e humanizada do cuidado, preparando os estudantes
para atuar em contextos reais com maior sensibilidade as condigdes ambientais que afetam o
paciente. Vale destacar que essa preparacgao influencia diretamente a pratica segura e a melhoria
dos indicadores de qualidade nos servigos de saude.

Diante disso, apesar dos avangos, persistem desafios para a incorporacao plena desses
conceitos, como a auséncia de protocolos ambientais especificos, o subdimensionamento das
equipes e a falta de recursos (Farias; Menezes, 2018; Lima; Pereira, 2022). Em consonancia ao
supracitado, essas limitagdes impactam a qualidade do cuidado ambiental.

Em consonancia ao supracitado, reflexdes apontam para a necessidade de fortalecer o
enfermeiro como agente de seguranca do paciente, valorizando o ambiente como elemento ativo
do cuidado e priorizando agdes que reduzam riscos e promovam o bem-estar (Gomes;
Rodrigues; Martins, 2021; Silva; Santos; Almeida, 2016). Cabe mencionar que a atuacdo do
profissional influencia as melhorias.

Frente ao exposto, o resgate da Teoria Ambientalista de Florence Nightingale configura
uma base teorica importante para refletir sobre praticas contempordneas que garantem
seguranca e qualidade no cuidado, reafirmando a importancia do ambiente na enfermagem

atual.

CAMINHO METODOLOGICO

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa reflexiva de natureza qualitativa, pautada
na andlise critica e interpretativa da produgdo cientifica relacionada a seguranca do paciente na
enfermagem contemporanea a partir da Teoria Ambientalista de Florence Nightingale. Segundo
Minayo (2017), a pesquisa reflexiva permite compreender e interpretar fendmenos sociais por
meio da reflex@o critica sobre os dados coletados, buscando aprofundar o entendimento do
objeto de estudo.

A reflexdo foi realizada por meio da revisdo e analise de artigos cientificos publicados
entre 2015 e 2025, periodo escolhido para garantir a contemporaneidade e relevancia das
informagdes. As palavras-chave que nortearam a busca e selegdo dos artigos foram: Teoria
Ambientalista; Seguranca do Paciente; Enfermagem Contemporanea; Florence Nightingale.

A selecao dos artigos seguiu critérios especificos para garantir a qualidade e pertinéncia
das fontes consultadas. Foram incluidos artigos nacionais e internacionais, disponiveis em bases

de dados reconhecidas na area da saude e enfermagem, que abordassem temas relacionados a
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teoria ambientalista, seguranca do paciente e praticas de enfermagem. Foram excluidos
trabalhos que ndo possuiam texto completo acessivel, publicagdes duplicadas ou que nao
apresentavam relacao direta com o tema proposto.

Ao todo, 38 artigos foram selecionados para compor a base reflexiva deste estudo,
permitindo um panorama atualizado e diversificado sobre a aplicacdo da teoria ambientalista
na seguranca do paciente. A analise dos artigos envolveu a leitura detalhada, a extracdo dos
principais dados e a reflexdo critica sobre as contribuigdes dos estudos para a pratica da
enfermagem e a promog¢ao da seguranca nos ambientes de cuidado.

A seguir, apresenta-se o quadro 1 com os critérios de inclusdo e exclusao utilizados para

a selecao dos artigos.

Quadro 1 — Critérios para sele¢ao dos artigos. Rio de Janeiro — RJ (2025).

Critério Descricao Justificativa

Recorte Publicacdes entre 2015 e 2025 Garante a atualidade e relevancia dos

temporal estudos analisados, considerando as
evolugdes recentes.

Tipo de Artigos cientificos nacionais e internacionais ~ Amplia a abrangéncia da revisao,

publicagdo incluindo diferentes contextos ¢ realidades
da enfermagem.

Idioma Portugués, inglés e espanhol Permite acesso a uma gama maior de
estudos relevantes e disponiveis nessas
linguas.

Disponibilidade  Texto completo disponivel gratuitamente ou  Facilita o acesso integral ao contetido para

via instituicao analise detalhada e confiavel.

Tematica Abordagem da teoria ambientalista, Foca em artigos diretamente relacionados

seguranca do paciente e enfermagem ao objeto de estudo, garantindo
pertinéncia.
Palavras-chave Teoria Ambientalista; Seguranga do Direciona a busca para os conceitos
Paciente; Enfermagem Contemporanea; centrais do estudo, assegurando a precisao
Florence Nightingale na selecdo.

Exclusao Textos sem relagdo direta com o tema, Evita informagdes irrelevantes ou
duplicados, resumos repetidas, assegurando a qualidade e

originalidade da revisdo.
Fonte: Construgdo dos autores (2025).

RESULTADOS

A seguir, apresenta-se o Quadro 2, que sintetiza as principais informagdes dos 38 artigos
selecionados para esta pesquisa reflexiva, evidenciando autores, ano, objetivos e contribuigdes
para a tematica da seguranca do paciente na enfermagem a partir da Teoria Ambientalista. Este

quadro sindptico oferece uma visdo organizada e clara da base tedrica utilizada no estudo.
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Quadro 2 — Sintese dos artigos selecionados. Rio de Janeiro — RJ (2025).

Titulo, Autores e Ano

Objetivo e Método

Pais e Revista

Principais Contribuicoes

Contribuicdo da  Teoria
Ambientalista de Florence
Nightingale no controle de
infeccdes hospitalares
Motta, A.P.; Silva, J.C;
Oliveira, C.H. (2021)

Analisar a aplicagdo da
teoria ambientalista no
controle de infecgdes.
Revisdo integrativa.

Brasil; Revista
Multidisciplinar em
Saude

Destaca como o controle
ambiental rigoroso contribui
para a seguranca do paciente,
prevenindo infecgdes
hospitalares.

A Teoria Ambientalista no Revisar a aplicabilidade Brasil; Revista Evidencia a integracdo dos
ensino e pratica profissional da teoria ambientalista Praxis conceitos ambientais para
em enfermagem: revisdo na formacgdo e pratica fortalecer a seguranga do
integrativa da enfermagem. paciente na pratica clinica.
Silveira-Alves, M.; Lima, Revisdo integrativa.

J.F.;  Nascimento, P.R.

(2017)

As tecnologias de cuidado de  Descrever tecnologias Brasil; Revista Aponta tecnologias
enfermagem obstétrica de cuidado baseadas na Brasileira de ambientais que aumentam a
fundamentadas pela teoria teoria ambientalista na Enfermagem seguranca ¢ o conforto das
ambientalista obstetricia. Obstétrica pacientes obstétricas.
Oliveira, B.A.; Cunha, R.T.; Estudo descritivo.

Freitas, M.R. (2020)

Importancia da  Teoria Refletir sobre a Brasil; Anais do Destaca medidas ambientais
Ambientalista na abordagem aplicagdo da teoria na Congresso eficazes que garantem a
dos cuidados de enfermagem pandemia. Interdisciplinar em seguranga do paciente frente

durante a pandemia de
COVID-19

Silva, D.M.; Medeiros, C.R.;
Ferreira, B.L. (2024)

Estudo reflexivo.

Saude

ao risco de contaminagdo
pela COVID-19.

Florence Nightingale’s
Environmental Theory and
its influence on
contemporary infection
control

Wang, L.; Smith, R.J. (2020)

Revisar influéncia da
teoria ambientalista no
controle atual de
infecgdes.

Revisdo bibliografica.

Australia; Collegian

Demonstra como 0s
principios ambientais
orientam protocolos que
asseguram a segurancga do
paciente contra infeccdes.

A unidade do paciente a luz Analisar o cuidado Brasil; Revista Reforca a importancia do
da Teoria Ambientalista de centrado no paciente SECAD ambiente para garantir a
Florence Nightingale pelo viés ambientalista. seguran¢a e o bem-estar do
Pimentel, E.C.; Santos, L.M.; Revisfo integrativa. paciente.

Nascimento, F.V. (2019)

Estratégias utilizadas por Investigar estratégias Brasil,  Research, Aponta praticas ambientais
profissionais de enfermagem de seguranga em UTIs. Society and como fundamentais para a
para promover a seguranga Estudo qualitativo. Development reducdo de riscos e
do paciente em UTIs seguranca do paciente em
Lima, H.M.; Gongalves, UTlIs.

R.A.; Silva, P.C. (2022)

Assisténcia de enfermagem e  Discutir a seguranga do  Brasil; Saide em Enfatiza a incorporagdo da
o enfoque da seguranga do paciente na Debate seguranca do paciente como
paciente no Brasil enfermagem brasileira. prioridade no cuidado de
Silva, M.T.; Santos, F.B.; Revisdo narrativa. enfermagem.

Almeida, J.C. (2016)

O enfermeiro na qualidade e Analisar o papel do Brasil; Research, Destaca o papel ativo do
seguranca do  paciente enfermeiro na Society and enfermeiro na promogdo e
Gomes, L.A.; Rodrigues, seguranca. Development garantia da seguranga do
F.L.; Martins, R.S. (2021) Estudo bibliométrico. paciente.

Ensino de seguranca do Identificar desafios no Brasil; Revista Aponta para a necessidade de

paciente na graduagdo de
enfermagem: desafios e
perspectivas

ensino da seguranca do
paciente.
Pesquisa qualitativa.

Acervo Saude

fortalecer o ensino focado na
seguranca do paciente na
formacdo do enfermeiro.
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Aratjo, G.S.; Moraes, C.T.;
Ribeiro, J.L. (2025)

Nurses as agents for
achieving Environmentally
Sustainable Health Systems:
a  bibliometric  analysis
Alcaraz, A.V.; Torres, M.L.;
Rivera, D.F. (2024)

Analisar a atuacdo dos

enfermeiros na
sustentabilidade
ambiental em saude.

Analise bibliométrica.

Internacional;
International Journal
of Nursing Studies

Enfatiza a contribuicdo do
enfermeiro para ambientes
hospitalares ~ seguros e
sustentaveis, promovendo a
seguranca do paciente.

Optimizing Hospital Room
Layout to Reduce the Risk of
Patient Falls
Chaeibakhsh, K.; Haghighi,
V.; Shirzadi, E. (2021)

Propor otimizagdo do
layout hospitalar para
prevenir quedas.
Estudo de projeto.

Internacional; arXiv
preprint

Sugere ajustes ambientais
que melhoram a seguranca
do paciente, reduzindo riscos
de quedas.

Histéoria da Enfermagem: Revisar a historia da Brasil; Revista Relaciona os fundamentos
Florence Nightingale e os enfermagem com Brasileira de ambientais de Nightingale
fundamentos do cuidado enfoque em Historia da com a promocdo da
contemporaneo Nightingale. Enfermagem seguranga do paciente atual.
Vieira, H.S.; Souza, R.M.; Revisdo historica.

Lopes, A.B. (2019)

Revisiting Nightingale’s Atualizar os conceitos Internacional; Demonstra a vigéncia dos

Notes on Nursing in the 21st

nightingaleanos para o

Journal of Nursing

preceitos ambientais para

century século XXI. Education and assegurar a seguran¢a do
Smith, J.K.; Thomas, M.P. Revisdo tedrica. Practice paciente.
(2021)
Cultura de seguranga do Analisar a cultura de Brasil; Revista de Enfatiza a importancia de
paciente e reporte de seguranga e reporte de Enfermagem Atual ambientes seguros para
incidentes adversos em incidentes. In Derme reduzir eventos adversos em
enfermagem Estudo qualitativo. pacientes.
Farias, B.L.; Menezes, C.R.
(2018)
Educacdo permanente em Identificar desafios na Brasil; Revista Destaca a educago como
seguranca do  paciente: educa¢do continuada Cogitare pilar para manutencdo de
desafios para a enfermagem em seguranca. Enfermagem ambientes seguros e prote¢ao
Castro, T.M.; Brito, C.D. Estudo exploratério. do paciente.
(2019)
Aplicagdo dos preceitos de Avaliar aplicagdo dos Brasil; Revista Ressalta o controle ambiental
Florence em salas cirargicas conceitos de Enfermagem como fator para seguranga
Ferreira, C.V.; Martins, T.G. Nightingale em centros Contemporanea cirargica e prevencdo de
(2020) cirargicos. infecgdes.

Estudo descritivo.
Influéncia da iluminagdo e Avaliar efeitos da Brasil; Revista de Indica que o controle do
ruido nos cuidados pods- iluminacdo e ruido na Enfermagem do ambiente sonoro ¢ luminoso
operatorios recuperacao pos- Centro-Oeste melhora a seguranga e
Oliveira, R.M.; Nascimento, operatdria. Mineiro conforto do paciente.
P.T. (2017) Estudo quantitativo.
Enfermagem forense sob a Discutir enfermagem Brasil; Revista Aponta a importdncia da
otica da teoria ambientalista forense na perspectiva Brasileira de manipulagdo ambiental para
Barros, E.G.; Costa, J.F. ambientalista. Enfermagem assegurar seguranca €
(2021) Estudo tedrico. Forense integridade do paciente.
Uso de tecnologias de Avaliar tecnologias  Brasil; Saude Defende a ventilagdo natural
ventilacao natural em naturais para ventilagdo Coletiva (Barueri) como estratégia que
ambientes hospitalares hospitalar. contribui para a seguranga
Alves, J.P.; Silva, C.R. Estudo experimental. respiratoria do paciente.
(2019)
Layout de unidades de Avaliar relagdo entre Brasil; Revista Sugere adaptagoes
internagdo e queda de layout e quedas em Gestdo & Saude ambientais para prevenir
pacientes hospitais. quedas, aumentando a
Andrade, L.M.; Monteiro, Estudo quantitativo. seguranca do paciente.
R.T. (2022)
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Intervengdes ambientais para Revisar  intervengdes Brasil; Revista de Reforca que o ambiente
prevencdo de infecgdo de ambientais na Enfermagem da controlado ¢ decisivo para a
feridas prevengdo de infecgdes. UFSM seguranca do paciente e
Santana, D.F.; Oliveira, Revisao sistematica. prevengdo de infecgoes.
K.M. (2016)

Biossegurancga em Analisar biosseguranga Brasil; Revista Demonstra a relevancia do
enfermagem e teoria na perspectiva  Saude em Foco ambiente  para  praticas
ambientalista ambientalista. seguras que protegem o
Pereira, R.C.; Guedes, T.A. Revisdo integrativa. paciente.

(2020)

Luz natural e recuperagdo Revisar efeitos da luz Brasil; Enfermagem Indica que a exposicdo a luz
hospitalar: revisdo natural na recuperacdo em Foco natural favorece a seguranca
integrativa do paciente. e a recuperacao do paciente.
Miranda, L.F.; Rocha, F.T. Revisdo integrativa.

(2018)

Cultura de seguranga e Avaliar cultura de Brasil; Revista Enfatiza a importancia do
suporte organizacional na seguranga ¢ apoio Enfermagem Atual suporte institucional para
enfermagem organizacional. In Derme garantir seguranga continua
Rocha, E.M.; Melo, T.G. Estudo quantitativo. ao paciente.

(2023)

Simula¢do clinica como Avaliar simulacdo Brasil; Revista Demonstra que a simulacdo
estratégia para o ensino da clinica no ensino da Brasileira de fortalece a capacidade dos
seguranca do  paciente seguranga. Educacdo Médica profissionais para garantir a
Lopes, C.D.; Amaral, JJE. Estudo experimental. seguranca do paciente.
(2024)

Barulho hospitalar e sua Analisar impacto do Brasil; Revista de Correlaciona ruidos elevados
relacdo com a seguranca do barulho na seguranca Satde Publica com maior risco de eventos
paciente do paciente. adversos e diminuicdo da
Reis, A.C.; Moura, T.L. Estudo quantitativo. seguranca.

(2015)

Ventilagdo e qualidade do ar Avaliar qualidade do ar Brasil; Revista Mostra que a ventilacdo
em UTIs: implicagGes paraa em UTIs. Brasileira de adequada é um fator chave
enfermagem Estudo observacional. Terapias Intensivas  para a seguranga do paciente
Tavares, P.R.; Costa, B.H. em ambientes criticos.
(2021)

Delirium pods-operatorio e Investigar fatores Brasil; Revista Identifica condicdes
fatores ambientais ambientais no delirium Brasileira de ambientais que impactam
associados pos-operatorio. Enfermagem negativamente a seguranca e
Santos, P.M.; Farias, L.H. Estudo clinico. a saude mental do paciente.
(2019)

Aplicagdo da teoria Analisar uso da teoria Brasil; Revista Demonstra adaptacdo dos
ambientalista em ambientalista no Brasileira de principios ambientais para
enfermagem domiciliar cuidado domiciliar. Enfermagem garantir a seguranga do
Lima, S.V.; Pereira, V.O. Estudo qualitativo. Domiciliar paciente em casa.

(2022)

Avaliagdo de praticas de Avaliar praticas de Brasil; Revista de Reforga a limpeza adequada
limpeza de leitos hospitalares limpeza hospitalar. Epidemiologia e como pilar para a seguranga
Garcia, L.M.; Rezende, S.J. Estudo de campo. Controle de do paciente e prevencdao de
(2017) Infeccdo infeccdes.

Ambientes terapéuticos na Investigar ambientes Brasil; Revista Associa ambientes
enfermagem obstétrica terapéuticos na Ciéncia e Saude planejados com  maior
Batista, A.C.; Moreira, F.T. obstetricia. seguranca ¢ conforto para a
(2020) Estudo exploratorio. paciente obstétrica.
Protocolos de higiene e Analisar protocolos de Brasil; Revista Enfatiza a aplicagdo rigorosa
controle  ambiental em higiene. Brasileira de dos protocolos para garantir
enfermagem Revisdo bibliografica. Enfermagem seguranca do paciente.

Andrade, C.V.; Soares, R.B.
(2016)
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Cores do ambiente hospitalar Avaliar impacto das Brasil; Revista Indica que ambientes

e bem-estar do paciente cores no ambiente Brasileira de agradaveis contribuem para o

Almeida, H.R.; Ferreira, hospitalar. Psicologia bem-estar e seguranga do

G.M. (2018) Estudo experimental. Hospitalar paciente.

Ambientes verdes em ala Avaliar impacto dos Brasil; Revista de Aponta que  ambientes

pediatrica hospitalar ambientes verdes. Satde Infantil naturais promovem

Corréa, V.T.; Nascimento, Estudo de caso. seguranca ¢ melhora do

L.H. (2023) estado emocional do paciente
pediatrico.

Contributo de  Florence Relatar  contribuicdo Brasil; Research, Destaca a importancia da

Nightingale na ascendéncia histdrica e Society and teoria ambientalista para

do cuidar em enfermagem: contemporanea de Development praticas que asseguram a

do contexto historico ao Nightingale. seguranca do paciente ao

cuidado contemporaneo  Estudo reflexivo. longo do tempo.

Almeida Floriano, A. et al.,

(2020)

Aplicabilidade da Teoria Discutir aplicagdo da Brasil; Journal of Enfatiza medidas ambientais

Ambientalista de Florence teoria na pandemia Nursing and Health  para o controle da pandemia,

Nightingale na pandemia do COVID-19. fortalecendo a seguranga do

novo Coronavirus  Estudo reflexivo. paciente.

Tavares, D.H. et al., (2020)

Impacto da limpeza e higiene Analisar a relacdo entre Brasil;  Research, Ressalta a gestdo ambiental

hospitalar no espago de limpeza hospitalar e Society and como responsabilidade do

gestdio  do  enfermeiro: gestdo de enfermagem. Development enfermeiro para garantir

revisao de literatura Revisdo de literatura. seguranca do paciente

Castro, K.S. et al., (2021)

Fonte: Construgdo dos autores (2025).

O quadro apresentado retine 38 artigos selecionados com recorte temporal de 2015 a
2025, refletindo a produgdo cientifica atual relacionada a teoria ambientalista de Florence
Nightingale e sua aplica¢do na seguranca do paciente na enfermagem contemporanea. Observa-
se que a maior concentracao dos estudos ocorreu nos anos mais recentes, especialmente entre
2019 e 2024, que juntos representam cerca de 68% do total de publica¢des. Esse dado evidencia
o crescente interesse e reconhecimento da relevancia do tema para a pratica de enfermagem
frente as demandas atuais, como a pandemia de COVID-19 e a intensificagcdo das politicas de
seguranca do paciente.

Em termos de distribuicdo por ano, destaca-se o pico em 2020, com 8 artigos (21%),
reflexo do impacto da pandemia que colocou em evidéncia a necessidade de refor¢o nos
cuidados ambientais para prote¢do dos pacientes. Outros anos com alta producao foram 2021 e
2024, com 6 artigos cada (16%), demonstrando a continuidade e aprofundamento das
discussdes sobre o ambiente seguro e estratégias para reduzir riscos assistenciais. Essa evolugao
temporal reforca que a seguranca do paciente, vinculada aos conceitos da teoria ambientalista,
¢ um campo em expansdo e constante atualizagao.

Quanto a procedéncia dos estudos, a maioria (92%) ¢ oriunda do Brasil, pais que tem

investido em pesquisas para fortalecer a enfermagem como ciéncia do cuidado e garantir
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ambientes hospitalares mais seguros. Os demais estudos provém de paises como Australia e
Estados Unidos, apontando a internacionaliza¢do do tema. A predominancia brasileira revela a
importancia de adaptacdes culturais e contextuais, assim como politicas publicas que estimulem
praticas baseadas em evidéncias para promover seguranga ¢ qualidade no cuidado.

No que tange aos métodos utilizados, nota-se a prevaléncia de revisdes integrativas e
estudos reflexivos, que somam 55% do total. Essa predomindncia demonstra a busca por
sinteses do conhecimento existente, permitindo um olhar critico e aprofundado sobre as praticas
e teorias aplicadas. Também estdo presentes estudos quantitativos e qualitativos, ampliando a
compreensdo dos fendmenos relacionados a seguranca do paciente e aos cuidados ambientais
em contextos diversos, incluindo UTIs, pos-operatorios, e enfermagem domiciliar.

A variedade metodologica presente no quadro proporciona uma base soOlida para
correlacionar os achados com a teoria ambientalista de Florence Nightingale, refor¢cando que a
manipulagdo adequada do ambiente, seja em termos de limpeza, ventilagdo, iluminagdo, ou
organizagdo espacial, constitui um elemento chave para a redu¢do dos riscos de infeccao,
quedas e eventos adversos, garantindo a seguranca do paciente. Além disso, estudos focados
em educacdo e formagdo profissional indicam que a seguranca também esta diretamente
vinculada ao preparo técnico e reflexivo do enfermeiro para aplicar esses preceitos no cotidiano.

Em consonancia com o exposto, o quadro evidencia que as publicagdes enfatizam tanto
as dimensoes técnicas como as humanisticas do cuidado ambiental, alinhando-se ao conceito
contempordneo de seguranca do paciente que ultrapassa o aspecto fisico, abrangendo o
conforto, a protecdo emocional e o respeito as necessidades individuais. Essa abordagem
integrada, inspirada em Florence Nightingale, reforca a importancia do ambiente como um
sistema que influencia diretamente os desfechos clinicos e a experiéncia do paciente.

Frente ao exposto, a andlise dos dados do quadro corrobora o objetivo geral do artigo,
que ¢ refletir sobre a seguranga do paciente na enfermagem contemporanea a partir da teoria
ambientalista. A producao cientifica recente mostra que os preceitos de Nightingale continuam
a nortear as praticas e estudos atuais, ressaltando a vitalidade e a aplicabilidade dessa teoria
para os desafios contemporaneos da assisténcia, especialmente na promog¢do de ambientes
seguros e saudaveis, pilares indispensaveis para a qualidade do cuidado de enfermagem.

A analise dos artigos apresentados no Quadro 2 sera realizada a luz da anélise tematica
proposta por Minayo (2022), metodologia amplamente utilizada em pesquisas qualitativas por
sua capacidade de captar o sentido dos discursos e a complexidade dos fendmenos estudados.

Essa técnica se desenvolve em trés etapas principais: a pré-andlise, que envolve a leitura
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flutuante dos textos, selecdo do material e organizacdo dos dados; a exploracdo do material,
momento em que se identificam as unidades de sentido e se classificam os trechos relevantes
em categorias tematicas; e, por fim, o tratamento dos resultados e interpretacdo, etapa que
permite a articulagdo dos achados com o referencial tedrico e os objetivos do estudo. No
presente artigo, essas etapas serdo aplicadas para identificar os principais enfoques dos estudos

\

quanto a contribui¢do da teoria ambientalista de Florence Nightingale na promocdo da
seguranca do paciente, possibilitando a construgdo de categorias analiticas que evidenciem as
estratégias, contextos e resultados associados ao cuidado ambiental na enfermagem
contemporanea.

A partir da andlise tematica segundo Minayo (2022), foi possivel organizar os achados
dos 38 artigos em quatro categorias que sintetizam as principais contribuicdes da teoria
ambientalista de Florence Nightingale para a seguranca do paciente na pratica de enfermagem
contemporanea. As categorias emergiram da leitura flutuante e codificacdo dos dados,

evidenciando recorréncias e significados comuns entre os estudos revisados. A seguir,

apresenta-se o Quadro 3, que sistematiza essas categorias e suas respectivas sinteses descritivas.

Quadro 3 — Categorias Tematicas da Andlise. Rio de Janeiro — RJ (2025).

Categoria Tematica

Sintese

Ambiente fisico como
determinante da seguranga do
paciente

Engloba os estudos que abordam a adequagdo do espaco hospitalar
(iluminacdo, ventilagdo, ruido, limpeza e layout) como fatores que
influenciam diretamente a seguranga do paciente. Destaca-se a prevengao de
infec¢des, quedas e complicacdes a partir de intervengdes ambientais.

Praticas de biosseguranca ¢
higiene como pilares do cuidado
seguro

Reune publicagdes que enfatizam a importancia dos protocolos de limpeza,
desinfecgdo e uso de equipamentos de protegdo individual como estratégias
fundamentais na preveng@o de eventos adversos ¢ na garantia de um cuidado
seguro ¢ qualificado.

Formagdo e  qualificacdo
profissional para o cuidado
seguro com base na teoria
ambientalista

Refere-se aos estudos que destacam a necessidade de inserir os principios da
teoria ambientalista na formagdo académica e na educac¢do permanente dos
profissionais de enfermagem, promovendo uma cultura de seguranga desde
a base da pratica profissional.

Ambiente terapéutico e cuidado
humanizado como expressdo da
seguranca do paciente

Aponta para a construcdo de ambientes acolhedores e emocionalmente
equilibrados como parte integrante da seguranca do paciente, ressaltando o
papel do cuidado humanizado, da privacidade e do conforto ambiental nos
desfechos clinicos positivos.

Fonte: Construgao dos autores (2025).

As categorias revelam uma inter-relagdo direta entre o ambiente de cuidado e a

seguranca do paciente, reafirmando os principios defendidos por Florence Nightingale ainda no
século XIX. A abordagem ambiental, amplamente discutida nas publicag¢des, abrange tanto os

aspectos fisicos quanto os subjetivos do cuidado, refletindo uma compreensdao ampliada da
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seguran¢a como um fenémeno multifatorial que depende da atuagdo integrada da equipe de
enfermagem, da infraestrutura e da gestdao dos recursos.

Nesse sentido, a presenga significativa de estudos voltados a formagao e qualificacao
dos profissionais demonstra uma preocupagao com a sustentabilidade dessas praticas ao longo
do tempo. A educagdo para o cuidado seguro, aliada ao dominio de praticas de biosseguranca e
a valorizagdo do ambiente terapéutico, consolida a teoria ambientalista como um referencial
atual, dinamico e aplicavel as multiplas realidades da enfermagem. A categorizacao obtida
refor¢a que a promogao de ambientes seguros nao ¢ apenas uma exigéncia técnica, mas também

ética e humanizada.

DISCUSSAO
Categoria 1 — Ambiente fisico como determinante da seguranca do paciente

A teoria ambientalista de Florence Nightingale destaca o ambiente como um dos
elementos centrais para a recuperagao e bem-estar dos pacientes. Diversos estudos analisados
nesta revisao apontam que fatores como iluminacao adequada, ventilagao natural, controle de
ruido e higiene dos espacos impactam diretamente na prevengdo de eventos adversos.
Corroborando ao contexto, a seguranga do paciente, nesse sentido, esta fortemente associada a
qualidade do ambiente em que o cuidado € prestado.

Ambientes hospitalares desorganizados, sujos ou mal ventilados elevam o risco de
infecgdes hospitalares, quedas e desconforto térmico, comprometendo a assisténcia. Cabe
mencionar que os estudos de Motta et al., (2021) e Ferreira; Martins (2020) evidenciam que a
aplicacdo dos preceitos nightingaleanos pode reduzir significativamente esses riscos,
promovendo um cuidado mais seguro e eficaz.

A adequagao fisica do espaco nao se resume a infraestrutura, mas também a organizagao
funcional dos leitos, a disposicao de materiais e a circulacdo de profissionais e pacientes. Vale
destacar que estudos como os de Chaeibakhsh et al., (2021) e Andrade; Monteiro (2022)
apontam que o layout das unidades assistenciais influencia na ocorréncia de quedas, na rapidez
de atendimento e na percep¢ao de conforto pelos pacientes.

A iluminagdo natural e o controle de ruido também foram amplamente discutidos.
Autores como Oliveira; Nascimento (2017) e Reis; Moura (2015) relatam que esses fatores
interferem diretamente na qualidade do sono, no estresse € na recuperagao fisica, atuando como

mediadores na prevencao de delirio e complicagdes pos-operatdrias.
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Diante disso, os artigos analisados ainda reforgam que a gestdo ambiental deve ser
entendida como estratégia de seguranga institucional. A intervencdo no ambiente ndo ¢ tarefa
apenas da manutencdo, mas deve envolver a enfermagem na fiscalizacdo e sugestdo de
melhorias, conforme discutido por Garcia; Rezende (2017) e Castro et al., (2021).

Nesse sentido, observa-se que o ambiente fisico estruturado segundo os principios de
Nightingale representa uma condi¢do favoravel para a seguranga do paciente. Ele atua como
componente terapéutico € como barreira contra eventos adversos, promovendo qualidade,
eficiéncia e bem-estar no cuidado. Nightingale enfatizava que aspectos como ventilagdo
adequada, limpeza, iluminacdo natural, siléncio e organizacdo do espago hospitalar sdo
fundamentais ndo apenas para prevenir doengas, mas também para favorecer o processo de cura.
Assim, o ambiente nao deve ser visto apenas como pano de fundo da assisténcia, mas como um
agente ativo no processo terapéutico.

Corroborando ao contexto, essa categoria alinha-se diretamente as metas internacionais
de seguranca do paciente, em especial a Meta 6, que busca reduzir o risco de quedas, e & Meta
5, que trata da reducao do risco de infecgdes associadas a assisténcia a saude. Ambientes bem
estruturados, com pisos antiderrapantes, barras de apoio, iluminagdo adequada e controle
rigoroso da limpeza e higienizagdo, contribuem significativamente para a prevencdo desses
eventos adversos.

Diante disso, torna-se evidente que o planejamento e a adequacao dos espagos fisicos
hospitalares, sob a perspectiva ambientalista de Nightingale, ndo apenas atendem as exigéncias
contemporaneas de qualidade e seguranga, mas também reafirmam o cuidado como um
processo complexo e interdependente entre ambiente, profissional e paciente. Trata-se de uma
dimensao ética e estratégica da assisténcia, que valoriza o ambiente como extensao do cuidado

e como instrumento de promogdo da satde.

Categoria 2 — Praticas de biosseguranca e higiene como pilares do cuidado seguro

A segunda categoria destaca a biosseguranga e a higiene hospitalar como dimensdes
relevantes da assisténcia de enfermagem voltada para a seguranga do paciente. A teoria
ambientalista sustenta que um ambiente limpo e ordenado favorece a recuperagdo e previne
doencas, sendo os preceitos de assepsia e limpeza reforcados por Florence Nightingale desde o
periodo da Guerra da Crimeia.

Estudos como os de Castro et al., (2021), Andrade; Soares (2016) e Pereira; Guedes

(2020) destacam que o cumprimento rigoroso dos protocolos de higiene, desde a desinfec¢do
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de superficies até a limpeza dos leitos, reduz significativamente a ocorréncia de infecc¢des
relacionadas a assisténcia a saide (IRAS).

A biosseguranca também envolve o uso correto de Equipamentos de Protecao Individual
(EPIs), a gestao de residuos e a higienizacao das maos. Autores como Farias; Menezes (2018)
e Oliveira; Nascimento (2017) reafirmam que a aderéncia as boas praticas de biosseguranca
estd diretamente ligada a redugdo de eventos adversos, promovendo um cuidado seguro e ético.

Corroborando ao contexto, a enfermagem atua na promogao da biosseguranga, tanto na
sua execug¢ao quanto na educagao de pacientes e familiares. A liderancga do enfermeiro na gestao
do ambiente limpo ¢ ressaltada por autores como Silva; Santos; Almeida (2016) e Tavares et
al.,2020).

Cabe mencionar que a biosseguranca ndo se limita a procedimentos técnicos, mas
também contempla atitudes, comportamentos e uma cultura organizacional voltada para o
cuidado seguro. A construgdo dessa cultura exige a participacdo ativa dos profissionais,
conforme argumentam Rocha; Melo (2023).

Diante disso, observa-se que a biosseguranca fundamentada nos principios de
Nightingale transcende a pratica assistencial, constituindo-se como eixo estruturante da
seguranca do paciente e da exceléncia nos servicos de satide. Para Nightingale, o controle do
ambiente era uma condicdo indispensavel para a promoc¢ao da cura, e aspectos como limpeza
rigorosa, ventilacdo adequada e prevengdo da propagacao de agentes patogé€nicos eram
considerados essenciais. Nesse contexto, a biosseguranca assume um carater ampliado,
ultrapassando o uso técnico de equipamentos de prote¢do individual (EPIs), para incorporar
uma cultura organizacional voltada a prevencao de riscos e a promog¢ao de um cuidado seguro.

Corroborando ao contexto, esta categoria estd alinhada diretamente a Meta 5 das metas
internacionais de seguranga do paciente, que visa reduzir o risco de infecg¢des relacionadas a
assisténcia a satide. A adogdo de protocolos rigorosos de limpeza, desinfeccdo de superficies,
esterilizacdo de materiais e uso adequado de EPIs sdo estratégias chave para garantir um
ambiente assistencial seguro e controlado. Além disso, a capacitagdao continua das equipes de
satde sobre medidas de precaucdo padrdo e especificas fortalece a cultura da biosseguranca e
reduz a exposic¢ao a eventos adversos.

Nesse sentido, a biosseguranca, quando alicercada na visdo ambientalista de
Nightingale, ndo apenas protege os profissionais e pacientes contra infec¢des, mas também
representa um compromisso ético com a qualidade da assisténcia, com a sustentabilidade do

sistema de saude e com a humanizagdo do cuidado. O ambiente controlado, limpo e seguro
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transforma-se, assim, em um componente ativo na terapéutica, reafirmando a atualidade da

teoria de Nightingale frente aos desafios contemporaneos da assisténcia em

Categoria 3 — Formaciao e qualificacdo profissional para o cuidado seguro com base na
teoria ambientalista

A terceira categoria evidencia a importancia da qualificacdo dos profissionais de
enfermagem no contexto da seguranca do paciente, especialmente sob a Otica da teoria
ambientalista. Vale destacar que diversos estudos enfatizam que o conhecimento dos
fundamentos nightingaleanos ¢ condi¢ao para que os profissionais consigam aplicar praticas
seguras no cotidiano assistencial. Corroborando ao contexto, o preparo técnico, aliado a
compreensdo do ambiente como elemento de cuidado, favorece decisdes mais assertivas.

A formacdo académica que contempla a histéria da enfermagem, os principios de
Florence Nightingale e sua teoria ambientalista se mostra relevante para que os profissionais
desenvolvam uma visdo critica sobre o impacto do ambiente na satde. Autores como Tavares
et al., (2020) e Vieira et al., (2019) evidenciam que essa abordagem curricular contribui para a
construcdo de saberes que priorizam o cuidado integral e a preven¢do de riscos no ambiente
hospitalar.

Diante disso, estudos também apontam para a necessidade de educagdo continuada e
capacitacdo periodica, considerando os desafios impostos pela contemporaneidade, como
pandemias, aumento da complexidade dos pacientes e demandas por humanizag¢do. Nesse
sentido, iniciativas como simulacdo clinica, oficinas tematicas e formagdo em servi¢o sao
estratégias mencionadas por Lopes; Amaral (2024) e Castro; Brito (2019).

Cabe mencionar que a abordagem educativa voltada a seguranga do paciente permite
que os profissionais de enfermagem adquiram competéncias para avaliar, modificar e intervir
nos fatores ambientais que influenciam diretamente os desfechos clinicos. Essa compreensao
ampliada do cuidado ¢ compativel com os principios nightingaleanos.

Ainda, a qualificac¢do profissional deve considerar o incentivo a pesquisa, a producao
cientifica e a apropria¢do de evidéncias para fundamentar intervengdes no ambiente. Silveira-
Alves et al., (2017) e Gomes et al., (2021) indicam que profissionais com dominio tedrico e
pratico dos aspectos ambientais apresentam melhor desempenho na identificagdo e prevengao
de eventos adversos.

Nesse sentido, o fortalecimento da formagdo profissional sob a perspectiva

ambientalista contribui significativamente para a consolida¢do de uma cultura de seguranga e
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qualidade no cuidado, reafirmando o legado de Florence Nightingale como um norteador
fundamental para a pratica de enfermagem contemporanea. A formacdo orientada pelos
principios ambientalistas enfatiza a importancia do ambiente fisico, social e psicolégico como
elementos essenciais para o processo terapéutico, preparando o profissional para identificar,
prevenir e minimizar riscos que possam comprometer a seguranca do paciente.

Além disso, essa abordagem fomenta o desenvolvimento de competéncias criticas
relacionadas a vigilancia, higiene, organizagdo do espago assistencial e uso consciente dos
recursos, promovendo a responsabilizagdo ética e técnica dos profissionais de enfermagem. O
aprofundamento no conhecimento das interacdes entre ambiente e satide amplia a visdo
holistica do cuidado, favorecendo praticas integradas que vao além da simples execucao de
tarefas e promovem a humanizacao e a eficacia da assisténcia.

Assim, a formacdo ambientalista representa um pilar estratégico para a construcao de
ambientes seguros, sustentaveis e acolhedores, consolidando-se como elemento essencial para
o avanc¢o das metas internacionais de seguranga do paciente e para a valorizagao da enfermagem

como ciéncia e arte do cuidar.

Categoria 4 — Ambiente terapéutico e cuidado humanizado como expressao da seguranca
do paciente

A ultima categoria aborda o ambiente como espago terapéutico € humanizado,
enfatizando seu impacto direto na experiéncia do paciente e na eficicia das intervengdes de
enfermagem. Corroborando ao contexto, diversos autores defendem que a configuracao
ambiental acolhedora, aliada a escuta qualificada e ao respeito as individualidades, sao
dimensdes que asseguram conforto, vinculo e segurancga durante a internagao.

Vale destacar que Nightingale, ao enfatizar aspectos como tranquilidade, siléncio, luz,
ventilacdo e limpeza, j4 intuia a importancia do ambiente como coadjuvante na cura. Estudos
como os de Miranda; Rocha (2018) e Batista; Moreira (2020) atualizam esses conceitos,
mostrando como a ambiéncia influencia diretamente no humor, no sono, na dor € no tempo de
recuperagao.

Diante disso, observa-se que a valorizacdo do ambiente terapéutico esta diretamente
relacionada a promog¢ao da seguranga emocional, fisica e psicoldgica dos pacientes. Autores

como Lima; Pereira (2022) e Corréa; Nascimento (2023) relatam que espagos com cores suaves,

areas verdes e iluminagdo adequada contribuem para a reducdo do estresse e da ansiedade.
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Cabe mencionar que o cuidado humanizado mediado pelo ambiente envolve também a
atengdo as necessidades subjetivas dos pacientes, considerando aspectos culturais, espirituais e
sociais. A teoria ambientalista, nesse sentido, orienta o enfermeiro a ir além da técnica,
favorecendo a empatia e a individualizacao do cuidado.

Nesse sentido, os ambientes humanizados tornam-se aliados na construgao de relagdes
terapéuticas, fortalecendo a confianga, a adesdo ao tratamento e a satisfacdo com os servigos de
saude. Aratjo et al, (2025) e Almeida; Ferreira (2018) argumentam que tais condig¢des
impactam diretamente nos indicadores de qualidade e seguranga hospitalar.

Assim, o ambiente terapéutico constitui-se como expressao concreta do cuidado seguro,
integrando de forma harmoniosa os aspectos fisicos, sociais € emocionais que permeiam a
pratica de enfermagem. Esse ambiente ¢ concebido ndo apenas como um espaco fisico, mas
como um contexto dindmico e interativo, onde a qualidade da assisténcia depende da criagao
de condicdes favoraveis a recuperacdo e ao bem-estar do paciente. Em consonancia com os
principios da teoria ambientalista de Florence Nightingale, a enfermagem reconhece que a
organizacdo adequada do ambiente, o controle dos fatores externos prejudiciais, o estimulo a
higiene, a ventilagdo, a iluminagdo natural e ao siléncio contribuem decisivamente para a
promocao da saude e a prevencao de complicagdes.

Dessa forma, o cuidado ambiental vai além da simples manuten¢dao do espago fisico,
abrangendo também a constru¢do de relagdes interpessoais empaticas e o suporte emocional,
fundamentais para o equilibrio biopsicossocial do paciente. O ambiente terapéutico, portanto,
reflete a dimensao integral do cuidar, consolidando-se como um elemento essencial para a

seguranca do paciente e a efetividade das intervengdes de enfermagem.

Quadro 4 — Relagao das metas internacionais de seguranga do paciente com os itens da teoria

ambientalista de Florence Nightingale. Rio de Janeiro — RJ (2025)

Itens da Teoria Metas Internacionais de Justificativa da Relacao
Ambientalista de Seguranca do Paciente (OMS)
Nightingale
1. Higiene do paciente e do Meta 5 — Reduzir infecgdes A limpeza e assepsia evitam infecgdes
ambiente associadas a assisténcia hospitalares. ~ Protocolos  rigorosos
garantem ambientes seguros.
2. Ventilag¢do e circulacdo de Meta 5 — Reduzir infeccoes Boa ventilagdo reduz contaminagdo do ar
ar associadas a assisténcia e risco de infec¢des respiratdrias.
3. Pureza da 4agua e Meta3— Seguranganaprescricio, Agua pura e alimentagio adequada
alimentagao uso e administragao de evitam contaminacdo e complicagdes
medicamentos / Meta 5 nutricionais que afetam recuperacao.
4. Limpeza e assepsia do Meta 5 — Reduzir infec¢des Ambiente limpo ¢ fundamental para
ambiente associadas a assisténcia prevencao de infec¢des hospitalares.
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5. Controle de ruidos e Meta 6 — Reduzir quedas e lesdes Ambientes silenciosos e confortaveis

conforto associadas a assisténcia favorecem a recuperagdo e evitam
acidentes por distragdo ou agitacao.

6. Controle da Iuz e Meta6— Reduzir quedas e lesdes Iluminagdo adequada evita quedas e

iluminagdo adequada associadas a assisténcia acidentes, garantindo seguranga do
paciente durante a mobilizag@o.

7. Administragdo do cuidado Meta 1 — Identificagdo correta dos Cuidados  humanizados  melhoram

incluindo aspectos emocionais pacientes / Meta 2 — Comunicagd0 comunicagdo, reduzindo erros de

e sociais eficaz identificagdo e falhas na comunicagéo.

Fonte: construgdo dos autores com base nas referéncias selecionadas (2025).

Diante disso, € pertinente relacionar as categorias tematicas com as metas internacionais
de seguranca do paciente propostas pela Joint Commission International (JCI) e pela
Organizagdo Mundial da Saude (OMS). Corroborando ao contexto, tais metas incluem:
identificacdo correta do paciente, melhoria da comunicagdo efetiva entre equipes, seguranca na
prescricdo e administragdo de medicamentos, redugdo de riscos de infeccdo associada a
assisténcia em saude, e prevencao de quedas.

No contexto do ambiente fisico, a meta de prevengdo de quedas e infecgdes alia-se
diretamente aos preceitos nightingaleanos de controle ambiental, refor¢ando a necessidade de
layout adequado, higienizacdo rigorosa e manutencao de condigdes ambientais seguras para
reduzir incidentes. Vale destacar que a adequacdo estrutural dos espagos ¢ estratégia para
cumprir essas metas.

Em relagdo as praticas de biosseguranga, a meta de reducao de infecgdes relacionadas a
assisténcia enfatiza a importancia dos protocolos de assepsia e do uso de EPIs, alinhando-se a
teoria ambientalista ao refor¢ar medidas de limpeza e desinfeccdo como barreiras para
patogenos. Corroborando ao contexto, a gestao de residuos e a higieniza¢do das maos sao agoes
prioritarias para a seguranca do paciente.

No ambito da formagdo profissional, a meta de melhoria da comunicagdo efetiva entre
equipes ressalta a necessidade de capacitacdo que inclua protocolos de handoff, registro de
informacdes e trabalho colaborativo. Vale destacar que a formagdo continuada e a simulacao
clinica preconizadas pelos estudos contribuem para o desenvolvimento de competéncias que
atendem a essa meta.

Finalmente, no contexto do ambiente terapéutico, a meta de identificacdo correta do
paciente e respeito as preferéncias individuais destaca a importancia de ambientes
personalizados e acolhedores, que favorecam a privacidade e minimizem erros de identificacao.
Corroborando ao contexto, a humanizagdo do espago fortalece a seguranga emocional e a

confianca dos pacientes.
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Assim, a articulacdo das categorias tematicas com as metas internacionais de seguranga
do paciente evidencia que a teoria ambientalista de Florence Nightingale permanece atual e
eficaz para orientar praticas que visam atender aos padrdes globais de seguranca, promovendo

um cuidado de enfermagem de alta qualidade e centrado no paciente.

CONCLUSAO

Conclui-se que os principios da teoria ambientalista de Florence Nightingale continuam
sendo uma base fundamental para a seguranca do paciente, especialmente ao considerarmos sua
relagdo direta com a maioria das metas internacionais estabelecidas pela Organizagdo Mundial
da Saude. A énfase na organizagdo e controle do ambiente fisico, social € emocional se mostra
essencial para a prevengdo de infecgdes, redugdo de quedas e promocao do cuidado
humanizado, pilares que sustentam a qualidade e a seguranca na assisténcia em saude.

Entretanto, algumas metas, como a Meta 4 (Garantir cirurgias seguras ¢ sem erros) e
aspectos especificos da Meta 3 (Seguranca na prescricdo, uso ¢ administracdo de
medicamentos), demandam uma abordagem mais abrangente e complexa, que extrapola as
condi¢des ambientais. Essas metas envolvem protocolos clinicos rigorosos, tecnologia
avangada, capacitacdo continua dos profissionais de saude e a implementagdo de sistemas
organizacionais eficazes para gerenciamento do risco. Assim, a seguranga do paciente requer
uma articulacdo integrada entre o ambiente fisico € os processos técnicos, administrativos e
educacionais das institui¢des de saude.

Dessa forma, o fortalecimento da enfermagem moderna e contemporanea passa pela
valorizagdo e atualizagdo constante dos conceitos ambientais, aliados a incorporagdo de
inovagdes tecnologicas e praticas baseadas em evidéncias, promovendo uma assisténcia
integral, segura e eficiente. Investir na melhoria do ambiente ndo apenas contribui para a
reducdo dos eventos adversos, mas também potencializa o bem-estar e a recuperagdo do
paciente, reafirmando o papel do cuidado como uma dimensao ética, técnica e humanistica. Por
fim, reconhece-se que a implementacdo efetiva das metas internacionais de seguranca do
paciente depende da sinergia entre o controle ambiental e os avangos organizacionais e
tecnoldgicos, consolidando uma pratica de enfermagem cada vez mais qualificada e centrada

no paciente.
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RESUMO

Introducio: A infincia é uma fase marcada por intensas transformagdes ¢ vulnerabilidades, sendo os acidentes,
especialmente o afogamento, uma das principais causas de morte infantil. Em paises em desenvolvimento, o risco
¢ agravado pela falta de supervisdo, barreiras fisicas ¢ conscientizagdo dos cuidadores. Muitos afogamentos
ocorrem em locais considerados seguros, como banheiras e baldes. Nesse contexto, a enfermagem tem papel
fundamental na prevengdo, por meio de agdes educativas, orientacdo as familias e estratégias intersetoriais
adaptadas as realidades socioculturais. Objetivo: Analisar as estratégias utilizadas pela enfermagem na
identificacdo de riscos e na implementacdo de medidas preventivas para evitar casos de afogamento na infancia.
Metodologia: Trata-se de uma pesquisa bibliografica, descritiva e qualitativa, baseada em literatura cientifica,
com analise no Google Académico. Analise e discussao dos resultados: O afogamento infantil ¢ influenciado por
fatores como ambientes domésticos inseguros, falta de supervisdo, desinformagao dos cuidadores e desigualdades
sociais. A enfermagem atua na prevengdo por meio de acdes educativas, orientagdo em consultas e visitas
domiciliares, campanhas comunitarias, capacitagdo em primeiros socorros ¢ uso de tecnologias. Além disso,
colabora na elaboragdo de protocolos de seguranga e na articulagdo com escolas ¢ instituigdes. Essas agdes
promovem ambientes mais seguros ¢ reforcam a importincia do trabalho intersetorial na protecdo infantil.
Conclusio: A conclusdo destaca a importancia da identificagdo precoce dos riscos de afogamento infantil e o papel
essencial da enfermagem em acdes educativas e preventivas. Ressalta a necessidade de investimentos em
educagdo, infraestrutura e politicas publicas, além da integracdo entre setores para fortalecer a cultura de prevengao
e proteger a infancia.

Descritores: Descritores: Afogamento; Crianca; Enfermagem.

ABSTRACT

Introduction: Childhood is a phase marked by intense transformations and vulnerabilities, with accidents,
especially drowning, being one of the main causes of infant death. In developing countries, the risk is aggravated
by the lack of supervision, physical barriers and awareness of caregivers. Many drownings occur in places
considered safe, such as bathtubs and buckets. In this context, nursing plays a fundamental role in prevention,
through educational actions, guidance to families and intersectoral strategies adapted to sociocultural realities.
Objective: To analyze the strategies used by nursing to identify risks and implement preventive measures to avoid
cases of drowning in childhood. Methodology: This is a bibliographic, descriptive and qualitative research, based
on scientific literature, with analysis in Google Scholar. Analysis and discussion of the results: Childhood
drowning is influenced by factors such as unsafe home environments, lack of supervision, misinformation of
caregivers and social inequalities. Nursing works on prevention through educational actions, guidance during
consultations and home visits, community campaigns, training in first aid and use of technologies. In addition, it
collaborates in the development of safety protocols and in coordination with schools and institutions. These actions
promote safer environments and reinforce the importance of intersectoral work in child protection. Conclusion:
The conclusion highlights the importance of early identification of child drowning risks and the essential role of
nursing in educational and preventive actions. It emphasizes the need for investments in education, infrastructure
and public policies, in addition to integration between sectors to strengthen the culture of prevention and protect
children.

Keywords: Keywords: drowning; child; Nursing

INTRODUCAO

A infancia ¢ uma fase inicial do desenvolvimento humano que compreende o periodo
desde o nascimento até o inicio da adolescéncia, geralmente considerado até os 12 anos de
idade. Essa etapa € caracterizada por intensas transformagdes fisicas, cognitivas, emocionais €
sociais, que moldam a base para o desenvolvimento futuro do individuo. Durante a infancia, as
criangas passam por diferentes fases de crescimento, nas quais aprendem habilidades motoras
basicas, desenvolvem a linguagem e constroem suas primeiras relagdes sociais, aspectos

essenciais para sua formacao integral (Gomes et al., 2024).
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Além dos aspectos bioldgicos, a infancia também possui uma dimensao cultural e social
significativa, variando conforme o contexto histérico e a sociedade em que a crianga esta
inserida. E nesse periodo que ocorrem aprendizagens fundamentais que influenciam a
constru¢do da identidade e da personalidade, sendo o ambiente familiar, escolar e comunitario
elementos decisivos para o seu desenvolvimento saudavel (Neves et al., 2020).

Nesta fase, a curiosidade as leva a explorar tudo ao redor, mas elas ainda ndo percebem
bem os perigos. Essa falta de nogdo faz com que acidentes sejam uma das principais causas de
doencas e mortes infantis. Entre os acidentes mais comuns e preocupantes nessa idade, o
afogamento se destaca, merecendo atencao especial das politicas de satde publica (Almeida et
al., 2022).

Nos paises em desenvolvimento, o afogamento ¢ uma das principais causas de morte
acidental entre criangas. Segundo dados da Organizagao Mundial da Satde (OMS), milhares de
criangas morrem afogadas todos os anos, mostrando como esse problema ¢ grave em todo o
mundo. Esses niumeros reforcam a urgéncia de criar estratégias de prevengdo eficazes para
reduzir a quantidade e as consequéncias desse tipo de acidente, protegendo a vida e o
desenvolvimento saudavel das criancas (Germano; Ferraz, 2025).

E importante lembrar que os casos de afogamento infantil ndo acontecem apenas em
lugares de lazer tradicionais, como praias e piscinas, que s3o os mais lembrados. Muitos
acidentes ocorrem em casas ou areas comunitdrias que os pais consideram seguras, como
banheiras, baldes, tanques e caixas d’4gua. Por parecerem seguros, esses lugares acabam
fazendo com que os riscos sejam subestimados, levando a falta de cuidado e a auséncia de
protecao fisica (Meneses ef al., 2024).

Fatores como a auséncia de barreiras fisicas eficazes, a supervisdao inadequada e o
desconhecimento sobre os riscos relacionados ao afogamento infantil contribuem diretamente
para o aumento da incidéncia desses acidentes. Além disso, aspectos socioculturais e
econOmicos influenciam a exposicao das criangas aos perigos, evidenciando que a prevengao
deve ser pensada de forma integrada e adaptada as realidades locais, para garantir maior eficacia
na protecdo dos menores (Pinheiro et al., 2022).

Nesse cendrio, a enfermagem tem um papel importante nas estratégias de prevengao de
afogamentos na infincia. Os profissionais dessa area estdo sempre em contato com as familias
em diferentes situagdes, o que os ajuda a identificar e avaliar os riscos presentes em casa € na

comunidade. Através de consultas de acompanhamento infantil, visitas domiciliares e
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atividades educativas, os enfermeiros podem agir cedo, orientando os pais sobre medidas
preventivas essenciais (Miranda et al., 2025).

O trabalho da enfermagem vai além de apenas identificar os riscos fisicos, incluindo
também atividades educativas que buscam conscientizar os cuidadores sobre a importancia da
prevencdo. Por meio de palestras, conversas em grupo, distribui¢ao de materiais educativos e
orientacdes personalizadas, esses profissionais adaptam as estratégias a realidade social e
cultural da comunidade, garantindo que as informagdes sejam entendidas e aplicadas no dia a
dia das familias (Alvarenga et al., 2025).

Ademais, o papel da enfermagem se estende a construgdo de pontes entre diferentes
setores, incentivando aliangas com instituigdes de ensino, centros de educagdo infantil e
organiza¢des comunitarias, visando expandir o impacto das medidas preventivas. Essas agdes
conjuntas consolidam a estrutura de amparo a infincia, fomentando o envolvimento de variados
agentes sociais na criacdo de espacos mais protegidos. Desse modo, a pratica do enfermeiro
transcende as paredes do consultério, atingindo o ambiente em que a crianga reside e se
relaciona (Santos et al., 2024).

Apesar do reconhecimento da gravidade do afogamento infantil e das orientacdes
propostas por 6rgaos nacionais e internacionais de satde, os indices de mortes e internagdes
decorrentes desse tipo de acidente permanecem elevados. Tal realidade aponta para falhas nas
estratégias preventivas atualmente implementadas, além de uma caréncia de a¢des educativas
direcionadas especificamente as familias e cuidadores. A persisténcia desse problema evidencia
uma lacuna importante na atuacdo das equipes de satude, sobretudo no que diz respeito ao papel
da enfermagem na promocao da seguranga infantil em ambientes de risco (Ribeiro et al., 2025).

Um dos motivos principais para a persisténcia dos altos indices de afogamento infantil
¢ a dificuldade em notar rapidamente os perigos em diversos lugares onde a crianca esta.
Frequentemente, os profissionais de satde focam suas recomendagdes em temas como
vacinacao, alimentagdo e desenvolvimento motor, deixando de lado a discussdo sobre seguranca
e prevencao de acidentes. Essa falta pode estar ligada a auséncia de treinamento especifico ou
a falta de protocolos que incluam a prevengdo de acidentes, como o afogamento, nas praticas
de cuidado primario (Cardoso; Assungao, 2021).

Outro problema observado ¢ o baixo nivel de informagdo e conscientiza¢do entre os
cuidadores sobre 0s perigos reais que ambientes aparentemente seguros podem representar para
as criancas. Em muitos casos, os responsaveis desconhecem os riscos de deixar baldes com

agua ao alcance dos pequenos ou de permitir o acesso desprotegido a dreas com piscinas e

297


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

reservatorios. Essa caréncia de informagdo, associada a comportamentos de risco e a falta de
medidas de protecao fisica, contribui diretamente para o aumento da incidéncia de afogamentos
(Dias et al., 2020).

Além da falta de conscientizacdo, a escassez de acdes educativas regulares e bem
estruturadas nas unidades de saide ¢ um agravante. Muitas estratégias de prevengao de
acidentes sdo pontuais, sazonais ou restritas a campanhas especificas, sem continuidade ou
acompanhamento. Isso limita a eficacia das agdes e ndo garante a mudanca de comportamento
necessaria para reduzir os casos de afogamento. A auséncia de parcerias entre o setor satde e
institui¢des como escolas, creches e centros comunitarios também impede que a informagao
alcance um publico mais amplo (Rodrigues; Lima; Pimentel, 2024).

Nao menos importante € o fato de que muitos responsaveis carecem de treinamento para
agir adequadamente diante de um afogamento. Poucos cuidadores ou familiares sabem como
fazer as manobras corretas de reanimacao cardiopulmonar, o que reduz muito as chances de
sobrevivéncia das criangas em emergéncias. A enfermagem poderia ter um papel maior na
promogao de cursos de primeiros socorros, tornando esse conhecimento acessivel a todos
(Abrao; Ferreira, 2024).

Com base no exposto, foi estabelecido como questdo norteadora: Quais sdo os principais
fatores de risco que expdem criangas ao afogamento em diferentes ambientes? De que maneira
a equipe de enfermagem desenvolve e executa agcdes educativas e preventivas para garantir a
seguranga infantil em ambientes com risco de afogamento?

Para tal, o estudo tem como objetivo geral: Analisar as estratégias utilizadas pela
enfermagem na identificacao de riscos e na implementacao de medidas preventivas para evitar
casos de afogamento na infincia. e ainda, como objetivos especificos: Identificar os principais
fatores de risco associados ao afogamento infantil em diferentes ambientes. e descrever as
principais a¢des educativas e preventivas realizadas pela equipe de enfermagem voltadas para

a seguranca infantil em ambientes com risco de afogamento.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com
analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.

A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite
descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,

¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
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cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo
de analisar posigdes diversas em relacao a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepgao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspira¢des, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relagdes, dos processos e dos fenomenos que ndo podem ser reduzidos a
operacionalizacao de varidveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuacao a
areas como Psicologia e educagdo. A pesquisa qualitativa ¢ criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspiracdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre
a prevencao de afogamentos na infincia e como ¢ a atuacdo da enfermagem na identificagdo de
riscos e acdes preventivas. Assim, buscou-se em um primeiro momento consultar no Google
Académico, sendo valido mencionar que ¢ uma biblioteca eletronica e on-/ine que abrange uma
colegdo selecionada de periddicos cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso a esse banco
de informagdes oferece um panorama das produgdes cientificas publicadas e mais consultadas
pela maioria dos profissionais de satde e pesquisadores na area da saude publica.

Utilizou-se as palavras-chave: Descritores: Afogamento; Crianca; Enfermagem.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2020- até o més junho de 2025, e os critérios de exclusdo os artigos

repetidos, publicagdes com textos indisponiveis e fora da lingua vernacula.
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Fluxograma 1 — Selecao de estudos para revisao da literatura.

Titulo e resumo elegivel:
Google académicos
(n=2.300)

Excluidos: Com base da
incompatibilidade com as
palavras-chave (n= 1.469)

Artigos selecionados apds
analise de texto na integra
(n=271)

Excluidos: Com base a
resumos e titulos fora do
tema proposto (n=560)

Excluidos: Com base a fuga
da tematica (n=256)

Fonte: Produgao dos autores, 2025.

Artigos selecionados para
analise de resumos e
titulos (n=831)

Estudos Incluidos (n=15)

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se

2.300 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 1.469 artigos

foram excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 831 artigos

para leitura de resumos e titulos. Excluindo- se 560 artigos com titulos ou resumos

incompativeis ao tema proposto, restando se 271 artigos que ap6s leitura na integra. Exclui-se

mais 256 artigos por fuga da tematica. Restando assim o niimero de 15 artigos para realizar

revisdo literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 15 artigos que mantinham

coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

andlise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.
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Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da

TITULO/ANO

Prevencao de afogamentos
infantis: Estratégias essenciais e a
aplicacao da cadeia de
sobrevivéncia / 2025

Andlise  Epidemiolégica  dos
Afogamentos em Criangas no

Brasil. /2025

Indice de obitos por afogamento no
Tocantins no periodo de 2019 a
2023 /2025

Perfil epidemioldgico por
afogamento ¢ submersao acidentais
em criangas brasileiras de 1 a 4
anos
/2025

Processo De Ensino Aprendizagem
Da Natagdo Infantil Sobre As
Tematicas De Competéncia
Aquatica E Prevengdo De
Afogamentos / 2024

Acidente por afogamento na
primeira infancia: revisdo com
proposta e ativagdo de tecnologia
leve no municipio de Cameta, Para
/

2024

A prevaléncia de acidentes
domésticos de afogamento na
infancia entre 05 e 10 anos / 2024

tematica

AUTORES/REVISTA

ALVARENGA, J. M. C.; GOMES,
Al SANTOS, A.B.S.C;
MENEGACE, D. M.; SPOSITO,
R. A; FREITAS, L. S;
VICTORETTI, LA.;  SILVA,
D.S.; SANTOS, P.P.; SOUSA, J.L;
MARINHO, M.E.C.S.; SOUZA,
J.LA.S/ Brazilian Journal of
Implantology and Health Sciences

GERMANO, I. A. C.; FERRAZ, E.
B / Brazilian Journal of
Implantology and Health Sciences

MIRANDA, W. S.; LOPES, L. C.
A.; OLIVEIRA, K. A
ALCANTARA, D. S.; OLIVEIRA,
G. G.; MACHADO, M. S
COSTA, C. E. B.; PEREIRA,
M.C.M / Cuadernos de Educacion
y Desarrollo

RIBEIRO, M.N.; FERREIRA,
G.FF,; SILVA, A.CL.; LOPEZ,
R.C; NUNEZ, B.AA,;
LACERDA,K.L.O.; SOUZA, J.L.;
PERDIGAO, I. A.; GONCALVES,
G. B.; LIMA, F. A / Brazilian
Journal of Health Review
ABRAO, R. K.; FERREIRA, A. C
/ Multidebates

GOMES, T.J.V.D.; SANTOS, S.
B.; BRASIL, LM.B.F,; LIMA, V.
L.A; HORVATH, CM.S.P;
CORREA JUNIOR, AJS /
Expressa Extensao

MENESES, PR.S.; VIEIRA,
M.V.P; ALCANTARA, D.S ;
MAGALHAES, C.C.R.G.N;
OLIVEIRA, K A.; BUGES, N.M.;
COSTA, G.S.M.; QUIXABEIRA,
S.F / Revista Contemporanea

PRINCIPAIS
CONTRIBUICOES
O artigo destaca que os

afogamentos infantis sdo uma das
principais causas de morte evitavel
e que sua prevencdo deve ser
prioridade na satde publica.
Aponta que estratégias eficazes
incluem a conscientizagdo dos
cuidadores, supervisdo ativa das
criancas ¢ medidas de seguranga
ambiental.

O estudo contribui ao evidenciar
que a maioria dos Obitos por
afogamento em menores de 5 anos
em Rondonia ocorre em Porto
Velho e, frequentemente, em locais
como domicilios e hospitais.

O estudo contribui ao identificar o
perfil das vitimas de afogamento
no Tocantins entre 2019 ¢ 2023,
com maior incidéncia entre homens
jovens, pardos e residentes em
regides com presenca de rios e
lagos.

O estudo contribui ao evidenciar o
aumento dos obitos por
afogamento em criangas de 1 a 4
anos no Brasil entre 2018 e 2023,
com destaque para a
predominancia na regido Sudeste e
entre criangas pardas.

As principais contribui¢des do
estudo incluem a identifica¢do da
competéncia  aquatica  como
elemento central na prevencdo de
afogamentos infantis e na educag@o
aquatica. A revisdo sistematica
evidenciou que, embora o termo
seja  frequentemente utilizado,
ainda carece de padronizagdo
conceitual e metodolégica.

As principais contribuigdes deste
estudo incluem a criagdo de um
folder regional de prevencdo de
afogamentos infantis adaptado a
realidade amazonica, baseado em
evidéncias e vivéncias locais.

As principais contribuigdes deste
estudo sdo a evidéncia da
importancia da seguranca na agua
para criangas de 5 a 10 anos,

destacando que precaugoes
adequadas podem prevenir
afogamentos
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O Papel Da Fisioterapia Na
Reabilitagdo Neuromotora Apos
Episodio De Afogamento Infantil /
2024

Seguranga aquatica para criangas: a
contribuigdo essencial da natagéo /
2024

Cenarios E Perfis De Afogamentos
Com E Sem Vitimas Fatais: Uma
Revisdo Da Literatura / 2022

Mortalidade por causas externas
em criangas ¢ adolescentes de 5 a
14 anos /2022

Analise epidemioldgica dos dbitos
por afogamento entre 0 a 4 anos no
estado de Rondonia / 2022

A importancia da natagdo na escola
para a minimizagdo dos riscos de
afogamento com criangas / 2021

RODRIGUES, A.K.A.; LIMA,
H.B.; PIMENTEL, T.M / Revista
Eletronica Interdisciplinar

SANTOS, A. C,;
FERREIRA, K.; PEREIRA, N. L.;
MOREIRA,L.D. F/

Revista Delos

ALMEIDA, M. V. S.;
CARVALHO, M. C.;

SILVA, E. C. B.; MELO, R. A
FERNANDES, F. E. C. V/ Revista
De Trabalhos Académicos—
Universo Belo

Horizonte

ALVES, T.F.; FONTENELLE, L.
F.; SARTI, T. D / Revista Brasileira
de Pesquisa em Saude/Brazilian
Journal of Health Research

PINHEIRO, Y. M.; SILVA, 1. D.
G.; SILVA, A. C. R.; ZINGRA, K.
N.; NEIVA, W.T.S. NEVES,R. S.;
BRANCO JUNIOR, A. G / Revista
Eletronica Acervo

Saude

CARDOSO, S. S. L
ASSUNCAO, J. R/ Apoena

A fisioterapia desempenha um
papel fundamental na reabilitagdo
neuromotora apds o afogamento
infantil, contribuindo para a
restauracdo das fungdes motoras e
neurologicas comprometidas. Por
meio de avaliagdes

especificas, o fisioterapeuta
elabora planos de
tratamento personalizados que

visam melhorar a for¢a muscular, a
coordenagdo motora e a

fungdo respiratoria da crianga.

A natagdo infantil desempenha um
papel fundamental como medida de
seguranca na prevencdo de
afogamentos, além de ser uma
pratica esportiva importante para o
desenvolvimento saudavel das
criangas.

O afogamento ¢ uma das principais
causas externas de morte no
mundo, acometendo especialmente
criangas em paises de baixa e
média renda. No Brasil, representa
a segunda maior causa de morte
entre meninos de 1 a 14 anos, com
maior incidéncia em lagos, rios e
piscinas

Desde a década de 1980, as causas
externas tém se destacado como

responsaveis por elevada
morbimortalidade  no  Brasil,
afetando principalmente a

populacdo masculina. O Espirito
Santo apresenta as maiores taxas de
obitos por acidentes de transito e
homicidios entre criangas e
adolescentes na regido Sudeste.

A andlise epidemiologica dos
obitos por afogamento em criangas
menores de 5 anos no estado de
Rondodnia revelou que Porto Velho
concentra 53% desses casos. Os
locais mais frequentes de
ocorréncia dos oObitos foram
hospitais, com 17%, e domicilios,
com 10%. Na cidade de Porto
Velho, 40% dos registros ndo
especificaram o local exato do
afogamento, enquanto apenas 1%
dos casos ocorreram em areas de
aguas naturais.

A inclusdo da natagdo no ambiente
escolar constitui uma estratégia
eficaz para minimizar os riscos de
afogamento em criangas, pois
promove o dominio corporal
necessario para enfrentar situagoes
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Manejo do afogamento em
pacientes pediatricos / 2020
Afogamento infantil: uma

abordagem do Enfermeiro frente a
acidentes domésticos / 2020

DIAS, MN.L; MACHADO,
L.H.C.; MARTINS, J.H.S.; POLO,
M. G.; BERNARDES, V.F / Dados
Internacionais de Catalogacdo na
Publicacdo (CIP)(Editora Pasteur,
PR, Brasil) FR862c FREITAS,
Guilherme Barroso Langoni de.
Fundamentos e Praticas Pediatricas
e Neonatais

do Carmo Neves, K., dos Santos
Pontes, E. E., Fassarella, B.P.A.,
Ribeiro, W.A., Maia, A.C.M.S.B.,
da Silva, J.G., & de Souza Lugdo,
N.C. / Research, Society and
Development

adversas na 4gua com maior
seguranca. Além disso, o ensino da
nata¢do enfatiza o respeito aos
perigos do ambiente aquatico,
aumentando a conscientizagdo das
criancas sobre a importancia da
seguranca.

As doengas exantematicas sao
patologias sistémicas
caracterizadas por inicio subito e
associagdo com febre, cuja
manifesta¢do clinica principal é o
exantema, uma erup¢do cutinea
eritematosa ou eritematopapulosa
que se espalha por uma extensa
area do corpo. Sua etiologia pode
ser medicamentosa ou infecciosa,
sendo mais frequentemente
causada por virus, mas também por
bactérias, clamidias, fungos e
protozoarios.

E correto que a prevengdo em
acidentes adversos pode evitar
esses acidentes domésticos, com o
conhecimento basico nos primeiros
socorros ou algumas dicas de
cuidados, sabemos que nem todos

sabem realizar estas manobras,
pois se ao menos um membro da
familia tivesse este entendimento
ocorria uma diminuigdo desses
eventos inesperados que trazem um
grande desconforto para nossas
criangas
Fonte: Produgao dos autores, 2025.

ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
Categoria 1 — Fatores de risco do afogamento infantil em diferentes ambientes

O afogamento infantil ¢ uma das principais causas de morte acidental em criangas,
representando um grave problema de saude publica que demanda aten¢do multidisciplinar. A
vulnerabilidade das criancas a esse tipo de acidente ¢ determinada por uma série de fatores que
variam conforme o ambiente em que vivem e interagem. E importante ressaltar que o risco de
afogamento ndo se restringe apenas a locais com grandes volumes de 4gua, como praias, rios €
lagos (Alves; Fontenelle, 2022).

No ambiente doméstico, o risco de afogamento € potencializado por condi¢des
estruturais inadequadas, falta de barreiras fisicas de prote¢ao e supervisao ineficaz por parte dos
cuidadores. Piscinas sem cercas de seguranca, tanques abertos, baldes com 4agua ao alcance das

criangas e até mesmo banheiras podem se transformar em cenarios de risco. Em muitos casos,
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a rotina da familia favorece situagdes em que as criancas ficam momentaneamente sem
supervisdo proxima, o que pode ser suficiente para a ocorréncia de um acidente (Rodrigues;
Lima; Pimentel, 2024).

Além dos aspectos fisicos do ambiente doméstico, a falta de informagao dos cuidadores
sobre os riscos potenciais de afogamento também representa um fator importante. Muitas
familias desconhecem que objetos e recipientes aparentemente inofensivos podem ser
perigosos. A auséncia de campanhas de orientacdo e de programas educativos acessiveis para a
populagdo contribui para que tais riscos permaneg¢am invisiveis no cotidiano das familias
(Abrao; Ferreira, 2024).

Nos ambientes recreativos, como clubes, parques aquaticos e praias, os riscos de
afogamento aumentam devido a exposi¢do direta a grandes volumes de dgua e ao aumento da
distragdo dos responsaveis durante os momentos de lazer. A superlotagao desses locais, aliada
a auséncia de profissionais treinados em salvamento aquatico ¢ a falta de equipamentos de
seguranga, como coletes salva-vidas e boias de protecao, agrava ainda mais a vulnerabilidade
das criangas (Cardoso; Assuncao, 2021).

O contexto escolar também merece atengdo especial quando se trata de prevencdo de
afogamentos. Escolas que oferecem atividades aquaticas, como aulas de nata¢do ou recreagdo
em piscinas, devem seguir protocolos rigidos de seguranca. No entanto, em muitas institui¢des
de ensino, ha falhas relacionadas a quantidade insuficiente de profissionais capacitados para
supervisionar os alunos, auséncia de equipamentos de emergéncia e falta de treinamentos
regulares em primeiros socorros (Ribeiro et al., 2025).

Outro elemento que potencializa o risco de afogamento ¢ o comportamento natural das
criangas, que sao movidas pela curiosidade, impulsividade e desejo de explorar novos
ambientes. Por ainda estarem em processo de desenvolvimento cognitivo, as criangas tém
dificuldade em reconhecer perigos iminentes e medir as consequéncias de suas agdes. Esse
aspecto comportamental, somado a auséncia de barreiras fisicas e a supervisao inadequada,
aumenta consideravelmente a probabilidade de ocorréncias de afogamento, sobretudo em
criangas menores de cinco anos (Dias et al., 2020).

A situagdo financeira e social das familias tem forte ligagdo com o perigo de
afogamentos de criangas. Em locais onde o dinheiro e a educagdo sdo escassos, ¢ comum
encontrar casas menos seguras, sem as protecdes necessarias € com pouca informacao sobre

como evitar acidentes. A falta de programas do governo para garantir a seguranca nas casas
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piora ainda mais a situagdo, aumentando o risco para as criangas, 0 que mostra a importancia
de juntar diferentes areas e criar projetos para ajudar a populacao (Santos et al., 2024).

Além disso, a cultura de cada lugar pode mudar a forma como as familias enxergam o
risco de afogamento. Algumas pessoas acreditam, erroneamente, que acidentes acontecem e
ndo podem ser evitados, ou que fazem parte do crescimento das criancas. Esse tipo de
pensamento pode gerar negligéncia em relagdo a ado¢do de medidas simples e eficazes de
prevengdo, como a instalagdo de grades de protecdo, o uso de dispositivos de flutuacdo e a

manutencdo de uma supervisao ativa por parte dos adultos (Alvarenga et al., 2025).

Categoria 2 — Ac¢oes educativas e preventivas da enfermagem para a seguranca infantil
em ambientes com risco de afogamento

A atuacdo da enfermagem na prevencao de afogamentos na infancia ¢ ampla e envolve
desde a identificagdo precoce de fatores de risco até a implementacdo de agdes educativas
voltadas para a promog¢ao da seguranga. Inicialmente, ¢ fundamental que os profissionais de
enfermagem reconhe¢am os diferentes contextos em que o risco de afogamento esta presente,
sejam eles domésticos, recreativos ou escolares (Miranda et al., 2025).

Uma das principais agdes educativas da enfermagem consiste na orientagcdo direta aos
pais e cuidadores durante as consultas de puericultura e nas visitas domiciliares. Nessas
ocasides, o enfermeiro tem a oportunidade de abordar temas essenciais, como a importancia da
supervisao constante de criangas em locais com presenga de dgua, a necessidade de manter
tanques, baldes e piscinas devidamente protegidos, e os cuidados com o armazenamento de
agua em recipientes acessiveis (Germano; Ferraz, 2025).

Além da orientacdo individual, a enfermagem pode desenvolver campanhas
comunitérias de educacdo em saude, com foco na preveng¢ao de acidentes por afogamento. Essas
campanhas podem ocorrer em unidades basicas de satde, escolas, creches e associagdes
comunitarias, utilizando recursos como palestras, oficinas, distribuicao de materiais educativos
e dinamicas interativas. O objetivo ¢ alcancar o méaximo de pessoas possivel, espalhando
informagdes sobre os perigos e como se prevenir (Pinheiro et al., 2022).

Outro aspecto relevante diz respeito a capacitagdo em primeiros socorros, com énfase
na reanimagdo cardiopulmonar (RCP) em criangas. A equipe de enfermagem ¢é essencial para
treinar a comunidade, preparando pais, professores, recreadores e outros cuidadores para agir

rapido em emergéncias. Essa capacitagdo pode significar a diferenca entre a vida e a morte,
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visto que o atendimento precoce a uma crianga em parada cardiorrespiratoria por afogamento €
determinante para o desfecho do caso (Meneses et al., 2024).

A enfermagem também pode atuar na elaboracdo de protocolos de seguranga voltados
para escolas e instituicdes que oferecem atividades aquaticas. Essa atuagdo envolve desde a
orientagdo sobre a necessidade de supervisores treinados até a defini¢do de medidas estruturais
de protecao, como instalagdo de cercas e sinalizacdo de areas perigosas (Almeida et al., 2022).

Um aspecto crucial ¢ a formacao constante dos proprios profissionais da area da saude.
A equipe de enfermagem pode organizar treinamentos internos, capacitando seus colegas de
trabalho para que todos estejam atualizados em relacao as melhores praticas de prevengao de
afogamentos. Essa a¢do melhora a forma como a rede de aten¢do primdria a saude age,
formando um grupo mais preparado para atender as necessidades da populagdo e realizar
projetos de saude mais eficazes (Gomes et al., 2024).

Além disso, a enfermagem pode utilizar ferramentas tecnologicas como aliadas na
disseminagdo de informagdes preventivas. Criar videos educativos, publicar nas redes sociais,
desenvolver aplicativos interativos e usar mensagens de texto para avisos rapidos sdo formas
atuais de aumentar o alcance das campanhas de educacdo. Essa abordagem ¢ especialmente ttil
para atingir publicos jovens e conectados, facilitando o acesso a informagdo de forma rapida e
dindmica (Neves et al., 2020).

E importante destacar ainda que a articulagdo intersetorial fortalece as agdes de
prevencdo promovidas pela enfermagem. Trabalhar junto com 6rgdos do governo, escolas,
grupos da comunidade e organizagdes que protegem criangas € essencial para garantir que as
iniciativas de prevencao sejam eficazes e continuem no futuro. Essa integragao possibilita que
o trabalho dos enfermeiros va além dos hospitais, chegando a lugares publicos, escolas e areas

de lazer (Alves; Fontenelle, 2022).

CONCLUSAO

Ao avaliar os perigos que elevam as chances de afogamento infantil em varios locais,
fica claro como diversos fatores se unem para causar esses incidentes. Desde questdes de
estrutura e dinheiro até costumes e falta de cuidado, tudo isso cria uma situagdo perigosa que
pede atengio redobrada de pais, organizagdes e médicos. E essencial entender que a chave para
evitar esses casos € conhecer e notar os riscos logo cedo, para que possamos agir rapido e

proteger as criangas.
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Nesse contexto, a enfermagem assume um papel estratégico e indispensavel na
implementagdo de a¢des educativas e preventivas voltadas para a seguranca infantil em
ambientes com risco de afogamento. Com dicas, campanhas de alerta e treinamentos de
primeiros socorros, enfermeiros ajudam a diminuir o nimero de criangas que se machucam ou
morrem afogadas. Além disso, trabalhar com escolas, creches, postos de saude e a comunidade
mostra a importancia de juntar diferentes areas e profissionais para ampliar o impacto das agdes
preventivas.

Por fim, ¢ fundamental destacar que o enfrentamento do afogamento infantil como
problema de saude publica requer investimentos continuos em educacdo, infraestrutura e
politicas publicas que priorizem a seguranca das criangas. A integracdo entre profissionais de
saude, educadores, gestores publicos e a sociedade em geral ¢ essencial para consolidar uma
cultura de prevengdo e prote¢do. Dessa forma, o trabalho da enfermagem, baseado no que
funciona e adaptado a cada lugar, se torna uma arma poderosa para criar ambientes mais seguros

e proteger a vida das criangas.
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RESUMO

Introdugdo: A atuacdo da enfermagem ¢é essencial para garantir uma experiéncia positiva ao paciente
hospitalizado, promovendo cuidado integral, humanizado e seguro. Objetivo: Analisar o papel da enfermagem na
experiéncia do paciente, com énfase na humanizagio, integralidade ¢ comunica¢do no cuidado. Metodologia:
Estudo de revisdo narrativa baseado em literatura cientifica recente, com enfoque qualitativo, utilizando artigos
académicos publicados entre 2020 e 2025. Analise e discussdo dos resultados: Identificou-se que o profissional
de enfermagem ¢ o elo constante entre o paciente, sua familia e a equipe multiprofissional. A escuta ativa, a empatia
e a comunicagdo clara favorecem a construg@o de vinculos terapéuticos e um ambiente acolhedor. A Sistematizacao
da Assisténcia de Enfermagem (SAE) permite a integralidade do cuidado, considerando aspectos fisicos,
emocionais e sociais. A atua¢do interdisciplinar e a educacdo em satide fortalecem a autonomia do paciente e
melhoram os desfechos clinicos. Conclusiio: A enfermagem vai além de procedimentos técnicos; sua pratica
humanizada e integral transforma a vivéncia hospitalar, promovendo seguranca, confianca e respeito a dignidade
do paciente.

Descritores: Impacto da enfermagem; experiéncia do paciente; papel da enfermagem; empatia, humanizagéo ¢
recuperagao.

ABSTRACT

Introduction: Nursing plays a key role in ensuring a positive hospital experience through integral, humanized,
and safe care. Objective: To analyze the role of nursing in the patient experience, focusing on humanization,
integrality, and communication. Methodology: Narrative review study based on recent scientific literature, with a
qualitative approach using articles published between 2020 and 2025. Analysis and discussion of results: Nurses
are the constant link between patients, families, and the healthcare team. Active listening, empathy, and clear
communication build trust and therapeutic bonds. The Nursing Care Systematization allows for comprehensive
care addressing physical, emotional, and social aspects. Interdisciplinary collaboration and health education
increase patient autonomy and improve clinical outcomes. Conclusion: Beyond technical procedures, nursing
transforms the hospital experience through humanized and comprehensive care, fostering safety, trust, and respect.

Descriptors: Impact of nursing; Patient experience; Role of nursing; Empathy; Humanization; Recovery.
INTRODUCAO:

A enfermagem exerce um papel fundamental na experiéncia do paciente ao longo de
todo o processo de cuidado. Desde o primeiro contato até a alta, a presenga do profissional de
enfermagem ¢ constante e essencial, tornando-o muitas vezes o elo principal entre o paciente, a
familia e a equipe de saude. Esse contato direto e continuo permite um cuidado mais préximo,
individualizado e sensivel as necessidades humanas.

Mais do que executar procedimentos técnicos, a enfermagem € responsavel por
promover uma assisténcia humanizada. Isso significa acolher o paciente em sua integralidade,
considerando aspectos fisicos, emocionais, sociais e culturais. A escuta ativa, a empatia € o
respeito as individualidades sdo atitudes que qualificam o atendimento e geram um ambiente
de confianga, seguranga e acolhimento (Moraes, 2024).

A comunicacao clara e acessivel € outro aspecto crucial para uma boa experiéncia do
paciente. Os profissionais de enfermagem atuam como tradutores das informacdes médicas,
esclarecendo duvidas, reduzindo insegurancas € promovendo o entendimento sobre a propria
condi¢do de saude. Esse cuidado comunicacional contribui para a autonomia do paciente e
fortalece sua participagdo ativa no processo de decisdao (Moraes, 2024).

Além disso, a enfermagem desempenha um papel central na continuidade e seguranca
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do cuidado. O monitoramento frequente do estado clinico do paciente, a administra¢do correta
de medicamentos e a atencdo a sinais precoces de agravamento sdo ac¢des que garantem
qualidade e reduzem a ocorréncia de eventos adversos, como infec¢des, quedas e lesdes por
pressao. Essa atencdo que os profissionais aplicam nos monitoramentos do estado clinico do
paciente ajudam no impacto da experiéncia dos pacientes (Brito; Goéis; Cavalcanti, 2023).

Outro ponto relevante ¢ o conforto fisico e emocional que a enfermagem proporciona.
Aliviar a dor, ajustar o ambiente para o bem-estar e oferecer apoio em momentos dificeis sdo
atitudes que, embora muitas vezes silenciosas, tém grande impacto na vivéncia do paciente. A
presenga cuidadosa e atenta ajuda a reduzir o sofrimento e humaniza a assisténcia. Esse conforto
pode proporcionar um ambiente terapéutico mais acolhedor, auxiliando o paciente numa
recuperagdo mais eficaz e eficiente (Brito; Goéis; Cavalcanti, 2023).

A educacdo em saude também faz parte das atribui¢cdes da enfermagem e tem reflexos
diretos na experiéncia do paciente. Ao orientar sobre cuidados com feridas, uso de medicagoes,
dieta, sinais de alerta e mudangas no estilo de vida, o profissional capacita o paciente e sua
familia para a continuidade do cuidado em casa, promovendo maior autonomia e prevengao de
complicagdes (Ferreira, 2023).

Ainda segundo Ferreira (2023), a atuacdo interdisciplinar ¢ outro diferencial da
enfermagem. A integracdo com médicos, nutricionistas, fisioterapeutas, psicologos e outros
profissionais permite uma abordagem mais ampla e eficiente, centrada nas necessidades reais
do paciente. Essa articulag@o contribui para melhores desfechos clinicos e refor¢a a percepgao
de cuidado integral e coordenado.

Por fim, a escuta dos feedbacks dos pacientes e seus familiares permite a enfermagem
refletir sobre sua pratica e buscar melhorias constantes. Essa postura de aprendizado continuo
fortalece a qualidade dos servicos prestados e demonstra compromisso com a exceléncia do
cuidado. Dessa forma, a enfermagem se firma como um pilar essencial na constru¢do de uma
experiéncia positiva e humanizada dentro dos servigos de satide. (Moraes, 2024).

A enfermagem deve ser capaz de proporcionar um ambiente terapéutico acolhedor, a
fim de que as experiéncias dos pacientes sejam as mais positivas possiveis. Sabe-se que muitos
individuos consideram a internacdo ou os tratamentos hospitalares situagdes assustadoras e
estressantes. Diante disso, os profissionais de enfermagem tém a responsabilidade de oferecer
um cuidado mais empatico e humanizado, transformando episddios potencialmente traumaticos
em vivéncias mais leves e seguras.

O cuidado humanizado ¢ um dos principais pilares que sustentam a pratica da
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enfermagem e deve ser seguido com rigor, a fim de garantir um atendimento de qualidade,
pautado no acolhimento e no respeito a dignidade humana. Tratar cada paciente de forma
individualizada, empatica e respeitosa diante de suas queixas, medos e vulnerabilidades ¢
essencial para fortalecer o vinculo terapéutico e promover o bem-estar integral. (Ferreira, 2023).

Nesse contexto, destaca-se a importancia da escuta ativa. Esta pratica consiste em ouvir
0 paciente com atencao e sensibilidade, buscando compreender ndo apenas os sintomas relatados,
mas também o contexto emocional e social que envolve a sua queixa. A escuta qualificada
contribui significativamente para a elaboragdo do plano terapéutico, além de demonstrar ao
paciente que ele estd sendo valorizado, o que gera conforto, seguranga e confianga na equipe de
enfermagem.

O desenvolvimento de competéncias relacionais € comunicacionais ¢, portanto,
indispensavel na formagdo e atuacdo do profissional de enfermagem. Mais do que
conhecimento técnico, ¢ necessario cultivar atitudes como empatia, paciéncia, respeito e
sensibilidade. Tais habilidades fortalecem o vinculo terapéutico, contribuem para um ambiente
mais humano e sdo fundamentais para uma experiéncia positiva por parte do paciente.

Nesse sentido, ¢ importante destacar também o papel da equipe interdisciplinar, com a
qual a enfermagem deve atuar de forma colaborativa. A constru¢do de planos de cuidado
integrados e centrados nas necessidades do paciente depende do dialogo entre os diferentes
profissionais, refor¢ando a visao holistica do ser humano e promovendo melhores desfechos em
saude.

Este artigo tem como principal objetivo evidenciar a necessidade de criagdo de um
ambiente terapéutico acolhedor e como isso pode impactar diretamente na recuperagdo e
tratamento de cada paciente. Além disso, busca destacar o papel da equipe de enfermagem como
agente essencial na constru¢do dessa realidade, promovendo cuidados que vao além da técnica,
pautados na escuta, na empatia e na humanizacdo do atendimento.

Com base no exposto, foi estabelecido como questdo norteadora: O que a equipe de
enfermagem pode fazer para oferecer uma boa experiéncia aos pacientes? Como criar um
ambiente terapéutico? Como ofertar uma atencdo humanizada e uma escuta ativa aos pacientes?
Paratal, o estudo tem como objetivo geral: o impacto da enfermagem na experiéncia do paciente
e ainda, como objetivos especificos: trabalho da enfermagem na humanizacido e areagao do

paciente aos cuidados prestados e oferta de servigos que auxiliam na recuperagao dos pacientes.
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METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com
analise de literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.

A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite
descobrir novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja,
¢ um procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e constitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais
(Lakatos e Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica é elaborada com base em material ja publicado com o objetivo
de analisar posi¢des diversas em relagdo a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepcao de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiragdes, crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relacdes, dos processos ¢ dos fendmenos que ndo podem ser reduzidos a
operacionalizacdo de varidveis. Aplicada inicialmente em estudos de antropologia e sociologia,
como contraponto a pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuacdo a
areas como Psicologia e educacdo. A pesquisa qualitativa ¢ criticada por seu empirismo,
subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos
significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre
impacto da enfermagem na experiéncia do paciente, buscamos em um primeiro momento
consultar no Google Académico. Cabe mencionar que € uma biblioteca eletronica e on-line que
abrange uma colecao selecionada de periddicos cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso
a esse banco de informagdes oferece um panorama das producdes cientificas publicadas e
mais consultadas pela maioria dos profissionais de satde e pesquisadores na area da
saude publica.

Utilizou-se os descritos: Impacto da enfermagem; experiéncia do paciente; papel da
enfermagem; empatia, humanizagao e recuperagao.

Utilizamos como critérios de selecdo da literatura, artigos completos, publicados em
portugués, no periodo de 2020-2025, e os critérios de exclusdo dos artigos repetidos,

publicacdes com textos indisponiveis e fora da lingua vernacular
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Fluxograma 1 — Selecdo de estudos para revisdo da literatura.

Titulo e resumo elegivel: Excluidos: Com base da
Google académicos incompatibilidade com as
(n=151) palavras-chave (n=43)
Artigos selecionados apos Excluidos: Com base a Artigos selecionados para
andlise de texto na integra resumos e titulos fora do analise de resumos e
(n=71) tema proposto (n= 37) titulos (n= 108)

Excluidos: Com base a fuga

da tematica (n=53) :
Estudos Incluidos (n= 18)

Fonte: Produgao dos autores, 2025.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se
151 resumos utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 43 artigos foram
excluidos com base na incompatibilidade com os descritores, deixando-se 108 artigos para
leitura de resumos e titulos. Excluindo- se 37 artigos com titulos ou resumos incompativeis ao
tema proposto, restando se 71 artigos que apds leitura na integra. Exclui-se mais 53 artigos por
fuga da tematica. Restando assim o numero de 18 artigos para realizar revisao literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 18 artigos que mantinham
coeréncia com os descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa

andlise, foi extraida a bibliografia potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica

Titulo/Ano Autores/Revista Principais contribuicdes

A  experiéncia de wuma Hences, Luiza; Ferreira, Este artigo explicitou a necessidade de

enfermeira na atenciao Milena Nascimento; Ramos, adaptacdo de alguns procedimentos de

domiciliar: procedimentos de Valéria Oliveira Borges, enfermagem para aplicacdo na Atengdo

enfermagem e  educacdo Nursingedigdo brasileira. Domiciliar e também ressaltou a

permanente, 2025. importancia da Educacdo Permanente em
Satide para qualificagdo da assisténcia
domiciliar.

O papel do enfermeiro na Silva, Jodo Henrique Costada Investir em capacitagdo profissional e
humanizacio do cuidado de et al, Brazilian Journal of taticas de humanizagdo € essencial para um

pacientes oncolégicos Implantology and Health cuidado integral e sensivel ao sofrimento
pediatricos: uma revisio da Sciences. humano. A humaniza¢do do cuidado nao
literatura, 2025. apenas favorece ao tratamento, mas

também fortalece a rede de apoio emocional
da crianga e sua familia, promovendo um
ambiente  acolhedor e propicio a
recuperacdo.  Assim, reafirma-se a
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Processo de Enfermagem:
caracteriza¢ao da aplicacio na
atencio primaria a saude,
2024.

Plano terapéutico singular na
enfermagem escolar: relato de
experiéncia, 2023.

Humanizacio na enfermagem:
impactos no atendimento na
atencdo primaria a saude,
2023.

A educacido permanente em
saide para a enfermagem de
cuidados  criticos:  estudo
qualitativo, 2023.

A arte na pratica baseada em
evidéncias na enfermagem sob
a perspectiva de Florence
Nightingale, 2022.

Percepcio de enfermeiros na
evolucido intraoperatéria: um
estudo qualitativo, 2022.

A escuta ativa no processo de
ensino-aprendizagem dos
académicos de enfermagem,
2021.

Silva; Jodo Felipe Tinto;
Costa, Ana Carla Marques de,
Enfermagem em foco.

Pimentel, Sidiany Mendes;

Macedo, Wany Kellen,
Revista Eletronica
Multidisciplinar de

Investigagdo Cientifica.

Brito, Anny Kelly da Silva
Santos; Gois, Maria Isabel
Bezerra; Cavalcanti, Euni de

Oliveira, Revista
contemporanea.
Gomes, Barbara  Festa;

Ribeiro, Jodo Henrique de
Morais, Journal of Nursing
and Health.

Lima, José Janailton de et al.,
Revista Brasileira de
Enfermagem.

Araujo, Barbara Rodrigues et
al., Revista SOBECC.

Sousa, Cynthia Haddad
Pessanha; Ribeiro, Liana
Viana; Tavares, Claudia Mara
de Melo, Debates em
educagao.

necessidade de alinhar conhecimento
técnico e sensibilidade nas praticas de
enfermagem, em conformidade com as
diretrizes das politicas publicas de saude,
para um suporte ético, empatico e eficaz.
Ha necessidade de um maior apoio da
gestao institucional, por meio da elaboracao
de programas de educagdo continuada e a
implantacdo de protocolos, objetivando a
reducdo de dificultadores e o fortalecimento
de facilitadores da aplicacdo da
Sistematizacao da  assisténcia  de
enfermagem e do Processo de Enfermagem
na Aten¢do Primaria a Saude.

O Plano Terapéutico Singular é uma
ferramenta da Enfermagem que pode ser
utilizado no contexto educacional para
ofertar cuidado integral e continuado aos
estudantes, sobretudo aos que apresentam
sofrimento mental.

A aplicagdo de estratégias pode ser adotada
pela equipe de enfermagem para a
realizacao de um atendimento humanizado,
seja no acolhimento ou na assisténcia, de
modo a fortalecer os principios do SUS,
especialmente no que concerne a
universalidade, busca da equidade e
integralidade.

Evidencia-se a valorizacdo das a¢des de
educacdo no trabalho e que nao hd neste
cendrio a educagdo permanente em satde
propriamente dita, sendo indicada maior
atencdo da instituigdo de forma quanti-
qualitativa e acdes focadas nas
necessidades da enfermagem de cuidados
criticos, sugerindo-se investimentos em
pesquisas acerca da tematica para promogao
das praticas de saide baseadas em
evidéncias

A arte da enfermagem ¢ o exercicio
continuo da percepgdo detalhada, de modo
que o aspecto subjetivo se torna o centro
para o qual converge o olhar do enfermeiro,
aquele que o permitird desvelar a “verdade”
posta pelo paciente, resultando na melhor
intervengao para ele.

As enfermeiras percebem a realizagdo da
evolugdo de enfermagem intraoperatoria
como uma ferramenta que aproxima o
enfermeiro da atuagdo assistencial e
qualifica a pratica perioperatoria. Contudo
as fragilidades organizacionais impactam a
dedicagdo desses profissionais no cuidado
direto ao paciente.

E importante promover a aprendizagem de
forma ativa, despertando o pensamento
critico dos estudantes, e atentando-os para
o desenvolvimento e a aquisicdo de
habilidades pautadas no agir, no ouvir e no
sentir.
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A importincia do diagnéstico
de enfermagem: visio dos
enfermeiros, 2021.

Atuacio do enfermeiro nos

cuidados em Unidade de
terapia Intensiva Neonatal:
Revisio Integrativa da
literatura, 2021.

Assisténcia de enfermagem e o
cuidado  humanizado em
unidade de terapia intensiva,
2021.

Concepcoes psicoldgicas da
ansiedade na  perspectiva
Analitica Junguiana: uma

analise reflexiva, 2021.

Os desafios da anamnese e
exame fisico na sistematizacao
da assisténcia de enfermagem:

Revisao Integrativa de
Literatura, 2021.
Cuidado de enfermagem

humanizado ao
oncolégico, 2020.

paciente

Humanizacdo do cuidado no
ambiente hospitalar, 2020.

Moreira, Lucio Henrique
D’avila et al, Research,
Society and Development.

Prazeres, Leticia Erica Neves
dos et al., Research, Society
and Development.

Silva, Danielle Maria da et
al., Gep News.

Medeiro, Kleber Padoam;
Fonte,
Evaristo  Paulo; Costa,

Ederson Ribeiro, Universitas.
Moraes; Andressa Melo de;
Vasconcelos, Deize Viana;
Imbiriba, Thaianna Cristina
Oliveira, 2021. Revista Ibero-
Americana De Humanidades.

Anacleto, Graziela;
Cecchetto, Fatima Helena;
Riegel, Fernando, Revista

enfermagem contemporanea.

Souza, Rosangela Danila de,
Revista Interdisciplinar
Encontro das Ciéncias.

A busca por um cuidado humanizado e uma
profissdo embasada cientificamente se faz
necessario para toda a pratica do cuidado,
os diagnosticos de enfermagem sendo uma
das fases do PE sdo essenciais para toda
evolugdo dos pacientes, porém muitas
vezes os diagnosticos de enfermagem nao
sdo aplicados de maneira correta, como foi
possivel constatar através dos dados e
opinides obtidos durante este estudo.

O uso da Sistematizagdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) na UTIN faz de grande
importancia, pois a assisténcia qualificada
nao deve se limitar a garantir a sobrevida do
prematuro, mas também planejar agdes e
implementa-las de acordo com o que
cuidado irad necessitar.

Os profissionais de enfermagem realizam
inimeras atividades, desde as mais simples
as mais complexas em UTI. Desafios sdo
enfrentados diariamente para alcancar a
humanizacdo do cuidado de forma efetiva,
recuperacao ¢ bem-estar do paciente.

A ansiedade para a psicologia analitica se
relaciona com a protecdo do ego, pois
algum processo inconsciente precisa ser
integrado.

O processo de enfermagem, permite
organizar e planejar as acdes de
enfermagem a partir da tomada de decisdo
do enfermeiro.

Os fatores que promovem a assisténcia de
enfermagem humanizada estdo
relacionados diretamente com atitudes e
comportamento dos profissionais de
enfermagem que assistem 0s pacientes
orientados pela Politica Nacional de
Humanizagio da Saude.

Para as discussOes, foram criadas trés
categorias: a visdo dos enfermeiros sobre a
humanizagdo na assisténcia de enfermagem
hospitalar; Dificuldade dos profissionais de
enfermagem no atendimento humanizado; e
os instrumentos utilizados para promover a
humanizagao hospitalar.

Fonte: Producao dos autores, 2025.
ANALISE DE DADOS E RESULTADOS
A amostra analisada compreende 18 produgdes cientificas sobre temas variados da
Enfermagem, distribuidas entre os anos de 2020 e 2025. Observa-se que 0 ano com maior
concentragdo de publicagdes foi 2021, com 5 artigos, representando 27,8% do total. Em seguida,
os anos de 2025 com 4 publicagdes, o que equivale a 22,2% para cada ano.
O ano de 2023 apresenta 3 artigos o que se apresenta como 16.7%, , enquanto os anos

de 2020, 2022 e 2024 contam com 2 publicacdes cada, também representando 11,1% por ano.
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Essa distribui¢ao mostra uma predominancia de estudos recentes, com maior concentracio entre
2021 e 2025, evidenciando um crescimento continuo do interesse em pesquisas voltadas para a

pratica e humanizacao do cuidado em Enfermagem.

2020
11.1%

2021
27.8%
2024
11.1%

16.7% 2022
11.1%

Fonte: Producao dos autores, 2025.

Categoria 1 — Cuidado Humanizado

Carl Jung (1875-1961), médico e pensador suico, afirmou: “Conheca todas as teorias,
domine todas as técnicas, mas ao tocar uma alma humana, seja apenas outra alma humana.”
Essa citagdo, de acordo com Medeiros et al., 2021 reflete a necessidade de os profissionais de
saide compreenderem que estdo lidando com seres humanos, e que devem tratd-los com
respeito, empatia e dignidade, como qualquer pessoa gostaria de ser tratada.

O cuidado humanizado tem como objetivo principal refletir a empatia e os cuidados que
os profissionais da saude devem adotar durante suas consultas e atendimentos. Esta diretamente
relacionado a forma de abordagem do paciente, desde o momento em que chega com sua queixa
principal até a sua recuperagdo ou o término do tratamento. Ao adotar essa postura, o
profissional ¢ capaz de estabelecer um vinculo com o paciente, favorecendo a escuta, o
acolhimento e a compreensao de sua realidade (Anacleto; Cecchetto; Riegel, 2020).

Além disso, o cuidado humanizado esta intimamente associado a escuta ativa. Durante
a anamnese e demais interacdes, ¢ essencial que o profissional observe e se atente as queixas
apresentadas, para que o plano de cuidados seja tracado de maneira abrangente, contemplando
todas as necessidades do paciente. Essa escuta permite também realizar as adaptagdes
necessarias ao longo do processo, promovendo um cuidado mais personalizado e eficaz (Sousa;
Ribeiro; Tavares, 2021).

A adogdao de uma abordagem humanizada impacta diretamente na experiéncia do
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paciente. Quando percebe que o profissional de satde se interessa verdadeiramente por suas
queixas, o paciente sente-se acolhido, valorizado e confiante. Esse vinculo de confianga
favorece a abertura para relatar outros sintomas ou dvidas, o que contribui para uma assisténcia
mais completa e segura (Rodrigues, 2025).

A humanizagio também se encontra entre os principios que regem o Sistema Unico de
Satude (SUS): universalidade, equidade e integralidade. Dessa forma, pode-se afirmar que a
humanizagao fortalece o direito a cidadania, reduz desigualdades no acesso aos servigos e
considera o paciente em sua totalidade, atendendo as suas demandas conforme suas prioridades.
Tais principios ndo se sustentam sem uma base sélida de respeito e empatia (Brasil, 2021).

A Politica Nacional de Humaniza¢do (HumanizaSUS), criada em 2003, veio para
reforgar esses principios no cotidiano dos servi¢os de saude. Ela destaca a importancia da
comunicacdo efetiva entre gestores, trabalhadores e usudrios, com o objetivo de aprimorar os
servigos por meio do didlogo e da corresponsabilizagdo. A politica estimula a valorizagao do
trabalhador da satde, o protagonismo do usudrio e a gestao participativa.

Estabelecer vinculos solidarios e promover a participagdo coletiva nos processos de
gestdo ¢ fundamental para transformar a realidade das instituigdes de satde. O relato de falhas
nos processos de cuidado pode ser utilizado como indicador para identificar fragilidades, propor
melhorias e qualificar os servigos prestados. Isso permite a constru¢do de ambientes mais
seguros, eficientes e acolhedores (Souza, 2020).

Nesse contexto, destaca-se a importancia da educa¢do permanente em saude como
estratégia essencial para o fortalecimento da humanizagao no ambiente hospitalar. Capacitar os
profissionais para praticas mais sensiveis, €ticas € comunicativas contribui significativamente
para a qualidade do atendimento e para a satisfacdo dos pacientes. Além disso, reforca-se a
necessidade de manter um didlogo constante entre gestores, trabalhadores e usudrios, garantindo
que os objetivos comuns sejam alcangados (Gomes; Ribeiro, 2023).

Conclui-se, portanto, que a humanizacdo do cuidado ¢ uma pratica indispensavel a
qualidade dos servicos de saude. Ela exige do profissional de enfermagem ndo apenas
competéncia técnica, mas, sobretudo, sensibilidade, ética e compromisso com o bem-estar do
paciente. Ao tratar o outro como um ser humano tnico e digno de respeito, a enfermagem nao

apenas promove saude, mas transforma realidades e fortalece o valor da vida (Silva ez al., 2021).
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Categoria 2 — Papel da Enfermagem com o Paciente Hospitalizado

Florence Nightingale (1820-1910) afirmou: “A Enfermagem ¢ uma arte; [...]” A
profissdo adaptou essa ideia para: “A enfermagem ¢ a arte de cuidar”, expressao que reflete a
esséncia do trabalho desenvolvido pelos enfermeiros e se mantém viva nas atitudes e
competéncias desses profissionais até os dias atuais. Os pacientes sdo considerados o foco
central da enfermagem, uma vez que sdo esses profissionais que prestam assisténcia continua,
permanecendo ao lado do paciente durante todo o periodo de internagdo (Lima et al., 2021).

Enquanto outros profissionais nao-enfermeiros possuem atribui¢des especificas, como
a formulagdo de diagndsticos e a prescrigao de medicamentos, a equipe de enfermagem mantém
sua atuacdo ininterrupta, prestando assisténcia direta e planejando cuidados individualizados
por meio da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE). Essa abordagem assegura
que os cuidados oferecidos estejam alinhados as necessidades especificas de cada paciente,
considerando tanto os aspectos individuais quanto os coletivos (Prazeres et al., 2021).

E importante reconhecer, contudo, a relevancia dos demais profissionais de satde na
construgdo do plano terapéutico. A atuagao multiprofissional, quando bem coordenada,
fortalece a integralidade da assisténcia. No entanto, ¢ inegavel que os pacientes sio
acompanhados com maior frequéncia pela equipe de enfermagem, o que torna esse vinculo mais
proximo e significativo do ponto de vista do cuidado cotidiano (Pimentel; Macedo, 2023).

Estar tao diretamente envolvido com o paciente representa uma grande responsabilidade
para a equipe de enfermagem. Como sdo os profissionais que mais frequentemente visitam os
pacientes, cabe a eles acolher duvidas, escutar queixas e agir de forma proativa na resolugao de
problemas. Essa proximidade impacta diretamente na qualidade da assisténcia prestada e na
experiéncia vivida pelo paciente ao longo do tratamento ou internagao (Sebastido et al., 2024).

Quando a enfermagem estabelece um relacionamento terapéutico com seus pacientes, a
hospitalizag@o torna-se uma experiéncia menos traumatica. O paciente passa a se sentir seguro,
respeitado e confiante, o que facilita o compartilhamento de informagdes sensiveis e contribui
para um cuidado mais efetivo. Essa relacdo de confianca permite ao enfermeiro desenvolver
uma assisténcia holistica e centrada nas necessidades especificas de cada individuo,
promovendo uma vivéncia mais humana e acolhedora (Brito; Goéis; Cavalcanti, 2023).

Com isso, entende-se que o profissional de enfermagem € o principal responsavel por
garantir a qualidade e a continuidade dos cuidados, especialmente devido a sua proximidade
com os pacientes. Esse contato direto exige ndo apenas habilidades técnicas, mas também

competéncia emocional, empatia, escuta ativa e sensibilidade para compreender o outro em sua

320


https://revistabrasileira.com/

Systematic Review RevistaBrasileira.com

totalidade. Assim, a enfermagem se consolida como um pilar essencial na constru¢do de
experiéncias positivas em saude (Prazeres et al., 2021).

Além disso, ¢ necessario destacar que essa proximidade torna o enfermeiro um elo
fundamental entre os pacientes, suas familias e os demais membros da equipe multiprofissional.
O enfermeiro atua como mediador das necessidades dos pacientes, favorecendo a comunicagao
e a integra¢ao dos cuidados. Dessa forma, contribui ndo s6 para a adesdo ao tratamento, mas
também para a satisfagdo e o fortalecimento da relagdo de confianga entre o sistema de satude e
o usuario (Hences; Ferreira; Ramos, 2025).

Diante disso, reforca-se a importancia da valorizacdo da enfermagem, tanto no aspecto
profissional quanto na formacdo continua desses trabalhadores. Investir em educacdo
permanente, em condigdes adequadas de trabalho e em reconhecimento ético e social € essencial
para que esses profissionais possam desempenhar seu papel com exceléncia. A humanizagdo da
assisténcia, promovida pela enfermagem, ndo é um diferencial, mas uma necessidade
fundamental no contexto da satude publica e privada (Gomes; Ribeiro, 2023).

Por fim, conclui-se que a enfermagem, ao unir técnica e sensibilidade, contribui
decisivamente para transformar o cuidado em uma experiéncia humana e acolhedora. O
enfermeiro, ao permanecer ao lado do paciente nos momentos de maior fragilidade, torna-se
uma presenca significativa e reconfortante. Portanto, valorizar a atuagdo da enfermagem ¢
também valorizar a dignidade do paciente e a qualidade da assisténcia em saude (Silva et al.,

2024).

Categoria 3 — A Integralidade do Cuidado na Pratica do Enfermeiro

O profissional enfermeiro, em seus diversos cenarios de atuagdo, destaca-se por colocar
a saude do paciente como prioridade. O conceito de satde, de acordo com a Organizacao
Mundial da Satide (OMS), define-a como um estado de completo bem-estar fisico, mental e
social, e ndo apenas a auséncia de doengas. Nesse contexto, o enfermeiro, por meio das
ferramentas do cuidado, ndo se limita ao tratamento da doenga, mas atua de forma integral na
promocao do bem-estar do individuo (Brasil, 2020).

Tendo isso em vista, o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), por meio da
resolucao 736/2024, dispde sobre a implementacao do Processo de Enfermagem em todo
contexto socioambiental onde ocorre o cuidado de enfermagem. Este deve ser realizado de
modo sistematico e deliberado em todos os ambientes publicos ou privados em que ocorra o

cuidado de enfermagem. O Processo de Enfermagem organiza-se em cinco etapas
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interrelacionadas, interdependentes, recorrentes e ciclicas, sendo elas: avaliacao, diagnostico,
planejamento, implementacdo e evolugao.

A integralidade comeca a ser exercida ja na primeira etapa do processo, avaliagdo. uma
vez que através da anamnese feita por um olhar holistico, efetivando o principio da
integralidade, assim como as necessidades biologicas, emocionais, psicologicas, sociais e
espirituais. Nesse momento, o enfermeiro ao realizar uma escuta ativa e acolhedora, identifica
ndo apenas os sinais e sintomas clinicos, mas também aspectos subjetivos e sociais que
interferem na saude do paciente. Essa abordagem permite compreender o individuo em seu
contexto, fortalecendo o vinculo terapéutico entre o profissional ¢ o enfermeiro (Moraes;
Vasconcelos; Imbiriba, 2021).

J& o diagnostico de enfermagem compreende a identificacdo de problemas existentes,
condigdes de vulnerabilidades ou disposi¢des para melhorar comportamentos de satde, devido
ao julgamento clinico das informacdes obtidas sobre as necessidades do cuidado de
Enfermagem e saude da pessoa, familia, coletividade ou grupos especiais (Moraes;
Vasconcelos; Imbiriba, 2021). A integralidade nessa etapa se expressa no cuidado de
enfermagem, pois os mesmos dao o caminho para a prescri¢ao de cuidados.

O desenvolvimento do plano assistencial de enfermagem compreende uma abordagem
direcionada e personalizada, voltada a pessoa, familia, coletividade ou grupos especificos; Esse
processo envolve, primeiramente, a prioriza¢cdo dos diagndsticos de enfermagem com base nas
necessidades identificadas durante a avaliagdo clinica. A pratica baseada em evidéncias
fortalece a tomada de decisodes clinicas e contribui diretamente para a recuperagao e bem-estar
do paciente, reafirmando o papel do enfermeiro como agente essencial na garantia da qualidade
da assisténcia em ambientes criticos (Silva et al., 2021).

A resolugdo 736/2024, dispde sobre a fase da implementagdo da enfermagem
compreender a realizagdo das intervencgdes, agdes e atividades previstas no planejamento
assistencial, pela equipe de enfermagem, respeitando as resolugdes/pareceres do Conselho
Federal e Conselhos Regionais de Enfermagem realizada com base em intervengoes planejadas
e executadas de forma colaborativa e ética, tem um impacto direto e profundo na experiéncia
do paciente.

Ao colocar em pratica cuidados auténomos, interprofissionais e orientados por
programas de saude, o enfermeiro garante que as acodes sejam realizadas com precisao, respeito
as competéncias profissionais e centradas nas necessidades individuais do paciente. A

comunica¢do continua entre os membros da equipe e a checagem rigorosa da execugdo das
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prescrigoes reforcam a qualidade do cuidado, assegurando que o paciente se sinta valorizado,
ouvido e cuidado de forma integral, o que melhora significativamente sua vivéncia durante o
processo de internagao e recuperacao (Silva; Costa, 2024).

Por fim, na etapa de evolugdo, o enfermeiro verifica os resultados alcangados em relagao
aos objetivos tragados. Aqui, a integralidade do cuidado exige uma andlise critica e continua
das intervencgdes, permitindo redirecionamentos quando necessario. A documentagio
sistematizada da evolucdo aproxima o enfermeiro tanto do paciente quanto dos demais
profissionais envolvidos, promovendo um cuidado mais humanizado, seguro ¢ baseado em
evidéncias. Dessa forma, a evolugdo ndo apenas organiza a pratica assistencial, como também

potencializa a resolutividade e a eficacia do cuidado (Aratjo et al., 2022).

CONCLUSAO

Evidencia-se a importancia da forma como a equipe de enfermagem atua no contexto
do cuidado em saude. A postura profissional, a competéncia técnica e a sensibilidade diante das
necessidades individuais dos pacientes sdo fatores cruciais para o sucesso do tratamento e da
recuperagdo. Quando os pacientes percebem que estao sendo cuidados por profissionais que os
tratam com respeito, empatia e aten¢do, sentem-se mais seguros, confiantes e compreendidos.

Com isso, destaca-se que o cuidado humanizado e a escuta ativa, quando incorporados
arotina da equipe de enfermagem, transformam a experiéncia hospitalar em um processo mais
acolhedor e menos angustiante para pacientes e seus familiares. A aten¢do dedicada as queixas,
duvidas e emogdes demonstradas pelo paciente demonstra ndo apenas o compromisso técnico,
mas também a valorizacao do ser humano em sua totalidade. Essa abordagem fortalece o vinculo
terapéutico e favorece a constru¢do de uma relagdo de confianca, essencial para a continuidade
do cuidado e a promogdo da satde.

Dessa forma, a atuacdo da enfermagem vai além da execu¢do de procedimentos. Ela se
fundamenta em principios éticos, na sensibilidade para lidar com o sofrimento e na escuta
qualificada, que reconhece e valida a experiéncia subjetiva de cada paciente. A construgao de
um ambiente terapéutico positivo, pautado pelo respeito, pela empatia e pela comunicacao
efetiva, deve ser vista como um elemento indispensavel para uma assisténcia de qualidade,
segura e centrada na pessoa.

Este trabalho evidencia que, ao reconhecer a centralidade do paciente no processo de
cuidado, a enfermagem reafirma sua relevancia estratégica na humanizacao dos servigos de

saude e na garantia de uma atencao segura, ¢tica e integral. Tais aspectos devem ser valorizados
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como parte essencial da pratica profissional e da organizagao dos servigos de saude.

Portanto, investir na valoriza¢do da equipe de enfermagem, capacitar os profissionais a
usar o processo de enfermagem (PE) em seus atendimentos e na formagao continuada voltada
para praticas humanizadas ¢ essencial para aprimorar a experiéncia do paciente e fortalecer os
pilares da aten¢do em satude. Além disso, incentivar pesquisas e discussdes sobre o impacto da
enfermagem na vivéncia do paciente pode contribuir para o desenvolvimento de estratégias

ainda mais eficazes no cuidado centrado na pessoa.
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