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Resumo: A presente pesquisa teve como objetivo apresentar a fungdo da enfermagem em
garantir e promover a seguranca do paciente no centro cirurgico. A metodologia utilizada
€ uma revisdo de literatura narrativa, que destaca as principais ag¢des utilizadas pela
enfermagem no gerenciamento da seguranga do cuidado no centro cirurgico, com analise
qualitativa, usando como instrumento para coleta de dados um levantamento bibliografico,
com uma leitura detalhada e fichamentos. O método utilizado na analise de dados foi a
analise de conteldo. Os resultados alcangados demonstram a importancia da pratica de
acdes voltadas para garantir a seguranga do paciente, como o uso de checklist de cirurgia
segura, a prevengao de infecgdes, melhorias na assisténcia, principalmente da gestéo e da
equipe de enfermagem, no desenvolvimento de estratégias para ampliar a seguranca do
paciente no centro cirdrgico e os beneficios dessas estratégias para compor um ambiente
que promova mais seguranga ao paciente. Conclui-se a necessidade do reforgo de politicas
publicas voltadas a garantia de seguranga do paciente no centro cirdrgico e do incentivo ao
reconhecimento dos profissionais, viabilizando um melhor atendimento e permitindo melhor
seguranga do paciente no centro cirdrgico.

Palavras-chave: enfermagem; seguranga do paciente; centro cirurgico.

Abstract: This research aimed to present the role of nursing in ensuring and promoting patient
safety in the surgical center. The methodology used is a narrative literature review, which
highlights the main actions used by nursing in managing the safety of care in the surgical
center, with qualitative analysis using a bibliographic survey as a data collection instrument,
with detailed reading and note-taking. The method used in data analysis was content
analysis. The results achieved demonstrate the importance of practicing actions aimed at
ensuring patient safety, such as the use of a safe surgery checklist, infection prevention,
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improvements in care, especially in management and the nursing team in developing
strategies to increase patient safety in the surgical center, and the benefits of these strategies
in creating an environment that promotes greater patient safety. It concludes that there is a
need to strengthen public policies aimed at ensuring patient safety in the surgical center and
to encourage the recognition of professionals, enabling better care and allowing for greater
patient safety in the surgical center.

Keywords: nursing; patient safety; surgical center.

INTRODUGAO

As tematicas relacionadas a seguranga do paciente se tornaram nos ultimos
anos um dos temas principais na area da saude mundialmente, sendo um dos
principais alvos a serem alcangados pelas instituices de saude. Entretanto, mesmo
com toda a apreenséo no uso das politicas de seguranga visando a exceléncia da
assisténcia, os riscos e eventos adversos tém se acentuado no ambiente hospitalar
(Rocha et al., 2021).

A seguranga desempenha uma fungdo importante quanto a qualidade;
entende-se como um direito de todos de terem o minimo de riscos de uma leséo
desnecessaria envolvida no tratamento de saide minimamente aceitaveis. Portanto,
¢é definida como um dos maiores desafios para atingir uma exceléncia na qualidade
no oficio da saude (ANVISA, 2013).

Dessa maneira, os centros cirurgicos sdo lugares complexos onde podem
ocorrer falhas, que podem ocasionar problemas aos pacientes e até causar a
faléncia. Em paises de primeiro mundo, os dados apontam que complicagdes em
procedimentos cirurgicos séo de 3% a 16% e a taxa de mortalidade é de 0,4% a
0,8%. Ja em paises subdesenvolvidos, os dados revelam taxas de mortalidade de
5% a 10% em cirurgias mais complexas. Sendo que metade desses procedimentos
ou intercorréncias poderiam ser evitadas (Cavalcante et al., 2015).

Ponderar a cultura de seguranga do paciente compete desenvolver meios
para melhoria no cuidado; requer avaliar o sistema inserido na instituigdo, na qual
podem ser inseridas melhorias, que refletem nas técnicas relacionadas a segurancga
assistencial (Basson et al., 2018).

Perante essa tematica, surgem questdes que englobam a seguranga do
paciente e devem ser discutidas, pois desempenham papel de saude publica.
Contudo, é necessario que sejam desenvolvidos meios, planos e estratégias que
priorizem um modelo de cultura de seguranga, ampliando valores e atitudes voltados
as competéncias, ao desempenho individual e grupal, ao comprometimento da
organizagéao, tornando-a benéfica e segura (Sorra et al., 2016; Reis et al., 2012).

No ambito cirurgico, o enfermeiro desempenha uma fung¢do importante ao
permitir boas agdes voltadas ao cuidado que priorizem a seguranga do paciente. Na
procura pela eficiéncia dos cuidados em saude, este trabalhador tem capacidade
de desenvolver praticas de melhoramento na assisténcia, a partir da idealizagao
de formas de combate aos erros e de boas atitudes assistenciais, contando com
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0 apoio da sua propria equipe de enfermagem. Gerando uma aproximagédo do
profissional e da equipe com o paciente, pois eles estdo inseridos em todos os
processos operatoérios (Gutierres et al., 2018).

Desse modo, o principal interesse pelo tema surgiu através da intengcao de
abordar como o ambiente cirlrgico pode proporcionar a seguranga do paciente a
partir do planejamento e de estratégias seguras.

Esta pesquisa pode contribuir de forma significativa sob a 6tica do papel da
enfermagem na promogao do cuidado e no manejo de técnicas que favoregam a
seguranga do paciente no centro cirurgico.

O estudo teve como objetivo abordar a fun¢do da enfermagem em garantir e
promover a seguranga do paciente no centro cirurgico.

METODOLOGIA

O presente estudo trata de uma revisao de literatura narrativa com abordagem
qualitativa e descritiva com a finalidade de analisar e apresentar o papel da
enfermagem na garantia da seguranga do paciente no centro cirurgico.

Entretanto, o estudo indica a seguinte questao de pesquisa: qual o papel do
enfermeiro e quais estratégias desenvolvidas garantem a seguranga do paciente no
centro cirurgico?

A busca de artigos foi realizada nas bases SciElo e Google Académico,
entre margo e abril de 2026, utilizando os descritores: “seguranca do paciente”,
“enfermeiros”, “centro cirurgico”. Foram incluidos artigos publicados entre 2010
e 2022, em portugués, disponiveis na integra, que abordassem a tematica do
papel da enfermagem e da seguranga do paciente no centro cirdrgico. Foram
excluidos teses, dissertagdes, editoriais, manuais, monografias, livros, artigos de
opinido, entre outros estudos que nao tinham relagéo direta com o tema. Dos 200
artigos encontrados, dez atenderam aos critérios de inclusdo e foram avaliados
qualitativamente.

A analise dos dados foi realizada por meio de leitura analitica, examinando
todas as informacdes que continham, e também foram feitos fichamentos para a
obtengao de dados.

Logo, a metodologia utilizada nesta revisdo de literatura narrativa proporcionou
a realizagao deste estudo com clareza e conhecimento, com o intuito de contribuir
para futuras pesquisas.

RESULTADOS

A construgdo desta revisdo de literatura narrativa foi formada através da
analise de 10 artigos, conforme a abordagem apresentada no Quadro 1, no qual séo
descritos autor, ano, titulo, objetivo, contribuicées para a enfermagem e conclusao.
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Quadro 1 — demonstrativo da composigado dos estudos.

Contribuigdes para a

indispensaveis a segu-
ranga.

Autor/ ano Titulo Objetivo Conclusio
enfermagem
Assis et al. | Seguranga do | Analisar a Os resultados obtidos | A importancia
2024 paciente em | cultura de tornam-se necessarios | de implementar
um centro ci- | seguranca para auxiliar os gesto- | agbes para aper-
rurgico: 6tica | do paciente res na identificagdo de | feigoar o cuidado
da equipe de | sob a dtica lacunas na seguranga | prestado a fim
enfermagem. | da equipe de | do paciente, subsidian- | de assegurar
enfermagem | do estratégias para uma assisténcia
de um centro | melhorar a qualidade qualificada e, con-
cirurgico de nos cuidados. sequentemente,
um hospital uma redugéo de
de ensino. EAs nos cuidados
em saude.
Borchhardt | Gestao do Investigar as | A importancia de A gestéo da
etal. 2022 | cuidado para | evidéncias novas pesquisas que assisténcia
a seguranga | cientificas explorem e abordem cirurgica requer
do paciente acerca das as lacunas laborais conhecimento das
no centro contribuicdes | que colocam em risco | caracteristicas de
cirurgico: do enfermeiro | a cultura da seguranga | cada ato cirurgico,
contribuicées | na gestao do paciente em seus além do trabalho
do enfermei- | do cuidado multiplos aspectos, articulado e en-
ro. alinhada a possibilitando, assim, gajado da equipe
seguranca a formulagdo de novas | multiprofissional.
do paciente estratégias de gestao Sendo o checklist
no centro do cuidado seguro de cirurgia segura
cirurgico. e sua aplicabilidade a ferramenta
pelos enfermeiros no mais adotada e
centro cirurgico. o enfermeiro um
dos principais
responsaveis pela
sua aplicagao.
Maziero et | Adesdo ao Avaliar a Considerando que a O estudo avaliou
al. 2015 checklist adesao ao equipe de enfermagem | que a verificagdo
cirurgico para | checklist do participa do procedi- dos itens do che-
seguranga do | Programa mento cirdrgico em cklist se deu de
paciente. Cirurgias suas diversas etapas, | forma ndo verbal
Seguras em | o checklist constitui e que ndo houve
um hospital relevante documento adeséo significati-
de ensino. de registro de agées va ao instrumento.
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Contribuigdes para a

assisténcia cirurgica
mais segura.

Autor/ ano Titulo Objetivo Conclusio
enfermagem
Motta et al. | Prevengéo da | Objetivou-se | Acredita-se que o A avaliagao
2017 infecgao de avaliar indi- estudo contribui so- dos indicadores
sitio cirdrgico | cadores de bremaneira ao avango | aponta que ha
em hospital prevengao de | do conhecimento da claro espago
universitario: | infeccéo de prevengao de infec- para melhorias
avaliagdo por | sitio cirargico | ¢do de sitio cirurgico, | na prevengao de
indicadores. em hospital uma vez que traz um infecgao de sitio
universitario | diagnoéstico sdlido de cirurgico e que
publico, bem | componentes que en- | houve associagao
como verificar | volvem as praticas que | estatistica apenas
a associagdo | a entornam, além de para o componen-
de conformi- | reafirmar a importancia | te de registro de
dade dos indi- | da avaliagédo e controle | infecgao prévia
cadores entre | de medidas validas ao procedimento
as especia- para o planejamento operatorio, ten-
lidades de de agbes rumo dendo a necessi-
cirurgia geral | A seguranca do pa- dade de melhorias
e ortopedia. ciente perioperatorio. mais emergentes
na especialidade
de cirurgia ortopé-
dica. Ademais, as
praticas de antis-
sepsia no periodo
intraoperatorio;
o registro de risco
ASA e a presenga
de médico anes-
tesiologista em
todos os procedi-
mentos também
merecem sua
revisao.
Mucelini et | Clima de Avaliar o A pesquisa traz impor- | O clima de segu-
al. 2021 seguranga do | clima de tantes contribuicbes ranga do paciente
paciente em | seguranca para o contexto da no centro cirdrgico
centro cirtrgi- | do paciente seguranga do paciente | obteve avaliagao
co: avaliagdo | no centro cirurgico, pois reforga negativa pela
pela equipe cirurgico de que a avaliagédo do equipe multidis-
multidiscipli- | um hospital clima de seguranga ciplinar, o que
nar publico de no centro cirdrgico é, | indica a necessi-
ensino, sob a | possivelmente, um dade de revisao
6tica da equi- | primeiro passo paraa | de processos para
pe multidisci- | elaboragao de ac¢des possivel maior
plinar. de melhoria rumo a seguranga no

cuidado.
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Contribuigdes para a

Autor/ ano Titulo Objetivo Conclusio
enfermagem
Ribeiro; A seguranca | ldentificar Os resultados desta A pesquisa
Souza, do paciente o papel da pesquisa poderao ressaltou as
2022 no centro ci- | equipe de auxiliar a pratica de dificuldades que
rargico: papel | enfermagem | gestores e profissio- os profissionais
da equipe de | de um centro | nais da enfermagem relatam durante
enfermagem. | cirirgico no desenvolvimento de | sua jornada de
quanto a estratégias para pro- trabalho. Tor-
aplicagdo da | mocao da seguranga nou-se evidente
segurancga do | do paciente no centro | a insatisfagéo
paciente. cirurgico. dos mesmos
em relagéo ao
quantitativo dos
profissionais de
enfermagem,
que, de acordo
com eles, é um
numero insufi-
ciente em relagao
a demanda das
necessidades de
um processo de
cuidar e de segu-
ranga do paciente.
Rocha et Cultura de Analisar a Imprescindivel a sen- | Os centros cirar-
al. 2021 seguranca cultura de sibilizagao de gestores | gicos estaduais e
ao paciente seguranca de cada tipo de esfera | federais obtive-
em centros do paciente administrativa e profis- | ram as melhores
cirurgicos: em centro sionais de saude para | pontuagdes de
perspectivas | cirdrgico em promogao da cultura seguranga do
da enferma- | diferentes de seguranga nos paciente em
gem. esferas de centros cirdrgicos, as- | comparagdo com
gestao, na sim como a formagédo | o centro cirdrgico
perspectiva desses profissionais. municipal.
da equipe de Portanto, para um
enfermagem. atendimento mais

eficaz e seguro
as dimensdes
fortalecidas em
cada tipo de
gestao devem ser
aprimoradas e

as enfraquecidas
devem ser melho-
radas.
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Contribuigdes para a

enfermeiros
que atuavam
no centro
cirurgico de
hospitais.

Autor/ ano Titulo Objetivo Conclusio
enfermagem
Silva et al. | Percepgéao Identificar as | E fundamental que os | A equipe pontua
2019 da equipe de | contribuigbes | profissionais da equipe | as contribui¢cdes
enfermagem | da utilizacdo | de enfermagem conhe- | da utilizacdo do
quanto as do checklist ¢am e apliquem de for- | checklist, favore-
contribuicdes | de cirurgia ma correta o checklist, | cendo a seguran-
da utilizagdo | segura para na busca de minimizar | ¢a para o paciente
do checklist a assisténcia | complicagdes no peri- | e também para a
de cirurgia de enfer- odo transoperatério e equipe de enfer-
segura. magem e pos-operatorio. magem. Desta-
determinar ca-se também o
0 momento momento da apli-
da aplicagao cacgao do checklist
do checklist na chegada do
de cirurgia paciente ao centro
segura. cirurgico.
Silva et al. | Ambiente Caracterizar | Como intervir no As observagdes
2020 do centro os elementos | ambiente do centro e intervencdes
cirirgico e os | que integram | cirargico — fisico, da enfermeira
elementos 0 ambiente social e o de relagbes | sdo no sentido de
que o inte- do centro interpessoais, de modo | manter o ambien-
gram: impli- cirrgico a torna-lo promotor de | te em condigdes
cagbes para | e analisar saude/cuidados. favoraveis ao de-
o cuidado de | suas implica- senvolvimento do
enfermagem. | ¢des para a cuidado de modo
dinamica de a torna-lo pro-
cuidar e de motor de saude/
cuidados de cuidados.
enfermagem.
Tostes; Lista de Identificar os | Em relagdo a assis- As evidéncias
Galvao, verificagdo beneficios, téncia, as evidéncias geradas possibi-
2019 de seguran- | facilitadores e | geradas podem auxiliar | litaram identificar
¢a cirurgica: barreiras na na elaboragéo de os beneficios,
beneficios, implementa- | protocolos relativos a facilitadores e
facilitadores e | ¢&o da lista implementagéo e uso barreiras na
barreiras na | de verificagédo | da Lista de Verificagdo | implementagéo do
perspectiva de seguran- de Seguranga Cirurgi- | checklist no con-
da enferma- | ¢a cirurgica, ca que considerem os | texto nacional.
gem. segundo o fatores criticos envolvi-
relato de dos no processo.

Fonte: elaborado pelas pesquisadoras, 2026.

307

Q)
Q
S,
=
c
(@)
N
N




Entre Saberes e Prdticas: A Formacdo em Saude Publica na Residéncia Multiprofissional - Vol. 2

Através do estudo realizado, foram identificados fatores que contribuem
para a cultura de seguranga do paciente; um deles é o checklist de cirurgia segura,
prevengao de infecgéo no sitio cirdrgico, melhorias na assisténcia, principalmente da
gestao e da equipe de enfermagem, no desenvolvimento de estratégias para ampliar
a seguranca do paciente no centro cirdrgico e os beneficios dessas estratégias para
compor um ambiente que promova mais seguranga ao paciente.

A equipe de enfermagem no centro cirlrgico precisa estar focada e atenta,
tornando essencial a interagédo entre os profissionais, sendo que a mesma esteja
disposta a enfrentar qualquer ocorréncia adversa no momento da cirurgia (Loiola et
al., 2018).

Assim, a analise dos estudos permitiu reconhecer os métodos e o papel do
profissional da enfermagem em garantir a promog¢ao da seguranga do paciente no
centro cirurgico.

DISCUSSAO

Dentre os aspectos do estudo, surgiram algumas tematicas a serem discutidas,
tais como: a cultura de seguranga do paciente no centro cirurgico, fatores de risco no
ambiente cirdrgico que comprometem a seguranca do paciente e agdes da equipe
de enfermagem para proporcionar a seguranga do paciente no centro cirurgico.

A Cultura de Segurancga do Paciente no Centro Cirurgico

A dindmica da cultura, relacionada no ambito do cuidado a saude, deve
ser tratada como um elemento fundamental a implantagcdo de técnicas seguras,
possibilitando a diminuigédo de intercorréncias. A cultura de seguranga se desenvolve
quando todos os colaboradores, incluindo os gestores, se certificam de suas principais
responsabilidades, atentos a sua propria seguranga, proporcionando a seguranga
dos pacientes, familiares e das equipes. Contudo, isso demanda atos de notificagéo
que colaborem para identificar a causa dos principais problemas, proporcionando
a aprendizagem institucional, dando feedback sobre desacertos, retorno nao
punitivo aos erros e a realizagao de um dialogo positivo no desenvolvimento laboral,
agregando a seguranga e sempre acima das metas financeiras (Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria [Anvisa], 2018; Ministério da Saude, 2013).

Os procedimentos no dmbito cirdrgico necessitam ser projetados, avaliados
e estruturados, em razao das peculiaridades desse setor, pois a possibilidade de
ocorrer qualquer intercorréncia € significativa. Além das cirurgias eletivas, planejadas
e idealizadas pelos profissionais e pelo paciente, utiliza-se um tempo antecipado
para investigar possiveis complicagdes, tempo considerado muito importante para
a seguranga do paciente, no qual se pode identificar possiveis riscos, em que a
equipe se encontrara preparada. No caso da urgéncia/emergéncia, isso pode néo
acontecer e os profissionais precisam atender de modo seguro mesmo que essa
eventualidade possa trazer alguns riscos a seguranga dos pacientes e da prépria
equipe (Goras et al., 2020).
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A comunicagado em 1999 do relatério To err is human, publicado pelo Institute
of Medicine nos Estados Unidos da América, revelou um grande receio relacionado
a seguranga do paciente no ambito hospitalar. Em 2002, a OMS apontou a
valorizagado do cuidado seguro na atencgao terciaria como saida para combater a
mortalidade. Dois anos mais tarde, foi implantado o programa mundial de segurancga
do paciente, com o intuito de ampliar politicas publicas atreladas ao cuidado seguro,
além de impactar os trabalhadores da satide com relacao a essas questdes (Galatti;
Panzetti, 2022).

Em seguida, trés desafios internacionais foram indicados: “higienizacao das
maos salva vidas” no ano de 2005; “cirurgias seguras salvam vidas” e “segurancga na
prescri¢cao, uso € administracdo de medicamentos” em 2017. A provacéo intitulada
“cirurgias seguras salvam vidas” demonstrou os processos cirlrgicos por meio
de abordagens que demonstram a seguranga cirurgica, como anestesia segura,
prevencgao de infecgdo em centro cirurgico, seguranga dos profissionais do centro
cirurgico e referentes a assisténcia cirurgica capacitada (Galatti; Panzetti, 2022).

Estudos apontam que, diversamente estimado, a aptiddo da equipe de saude
para aprender com os erros e dispor de aperfeicoamento nos procedimentos médicos
sdo essenciais para a construcdo de uma cultura de seguranca ao paciente nas
unidades de saude. Propde que a agilidade de expor, avaliar, coordenar e construir
conhecimento com as vivéncias compde desafios a serem alcangados no ambito da
saude (Simsekler et al., 2020; Reis, 2013).

E relevante destacar que as atitudes que demonstram melhorar a seguranca
do cuidado em saude, amenizam os episodios de doengas e lesdes, reduzem o
tempo de internagédo e atuam na prevencao ou melhoramento do estado funcional
do paciente, aumentando a percepgao de bem-estar geral. Entretanto, a valorizagéo
de uma cultura de segurancga € de alto valor, porque promove a concepgao acerca
da seguranga do paciente, realizando uma conduta nao punitiva aos espectros
abrangentes dos eventos adversos (EAs) (Santos et al., 2017).

Fatores de Risco no Ambiente Cirurgico que Comprometem a
Seguranga do Paciente

Certas particularidades dos centros cirdrgicos colaboram para o crescimento
dos riscos de incidentes, como fragilidade da assisténcia cirurgica, que dispde das
caracteristicas da equipe cirurgica, do apoio material e das necessidades de cada
individuo, transformando a pratica cirurgica em uma constante na qual pode haver
possiveis eventos adversos (Goras et al., 2020).

As intercorréncias no centro cirdrgico acontecem devido a complexidade da
demanda cirdrgica; podem ser por falhas anestésicas, insuficiéncia de profissionais
habilitados, equipe seguindo sob pressdo, pouco conhecimento acerca das
novidades tecnoldgicas etc. (Henrique; Costa; Lacerda, 2016). Embora as cirurgias
facam parte da assisténcia a saude, com a intencdo de promover a prevengao
de danos a saude dos pacientes e, consequentemente, tentar prevenir a morte,

309

Q)
Q

=
=
c
o

N
N




Entre Saberes e Prdticas: A Formacdo em Saude Publica na Residéncia Multiprofissional - Vol. 2

ainda assim resultam em muitas mortes e sequelas temporarias ou permanentes,
resultantes do processo cirirgico, podendo ser evitadas (Gutierres et al., 2018).

Mundialmente, as infecgbes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS)
resultam do grupo de eventos adversos de forte relevancia epidemioldgica,
apresentando dados negativos a instituicdo de saude, sobretudo ao seu potencial
custoso e também aos problemas relacionados a seguranca do paciente, porque
ampliam a sua morbimortalidade (Padovese; Fortaleza, 2014; ANVISA, 2017).

No Brasil, ocorreu a publicagao oficial de agbes que permitem utilizar as
melhores técnicas de prevencao de IRAS, que foram sinalizadas de acordo com
a importancia epidemiolégica e clinica de sua descricdo: pneumonia associada a
assisténcia a saude, infecgédo do trato urinario, infeccdo da corrente sanguinea e
infeccao de sitio cirurgico (ANVISA, 2017).

A infeccdo de sitio cirurgico (ISC) é compreendida como infeccdo pos-
operatoria que ocorre na ferida cirirgica e/ou na cavidade e nos 6rgédos operados e
acontece como uma reacao inflamatéria da diafese nesses tecidos, ocorrendo em 3
% a 20% dos pacientes submetidos a processos cirurgicos, além de corresponder
a até 31% da prevaléncia total de IRAS no ambiente hospitalar. Como medida
geral, é pretendido que as ISC sejam diagnosticadas no prazo de até 30 dias apos
o procedimento cirurgico, ndo havendo material protético instalado na cirurgia
(ANVISA, 2013).

Algo que ocorre frequentemente no ambito da saude é aquantidade insuficiente
de profissionais da enfermagem para a necessidade do processo de cuidar integral
e humanizado. Segundo alguns estudiosos, isso pode afetar o ordenamento das
atividades gerenciais e dos cuidados instrumentais em relagéo ao tipo de demanda,
impactante para construir um apoio no cuidado perante o paciente. Isso afeta de
modo negativo o psicolégico dos profissionais da enfermagem que se encontram
constrangidos e sobrecarregados com incontaveis tarefas, recaindo diretamente
no desenvolvimento de suas atitudes, prejudicando as conversagdes e a troca de
experiéncias entre as equipes, impactando o vinculo afetivo dentro do ambiente de
trabalho (Silva; Alvim, 2010).

Os determinantes de risco e a impressdo de pouca seguranga dentro do
ambito cirurgico podem ser revelados pelas funcdes realizadas com o tempo
determinado, pelo comprometimento de muitos profissionais na mesma assisténcia
em um ambiente fechado, além de tudo, pela identificagdo do estresse de trabalho
encarado pela equipe (Borchhardt, 2022).

Acoes da Equipe de Enfermagem em Proporcionar a Seguranga
do Paciente no Centro Cirurgico

O enfermeiro é o profissional que se encontra como um dos mais preparados
para expandir as acdes de seguranca do paciente, por causa das suas qualidades
de dinamismo, sendo capaz de desenvolver junto a equipe multiprofissional atitudes
que visam melhorias no ordenamento do cuidado no centro cirargico (Borchhardt et
al., 2022).
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Nesta perspectiva, os enfermeiros exercem a fungéo essencial nas praticas
assistenciais, realizando de modo estratégico, com alto potencial de permitir a
reducdo de problemas relacionados ao cuidado, além de perceber complicagdes
antecipadamente e realizar uma conduta para reducao de lesées (Silva et al., 2016).

Uma pesquisarealizada por Gomes et al. (2016) demonstra que os enfermeiros
do centro cirargico encontram dificuldades para definir o gerenciamento de risco,
porém os profissionais tém conhecimento sobre os métodos que envolvem a
seguranga do paciente e compreendem que administrar risco ultrapassa agdes
que antecedem e previnem incidentes relacionados a saude. Portanto, nesse meio
€ de total relevancia a garantia de seguranga da assisténcia compreendida em
assumir a redugao ao minimo possivel do risco de prejuizo desnecessario relativo a
assisténcia em saude (Gutierres et al., 2018).

Entretanto, é importante afirmar que a necessidade cirurgica, de qualquer
forma, pode colocar em risco a integridade fisica do individuo durante o periodo
cirurgico e pos-cirargico. Pois, de qualquer forma, o paciente fica exposto e
vulneravel por horas. Por isso, o profissional da enfermagem, como uma de suas
atribuigbes, é realizar a participagado agil na instalagdo do paciente no centro
cirurgico. Estabelece para este profissional o papel de planejar e efetuar disposicdes
e cuidados que viabilizem a prevencao de danos e de queimaduras aos pacientes
(Martins; Carvalho, 2014).

No local do centro cirirgico, a utilizagdo de uma cultura de seguranga, a
realizacédo do checklist de cirurgia segura e a comunicacao efetiva sdo instrumentos
executivos que o enfermeiro usa como recurso para favorecer a insergdo e o
seguimento nos cuidados. Neste caso, o ordenamento dos recursos fisicos, materiais
e humanos influencia os resultados referentes a organizacdo do atendimento
assistencial e, como efeito, a seguranca do paciente (Géras et al., 2020).

O enfermeiro é consciente do seu papel de garantir a seguranca da
assisténcia. Portanto, a administragao de risco do exercicio de trabalho no centro
cirurgico esta diretamente ligada as efetivas praticas assistenciais, a implantagéo
de normas que proporcionem a prevengao de problemas e priorizem a esséncia
do cuidado, reduzindo riscos, erros e danos aos pacientes no processo operatorio
(Gomes et al., 2016).

O profissional da enfermagem faz parte da equipe multiprofissional na
atuacdo no campo cirdrgico e € notado como um profissional que desenvolve
muitas condutas para permitir a seguranga do paciente operado. Uma das principais
acgdes € o uso do checklist de cirurgia segura. Na gestdo da unidade, utilizar esta
alternativa sera algo muito benéfico para os profissionais e pacientes, colaborando
para maior envolvimento dos colaboradores nas ag¢des e planejamentos para facilitar
a seguranga do paciente (Gutierres et al., 2018; Pancieri et al., 2013).

Para se concretizar a pratica de seguranga do paciente, com muita qualidade
em um ambiente complexo, que € o centro cirurgico, a equipe deve possuir um
vasto conhecimento acerca dos protocolos hospitalares para conduzir uma pratica
segura. Também se faz necessaria a renovagao do atendimento para que todos eles
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sejam capazes de promover suas responsabilidades (Ribeiro; Souza, 2022).

CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo possibilitou identificar as praticas adotadas pela enfermagem na
garantia da seguranca do paciente no centro cirurgico, através de agbes como
o checklist de cirurgia segura, o desenvolvimento da cultura de seguranca do
paciente no centro cirurgico, as agdes da equipe de enfermagem para a segurancga
do paciente no centro cirurgico e as vantagens dessas estratégias para dispor de
um ambiente que promova mais seguranga ao paciente.

Pesquisas revelam que os enfermeiros encontram muitas barreiras no
direcionamento do seu trabalho no centro cirdrgico na promogéo da seguranga do
paciente. O enfermeiro € um dos profissionais essenciais no trabalho do centro
cirurgico, pois garante melhor gerenciamento do cuidado no centro cirurgico através
de acdes efetivas e seguras.

Propde-se o fortalecimento de politicas publicas voltadas para melhorar a
seguranga do paciente no centro cirirgico, com foco no reconhecimento profissional,
desenvolvimento de agdes preventivas e incentivo ao desenvolvimento da cultura
de seguranga do paciente no centro cirurgico. Indica-se, ainda, o desenvolvimento
de pesquisas futuras voltadas para agdes dirigidas & garantia de seguranga ao
paciente no centro cirurgico.
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