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una maternidad en el sur de Brasil

Resumo

Objetivo: Conhecer a percepg¢do da equipe de enfermagem acerca da utilizagdo do protocolo de cirurgia
segura (checklist), da Organizagdo Mundial de Saude, nas cirurgias ginecoldgicas do Centro Cirdrgico em uma
maternidade do sul do Brasil. Métodos: Pesquisa qualitativa com abordagem exploratéria, descritiva por
possibilitar uma melhor investigagdo sobre a problematica da pesquisa. Foi utilizada a técnica de entrevista
para a produgdo dos dados e aplicada a dez profissionais da enfermagem no més de abril e Analise Tematica
de Contetido. Resultados: A pesquisa mostrou que o conhecimento dos profissionais de enfermagem acerca
do checklist de cirurgia segura levou a equipe de enfermagem do setor o desejo de implementar esta
ferramenta em suas rotinas, frente ao beneficio que trard para as pacientes submetidas a procedimentos
cirurgicos da instituigdo. Conclusdo: Foi possivel observar que os profissionais de enfermagem possuem
conhecimento sobre o protocolo de cirurgia segura e sabidamente observam a importancia do uso do
checklist para a seguranga e o bem-estar dos pacientes submetidos a procedimentos cirtrgicos. Sendo um
instrumento sistematico para identificar potenciais eventos adversos, ficou evidente o interesse para a
implementagdo do checklist na rotina do Centro Cirdrgico da Instituigdo.

Descritores: Equipe de Enfermagem; Segurancga do Paciente; Seguranga; Lista de Checagem; Cirurgia Segura.

Abstract

Objective: To know the perception of the nursing team about the use of the World Health Organization's
safe surgery protocol (checklist) in gynecological surgeries at the Surgical Center in a maternity hospital in
southern Brazil. Methods: Qualitative research with an exploratory, descriptive approach as it allows a
better investigation on the research problem. The interview technique was used to produce the data and
applied to ten nursing professionals in April and Thematic Content Analysis. Results: The research showed
that the knowledge of nursing professionals about the safe surgery checklist led the nursing team in the
sector to desire to implement this tool in their routines, given the benefit it will bring to patients undergoing
surgical procedures at the institution. Conclusion: It was possible to observe that nursing professionals have
knowledge about the safe surgery protocol and are known to observe the importance of using the checklist
for the safety and well-being of patients undergoing surgical procedures. Being a systematic tool to identify
potential adverse events, the interest for the implementation of the checklist in the routine of the
Institution's Surgical Center became evident.

Descriptors: Nursing Team; Patient Safety; Safety; Checklist; Safe Surgery.

Resumén

Objetivo: Conocer la percepcion del equipo de enfermeria sobre el uso del protocolo de cirugia segura
(checklist) de la Organizacion Mundial de la Salud en las cirugias ginecoldgicas del Centro Quirurgico de una
maternidad del sur de Brasil. Métodos: Investigacion cualitativa con enfoque exploratorio y descriptivo, ya
que permite una mejor investigacion del problema de investigacion. Para la elaboracion de los datos se
utilizo la técnica de entrevista y se aplicé a diez profesionales de enfermeria en abril y Andlisis de contenido
temadtico. Resultados: La investigacion mostré que el conocimiento de los profesionales de enfermeria sobre
el checklist de cirugia segura llevé al equipo de enfermeria del sector a desear implementar esta herramienta
en sus rutinas, dado el beneficio que traera a los pacientes sometidos a procedimientos quirdrgicos en la
institucion. Conclusién: Se pudo observar que los profesionales de enfermeria tienen conocimiento sobre el
protocolo de cirugia segura y son conocidos por observar la importancia de utilizar el checklist para la
seguridad y el bienestar de los pacientes sometidos a procedimientos quirdrgicos. Al ser una herramienta
sistematica para identificar potenciales eventos adversos, se hizo evidente el interés por la implementacion
del checklist en la rutina del Centro Quirdrgico de la Institucion.

Descriptores: Equipo de Enfermeria; Seguridad del Paciente; Seguridad; Lista de Verificacion; Cirugia Segura.
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Introdugdo

A seguranca do paciente é definida como a auséncia
ou a redugdo ao minimo aceitavel dos danos ou das lesGes
acidentais durante a presta¢do da assisténcia de servigos. Os
prejuizos associados a assisténcia a saude sdo aqueles que
decorrem de processos ou estruturas da assisténcia, e ndo
das condigBes do paciente. O erro humano é inevitavel e
quando essas falhas ocorrem sdo chamadas de incidentes,
podendo ou ndo provocarem danos ao paciente!. De acordo
com a RDCn.° 36, de 25 de julho de 20132, que institui acbes
para a seguran¢a do paciente em servicos de saude e
preconiza a disseminagdo sistematica da cultura de
seguranga, as instituicdes de saude devem implantar
protocolos de seguranca para o paciente e realizar o
monitoramento dos seus indicadores, estabelecendo
barreiras para a prevengdo de incidentes nos servicos de
salde. Dados estatisticos relatam o indice de complica¢des
importantes em procedimentos cirurgicos em 3 a 16% e a
taxa de mortalidade é de 0,4 a 0,8%, isso em paises
desenvolvidos, no entanto, metade desses eventos pode ser
considerada evitavel. Ja em paises em desenvolvimento,
estimam-se taxas de mortalidade de 5 a 10% em cirurgias de
grande porte3.

Buscando a redugdo dos eventos adversos, o
Ministério das Saude em parceria com a Organizagdo Pan-
Americana da Saude da Organizagdo Mundial da Saude
(OPAS/OMS) langou os fundamentos e praticas da seguranca
cirdrgica, como uma das metas do desafio global na redugdo
na promog¢ao de uma cirurgia mais segura, por meio da
adocdo de uma lista de verificagdo antes, durante e apds o
ato cirdrgico®*,

Diante deste cenario e em parceria com a
Organizagao Mundial da Saude — OMS, o Ministério da Saude
lancou o protocolo para cirurgia segura? como um conjunto
de medidas a serem implantadas para reduzir a ocorréncia
de incidentes e eventos adversos e a mortalidade cirurgica,
possibilitando o aumento da seguranga na realizagdo de
procedimentos cirurgicos, no local correto e no paciente
correto, por meio do uso da Lista de Verificacdo de Cirurgia
Segura. Este protocolo deverd ser aplicado em todos os
locais dos estabelecimentos de saude em que sejam
realizados procedimentos, quer terapéutico, quer de
diagndsticos, e que impliqguem em incisdo no corpo humano
ou em introducdo de equipamentos endoscopios, dentro ou
fora de Centro Cirdrgico, por qualquer profissional de
saude®.

Esta Lista de Verificagdo de Seguranga Cirurgica
proposta pela da OMS tem como objetivo assegurar que
padrdes de rotinas na sala de operagdes sejam inseridos
para aumentar a chance de melhores resultados para os
pacientes, para ajudar as equipes a reduzirem a ocorréncia
de danos e que sejam medidas que todos os paises possam
utilizar.

A implementacdo da Lista de Verificagdo de
Seguranga Cirurgica (checklist) é de baixo custo, sendo que
ha uma estimativa de trés minutos para checar cada fase do
processo. O profissional responsdvel deve ter conhecimento
sobre o processo anestésico cirdrgico, devendo interromper
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as atividades a qualquer momento, caso algo ndo esteja
correto®.

O Manual de Implementagdo da Lista de Verificagdo
de Seguranca Cirurgica aponta que a “equipe cirdrgica” é
composta por cirurgides, anestesiologistas, equipe de
enfermagem, técnicos e outras pessoas da sala de operagao
gue estejam envolvidas na cirurgia. Cada membro exerce um
papel fundamental para promover a segurancga do paciente.
A Lista de Verificagdo deve ser de responsabilidade e
aplicada por um Unico membro da equipe cirurgica, podendo
ser qualquer profissional da saude participando da cirurgia,
onde serdo checadas todas as etapas verbalmente com as
pessoas adequadas®. E uma ferramenta de extrema
importancia para segurang¢a do paciente, tendo como
objetivo melhorar a assisténcia cirdrgica em todo o mundo,
de modo que os padrdes possam ser aplicados em todos os
paises de forma universal. Estudos cientificos ja comprovam
a eficacia da aplicagdo do checklist para redugdo de eventos
adversos”®. No entanto, a maioria das instituicdes ainda n3o
esta utilizando essa ferramenta, que poderia evitar erros
irreversiveis com uma simples verificacdo®.

A insercdao de um checklist de cirurgia segura é
ainda uma pratica pouco explorada nos ambientes
hospitalares, e, para o éxito do processo, toda a equipe deve
trabalhar em conjunto, respeitando todas as fases de
checagem da ferramenta utilizada®®.

Estudos realizados no Centro Cirdrgico de um
hospital nos mostra que a cultura de seguranca do paciente
deve ser aprimorada, sendo necessario incentivar a atengao
dos profissionais na condugao de suas agées, a fim de termos
conhecimento das causas de seus erros e que, a partir desses
fatos, possamos elaborar estratégias que minimizem
eventos adversos!® e as instituices podem criar seus
protocolos de acordo com sua vocagéao profissional e para o
qual melhor se adaptam?®.

Os profissionais de enfermagem devem trabalhar
da melhor maneira possivel, utilizando seus conhecimentos
e capacidades a favor do paciente, evitando erros, muitas
vezes irreparaveis. A rotina didria de um Centro Cirurgico
exige profissionais qualificados e capacitados para
desempenhar suas fungdes, além da comunicagdo entre
eles, pois quando este fator é ineficaz, aumenta o risco de
falhas e o numero de erros, causando um desequilibrio na
equipe, gerando um estresse e reduzindo a sua eficiéncia®®.

A partir das consideragOes feitas podermos dizer
que o enfermeiro tem um papel fundamental neste
contexto. Sendo responsavel pela equipe de enfermagem e
pela seguranca do paciente, o enfermeiro é responsavel em
assegurar ao paciente uma assisténcia de qualidade e
segura, em detrimento de toda a demanda técnica de sua
responsabilidade??.

Desse modo tendo como ponto de partida o
conhecimento adquirido e vivenciado na pratica profissional,
percebe-se a importdncia do processo da assisténcia
prestada pela equipe de enfermagem ao paciente cirurgico
durante os cuidados perioperatdrios, sendo estes a peca
fundamental para que eventos adversos e iatrogenias sejam
evitados. Ressaltamos, ainda, a necessidade de medidas que
previnam erros cirurgicos, trazendo o checklist de cirurgia
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segura como instrumento de base para a equipe de
enfermagem, buscando minimizar os danos causados ao
paciente e mostrando a importancia da sua aplicabilidade
nas rotinas desses profissionais.

Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo
avaliar a compreensdo da equipe de enfermagem sobre a
utilizacdo de um checklist de cirurgia segura, em um Centro
Cirargico considerado referéncia em Santa Catarina no
acompanhamento de gestantes de alto risco, tendo uma
rotatividade muito grande de cirurgias eletivas e de
emergéncia, sendo, portanto, necessarias medidas
preventivas para a seguranca do paciente. Levando em
consideracdo esses aspectos, temos como pergunta
norteadora da pesquisa: Qual a percep¢do da equipe de
enfermagem acerca da utilizagdo do protocolo de cirurgia
segura no Centro Cirdrgico da Instituicdo? Para tanto o
objetivo desta pesquisa é “Conhecer a percepg¢do da equipe
de enfermagem acerca da utilizagao do protocolo de cirurgia
segura (checklist), da Organizagdo Mundial de Saude, nas
cirurgias ginecoldgicas realizadas no Centro Cirlrgico em
uma Maternidade do sul do Brasil.

Metodologia

Trata-se de pesquisa qualitativa com abordagem
exploratério-descritiva, por possibilitar uma melhor
investigacao sobre a problematica da pesquisa. A pesquisa
qualitativa, ndo se preocupa com a representagdo numérica,
mas sim com a compreensdao de um determinado grupo,
buscando explicar o porqué das coisas, exprimindo o que
convém ser feito. Na pesquisa qualitativa, o conhecimento
do pesquisador é parcial e limitado, ndo importando se ela é
pequena ou grande, o importante é que traga novas
informag&es®s.

A pesquisa foi desenvolvida no sul do Brasil, Estado
de Santa Catarina, em um Centro Cirldrgico considerado
referéncia em Santa Catarina no acompanhamento de
gestantes de alto risco, tendo uma rotatividade muito
grande de cirurgias eletivas e de emergéncia. O centro
Cirargico, local de estudo, é uma unidade de uma
maternidade publica de Santa Catarina, e possui 112 leitos
para o atendimento obstétrico, ginecoldgico, oncoldgico e
neonatal. A instituicdo é referéncia no atendimento em
gestantes de alto risco e neonatal e oferece também servigcos
como Banco de Leite Humano, Central de Aleitamento
Materno e o Recanto da Mamade, local destinado a
amamentagdo dos bebés que necessitam de atendimento
especializado.

Segundo o portal da Secretaria de Estado da Saude
de Santa Catarina, todos os anos mensalmente ocorrem
cerca de 320 nascimentos, 1.941 atendimentos de
emergéncia, 1.056 atendimentos ambulatoriais e 158
cirurgias®®. A Instituicdo tem o titulo de Hospital Amigo da
Crianga reconhecido pelo MS, OMS e pelo Fundo das NagGes
Unidas para a Infancia (UNICEF). E também um centro de
ensino para area da saude. No Estado.

Os participantes da pesquisa sdo profissionais
técnicos de enfermagem e enfermeiros da Unidade do
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Centro Cirurgico, de um total de 30 profissionais da
enfermagem convidados que atuam no local, dez aceitaram
participar da pesquisa, destes trés enfermeiros e sete
técnicos de enfermagem. Os critérios de inclusdo foram ser
enfermeiro ou técnico de enfermagem integrante da equipe
do Centro Cirurgico; ter no minimo seis meses de atuagdo e
aceitar participagdo na pesquisa, por meio da assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os critérios de
exclusdao foram auséncia no local por férias ou afastamento
por motivos de saude.

A coleta de dados foi no més de abril de 2016,
através da técnica de entrevista utilizando como
instrumento de coleta um roteiro semiestruturado que
permitiram alcangar o objetivo proposto desta pesquisa. A
coleta de dados deu-se no local de trabalho, em sala
reservada, mas de modo a nao interferir ou prejudicar a
assisténcia ao paciente. Apds apresentar os objetivos da
pesquisa e mediante a concordancia no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido iniciou-se a pesquisa. A
coleta de dados ocorreu em trés etapas. Primeiramente
apresentando o protocolo (checklist) estabelecido pelo MS e
0 seu correto uso, apds esta etapa foi a aplicagdo do
protocolo de cirurgia segura pelo participante, e na terceira
e Uultima etapa a entrevista, utilizando o roteiro
semiestruturado elaborado pelos pesquisadores, abordando
temas como: conhecimento sobre o checklist de cirurgia
segura da Organiza¢do Mundial de Salude e sobre as agGes
desenvolvidas pela equipe de enfermagem acerca da
seguranga do paciente.

Os dados foram analisados através da Analise
Tematica de Contetdo®® utilizando todas as etapas
propostas como pré-andlise, codificacdo e categorizagdo e
por fim a interpretacdo a luz da literatura. Foram observados
todos os preceitos éticos da Resolugdo CNS n.2 466/2012%,
e do comité de Etica em pesquisa, por meio do parecer
consubstanciado n.2 65745317.5.0000.0114. Foi preservado
0 anonimato dos participantes através do uso de codinomes
como E1, E2 para enfermeiro 1 e 2 respectivamente e Tl e
T2 e para Técnico, e assim sucessivamente para todos os
participantes.

Resultados e Discussdo

Inicialmente os dez participantes foram
caracterizados como sendo todos do sexo feminino, com
idade entre 29 e 47 anos de idade, um enfermeiro e um
técnico de enfermagem com pds-graduacdo em centro
cirdrgico e o tempo de atuagdo no local variava entre dois a
14 anos. Sendo que os com maior tempo de atuagao no local
eram os técnicos de enfermagem, os enfermeiros tinham
entre dois e seis anos de atuagdo no centro cirargico.

Salientamos ainda que os Técnicos em Enfermagem
deste Centro Cirurgico que possuiam graduacdo de nivel
superior em Enfermagem (trés) tiveram menos dificuldades
para responder as perguntas aplicadas sobre o checklist de
cirurgia segura, mostraram-se atentos e conseguiram aplicar
a Lista de Verificagdo de Seguranca Cirurgica com disciplina,
gerando respostas a esse checklist em boa quantidade.

Glob Acad Nurs. 2020;1(3):e36
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O protocolo de cirurgia segura foi descrito pelos
profissionais de saide como um instrumento de importancia
para a rotina e seguranca do paciente na assisténcia
prestada durante o ato cirurgico. Eles afirmaram que houve
algumas mudangas apds a aplicagdo do checklist no Centro
Cirdrgico. Quanto a utilizacdo desta ferramenta e os
beneficios proporcionados ao processo cirurgico por meio
do checklist, os significados atribuidos pelos sujeitos foram
classificados em categorias tematicas, a partir das respostas
do roteiro semiestruturado. Desta forma surgiram cinco
categorias descritas a seguir.

Diminuigdo dos eventos adversos e iatrogenias

O protocolo foi descrito pelos sujeitos da pesquisa
como muito util, pois assegura os pacientes livres de
iatrogenias, previne eventos adversos, traz seguranga a
equipe e busca informar sobre o procedimento a ser
realizado.

“E interessante, assequrar ao paciente livre de iatrogenias e
resguarda de eventos adversos, achei importante”. (E1)

“Sim, me sinto mais segura e com a certeza que a equipe tem as
informagdes necessdrias para garantir a seguranga do paciente
e evitar iatrogenias”. (E3)

“Bem necessdrio, e deveria ser rotina, pois muitas vezes nem o
paciente, nem o médico sabe o procedimento a ser realizado. E
dd mais seguranga a nds e ao paciente”. (T2)

“Muito util. Protocolo que deveria ser implantado na rotina, pois
traz muitos pontos que na nossa rotina s@o esquecidos. Eventos
que poderdo ser evitados com a checagem de equipamentos.
Passagem de plantdo correta para a recuperagdo pés-anestésica
(riscos de sangramento) e, o mais importante, a seguranga para
o paciente”. (T1)

“Sim eu ja presenciei a queda da paciente apds sedagdo, pois ndo

foi verificada a posicdo da mesa cirdrgica. Certamente essa
iatrogenia poderia ter sido evitada se houvesse esse
instrumento”. (T4)

A segurangca do paciente em procedimento
cirdrgico se tornou um dos critérios basicos para se garantir
a qualidade da assisténcia ao paciente. Nesse sentido, a
adocdo de medidas para reducdo de erros e eventos
adversos em Instituicdes de Saude é fundamental para que
erros possam ser prevenidos. Entretanto, essas medidas
simples e seguras precisam ser divulgadas e implantadas na
rotina dos profissionais, como um dos exemplos a passagem
de plantdo que tem um papel importante relacionado com
o processo de passar informacgdes especificas sobre o
paciente, sendo que ela pode ocorrer em muitos contextos,
desde a sua admissdo, entre médicos, entre a enfermagem
na troca de turno, na transferéncia entre unidades, no pds-
operatorio e até na alta para casa ou para outra
unidade/estabelecimento?®.

A Organizacdo Mundial de Saude, com base em
estudos, aponta a lista de checagem como uma ferramenta
eficaz para a seguranca da assisténcia em saude no Centro
Cirlrgico. O checklist tem como objetivo assegurar o
processo cirurgico, para que seja realizado o procedimento
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correto, no paciente certo e no local correto, de modo a
proporcionar um cuidado seguro e de alta qualidade.
Estudos mostram a importancia do uso deste protocolo,
sendo de baixo custo, ndo dispensando elevado tempo para
usa realizacdo e garantindo a seguranca do paciente, sendo
o enfermeiro um dos atores principais deste processo'”,

Segundo o Protocolo integrante do Programa
Nacional de Seguranga do Paciente, a unidade de saude,
orientada pelo Nucleo de Segurangca do Paciente, deve
definir o(s) profissional(ais) responsavel(eis) por avaliar o
risco de queda e também as agGes de carater preventivo
para pacientes que apresentem tal risco. Medidas
individualizadas para a prevencdo de queda para cada
paciente devem ser prescritas e implementadas. Além disso,
politicas e procedimentos devem ser estabelecidos e
implementados pela unidade para assegurar a comunicagao
efetiva entre profissionais e servigos sobre o risco de queda
e o risco de dano da queda nas passagens de plantdo, bem
como sobre as medidas de prevencdo implantadas®®.

Um estudo demonstrou a redugdo da morbidade e
mortalidade relacionadas as cirurgias com o uso do checklist
de 1,5% para 0,8%, e as complicagdes pds-cirurgia cairam de
11% para 7%. Também houve queda nas taxas de infec¢do e
no retorno n3o planejado ao Centro Cirdrgico®%°,

Promogdo da seguranga a equipe como um todo

Os resultados demonstram que o checklist traz
todas as informagGes necessarias para tornar o trabalho da
equipe mais seguro, explicitando as intercorréncias que
podem vir a ocorrer. Esta ferramenta é uma cultura que deve
ser integrada como parte do processo cirdrgico, pois
conforme mostra o presente estudo, 100% da equipe dos
profissionais do Centro Cirurgico entrevistados afirmaram
gue gostariam que o checklist fosse aplicado, pois ele
padroniza a rotina, traz mais informagGes, sistematiza o
procedimento cirlrgico e evita possiveis erros.

“Sim, pois desta forma, com o checklist, nds temos como nos
preparar para um eventual contratempo (troca de equipamento,
intercorréncia com a intubagdo...), além de melhorar a
comunicag¢do entre a equipe, uma vez que as perguntas s@Go
respondidas”. (T4)

“Acredito que sim, pois com ele todos ficam cientes de
informagbes, como o tempo cirurgico e os riscos, e podemos
trabalhar com mais seguranga, podendo assim anteciparmos
alguns cuidados”. (T1)

“Sim, melhor comunicagéo entre a equipe; confirmagdo de dados
com a paciente; facilidade para a equipe em saber sobre o
procedimento realizado e os riscos ao paciente”. (E3)

“Sim, seguran¢a para o paciente e equipe. Com o checklist,
podemos  trabalhar com algumas possibilidades  de
intercorréncias e tentar preveni-las”. (T2)

A implantagdo de protocolos institucionais pode
enfrentar barreiras organizacionais e culturais,
especialmente por parte dos profissionais do Centro
Cirargico. Estudo mostram que ainda é necessario maior
treinamento para implementar o uso do protocolo, e uma
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das maiores barreiras é a falta de treinamento da equipe,
além da ndo adesdo dos profissionais ao protocolo e o ndo
comprometimento da instituigdo. Desse modo, a educagdo e
supervisdo continuada de todos os profissionais sdo
aspectos fundamentais, bem como a adogdo do protocolo
como uma politica institucional e adaptada para cada
realidade!®17,

A Associagdo de Enfermeiros Norte Americana
(AORN) foi a pioneira no processo de implementagdo do
checklist, com a inclusdo de uma Lista de Verificagdo de
Seguranga Cirdrgica no momento da pré-entrada em sala
operatoria, denominado check-in, sendo checados itens
referentes ao preparo do paciente, dos materiais e
equipamentos e a presenca de documentagbes especificas
para a execu¢do do procedimento. Em comparagdo ao
instrumento da Associagdo de Enfermeiros Norte
Americana, o checklist validado apresenta mais itens de
controle de processo de trabalho julgados pertinentes pelos
juizes no momento do check-in. Além de contribuir
individualmente com a seguranca do paciente cirurgico,
compreende-se que uma base de dados montada a partir da
reunido do checklist pode embasar decisdes gerenciais de
melhoria de processo de trabalho?!.

Comunicacao e interagdo entre a equipe

Como podemos observar nas frases descritas pelos
participantes da pesquisa, a eficacia do checklist como um
instrumento de incentivo ao didlogo garante a comunicagao
e o entrosamento da equipe cirurgica e, embora seja
amplamente divulgada, sua implantagdo ainda ndo foi
aderida as suas praxis. Os profissionais de saude precisam
estudar formas de divulgacdo e aplicacdo desta ferramenta.

“Sim, ficaram mais atentos e houve a participagéo da maioria
dentro da sala”. (E2)

“Sim, com a aplicagdo do checklist os pardmetros de seguranga
ficam evidenciados, tornando a comunicag¢do mais efetiva”. (E3)

“Houve maior comunicagdo entre eles”. (T2)

“A comunicagdo melhorou, como por exemplo: agora o
anestesista sabe se a cirurgia pode ter complicagdes que possam
aumentar o tempo cirurgico; e os técnicos se preparam melhor
para uma possivel dificuldade de intubagdo”. (T4)

“Sim, hd uma unido para que tudo funcione perfeitamente”. (T5)

“Uma interagdo da equipe em relagdo do ato cirtirgico e o
paciente”. (T6)

De acordo com a literatura, o obstaculo mais critico
para o bom desempenho de uma equipe cirdrgica é a prépria
equipe: os cirurgides, os anestesistas, os enfermeiros e
outros membros devem ter um bom relacionamento e uma
comunicagdo efetiva. Uma equipe que trabalha unida para
usar seus conhecimentos e suas habilidades em beneficio do
paciente pode prevenir uma proporgao consideravel das
complicacdes que ameacam a vida?>%,
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O enfermeiro deve ser proativo, para antecipar

problemas possiveis; torna-los visiveis, se ocorrerem; e

intervir de forma eficaz para minimizar os efeitos. Essa etapa

exige do enfermeiro conhecimentos cientificos e atualizagdo

tecnoldgica, devido a evolugdo dos equipamentos e
materiais?*?,

Seguranga do paciente

Ficou evidenciado nas falas que os profissionais
conhecem a importancia de utilizar medidas seguras para
promover a seguranga cirdrgica do paciente, e que este
instrumento traz informagdes necessarias para seguranca do
paciente e da equipe, tornando o trabalho mais eficiente,
passando confiancga e seguranca para o paciente em relagdo
a assisténcia prestada durante o periodo perioperatorio.

“Sim, todo instrumento de avaliagdo deve ser aplicado para
proporcionar maior seguran¢a ao paciente e facilitar o
entendimento da equipe acerca do procedimento a ser realizado,
confirmando informagées, avaliando riscos”. (E3)

“Sim, pois o trabalho com as pacientes fica mais seguro e
informativo”. (T5)

“Maior confiang¢a do paciente, sabendo o procedimento e a
equipe que ird fazer o procedimento”. (T2)

“Sim, a seguranga do paciente deve ser prioridade em todas as
etapas de um tratamento, principalmente na sala cirurgica, que
€ onde o paciente estd mais vulnerdvel”. (E3)

Segundo a OMS, a seguranca do paciente é
classificada como uma redugdo ao minimo aceitavel de
fatores que possam a vir causar danos ao paciente. Alguns
fatores podem contribuir para a inseguranga do paciente,
sendo eles de fontes varidveis, podendo ser:
comportamento inadequado; falta ou falhas na
comunicacdo; desempenho abaixo do esperado para a
ocasido; falta de capacitagdo; sobrecarga de trabalho; carga
horaria em vdrios locais; falta de protocolos a serem
seguidos; complexidade do procedimento cirdrgico;
personalidade; falhas ou falta de comunicagdo; extremos da
vida e gravidade da doenca®®?°.

Dessa forma, o bom desempenho da equipe
cirdrgica esta relacionado a eliminagdo ou minimizagdo dos
fatores que provocam insegurang¢a para o paciente. A
qualidade da assisténcia prestada esta relacionada aos
processos de apoio, combinando instalagdes fisicas,
tecnologia, equipamentos adequados e mao de obra
habilitada, treinada e competente. Essa combinacdo deve
ser capaz de promover segurancga e confiancga, informacgdes
gue norteiam o processo de gestdo e sinalizam possiveis
desvios725:26,

Dificuldades encontradas na utilizagdo de checklist de
cirurgia segura

De acordo com a presente pesquisa, os integrantes

da equipe do Centro Cirurgico responsavel por aplicar o
checklist durante o procedimento cirdrgico relataram que as
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dificuldades encontradas durante a conferéncia da Lista de
Verificagdo de Seguranga Cirdrgica foram relacionadas a
falta de seriedade e comprometimento da equipe, em razdo
do propdsito estabelecido. Devido aos profissionais da
referida instituicdo ja se conhecerem, a etapa de
confirmacdo dos profissionais por nome e fun¢do, ndo foram
respondidas com seriedade, sendo abordadas com
brincadeiras.

“Sim, os membros da equipe ndo foram dispostos ao responder
as questdes do checklist”. (E1) “

“Houve um pouco de resisténcia”. (E2)
“Sim, ndo houve uma boa resposta ao checklist”. (T3)

“Sim, principalmente na hora de identificar a equipe, pois como
ja nos conhecemos, esse momento se tornou desnecessdrio e
motivo de piada. Acredito que um instrumento adaptado a nossa
realidade traz mais seriedade”. (T4)

“Sim, resisténcia”. (T5)

“Sim, o cirurgido ndo teve paciéncia em responder as perguntas”.
(17)

A falha na comunicagdo é um dos principais fatores
que contribuem para os erros e eventos adversos, pois ndo
ocorre a troca de informagGes. Uma boa comunicagdo nas
relages de trabalho se desenvolve quando se conhece as
caracteristicas e necessidades proprias, bem como as do
outro. Quando acreditamos na capacidade de relato das
pessoas, somos capazes de perceber em nds e no outro os
sintomas de ansiedade, além de observar até mesmo a
caracteristica ndo verbal'’-26,

A aplicagdo do checklist em 40.000 cirurgias de um
hospital universitario da Franga mostrou que os profissionais
tém dificuldade em compartilhar informagdes oralmente na
pausa cirurgica, ou seja, na segunda parte do checklist —
antes da incisdo cirdrgica. Durante a experiéncia da
aplicacdo do checklist, percebeu-se dificuldade de poucos
cirurgibes em compartilhar informacGes, especialmente
nessa mesma etapa. A comunicagdo na sala cirurgica
continua insuficiente e é uma caracteristica importante a ser
melhorada. O investimento nas relagdes é necessario, ndo sé
na sala cirdrgica, mas também com o paciente, pois o
checklist detectou uma situacdo em que a responsavel pelo
paciente ndo tinha pleno conhecimento do procedimento
cirdrgico a ser realizado. A comunicacdo competente
propicia humanizacdo e constréi um cuidar de modo
transformador, advindo da interagdo entre pacientes e
colegas de trabalho. As pessoas, mais que a arquitetura e o
acabamento, sdo frequentemente os reais obstaculos na
criacio de um ambiente mais seguro®’.

Consideragoes Finais

O checklist de cirurgia segura foi definido pela
Organizagdo Mundial de Saude como uma ferramenta de
qualidade e eficacia para reducdo de eventos adversos e
iatrogenias relacionadas ao paciente cirurgico, sendo que a
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Lista de Verificagdo de Seguranca Cirurgica é de baixo custo,
facil aplicagdo e pode ser adaptada conforme a necessidade
de cada estabelecimento de saude. Neste sentido,
observamos que o checklist deve ser adaptado a realidade
da referida instituicdo, pois a principal barreira evidenciada
a partir das falas mencionadas neste estudo foi a resisténcia
dos profissionais em relagdo a confirmagdo e apresentacao
de suas identificagdes e fungdes dentro do Centro Cirdrgico
para os integrantes da equipe cirurgica, pois ndo ocorre
rotatividade entre as equipes, criando um ambiente familiar.

Apesar de os participantes se depararem com
barreiras na aplicagdo do checklist, podemos observar que
realmente os profissionais de enfermagem possuem
conhecimento sobre o protocolo de cirurgia segura e
sabidamente observam a importancia do uso do checklist
para a seguranca e o bem-estar dos pacientes submetidos a
procedimentos cirargicos. Sendo um instrumento
sistematico para identificar potenciais eventos adversos,
ficou evidente o interesse para aimplementacgao do checklist
na rotina do Centro Cirurgico da referida Instituicdo.

Dentre profissionais entrevistados, notou-se que os
Técnicos em Enfermagem que possuem graduagdo em
Enfermagem tiveram menos dificuldades no processo de
aplicagdo e mais facilidade no manuseio do instrumento,
inclusive as respostas do questionario aplicado apds a
utilizacdo do checklist foram mais ricas em detalhes do que
os profissionais sem graduacdo em Enfermagem. Com isso,
observamos que o grau de instrucdo e formagdo é um ponto
positivo que acrescenta na assisténcia ao paciente, mesmo
ndo exercendo a fungdo de enfermeiras no setor, essas
profissionais sdo capazes de observar sob uma visdo de
educacdo em saude, a importancia de estarem se
capacitando para o trabalho.

As barreiras e dificuldades encontradas pelos
profissionais de saude na aplicacdo do checklist estabelecido
pela Organizagdo Mundial de Saude causam impactos
importantes no processo de seguranga do paciente.
Mudangas na cultura devem ser estabelecidas por meio do
incentivo dos gestores e da participagdo ativa de todos os
profissionais de salde, aplicando protocolos que
preconizem a seguranga do paciente em procedimentos
cirdrgicos.

A equipe multiprofissional necessita de programas

de treinamentos continuos para aplicacdo do checklist, pois
se observou a resisténcia de alguns profissionais integrantes
da equipe cirurgica, os quais ndo demonstraram interesse
em responder os itens do checklist.
O papel da enfermagem nos resultados do manuseio do
checklist é de suma importancia, pois o uso desse
instrumento assegura a possibilidade de redugdo drastica da
ocorréncia de eventos adversos, além de facilitar o trabalho,
diminuindo os custos hospitalares e proporcionando ao
paciente uma maior seguranga, constituindo a garantia de
um procedimento cirdrgico seguro.

Apesar da importancia que os sujeitos da pesquisa
relataram em relacdo ao checklist, eles nao aderiram a
ferramenta como instrumento de trabalho em suas rotinas
diarias, pois a cultura de seguran¢a do paciente cirurgico
ainda ndo faz parte das atividades da referida instituicdo.
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A disposicdo da equipe de enfermagem para ajudar
o paciente a enfrentar a cirurgia de maneira equanime
demonstra que quanto mais préximo da efetiva seguranca
do paciente, mais perto da exceléncia no atendimento
prestado. Neste sentido, o protocolo traz a enfermagem
como protagonista no cuidado ao paciente, sendo este o
elemento que busca o conhecimento e apresenta a
disposi¢cdo necessaria em relagdo a melhoria da assisténcia
perioperatoria.

Contudo, a pesquisa, além de ter gerado o
conhecimento das pesquisadoras sobre a percepgdo dos
profissionais de enfermagem acerca do checklist de cirurgia
segura, trouxe para a equipe de enfermagem do Setor
Cirargico o desejo de implementar esta ferramenta na
rotina, frente ao beneficio que trard para as pacientes
submetidas a procedimentos cirurgicos da instituicdo.

A gerente do Centro Cirurgico da referida
instituicdo, frente a importancia do checklist de cirurgia
segura, onde o objetivo é reforgar praticas diarias para
promog¢do de uma melhor comunicacdo e trabalho entre as
equipes, solicitou as pesquisadoras que, em um segundo
momento, participassem como agentes educadores na
elaboragdo de palestras para a equipe multiprofissional, com
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o objetivo da implementacdo do checklist de cirurgia segura
para a criagdo de uma cultura efetiva na seguranga do
paciente cirargico, na adaptagao desta rotina.

Dessa forma, observou-se a necessidade de
sensibilizar a equipe de enfermagem a respeito das praticas
seguras ao paciente cirurgico, porém, para que isso seja
possivel, a equipe de enfermagem deve se encorajar e aderir
a essas praticas seguras em suas rotinas didrias. E
fundamental o engajamento de toda a equipe de
enfermagem para a assisténcia de qualidade e segura ao
paciente cirurgico, buscando a eliminagdo dos possiveis
riscos e erros que ocorrem com frequéncia. Deve-se
ressaltar também a competéncia do enfermeiro do Centro
Cirargico para além do fazer acontecer praticas
organizacionais e voltar o olhar para a relagdo dessas
praticas com a seguranga do paciente.

Diante do exposto, esperamos que esta pesquisa
traga  contribuicdbes para o aprimoramento e
desenvolvimento do conhecimento cientifico sobre praticas
seguras ao paciente cirdrgico. Utilizando o checklist como
uma ferramenta de divulgacao, incentivo e desenvolvimento
para melhoria da assisténcia oferecida aos pacientes
cirdrgicos.
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