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RESUMO

Com o crescimento tecnolégico e cientifico no ambito da salde pode-se
evidenciar um acréscimo significativo nos nimeros de intervencdes cirdrgicas
ao redor do mundo, nas quais sdo, muitas vezes, realizadas em circunstancias
inseguras onde interfere na melhoria e recuperacdo da saude dos clientes. A
presente pesquisa trata-se de um estudo sobre os acidentes em centro
cirdrgico: A importancia da prevencédo de eventos adversos. Seu objetivo geral
€ identificar, através da literatura, os acidentes em centro cirargico: A
importancia da prevencao de eventos adversos. Através do estudo bibliografico
desenvolvido, é possivel mostrar que o trabalho realizado pela enfermagem é
desenvolvido de forma padronizada, as equipes possuem conhecimentos a
respeito das ocorréncias de eventos adversos, qualidade e seguranca na
assisténcia, mas que encontram dificuldades para executarem. Os métodos
utilizados na pesquisa foram: a revisdo da literatura e exploratoria. Em relacéo
ao estudo em questdo, dominantemente os profissionais de saude conhecem o
cheque liste de cirurgia segura, e sabem da importancia de implantacdo no
ambiente cirdrgico e que se trata de um instrumento indispensavel no ambito
cirrgico. Mas, vale salientar que a aplicagcdo do mesmo é realizada apenas
pelo técnico de enfermagem, no entanto deveria ter participacdo de meédicos e
enfermeiros. Por fim, a pesquisa constatou que o envolvimento dos gestores,
da equipe cirurgica e dos pacientes no uso sistematizado do protocolo de
cirurgia segura, e a aprendizagem a partir do erro, sdo recomendacdes que
podem contribuir para a seguranca do paciente e sua recuperacao.

Descritores: Enfermeiro; Procedimentos Cirargicos Operatério; cuidados,
prevencao.
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INTRODUCAO

A seguranca e a qualidade do -cuidar aos clientes atribuem,
consequentemente, ao papel de significancia, na qual podemos caracterizar
como a Era da Seguranca segundo (Cassiane. 2010).

Neste contexto, com o crescimento tecnoldgico e cientifico no ambito da
salude pode-se evidenciar um acréscimo significativo nos numeros de
intervengdes cirdrgicas ao redor do mundo, nas quais sdo, muitas vezes,
realizadas em circunstancias inseguras onde interfere na melhoria e
recuperacdo da saude dos clientes.

Por essas particularidades, os centros cirdrgicos sdo considerados
cenarios de alto risco, extremamente vulneraveis a erros. As complicacoes
cirdrgicas respondem por grande proporcdo das mortes e danos (temporarios
ou permanentes) provocados pelo processo assistencial, consideradas
evitaveis. Diante da realidade, em 2004, a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) lancou uma campanha intitulada "Cirurgias Seguras Salvam Vidas",
como parte da Alianca Mundial para a Seguranca do Paciente, objetivando o
despertar a consciéncia profissional e o comprometimento politico para
melhorar a seguranga na assisténcia a saude, apoiar o desenvolvimento de
politicas publicas e o incentivo de boas praticas assistenciais.

E notério que nenhum profissional tenciona acometer erros, contudo,
guando estes ocorrem, na maioria das vezes, procura-se escondé-los por
medo das penalidades, impedindo a analise critica de suas origens
posteriormente, os fatores geradores permanecem ocultos, resultando em
novas ocorréncias. Nesta perspectiva, objetivando diminuir a frequéncia, faz-se
indispensavel & promocao de uma andlise critica-reflexiva dos processamentos
envolvidos na identificagcdo das suas causas, de forma que venham a serem
removido por completo do sistema, evitando desta forma a ocorréncia de novos
eventos (Gimenes. 2010).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) no tocante as
intervengdes cirdrgicas, as mesmas incluem a assisténcia a saude favorecendo
a prevencdo e danos em relacdo a integridade fisica e a perda de vidas,
todavia, esta relacionada, significativamente, a riscos e complicacbes que

podem levar a morte.



Hodiernamente, 234 milhdes de cirurgias séo realizadas anualmente em
todo o mundo, o que corresponde uma operacdo a cada 25 pessoas,
demonstrando que em relagdo a seguranca do cliente é de suma importancia
para a saude publica. Além do mais, pressupostos decorridos mostraram que
sete milhdes de clientes vivenciaram complicacdes ap0s a cirurgia, sendo que,
50% delas poderiam ter sido evitadas.

Diante do contexto evidencia-se que, a seguranca do cliente pode ser
alcancada por meio de trés acbes complementares: evitar a ocorréncia dos
eventos adversos, torna-los visiveis se ocorrerem e minimizar seus efeitos com
intervencgdes eficazes (OMS. 2008).

Desta maneira, as discussdes sobre ACIDENTES EM CENTRO
CIRURGICO: A IMPORTANCIA DA PREVENCAO DE EVENTOS
ADVERSOS., e as causas desses acidentes precisam fazer parte das rotinas
hospitalares, num regime de vigilancia continua para que suas causas possam
ser identificadas, constatando desta forma erros potenciais, igualmente,
direcionando empenhos no intuito de integrar na prética estratégias baseados
em evidéncias, como exemplo, o Checklist sobre *“cirurgias seguras”,
apresentado pela OMS.

Obter uma assisténcia a saude de qualidade é um direito do individuo e
0s servicos de saude devem disponibilizar uma atencdo que seja efetiva,
eficiente, segura, com a satisfacdo do paciente em todo o processo. A
seguridade em relacdo ao paciente resulta na auséncia de danos dispensaveis
ou possiveis para o paciente, relacionado aos cuidados de saude.

Os eventos adversos sao incidentes que ocorrem durante a prestacéo
do cuidado a saude e que resultam em dano ao paciente, dano este que pode
ser fisico, social e psicoldgico, incluindo lesédo, sofrimento, incapacidade ou
morte.

Baseado nesta realidade torna-se evidente a importadncia de as
instituicbes reconhecerem as fragilidades de seus sistemas com finalidade de
constatarem as origens dos erros de forma que venham a corrigi-los, tornando
desta forma a assisténcia ao cliente mais eficiente e segura (Grigoleto ARL,
Gimenes FRE, Avelar MCQ. 2011).



O objetivo geral desta revisdo consiste em expor a importancia da
prevencdo de eventos adversos cirlrgicos, apontando suas possiveis causas
para sua ocorréncia, e a relutancia do checklist de cirurgia seguras.

Evidenciando desta forma uma boa pratica, por meio da correta
aplicacao de conceitos, técnicas ou procedimentos metodoldgicos, dispondo de
uma fiabilidade comprovada para conduzir a um resultado positivo para o

paciente.

MATERIAS E METODOS

A pesquisa foi realizada através de uma revisdo de literatura que busca
explorar e ampliar os conhecimentos acerca dos Acidentes em Centro
Cirargico: A Importancia da Prevencado de Eventos Adversos. As pesquisas
bibliograficas foram realizadas priorizando os ultimos 5 anos (2015-2020). As
bases utilizadas foram: Scielo (Scientific Eletronic Library Omline), BVS
(Biblioteca Virtual de Saude) e o Google Académico. A selecédo destes bancos
de dados se deu pelo fato de serem conhecidos e utilizados por académicos e
profissionais da area da saude assim como pela qualidade e credibilidade dos
artigos dissertados nestes portais.

Foram também estabelecidos alguns critérios de inclusdo dos artigos:
artigos disponiveis na integra, estarem na lingua portuguesa, e que
respondessem ao tema norteador do estudo. Foram excluidos artigos que
estavam na lingua portuguesa, aqueles que foram publicados fora do periodo
estabelecido pela pesquisa bem como os que ndo estavam na integra.

Diante da metodologia adotada para a pesquisa somou-se um total de
91 artigos cientificos sendo que apenas 35 estavam disponiveis em portugués,
15 constavam com os anos de 2015 a 2020, destes 15 artigos 3 ndo estavam
disponiveis integralmente apenas 9 estavam dentro dos critérios adotados para
discurséo neste estudo. Os artigos que nao foram selecionados para o estudo,
38 tinham sido publicados a mais de 5 anos, no qual ndo se adequada aos

objetivos desta pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSOES



Dos artigos pesquisados apenas 9 artigos estavam dentro dos critérios
adotados para discursdo neste estudo nos quais correspondiam aos critérios
adotados, nos quais estdo destacados no grafico a baixo.
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FIGURA 1: Artigos encontrados nos bancos de dados.
Para proporcionar uma melhor compreensdo os artigos selecionados foram
apresentados e um quadro, identificados com ano de publicacdo, o nome dos

autores, titulos e o tipo de estudo.

QUADRO 1: identificagéo dos artigos selecionados na revisao de literatura.

Ano de
péjbllcqgao Autores Titulo do Artigo Tipo de
0 artigo
Estudo
Flavia Giendruczak da | Artigo 1. Andlise de | estudo
2015 Silva, Nery José de | eventos adversos em um | documental
Oliveira Junior, Dionisia | Centro Cirdrgico. retrospectivo
Oliveira de Oliveira, Diana
Rodrigues Nicoletti, Emily
Comin.
Willyara Rodrigues Artigo 2. Ocorréncia de | Estudo
2015 Bezerra, Ana Lucia incidentes em um centro | transversal,
Queiroz Bezerra, cirurgico: estudo | retrospectivo
Thatianny Tanferri de documental
Brito Paranaguéd, Milton
Junio, Candido Bernardes,
Cristiane ChagasTeixeira.




2016

Gabriela Camargo Tobias,
Ana Lucia Queiroz
Bezerra, Isadora Alves

Artigo 3. Conhecimento
dos enfermeiros sobre a
cultura de seguranca do

estudo
descritivo-
exploratorio,

Moreira, Thatianny paciente  em  hospital | com
Tanferri de Brito universitario. abordagem
Paranagud, Ana Elisa qualitativa
Bauer de Camargo Silva.
2017 SILVEIRA, Bianca Toledo | Artigo 4. Analise de | estudo
SALES, Tainara Cristini | parametros clinicos da | descritivo,
Dias SANTOS, Deolinda | recuperacdo pds-anestesia- | exploratério
Margcal Vieira. RPA: Uma contribuicéo
para a seguranga do
paciente cirlrgico.
Rosane da Silva Santana, estudo
2018 Francisco Lucas de Lima | Artigo 5. PercepcOes da | descritivo e
Fontes, Maria da Cruz | equipe de enfermagem | exploratorio
Silva Pessoa Santos, Bruna | sobre acidentes com | com
dos Reis, Layany Feitosa | materiais perfurocortantes | abordagem
Pinho, Abigail Laisla | em um centro cirdrgico. qualitativa,
Belisario da Silva, Maria
Helena Marcela Gomes
Caland, Josélia Costa
Soares, Dulcimar Ribeiro
de Matos, Maria
Aparecida Araujo.
Isabela  Vitdria  Alves | Artigo 6. Eventos adversos | revisdo  de
Gomes Karla Daniela | e seguranca na assisténcia | literatura
2018 Ferreira da  enfermagem: Uma | integrativa
revisao bibliogréfica.
lara Maria Da Silveira, | Artigo 7. Cirurgia segura: | pesquisa
2018 Lorena Stephany Lopes | recomendacdes adotadas | quantitativa
Fernandes, Tatiane Pereira | antes da inducao anestésica
Lopes, Liliam Mendes de
Araujo, Francisca Cecilia
Viana Rocha, Adélia
Dalva da Silva Oliveira.
2018 Vinielly Moura Moraesa | Artigo 8. Dificuldades na | reviséo
, Elielma Andrade Néoa Implantacdo da lista de | integrativa da
, Regina Conceicdo de | Verificagdo de Cirurgia | literatura.

Almeida, Silvia Marcia
dos Santos Sandes.

Segura: Uma
Revisdo Integrativa




2019 Karina Gomes de Souza Artigo 9. Conhecimento dos | estudo
profissionais de  saude | descritivo
acerca da lista  de | exploratorio
verificagio de  cirurgia | de

segura em hospital publico | levantamento
do Distrito Federal. de dados com
abordagem
guantitativa.

FONTE: Dados da pesquisa.

Apbs a selecdo dos estudos coletados foram detalhadas as informagdes
necessarias para o entendimento da tematica e da abordagem de cada estudo,
de forma a propiciar consecutivamente uma discusséo. Para isso, foi extraido
de cada artigo os objetivos do estudo, os termos e expressdes referentes aos
acidentes em centro cirdrgico e os resultados da pesquisa relevantes para a

enfermagem.

QUADRO 2: Sintese dos resumos e principais resultados identificados na
revisao literaria.

Artigo/ Autores Objetivos Termos e Principais
expressoes resultados do
relacionadas a estudo
(tema da revisao)
Artigo 1 / Silva | Objetivo: Seguranca do | Resultados: Por meio
FGD, Oliveira NJDJ, | Analisar 0S | paciente. do  Servico de
Oliveira DOD, | eventos adversos | Enfermagem  de | Epidemiologia e
Nicoletti DR., Emily | notificados ~ no | centro  cirdrgico. | Gerenciamento  de
Comin. Centro Cirurgico | Cuidados Risco (SEGER),
para a seguranca | perioperatorios. foram coletados os
do paciente. dados da pesquisa,

durante o ano de
2014, tendo como

resultados 250
notificacdes de
eventos.
Artigo 2 / Bezerra | Objetivo: estimar | Enfermagem; Resultados:  foi
WR, Bezerra ALQ, | a prevaléncia dos Gestdo da encontrado,
Paranagud TTDB, | incidentes Seguranca; estimando
Bernardes  MJC, | ocorridos durante | Assisténcia prevaléncia
Teixeira CC. cirurgias em um | Perioperatoria; de 8,7%.
centro cirurgico e | Seguranca do | Incidentes
analisar os tipos e | Paciente relacionados a
causas das suspensao de
ocorréncias. cirurgia, perfuracéo
de luvas,
acidentes

com paciente por




falhas técnicas no
procedimento e
falhas técnicas no
gerenciamento  do
servigoforam

atribuidos a
distracdo da equipe,
falha na prescrigéo,

pouco

conhecimento,
sobrecarga de
trabalho e
falha de organizagéo

do servico.

Artigo 3/ Tobias Obijetivo: analisar | Enfermagem; Resultados: 0S
GC, Bezerra ALQ, | as dimensbes da | Seguranga do | enfermeiros tém
Moreira IA, cultura de | Paciente; conhecimento sobre
Paranagud TTDB, | seguranca do | Vigilancia de |a ocorréncia de
Silva AEBDC. paciente no | Evento Sentinela. eventos adversos no
ambito contexto da pratica

organizacional e
das unidades de
trabalho e
levantar 0
conhecimento dos
enfermeiros sobre
a cultura de
seguranca do
paciente.

hospitalar, sabem
que podem  ser

prevenidos e
reconhecem a
importancia de
evidéncias como um
dos principios
basicos para
melhoria da
qualidade e
seguranga da
assisténcia.

Artigo 4 / Silveira,
BTS, Santos TCD,

Obijetivo: analisar
a existéncia de

Assisténcia de
Enfermagem,

Resultados: verificou
se que ha presenca

Vieira DM. fragilidades Enfermagem em | de fragilidade
relacionadas  ao | Pds-anestésico, relacionada a
preenchimento Recuperacédo totalidade do
dos instrumentos preenchimento  do
de registros impresso pela equipe
utilizados na de enfermagem,
RPA, que possam além de precariedade
comprometer  a na avaliacdo da
seguranca do Escala de Aldrete e
paciente. Kroulik.

Artigo 5/ Santana | Objetivo: Acidentes de | Resultados:

RDS, Fontes identificar os | trabalho, equipe de | constatou se que 0s

FLDL, Santos fatores que | enfermagem, principais fatores

MDCSP, Reis BD,
Pinho LF, Silva
ALBD, Caland

contribuem para
ocorréncia dos
acidentes, bem

centro cirurgico.

etiologicos de
acidentes com
materiais




MHMG, Soares JC,
Matos DRD,
Aradjo MA.

como verificar as
condutas adotadas
pelos
profissionais e
pela instituicdo
apos o ocorrido.

perfurocortantes
estdo relacionados a
falta de atencdo, ao
mau manuseio dos
materiais, a pressa e
a sobrecarga de
trabalho.

Artigo 6 / Gomes
IVA. Ferreira KD.

Objetivo:
Identificar as
publicacdes

Seguranca do
Paciente; Cuidados
da  Enfermagem;

Resultados: o uso de
indices de resultados
como 0S eventos

cientificas sobre | Eventos Adversos, | adversos séo
eventos adversos | Prevencgéo; instrumentos
e seguranca na | Qualidade. essenciais na
assisténcia da qualidade por
enfermagem. mostrarem dados no
cuidado que podem
ser aperfeicoados, de
modo que, a
assisténcia aos
pacientes sejam
libertas de riscos e
erros.
Artigo 7/ Silveira | Objetivo: analisar | assisténcia Resultados: os dados
IMD, Fernandes a aplicagdo das | cirlrgica; foram obtidos
LSL, Lopes TP, recomendacdes de | assisténcia prestada | através da aplicacéo
Araljo LMD, seguranga do | aos pacientes; | de questionarios e
Rocha FCV, paciente antes da | danos ao paciente | consulta aos
Oliveira ADDS. inducéo cirurgico. prontuarios dos
anestésica  pelos pacientes
profissionais em selecionados, no
uma unidade de total de 46 sujeitos.
internacao. Dos itens do
formulario que
também foram
verificados no

prontuario, todos
obtiveram
percentuais
diferentes ao
questionar 0
paciente. Ndo houve
erros de sitio
cirurgico. Ja os itens
que devem  vir
preenchidos no “sing
in”, apenas o que diz
“ha acesso venoso”
foi encontrado em
mais de 50% dos
prontuarios.




Artigo 8/ Moraesa | Objetivo: seguranca ao | Resultados:

VM, Néoa EA, identificar, paciente no pré, | Dificuldades na

Silvia RCDA, através da | trans e pos- | implantacéo do

Sandes MDS. literatura, 0s | operatorio; centro | protocolo de cirurgia
principais cirurgico; segura a sobrecarga
motivos que | enfermagem de trabalho da
levam a ndo equipe, a falta de
realizacdo da lista conhecimento  das
de verificacdo de etapas do protocolo,
seguranca a falta de
cirirgica,  além treinamentos para a
das dificuldades sua implantacdo e o
que 0S reconhecimento  de
profissionais que o instrumento é
apresentam na de relevancia para o
implantacdo desse quadro clinico do
protocolo. paciente.

Artigo 9/ Souza Objetivo: Lista de | Resultados: 0S

KGD verificar o | verificacéo, profissionais de
conhecimento dos | enfermagem, salde entrevistados

profissionais  de
salde acerca da

lista de
verificacgdo e
identificar 0S

principais fatores
gue afetam a sua
aplicacdo,

tracando o perfil
sociodemografico
dos profissionais
do Centro
Cirurgico.

cirurgia segura.

relataram conhecer a
lista de verificacéo.
Constatou-se que 0s
profissionais
possuem
conhecimento sobre
0 Programa de
Cirurgia Segura e
sobre a importancia
de implantacdo no
ambiente cirdrgico e
todos a consideram
instrumento
importante no
ambito cirdrgico.

FONTE: Dados da pesquisa

No ambito dessa revisao integrativa foram examinados os 9 artigos (de

acordo com as tabelas acima), evidenciando o tema apresentado. Os estudos

revelaram que o trabalho desenvolvido pela enfermagem esta sendo realizado

de forma estandardizada, como

0 estudo de Tobias, Bezerra; Moreira;

Paranagua e Silva onde os mesmos citam que: Os enfermeiros possuem

conhecimentos a respeito das ocorréncias de ventos destoantes no ambito da

pratica hospitalar, compreendem que podem serem prevenidos e admitem a

importancia de evidéncias como um dos principios basicos para o

aperfeicoamento da qualidade e seguranca da assisténcia.




Quanto a pratica, evidenciou se que as ocorréncias de acidentes estao
relacionadas segundo: Bezerra, Bezerra, Paranagua, Bernardes e Teixeira. a
perfuracdo de luvas, acidentes com pacientes por falhas técnicas no
procedimento e falhas técnicas no gerenciamento do servico, tais acidentes
foram responsabilizados a distracdo da equipe, falha na prescri¢cdo, sobrecarga
de trabalho e falha de organizagao do servigo.

Sendo assim de acordo com os estudos € notério que o controle dos
eventos adversos e a seguranca na assisténcia de enfermagem € de suma
importancia. Diante do contexto, € essencial, o reconhecimento das causas e
dos fundamentos conhecidos para os episodios de falhas e erros na seguranca
e na assisténcia da enfermagem.

Gomes e Ferreira retrata bem essa pratica quando conclui que: E de
suma importancia debater e discutir o entendimento por parte da equipe de
enfermagem sobre o tema, desse modo serd possivel aderir métodos para
interferir nessa cultura negativa. Para os autores entende-se que para que haja
a extincdo dessas dificuldades é de suma importancia o trabalho em equipe, de
todos os envolvidos no ambiente hospitalar, ou seja, a partir do gestor
hospitalar, médicos, enfermeiros até o paciente. Ressaltando o valor da
qualificagdo do enfermeiro, e de todos os comprometidos na assisténcia a
saude, mesmo diante de tamanha dificuldade por causas das duras jornadas
de trabalho.

Dando seguimento, assim como Souza a qualidade e seguranca sao
preocupacdes basicas em quaisquer servigos de saude. A cirurgia € um grande
foco em potencial para investimento em saude. Em relacdo ao estudo em
questao, dominantemente os profissionais de saude conhecem o cheque liste
de cirurgia segura, e sabem da importancia de implantacdo no ambiente
cirrgico e que se trata de um instrumento indispensavel no ambito cirdrgico.
Mas, vale salientar que a aplicacdo do CHECKLIST é realizada apenas pelo
técnico de enfermagem, no entanto deveria ter participacdo de médicos e
enfermeiros.

De acordo com o estudo de Silva, Oliveira, Oliveira, Nicolette e Comin
descrevem que o gerenciamento dos eventos adversos, faz se necessario o
envolvimento de todos os profissionais de saude, a fim de haver uma

conscientizacdo sobre a importancia das notificacbes e suas



responsabilidades, garantindo desta forma a seguranca do paciente e a
qualidade do servigo prestado.

Levando-se em consideracdo, que os enfermeiros, sdo os membros da
equipe cirargica que participam ativamente de todos os procedimentos
vivenciados pelos pacientes, desde a visita pré-operatoria, até 0 momento em
gue os mesmos recebem alta hospitalar, esses profissionais tornam-se a
principal referéncia para a construgdo (de acordo com as necessidades de
cada instituicdo) e a implementacéo da checklist nas unidades de saude, assim
como, acabam por tornar-se responsaveis pela coordenacéo e verificagcdo do
uso correto do instrumento pelas equipes cirdrgicas.

Aplicar a checklist requer do enfermeiro, um conhecimento de como
realizé-la em todas as etapas. E de suma importancia o envolvimento de toda a
equipe durante a checagem, para que todos respeitem cada um dos itens da
lista e tenham a consciéncia de que, para sua realizacdo, € preciso fazer e ndo
apenas fingir que se faz. Diante disso, 0 maior desafio é conseguir enfatizar a
responsabilidade de cada profissional durante o procedimento anestésico-

cirdrgico e a ética pela profisséo.

CONSIDERACOES FINAIS

A construcdo deste trabalho possibilitou o aprofundamento dos artigos
acerca de acidentes em centro cirdrgico: a importancia da prevencao de
eventos adversos, o objetivo do estudo foi alcancado.

No entanto, Diante da pesquisa, para que haja um atendimento seguro e
de qualidade é fundamental que o enfermeiro se atente para a interacédo de sua
equipe no que se diz respeito, as falhas e erros na seguranca e na assisténcia
da enfermagem.

Diante do contexto é notorio que a equipe de enfermagem busque
conhecimento sobre o tema para que haja interacdo sobre a mesma para
juntos trabalhar por um unico objetivo buscar métodos possiveis que interfira
na cultura negativa. O envolvimento dos gestores, da equipe cirlrgica e dos
pacientes no uso sistematizado do protocolo de cirurgia segura, a notificacdo

permanente para rastreamento e prevencdo dos incidentes, a socializacao



desses indicadores e a aprendizagem a partir do erro, sdo recomendacdes que

podem contribuir para a seguranca do paciente.
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