Enfermagem Brasil 2018;17(2):170-172

Enfermagem Brasil 2018;17(2):170-2

NOTA PREVIA
Educac&o permanente visando a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem para
seguranca do paciente na atencéo basica

Fernanda Bernardo dos Santos*, Geilsa Soraia Cavalcanti Valente, D.Sc.**

*Enfermeira e Professora, Mestranda do Programa de Pés-Graduacao Strictu Sensu MPES
(Mestrado Profissional de Ensino na Saude) da Universidade Federal Fluminense/EEAAC/UFF,
Niter6i/RJ), **Professora Pés-Doutora do Programa de Pés-Graduacao Strictu Sensu MPES
(Metrado Profissional de Ensino na Saude) da Universidade Federal Fluminense/EEAAC/UFF,
Niteroi (RJ)

Endereco para correspondéncia: Fernanda Bernardo dos Santos, E-mail:
nanndabernardo@hotmail.com; Geilsa Soraia Cavalcanti Valente: geilsavalente @yahoo.com.br

Resumo

Introducdo: A motivacdo para realizacdo desta pesquisa advém da minha experiéncia e
vivéncia profissional enquanto professora de campo pratico da Atencdo Béasica. Obijetivo:
Elaborar com a equipe de Atenc¢do Basica a educagdo permanente visando a Sistematizacdo
da Assisténcia de Enfermagem de forma permanente em relagdo a seguranga do paciente
domiciliar. Material e métodos: Trata-se de um estudo descritivo, exploratério, com abordagem
qualitativa, desenvolvido em uma instituicdo de ensino superior que leciono e uma unidade da
Clinica da Familia, localizado na regido metropolitana do Rio de Janeiro. Serdo considerados
critérios de inclusdo os profissionais de enfermagem que aceitarem a participar da pesquisa,
professores da disciplina de SAE e profissionais que exercem cuidados direcionados ao
paciente. Na coleta de dados sera utilizada a técnica de entrevista semiestruturada mediante
um instrumento contendo em sua primeira parte os dados clinicos do paciente, para que possa
ser realizada a analise dos riscos potenciais em relacdo a seguranca do paciente no seu
domicilio. Resultados: Confeccdo do instrumento de registro, com base na Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem CIPE e nas recomendacdes para anotacdes de enfermagem do
COFEN. Conclusédo: Os profissionais de saude devem estar capacitados para desenvolverem
acbes de promocdo, prevencao, protecdo e reabilitacdo da salde, seja no ambito individual e
coletivo.
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Abstract

Permanent education on the systematization of nursing assistance for patient safety in
basic attention

Introduction: The motivation for conducting this research stems from my experience and
professional experience as a practical field teacher in Primary Care. Objective: To develop with
the Primary Care team a permanent education process aimed at the Systematization of Nursing
Care in a permanent way regarding the safety of the domiciliary patient. Methods: This is a
descriptive, exploratory study with a qualitative approach, developed in a higher education
institution that | teach and a unit of Clinica da Familia, located in the metropolitan region of Rio
de Janeiro. Inclusion criteria will include nursing professionals who accept to participate in the
research, teachers of the discipline of SAE and professionals who perform care directed to the
patient. In the collection of data will be used the semi-structured interview technique using an
instrument containing in its first part the clinical data of the patient, so that the potential risk
analysis can be performed in relation to the patient's safety at home. Results: Preparation of the
registry instrument, based on the CIPE Nursing Assistance Systematization and the
recommendations for COFEN nursing notes. Conclusion: Health professionals should be able to
develop actions for the promotion, prevention, protection and rehabilitation of health, both
individually and collectively.
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Introducao

A Seguranga do Paciente € um componente essencial da qualidade do cuidado, e tem
adquirido, em todo o mundo, importancia cada vez maior para os pacientes e suas familias,
para os gestores e profissionais de sadde no sentido de oferecer uma assisténcia segura. Os
incidentes associados ao cuidado de salide, e em particular os eventos adversos (incidentes
com danos ao paciente), representam uma elevada morbidade e mortalidade em todos os
sistemas de saude. As acBes do PNSP devem se articular as demais politicas de satde com
objetivo geral integrar e somar esforcos aos cuidados em redes de atencdo a saude [1]. E
vinculado ao estudo, a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) pode ser
conceituada como um método de prestacdo de cuidados para a obtencdo de resultados
relevantes na implementacdo da assisténcia, com o objetivo de minimizar as complicacfes
durante o tratamento, de forma a facilitar a recuperacgdo do paciente [2].

A motivacdo para realizagdo desta pesquisa advém da minha experiéncia e vivéncia
profissional enquanto professora de campo pratico da Atencdo Basica de uma Instituicao
privada de ensino superior do municipio do Rio de Janeiro. Em virtude das inquietagdes
profissionais, vejo a possibilidade de estudar de forma cientifica as impressdes empiricas, de
modo a produzir conhecimento nessa area para ser socializado de forma ampla.

Durante as atividades como docente de campo pratico na atencdo bésica,
acompanhando Enfermeiros e Agentes Comunitarios, com Académicos de Enfermagem nas
visitas domiciliares da Clinica da Familia, pude observar durante as visitas, a deficiéncia dos
Enfermeiros e demais membros da equipe de terem um olhar mais critico em relagdo a
seguranca do paciente no domicilio, principalmente pacientes com muitas dificuldades de
locomocéo devido a idade ou a algum agravamento do seu estado patoldgico, como por
exemplo, falta de acessibilidade no domicilio, cama inadequada, falta de apoio no banheiro
para utilizacdo do box ou vaso sanitario entre outros. Diante desse contexto, acredito que faz-
se necessario a implementacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem, visando a
Seguranga do Paciente na Atengéo Basica.

Obijetivos

1 - Identificar os tipos de riscos através de observacdo relacionados & seguranga que 0s
pacientes estdo mais expostos em seu domicilio.

2 - Elaborar com a equipe de Atencdo Bésica a educacdo permanente visando a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem de forma permanente em relagdo a seguranca
do paciente domiciliar.

Material e métodos

Trata-se de um estudo descritivo, exploratério, de abordagem qualitativa, com
pesquisa-acao. O cenario escolhido para a coleta de dados serd a instituicdo de ensino
superior que leciono e uma unidade da Clinica da Familia, localizado na regido metropolitana
do Rio de Janeiro.

Os sujeitos da pesquisa serdo os professores da instituicdo de ensino superior onde
leciono, que sdo professores responsaveis pela disciplina teérica de Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem e Enfermeiros da clinica da familia.

Serdo considerados critérios de inclusdo os profissionais de enfermagem que
aceitarem a participar da pesquisa, professores da disciplina de SAE e profissionais que
exercem cuidados direcionados ao paciente.

Na coleta de dados sera utilizada a técnica de entrevista semiestruturada mediante um
instrumento contendo em sua primeira parte os dados clinicos do paciente, para que possa ser
realizada a analise dos riscos potenciais em relacdo a seguranca do paciente no seu domicilio
seguida de observacédo participante. Caracterizacdo dos mesmos e na segunda, seis questbes
abertas acerca do objeto de estudo.

As entrevistas serdo transcritas na integra para a realizacdo da analise com base no
referencial tedrico adotado. Na pré-analise sera processado a exploracdo do material e o
tratamento dos dados, sendo um momento de organizacdo do material, composta de trés
missdes: escolha dos documentos a serem analisados; formulacdo das hipéteses; elaboragéo
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de indicadores a fundamentar a interpretacao. O estudo atendera os preceitos da Resolucdo n®
466/2012 do Conselho Nacional de Salde (CNS, 2012), e se baseara nas Normas de Pesquisa
em Seres Humanos. Os objetivos e finalidades da pesquisa serdo esclarecidos e assegurados
0 anonimato dos participantes e sua assinatura no Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido — TCLE.

Resultados

Implementar a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem através de oficinas na
Estratégia de Saude da Familia para assisténcia domiciliar.

Fase 1: Confeccdo do instrumento de registro, com base na Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem CIPE e nas recomendagfes para anotacdes de enfermagem do
COFEN; Fase 2: Transposi¢do dos instrumentos elaborados de forma fisica para o meio
eletrdnico, incorporando-os a um aplicativo para celulares, com plataforma compativel com os
sistemas Android e I0S; Fase 3: Teste do aplicativo pelos estudantes e profissionais.

Conclusao

Os profissionais de saude devem estar capacitados para desenvolverem acgbes de
promocdao, prevenc¢do, protecao e reabilitacdo da salde, seja no ambito individual e coletivo. O
profissional deve assegurar que sua pratica seja realizada de forma integralizada e continua
com os demais niveis do sistema de saude, e analisar os problemas existentes da sociedade e
procurar solu¢des para 0S mesmos.
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