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Resumo

Objetivo: Analisar evidéncias sobre seguranga do paciente no periodo perioperatorio
no cenario da Enfermagem. Método: Trata-se de revisdo integrativa com busca na
Literatura Latino-Americana e Caribe em Ciéncias da Saude, incluindo artigos
publicados entre 2018 a 2023, de acordo com o guideline PRISMA. Resultados:
Foram identificados sete artigos, evidenciando a lista de verificagdo cirurgica como
importante na seguranga, na comunicagdo, redugdo de eventos adversos,
mortalidade, complicagdes, organizagcdo e desenvolvimento da Sistematizagdo da
Assisténcia de Enfermagem Perioperatoria trazendo facilidades para o enfermeiro,
gerando vinculo com o paciente e melhores condigdes de trabalho. Observa-se que
no ambiente cirurgico a presenga do enfermeiro € fundamental para desenvolver com
qualidade a geréncia e a assisténcia ao paciente. Conclusdo: a atuagdo do
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enfermeiro na seguranga do paciente cirurgico no periodo perioperatério é favorecida
pela sistematizagcdo da assisténcia de enfermagem, checklist cirurgico e isso reflete
na qualidade e no gerenciamento do cuidado no cenario da enfermagem.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem. Periodo perioperatério. Segurancga.
Centros Cirurgicos. Processo de Enfermagem.

Abstract

Objective: To analyze evidence on patient safety in the perioperative period in the
Nursing setting. Method: This is an integrative review searching Latin American and
Caribbean Literature in Health Sciences, including articles published between 2018
and 2023, according to the PRISMA guideline. Results: Seven articles were identified,
highlighting the surgical checklist as important in safety, communication, reduction of
adverse events, mortality, complications, organization and development of the
Systematization of Perioperative Nursing Care, bringing facilities to the nurse,
generating a bond with the patient and better working conditions. It is observed that in
the surgical environment the presence of nurses is essential to develop quality
management and patient care. Conclusion: the nurse's role in the safety of surgical
patients in the perioperative period is favored by the systematization of nursing care,
surgical checklist and this reflects on the quality and management of care in the
nursing setting.

Keywords: Nursing care. Perioperative period. Safety. Surgicenters. Nursing Process.

1. Introdugao

A seguranga do paciente tem como finalidade evitar lesbes e danos aos
pacientes por meio de cuidados de saude com a importancia de diminuir qualquer
risco ou dano desnecessario a um minimo aceitavel (Brasil, 2013). No Brasil, as
razbes mais constantes de evento adverso estao relacionadas a queda, administracao
incorreta de medicamentos, falhas na identificacdo pessoal do paciente, erros em
procedimentos cirurgicos, infecgdes, uso inapropriado de dispositivos e equipamentos
meédicos (Souza; Mendes, 2019).

A unidade de centro cirurgico (CC) é considerada uma das mais importantes
da area hospitalar, composto por recursos humanos, materiais, equipamentos e
tecnologias de alta complexidade, com a finalidade de receber o paciente em todas
as fases relacionadas ao processo cirurgico, também denominado como periodo
perioperatorio (Carvalho; Biachi, 2016). O perioperatorio € constituido por trés
periodos sendo, o pré-operatorio, transoperatério e Pds-Operatério Imediato (POI).
Cada um deles tem seu inicio e o fim determinado, sendo o periodo pré-operatorio
subdividido por mediato, a partir do momento em que o paciente tem a indicacéo
cirurgica até 48 horas antes do ato cirurgico e imediato que sdo as 24 horas que
antecedem a cirurgia. O transoperatério se da desde a entrada do paciente no CC até
a saida da Sala de Recuperagao Pos Anestésica (SRPA). E o POI considera-se as
primeiras 24 horas apds a saida da sala cirurgica, considerando a partir do momento
que entra na SRPA (SOBECC, 2017).

A localizacao estrutural do CC deve ter comunicagdo com a clinica cirurgica,
unidades de internagao, unidade de terapia intensiva (UTIl) e também as unidades de
suporte como o almoxarifado, banco de sangue, laboratério, setor de imagens e
central de materiais e esterilizagcdo (CME), entre outras, para oferecer um suporte de
qualidade aos pacientes (SOBECC, 2013; Moraes; Carvalho, 2010).
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No decorrer dos anos, de maneira universal, evidenciou-se que no ambiente do
CC prevalecem as ocorréncias de eventos adversos relacionados a falta de seguranca
do paciente em todo o perioperatorio. Diante disso, a Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) juntamente com cirurgides, anestesistas, enfermeiros e especialistas em
segurancga do paciente elaboraram uma lista de verificagdo para segurancga cirurgica
com proposito de oferecer uma linguagem universal para vigilancia de seguranga do
paciente ao longo do perioperatorio. Essa lista de verificagdo de seguranca € utilizada
no periodo perioperatorio, preferencialmente antes da indugdo anestésica, depois
antecedendo da incis&o cirurgica e logo apos a finalizagdo da cirurgia (Brasil, 2014).

Conforme a OMS, as tecnologias de informagdo e comunicagdes possuem
amplo poder de aperfeigoar a saude em paises desenvolvidos e em desenvolvimento,
melhorando o acesso as informacdes de saude e tornando os servigos de saude mais
profissional (WHO, 2012). Assim, a manutengao da seguranga do paciente possui um
proposito de evitar falhas, resultante da assisténcia de saude, além de ser uma
responsabilidade ética e moral dos profissionais para garantir qualidade de saude nas
instituicdes. Atualmente, a seguranca tem compartiihado as tecnologias de
informacéo e comunicagdes para proporcionar evolugdes desses servigos, e oferecer
informagdes precisas, rapidas e fidedignas que apoiam na tomada de decisdes
(Lopes; Heimann, 2016).

Na maioria dos casos, as tecnologias de informacdo e comunicagao
corroboram para a qualidade de agbes de seguranga do paciente melhorando os
processos de comunicagao, e consequentemente a diminuicdo dos eventos adversos
ocorrem a partir da solicitacdo e inser¢cao de dados eletronicos, rastreabilidade de
medicamentos, prescricdo eletrénica, acesso a manuais e protocolos institucionais e
sistemas de gerenciamento de resultados (Sorra et al., 2017).

De maneira geral a atuacao da equipe de enfermagem e o uso das tecnologias
tornam-se fundamentais frente a seguranga, pois essa categoria profissional
apresenta o maior contingente de pessoal nas instituicdes de saude, permanece com
maior periodo de tempo com o paciente proporcionando assisténcia e realizando
procedimentos. No CC isto ndo é diferente, pois a equipe de enfermagem esta
presente em todo periodo perioperatorio desenvolvendo assisténcia, seja desde a
triagem, elaboracdo do plano de cuidado, circulagdo de sala, recep¢cdo em SRPA e
passagem de plantdo para enfermaria.

Em destaque na SRPA, as acbes de enfermagem fortalecem a seguranga do
paciente por meio de recursos materiais € humanos, além dos procedimentos e
intervengdes embasados no conhecimento pratico e cientifico. Assim, utilizam-se de
atos assistenciais seguros que corroboram na redugdo de riscos e danos e
consequentemente na diminuigdo de eventos adversos (SOBECC, 2023).

A OMS com o passar dos anos vem estabelecendo alguns desafios globais e
no ano de 2009 estipulou o segundo desafio chamado “cirurgias seguras salvam
vidas”, destinado a oferecer fundamentos e praticas de segurancga cirurgica, com a
finalidade de elevar os padrdes de qualidade e garantir a seguranca nas intervengoes
cirargicas, definindo-se como prevencao de infecgdo de sitio cirurgico, anestesia
segura, equipes cirurgicas seguras e indicadores da assisténcia cirurgica (OMS,
2009).

Esse projeto foi implantado pela aliangca mundial para seguranga do paciente
trazendo a diminuigdo de mortalidade por procedimentos cirurgicos no mundo. Seu
proposito € aproveitar o comprometimento politico e interesse médico para definir
importantes temas sobre seguranga, incluindo seguranga inadequadas em
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anestesiologia, infecgbes cirurgicas preveniveis e comunicagdo deficiente entre
membros de equipes, pois foram evidenciados muitos (OMS, 2009).

Nesse sentido, ao considerar a importancia da seguranga do paciente durante
o periodo perioperatério e as metas sugeridas pela OMS, torna-se crucial conhecer
as evidéncias cientificas para o fortalecimento da pratica assistencial de enfermagem.

2. Objetivo
Analisar as evidéncias cientificas sobre a seguranca do paciente no periodo
perioperatorio dentro do cenario da Enfermagem.

3. Método

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, desenvolvida de acordo com
as seguintes etapas: selegdo da pergunta para a revisdo; amostragem (busca dos
estudos segundo os critérios de inclusio e exclusio); extracdo das caracteristicas das
pesquisas primarias (extracdo dos dados); anadlise de dados; interpretagcdo dos
resultados; relato da revisdo. Foram seguidas as recomendacdes do Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Anayses (Moher 2009).

Para elaboracédo da questdo da pesquisa, foi utilizada a estratégia Populagao
Interesse Contexto (PICo): pacientes adultos (P- Populag&o), seguranca do paciente
(I- fenbmeno de interesse), no perioperatdrio (Co- Contexto). Subsequentemente,
foram consultados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS/BIRE-ME), conforme
Quadro 1. Assim, construiu-se a seguinte questao de pesquisa: O que a literatura
aborda sobre a seguranga do paciente no periodo perioperatorio dentro do cenario da
Enfermagem?

A busca dos artigos que integram esta revisdo ocorreu de fevereiro a abril de
2023 na base de dados, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS). Para tal, as buscas foram realizadas respeitando as singularidades
de cada base, utilizando a combinacdo do operador booleano “AND” entre os
descritores de saude (e “OR” para seus sindnimos). A estratégia de busca empregada
para todas as bases de dados foi ((“Enfermagem”) AND (Cuidados de Enfermagem
OR Assisténcia de Enfermagem OR Atendimento de Enfermagem OR Cuidado de
Enfermagem OR Gestdo da OR Assisténcia de Enfermagem OR Sistematizagao da
Assisténcia de Enfermagem) (Periodo Perioperatorio) AND (“Seguranga”)).

Quadro 1 — Estratégia PICo e DeCS

Estratégia PICo DeCS
PICo Variaveis Componentes Enfermagem
P Populagédo Pacientes adultos Assisténcia
| Interesse Seguranga do Paciente Perioperatdrio
Co Contexto Perioperatério Seguranga

Fonte: Elaborado pelos proprios autores.

Foram incluidos artigos disponiveis na integra com resultados de pesquisa que
responderam a questdo do estudo, somente na lingua portuguesa, publicados no
periodo entre os anos de 2018 a 2023. Foram excluidos estudos secundarios (relatos
de experiéncia, artigos de reflexdo, editoriais e cartas), publicagdes duplicadas
(manuscritos em duplicidade foram considerados apenas uma vez) e produgdes nao
relacionadas ao propoésito do estudo. Para a selecdo dos artigos, houve recorte
temporal nos ultimos cinco anos.
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Posteriormente, foi realizada a leitura na integra dos artigos selecionados na
primeira etapa, sendo extraidas as informagdes relevantes com o auxilio de um
instrumento adaptado contendo as seguintes informagdes: autores, titulo, ano de
publicagao, objetivo, método (tipo e local de estudo, participantes, coleta de dados e
analise dos dados), principais resultados e conclusao.

Para analise dos dados, foi construido um quadro analitico que permitiu reunir
e sintetizar as principais informag¢des dos artigos incluidos, conforme apresentado
posteriormente no quadro 2. Os dados foram interpretados, comparados e
posteriormente sintetizados de forma descritiva.

A selecao dos artigos encontrados, por meio dos diferentes cruzamentos dos
vocabulos, seguiu as recomendagdes do PRISMA.

Foram localizados 99 artigos na base de dados, apds aplicados os critérios de
elegibilidade e exclusdo, resultaram em 7 artigos, ilustrados pelo fluxograma (Figura

1).
Figura 1 — Seleg&o dos artigos de acordo com o PRISMA

n°= numero de artigo
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7
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o Exclusdo de artigos ap0s leitura

é Artigos para avaliagdo de dos titulos e resumos (n°=30)
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Fonte: Elaborado pelos proprios autores.
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3. Resultados

A amostra de revisdo compde 7 (100%) artigos com foco principal na
assisténcia de enfermagem frente a seguranga do paciente cirurgico. Dentre eles, 3
(42,8%) publicados em 2019 e 2 (28,5%) em 2021, o método mais utilizado nos
estudos foram reviséo integrativa 2 (28,5%), qualitativo 2 (28,5%) e quantitativo 2
(28,5%). A revista SOBEC teve a contribuicao de 4 (57,1%) artigos da amostra.

Os resultados foram coletados através da leitura e analise dos estudos
apresentados no quadro 2.

Quadro 2 - Caracterizagéo dos artigos selecionados para analise segundo os autores/ano, periédico,
objetivo (s) e método.

Autores/ Periédico | Objetivo Método/ Pergunta

Ano e Local e O que a literatura aborda

Titulo Pais sobre a Seguranga do
paciente no periodo

perioperatério  dentro  do
cenario da Enfermagem?

Jost MT; Rev. Conhecer a Tipo: revisao Para melhorar o cuidado e a
Viegas K; SOBEC abordagem dos integrativa. seguranga do paciente
Caregnato artigos cientificos | Local: Porto cirurgico a utilizagdo da lista
RCA, 2018. publicados sobre | Alegre RS, de verificagao é uma das
Sistematizagéo a SAEP Brasil. formas de direcionar a equipe
da assisténcia relacionada a € promover a seguranga

de seguranga do assistencial, assim ela pode
enfermagem paciente. ajudar na prevencéao dos erros
perioperatdria e promover a seguranga do
na seguranca paciente no procedimento

do paciente. cirurgico, lembrando que o

checklist deve ser rotina do
CC, portanto deve ser
preenchido corretamente esse
instrumento e ser de trabalho
continuo.

O checklist deve ser realizado
nos 3 momentos do
procedimento: - antes da
inducdo anestésica antes do
inicio do procedimento / -
antes da incisdo na pele e
antes do final do
procedimento / - antes da
saida da sala operatoria.

A SAEP leva ao paciente e
equipe um cuidado
humanizado e individualizado
onde promove e facilita o
acesso as informacdes,
otimiza o tempo, realiza
registros adequados, planeja
assisténcia e promove melhor
comunicagao entre as
equipes.
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O papel do enfermeiro é
contribuir com a aplicagéo do
instrumento no CC, pois gera
algumas dificuldades entre
equipe cirurgica na aceitagao
desse instrumento, entdo o
enfermeiro deve orientar sua
equipe na utilizagao deste
material levando a eles os
beneficios para os
profissionais e pacientes.

Luciano FRS Rev. Construir e Tipo: estudo A implementagéo da SAEP
et al, 2019. SOBEC validar contetudo metodologico propde uma assisténcia mais
Validacao de de um com revisdo de | segura para os pacientes
instrumento instrumento para | literatura. cirurgicos, promovendo maior
para registro registro da Local: visibilidade do trabalho do
da sistematizagao da | Florianopolis, enfermeiro e da equipe de
sistematizagéo assisténcia de SC, Brasil. enfermagem nesse processo,
da assisténcia enfermagem tornando um instrumento
de perioperatoria. Unico a todas as etapas da
enfermagem SAEP, organizando e
perioperatodria. padronizando os registros de
enfermagem.
Cardoso RB et | Rev. Analisar as Tipo: estudo A SAEP apresenta-se como
al, 2021. enferm estratégias da metodologico. | marco legal da profisséo de
Segurangado | UERJ lista de Local: Rio de enfermagem, onde orienta e
paciente na verificacdo de Janeiro, organiza o cuidado com o
assisténcia de segurancga Brasil/Porto, paciente e os registros de
enfermagem cirurgica proposta | Portugal. enfermagem, tornando a
perioperatdria pela Organizagao assisténcia de enfermagem
e as Mundial de Saude mais segura.
taxonomias de e Com base na lista de
enfermagem. Identificar as verificagdo de seguranga
taxonomias de cirurgica desenvolvida pela
enfermagem, a OMS, foram identificados os
fim de subsidiar elementos da pratica de
um modelo para enfermagem desenvolvido
registro e através das taxonomias
operacionalizagao NANDA-I, NIC, NOC, com a
da SAEP. finalidade de elaborar um
registro operacionalizado da
SAEP onde ira identificar os
riscos e promover seguranga
do paciente no contexto
perioperatorio.
Santos EA; Revista Identificar o Tipo: Pesquisa | A lista de verificagdo para
Domingues Enfermeria | conhecimento de | quantitativa. seguranga cirurgica esta
AN; Eduardo Actual profissionais da Local: Sao associada a reducéao da
AHA, 2019. saude sobre a Carlos, SP, mortalidade e complicagdes
Lista de Lista de Brasil. cirurgicas do paciente no
verificagédo Verificagdo para periodo perioperatorio.
para Seguranga
segurancga Cirurgica, os
cirurgicas: desafios e
conhecimento estratégias para
e desafios sua implantacao
para a equipe em uma
do centro instituicdo publica
cirurgico. hospitalar
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Foschi EP et Enferm Verificar a Tipo: Estudo Deve-se incentivar os
al, 2021. Foco ocorréncia de quantitativo. enfermeiros a desenvolver
Realidade da eventos adversos | Local: um conjunto de interveng¢des
ocorréncia de como infecgdo do | Floriandpolis, e estratégias para realizagao
eventos sitio cirargico, SC, Brasil de préticas assistenciais e
adversos em perda ou infecgao gerenciais mais seguras,
internacao do acesso venoso capazes de prevenir e
cirurgica. e quedas em diminuir o risco do dano ao
pacientes paciente decorrente do
internados. cuidado em saude.
Os profissionais de
enfermagem sé&o os
responsaveis pela
continuidade da assisténcia
dos pacientes no periodo
perioperatorio.
A segurancga do paciente esta
ligada com a melhoria na
qualidade da assisténcia e da
prestacao dos cuidados,
visando promover uma
assisténcia de saude mais
segura e com maior
qualidade.
Sousa CS; Rev. Relatar o Tipo: Tecnologias de informacgao e
Acuna AA, SOBECC | desenvolvimento | Implementagdo | comunicagéo foi realizado
2022. ea de tecnologia. | através de uma parceria da
Painel do implementacao Local: Séo enfermagem e a area de
mapa cirurgico de um painel de Paulo, SP, tecnologia da informagao.
como mapa cirurgico Brasil. Esse painel tecnolégico
ferramenta de com automacéo promove a seguranc¢a do
comunicacgao e para visualizagéo paciente através de dados
seguranga do de informacgdes obtidos nele, como
paciente. da documentacéo, alergias,
cirurgia, equipe, status do paciente e de
status, riscos e materiais no momento
preparo pré- cirurgico, duragao e tempo
operatorio. real de sala, diferentes tipos
de precaucgdes para cada
paciente, evitando assim a
ocorréncia de ligagdes
telefénicas para a equipe.
Com esse painel o
enfermeiro consegue
promover uma assisténcia
mais eficaz e segura ao
paciente.
A inovacéao e implementagao
dessa tecnologia proporciona
aos enfermeiros uma melhor
gestéo de sua area,
balanceando custos,
qualidade e experiéncias dos
clientes e fornecedores.
Klein S et al, Rev. Verificar o Tipo: Estudo A elaboragao do protocolo
2019. SOBECC | conhecimento descritivo, assistencial e checklist
Seguranga do dos profissionais | exploratério. contemplam dados pessoais
paciente no de enfermagem Local: do paciente e do
contexto da no que concerne | Chapeco, SC, | perioperatorio, fornecendo
recuperagao a segurancga do Brasil. assim uma maior seguranga
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pos- paciente na Sala ao paciente podendo evitar a
anestésica. de Recuperagao ocorréncia de eventos
Pd6s-Anestésica adversos.
(SRPA), apés a A atuagao do enfermeiro no
implantacéo de centro cirargico durante o
um protocolo perioperatério fornece ao
assistencial no paciente e equipe um carater
referido setor. diferenciado por meio de

segurancga e qualidade
através da prestacao de
assisténcia qualificada,
especializada e humana. A
SRPA ¢é considerada uma
unidade de atendimentos
criticos e por esse motivo é
exigida a presenga do
enfermeiro no setor e a
importancia de ele estar em
periodo integral.

E essencial o instrumento de
lista de verificagao cirurgica
como o checklist e anotagoes
de enfermagem para fornecer
uma assisténcia de qualidade
promovendo a seguranga do
paciente.

Fonte: elaboragéo prépria

4. Discussao

A sequir, apresenta-se a discussao da producdo do conhecimento publicado
sobre a pergunta do estudo “O que a literatura aborda sobre a Seguranga do paciente
no periodo perioperatorio dentro do cenario da Enfermagem”.

Seguindo o um dos desafios globais para seguranga do paciente da OMS, a
cirurgia segura tem como objetivos promover a melhoria da segurancga cirurgica e
reduzir os indices de mortes e complicagdes no periodo correspondente a cirurgia.
Assim, o conceito de cirurgia segura envolve medidas adotadas para reducao do risco
de eventos adversos que podem acontecer antes, durante e depois da cirurgia,
condizentes a prevencao de Infeccdo de Sitio Cirurgico (ISC), anestesia segura,
equipe cirurgica preparada e mensuragdo da assisténcia cirurgica (Souza; et al.,
2020).

Para prevencdao desses eventos adversos, a OMS elaborou a Lista de
Verificagao de Seguranca Cirurgica (checklist cirurgico), que contribui como norteador
da equipe de profissionais da saude no intuito de minimizar erros considerados
evitaveis frente a assisténcia e oferecer maior qualidade e seguranga aos pacientes
cirargicos (Souza; et al., 2020).

A execucdo do Checklist cirargico € indicado durante os trés momentos
distintos do perioperatério, sendo estes: no periodo que antecede a inducéo
anestésica (identificagédo/sign in), antes da inciséo cirurgica (confirmag&o/timeout) e
apos o procedimento cirurgico, com o paciente em sala operatodria (SO) (registro/sign
out). A OMS institui que a aplicacdo do Checklist cirurgico pode ser realizado por um
membro da equipe de enfermagem ou médico participante do procedimento cirurgico,
sendo importante que somente uma unica pessoa seja responsavel pela aplicagcao
(Santos; 2020, Souza; et al., 2020).

Essa lista de verificagdo ou checklist cirurgico deve ser rotina dentro da unidade
de CC, sendo extremamente importante relembrar sua aplicacdo, uma vez que
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promove a assisténcia de enfermagem de forma segura, pois direciona e auxilia na
comunicagao entre equipe, reduzindo os erros e proporcionando a seguranca e
qualidade ao paciente durante o procedimento cirurgico (Jost; Viegas; Caregnato,
2018).

Considerando a pesquisa quantitativa de Santos; Domingues; Eduardo, (2019),
sobre a “Lista de verificacdo para seguranca cirurgica abordando seus conhecimentos
e desafios para a equipe do centro cirurgico” os autores apontam que os profissionais
de saude compreendem que a presencga desse protocolo de seguranca ao paciente
cirurgico fornece-os a importante redugdo de eventos adversos como queda,
administragdo incorreta de medicamentos, falhas na identificacdo pessoal do
paciente, erros em procedimentos cirurgicos, infecgdes, uso inapropriado de
dispositivos e equipamentos médicos (Santos; Domingues; Eduardo, 2019). Além
disso, dentre as possibilidades de ocorréncias de eventos adversos no ambiente
hospitalar em poés-operatoério, destacam-se as ISC, que podem estar relacionadas a
prépria patologia ou aos procedimentos invasivos realizados no CC, pois a ferida
operatéria considera-se porta de entrada para microrganismos, sendo esses 0s
maiores motivos de internagao (Souza; et al., 2020). Sendo assim, a utilizagdo da lista
de verificacdo esta relacionada a diminuicdo de mortalidade e complicagdes
cirargicas, refletindo na valorizagdo, qualificagdo e reconhecimento profissional da
equipe que presta a assisténcia cirurgica (Santos; Domingues; Eduardo, 2019).

A elaboragao do protocolo assistencial e do checklist cirurgico avaliam os dados
pessoais do paciente e do perioperatério, contribuindo para uma melhor seguranca ao
paciente podendo evitar e diminuir a ocorréncia de eventos adversos e promover uma
sistematizacdo assistencial qualificada. E de suma importancia a ligagédo entre as
fases de assisténcia de enfermagem no periodo perioperatorio e a assisténcia
efetuada ao paciente cirurgico como checklist e anotagbes de enfermagem (Klein,
2019).

De acordo com a Resolugdo COFEN n° 564/2017, que aprova o novo Codigo
de Etica dos Profissionais de enfermagem, é responsabilidade e dever do enfermeiro
prestar assisténcia a pessoa, a familia e a coletividade livre de danos decorrentes de
impericia, negligéncia ou imprudéncia e que a enfermagem deve garantir assisténcia
com seguranca e prestar informacdes adequadas a pessoa e a familia sobre os
direitos, riscos, intercorréncias e beneficios acerca da assisténcia de enfermagem.
Destacando assim que as ag¢des de seguranca do paciente estdo atreladas a
Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem e ao Processo de Enfermagem (PE).

O PE pode ser considerado um importante fator para identificar, prevenir e
minimizar os eventos adversos nos diferentes contextos da pratica profissional, uma
vez que busca organizar uma assisténcia baseada em evidéncias, fundamentada
cientificamente, respaldada legalmente, e documentada, o que contribui para a
seguranga do paciente e do profissional (Lima; Juliani; Spagnuolo, 2023).

Para o comprimento do PE no CC, foi criado a Sistematizagdo da Assisténcia
de Enfermagem Perioperatéria (SAEP) como um instrumento essencial com o
propésito de garantir a qualidade e a seguranga dos cuidados prestados durante o
periodo perioperatério. A elaboragao dessa sistematizagdo promove uma abordagem
integrada e padronizada, assegurando que a assisténcia de enfermagem atenda as
necessidades especificas de cada paciente. Para assisténcia segura e planejada, a
SAEP é uma ferramenta valiosa e eficaz, utilizado por toda a equipe de enfermagem
para minimizar os riscos, complicacdes e eventos adversos cirurgicos durante o
periodo perioperatério que resultam em danos ao paciente quando ndo existe

www.periodicoscapes.gov.br 10 Revista JRG de Estudos Académicos - 2024;15:e151361


https://rnp-primo.hosted.exlibrisgroup.com/primo-explore/search?query=any,contains,Revista%20JRG%20de%20Estudos%20Acad%C3%AAmicos&tab=default_tab&search_scope=default_scope&vid=CAPES_V3&facet=jtitle,include,Revista%20Jrg%20De%20Estudos%20Acad%C3%AAmicos&lang=pt_BR&offset=0

Seguranga do paciente no periodo perioperatério dentro do cendrio da enfermagem [©MO)

possibilidade de algum processo baseado no checklist de cirurgia segura (Cardoso,
2021).

A segurancga do paciente na assisténcia de enfermagem perioperatoria também
envolve as taxonomias de enfermagem (NANDA, NIC e NOC) e a lista de verificagao.
O processo de enfermagem realizado por meio do diagnostico, resultados e
intervencgdes realizadas em conjunto desse instrumento proporciona mais qualidade
e seguranga ao paciente cirurgico (Cardoso; 2021).

Ademais, a SAEP também permite ao enfermeiro do CC classificar a
assisténcia desenvolvida ao paciente no periodo perioperatorio. Assim, pode-se
planejar a assisténcia e proporcionar melhor comunicagdo entre profissionais,
oferecendo uma efetividade na realizagdo do processo de enfermagem e da
seguranga do paciente (Jost; Viegas; Caregnato, 2018). Esse instrumento pode ser
considerado um simbolo da carreira de enfermagem, pois direciona e organiza o
cuidado, assim como, também exerce a importante fungdo de registrar as tarefas
assistenciais dos profissionais de enfermagem validando a seguranga do paciente e
o desempenho profissional (Cardoso, 2021).

Essas tecnologias referentes ao processo de trabalho do enfermeiro no espago
cirargico fortalecem com particularidade esta categoria profissional, desde a geréncia
até a assisténcia prestada ao paciente, promovendo qualidade e garantia da
seguranga por meio da prestacao de assisténcia qualificada, especializada e humana
(Klein, 2019).

Assim, pode-se dizer que a seguranga do paciente € uma grande
responsabilidade do enfermeiro e sua equipe, pois permanecem juntos ao paciente
na maior parte do tempo e durante todas as fases do periodo perioperatorio, assim
séo atribuidos de conhecimento para exercer os métodos de segurancga frente a suas
demandas (OMS, 2009).

De forma minuciosa podemos mencionar as medidas de seguranga durante as
trés fases perioperatérias. A primeira fase (antes da indugdo anestésica), realizar a
identificacdo precisa do paciente e o local de intervengcdo sdo essenciais para a
seguranga cirurgica, onde a demarcacao de preferéncia seja feita com o paciente
verbalizando e consciente, de forma em que ele confirme e identifique o local cirargico
(OMS, 2009). Segunda fase (antes da incisao cirurgica), pertence a reavaliar a
equipe; identificar corretamente o paciente; sitio cirurgico correto; validacdo de
utilizagdo de antimicrobianos profilaticos e disponibilizacdo de exames por imagens e
a terceira fase (antes do paciente sair da sala cirurgica), realiza uma revisdo onde
contabilizam as compressas e instrumentos utilizados, identifica alguma amostra
cirargica colhida, revé o funcionamento dos equipamentos e aborda sobre o pos-
operatério e recuperacdo antes da saida da sala cirurgica. Em todas as etapas o
enfermeiro e equipe devem rever sobre questdes anestésicas ou transoperatérias que
possam afetar a recuperacao do paciente (OMS, 2009).

Considera-se de extrema importédncia que a seguranca do paciente seja
preservada durante todo o trajeto cirurgico, em todas as fases de perioperatorio,
passando pelo transoperatério e assim, de forma continua no pos-operatorio. Neste
sentido, sobressai a assisténcia realizada na SRPA que tem por objetivo identificar e
dar suporte de maneira precoce as possiveis complicacdes pds-operatérias imediatas
por meio de estratégias baseadas em evidéncias cientificas, que visam orientar de
forma organizada e sistematizada o direcionamento do cuidado para cada paciente,
levando em consideracdo a individualidade e o procedimento anestésico-cirurgico
submetido (SOBECC, 2023).
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Ressaltando que o cuidado de enfermagem na SRPA estende-se basicamente
a trés fases: admissdo, monitoramento e alta. Na admissdo os materiais e suporte
para recepg¢ao do paciente ja devem ser previamente preparados pelo enfermeiro e
equipe, assim como, o leito devidamente organizado, com testagens de saidas de
oxigénio, vacuo e o perfeito funcionamento do monitor multipardmetros. Na chegada
do paciente, recomenda-se a avaliacdo do A (vias aéreas) B (respiracdo) C
(circulagédo), recebimento do plantdo, registro das informag¢des, checagem de
identificacdo e avaliagéo inicial por sistemas corporeos. O enfermeiro deve avaliar
criteriosamente o paciente de forma cefalocaudal, dando inicio pelo nivel de
consciéncia, sinais vitais, padrao respiratério e cardiaco, presenga de dor e estado
emocional. Avalia-se ainda deébito urinario, movimentagdo e sensibilidade dos
membros inferiores, sinais ou presenga de sangramento. O paciente deve ser situado
e orientado quanto a permanéncia na SRPA, assim como seus familiares (SOBECC,
2023).

Na fase do monitoramento orienta-se a verificagcdo dos parametros vitais na
primeira hora de 15 em 15 minutos, de 30 em 30 minutos na segunda hora e apds a
terceira hora de 1 em 1 hora até alta da SRPA. Além disso, existem instrumentos que
norteiam os profissionais quanto a recuperacao anestésica e possibilidade de alta,
como o indice de Aldrete e Kroulik, utilizado para padronizar a observagao das
condicdes fisicas do paciente no periodo pos-anestésico de forma nio invasiva, e que
avalia os sistemas comprometidos pelos medicamentos anestésicos (SOBECC,
2023).

Durante o processo de Alta da SRPA a passagem de plantdo € muito
importante, necessitando abordar. nome do paciente, idade, diagndstico médico,
condigdes do paciente no pré-operatério (patologias, uso de medicamentos,
restricoes), limitagdes, alergias, cirurgia e anestesia realizadas, medicacbes
administradas, intercorréncias, perda de volume, presenca de curativos, drenos,
sondas, eliminacgdes, etc. (SOBECC, 2023). Todos esses requisitos reforcam e
contribuem com os protocolos de seguranga do paciente estipulados pelo Ministério
da Saude.

Os protocolos basicos de segurangca do paciente tém por caracteristica
construir uma pratica assistencial segura; promover comunicacgao efetiva, oportunizar
o trabalho em equipes e proporcionar gerenciamento de riscos. Constituem-se em 6
protocolos basicos condizentes a: cirurgia Segura, identificagdo do paciente,
prevencgao de ulcera por pressao, higiene das maos, prevengao de quedas, seguranga
na prescricao e administragdo de medicamentos (Souza & Mendes, 2019).

Ademais, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), juntamente
com o governo em 2013 se mobilizou, estabelecendo o Protocolo para Cirurgia
Segura, anexo a Resolugédo da Diretoria Colegiada (RDC) n° 36/2013. O protocolo
descreve, incentiva e oficializa a utilizagdo do checklist como estratégia para reduzir
o risco de incidentes cirurgicos. Isso mostra que as medidas para o alcance de praticas
mais seguras tém sido uma preocupacao do pais e os investimentos vém crescendo
com o passar dos anos.

Desta forma, a seguranca do paciente esta unida com o aumento da qualidade
assistencial desenvolvida por todos os profissionais no intuito de melhorar a pratica
cirargica livre de riscos e danos ao paciente. Existe a necessidade de motivar os
enfermeiros, realizar treinamentos e educagao permanente para desenvolverem suas
praticas de forma eficiente e eficaz frente a seguranga do paciente cirurgico (Foschi,
2016).
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Além disso, investir e incentivar também o uso de tecnologias presentes no CC
para promover um servico de alta qualidade e de seguranga envolvendo novas
técnicas, distribuigdo de profissionais na gestdo das salas cirurgicas, e outros recursos
para o beneficio do paciente, proporcionando maiores medidas de seguranca a ele
(Sousa; Acuna, 2022).

Como limitagdo do estudo, destaca-se o reduzido numero de artigos
encontrados sobre a tematica, o que compromete a ampliagdo da analise da literatura
em outras bases de dados.

Estes resultados contribuem para o incremento da ciéncia e na valorizacédo do
enfermeiro na medida que a literatura aponta o seu importante trabalho e
fortalecimento da qualidade na assisténcia dentro do centro cirurgico e na contribuicdo
da cultura de segurancga do paciente.

5. Consideragoes Finais

Pode verificar-se que a utilizagdo da lista de verificagado cirurgica ou checklist
cirurgico é de grande importancia no CC, proporcionando maior seguranca,
direcionando o processo e auxiliando na comunicagao entre a equipe, além de tornar-
se eficaz na reducdo de eventos adversos, diminui as taxas de mortalidade e
complicagdes cirurgicas na fase perioperatoria.

A aplicacdo da SAEP fortalece a atuagdo do enfermeiro e proporciona
comunicagdo, linguagem universal e organizagdo do trabalho garantindo maior
qualidade ao paciente durante o perioperatorio.

Desta forma, a atuagédo do enfermeiro é crucial frente a seguranga do paciente
cirurgico em todo o periodo perioperatorio e pode ser favorecida por meio da utilizagao
da sistematizagdo da assisténcia de enfermagem, checklist cirurgico e qualidade na
gestado do cuidado dentro do cenario da enfermagem.
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