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Rodrigues, EGT. Fassarella, BPA. Ribeiro, Introdugdo: A Seguranga do paciente visa reduzir o risco de dano desnecessario associado ao cuidado de saude a um minimo aceitavel, sendo
abordada constantemente nos diversos niveis de atengdo a saude. Objetivo: Assim, buscou-se verificar a percepgdo do académico de enfermagem
frente a seguranga do paciente na Unidade de pediatria. Material ¢ Métodos: Trata-se de um estudo exploratorio descritivo, de abordagem mista
(quantitativo + qualitativo), apresentando diferentes perspectivas dos graduandos de Enfermagem relacionadas a seguranga do paciente nas
do Académico de Enfermagem. Rev Pro- ynidades de pronto atendimento pedidtrico por meio da pesquisa de campo. Resultados e Discussdo: Analisando os dados, das 51 pessoas que
UniverSUS. 2025; 16(2);139-146. responderam ao formulario, 100% descreveram que ¢ de suma importancia a seguranga do paciente dentro do ambiente hospitalar, sendo o servigo
de enfermagem fundamental para a recuperagéio do paciente. Em relagdo as facilidades e dificuldades encontradas para manter a seguranga do
paciente pediétrico, 1,9% ndo souberam responder, enquanto 98,1% narram a facilidade pelo contato diario com o paciente ¢ a dificuldade ser a
grande demanda que os profissionais tém. Ressalta-se que das 100% das pessoas que responderam a pesquisa 31,37% néo fizeram nenhum curso
complementar ou assistiu palestra sobre o tema seguranga do paciente Conclusio: E de conhecimento geral que a seguranca do paciente ¢ de
extrema importancia, sobretudo a do paciente pediatrico, que ¢ a tematica abordada no artigo. Também ¢ notavel que cada vez mais os académicos
buscam conscientizar e se informar sobre o tema.
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Abstract

Introduction: Patient safety aims to reduce the risk of unnecessary harm associated with health care to an acceptable minimum, and is constantly
being addressed at various levels of health care. Objective: The aim of this study was to verify nursing students’ perceptions of patient safety in
the pediatric unit. Material and Methods: This is a descriptive exploratory study, with a mixed approach (quantitative + qualitative), presenting
different perspectives of nursing students related to patient safety in pediatric emergency care units through field research. Results and Discussion:
Analyzing the data, of the 51 people who responded to the form, 100% described that patient safety is of paramount importance within the hospital
environment, with the nursing service being fundamental to the patient’s recovery. With regard to the facilities and difficulties encountered in
maintaining the safety of pediatric patients, 1.9% were unable to answer, while 98.1% said that it was easy to have daily contact with the patient
and that the difficulty was the great demand that professionals have. It should be noted that of the 100% of people who answered the survey,
31.37% had not taken any additional courses or attended a lecture on the subject of patient safety. Conclusion: It is common knowledge that
patient safety is extremely important, especially for pediatric patients, which is the subject covered in the article. It is also notable that more and
more academics are seeking to raise awareness and become informed on the subjectt.

Key words: Nursing; Pediatrics; Patient Safety.
Resumen

Introduccion: El objetivo de la seguridad del paciente es reducir el riesgo de dafios innecesarios asociados a la atencion sanitaria a un minimo
aceptable, y se aborda constantemente en diversos niveles de la atencion sanitaria. Objetivo: Este estudio pretendia conocer las percepciones de
los estudiantes de enfermeria sobre la seguridad del paciente en la unidad de pediatria. Material y Métodos: Se trata de un estudio exploratorio
descriptivo, con un enfoque mixto (cuantitativo + cualitativo), que presenta diferentes perspectivas de los estudiantes universitarios de enfermeria
relacionadas con la seguridad del paciente en las unidades de urgencias pediatricas a través de una investigacion de campo. Resultados y
Discusion: Analizando los datos, de las 51 personas que respondieron al formulario, el 100% describié la seguridad del paciente como primordial
dentro del ambito hospitalario, siendo el servicio de enfermeria fundamental para la recuperacion del paciente. En cuanto a las facilidades y
dificultades encontradas para mantener la seguridad del paciente pediatrico, el 1,9% no supo contestar, mientras que el 98,1% dijo que era facil
por el contacto diario con el paciente y que la dificultad era la gran exigencia que tienen los profesionales. Cabe destacar que del 100% de las
personas que respondieron a la encuesta, el 31,37% no habia realizado ningtin curso adicional ni habia asistido a ninguna conferencia sobre el
tema de la seguridad del paciente. Conclusion: Es de todos sabido que la seguridad del paciente es sumamente importante, especialmente en el
caso de los pacientes pediatricos, que es el tema de este articulo. También es destacable que cada vez mas académicos tratan de concienciarse e
informarse sobre el tema.
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Introduciao

Hé mais de uma década, as organizagdes e os
profissionais de satide vém debatendo os erros na
assisténcia a saude, a partir da publicacao do relatorio
“Errar ¢ Humano”, o qual desencadeou uma mobilizagao
mundial a favor da promocgao da seguranga e prevencao
de eventos adversos na atengéo a satde'. A Organizagdo
Mundial da Saude, em 2004, apresenta, por meio
da Alianca Mundial para a Seguranca do Paciente,
diretrizes para a constru¢do de um cuidado seguro e de
qualidade para a popula¢ao?.

Em 2008, no Brasil, a Rede Brasileira de
Enfermagem e Seguranca do Paciente (REBRAENSP)
foi pioneira na discussdo do tema e trouxe visibilidade
para a enfermagem como instrumento essencial no
cuidado em saude, sendo fomentado o assunto na
assisténcia, no ensino, na pesquisa, na extensdo e na
gestdo’. Em complemento, em 2013, o Ministério da
Satde apresentou o Programa Nacional de Seguranca
do Paciente através da Portaria N° 529, a qual instituiu
o tema supracitado como politica de satide no cenario
brasileiro®.

A compreensao do referencial tedrico da
seguranca ¢ alicer¢cada em taxonomia propria, almejando
padronizar alguns conceitos-chaves. Entende-se por
seguranca do paciente a redugdo, aum minimo aceitavel,
do risco de dano desnecessario associado ao cuidado
de satde’ ou, em definicdo mais recente, a auséncia de
dano evitavel ao paciente durante o processo de cuidado
a saude’.

Nesse contexto, tem-se a cultura de seguranca
do paciente, a qual é definida como um conjunto de
valores, atitudes, competéncias e comportamentos que
buscam a melhoria da qualidade assistencial, sendo
um importante componente estrutural dos servigos,
favorecendo a implantagdo de praticas seguras®

Em paralelo, tem-se os incidentes, os quais sao
definidos como eventos ou circunstancias que poderiam
ter resultado ou resultaram em dano desnecessario a
saude e, evento adverso, os incidentes, que resultam
em danos a satde. A seguranga do paciente ¢ uma
preocupacao no cuidado em saude e a mobilizagdo
internacional a seu favor pode trazer subsidios para
as especialidades na atencao a saude das pessoas, em
especial na pediatria®’.

No Brasil, o Programa Nacional de Seguranca
do Paciente (PNSP) foi instituido pela Portaria n® 529
de 1° de abril de 2013, tendo como objetivo contribuir
para a qualificacdo do cuidado em saude em todos os
estabelecimentos de satide do territorio nacional. Os
Protocolos Basicos de Seguranca do Paciente tém
por caracteristica: Protocolos sistémicos; Protocolos
gerenciados; Promog¢do da melhoria da comunicagao;
Orientar na constru¢do de uma pratica assistencial

segura; Oportunizar a vivéncia do trabalho em equipe;
Gerenciamento de riscos' 5.

Apesar dos beneficios da assisténcia de
Enfermagem ao ser humano, este ¢ passivel de
ocorréncias de erros e/ou evento adverso, os quais
se configuram como eventos ou ocorréncia cuja
consequéncia foi alguma forma de dano evitavel ao
paciente, oriundo de atos intencionais ou nao, estando
relacionada, na maioria das vezes, a auséncia de
qualificacdo profissional e/ou de educacdo continuada
dos profissionais que atuam nas unidades saude'’.

E valido elencar que a falta de recursos, déficit
de efetivo profissional (tanto de médicos, quanto de
Enfermeiros) para os atendimentos, a superlotacao do
sistema de satde, a grande diversidade na gravidade
dos quadros clinicos, a desvalorizagdo dos profissionais
que atuam na area da satde e a descontinuidade do
cuidado sdo alguns dos problemas que compdem o
cenario assistencial atual e que impactam na seguranca
do paciente!! 12,

Salienta-se que no campo assistencial, as
unidades de emergéncia, pronto atendimento e
unidades de internagdo pedidtrica sdo caracterizados
pela demanda excessiva de atendimento, o que os
tornam organizacdes complexas. Tal fato se deve a
sua capacidade de articulacao e interdependéncia
com diversos pontos na Rede de Atencao a Saude,
de complexidade intermediaria, a fim de possibilitar
o melhor funcionamento da Rede de Atengdo as
Urgéncias'> 4,

Estes ambientes supracitados sdo favoraveis para
a ocorréncia de incidentes, haja vista a alta carga de
trabalho cognitivo, ruidos e interrup¢des frequentes'.
Dutra, De Freitas e Soraya!> complementam por meio
de seu estudo que também ocorre falhas de comunicagao
e de organizacdo, logo, tem-se por consequéncia o
comprometimento da seguranca do paciente.

Frente a estes desafios e na tentativa de reduzir
os indices de eventos adversos e acidentes € preciso dar
prioridade para a seguranca do paciente na assisténcia
a saude. Para tal, deve-se favorecer as relacdes
interpessoais através da comunicacdo e dialogo, sendo
realizada uma comunicagao aberta entre os profissionais
sobre o erro, assim como se deve aprimorar o sistema
assistencial por meio da gestao da qualidade e promover
politicas de prevencao, medi¢do e avaliagdo dos erros e,
também, uniformizagdo das praticas por intermédio da
implementacdo de protocolos procedimentais'® 1.

Portanto, o profissional enfermeiro ¢ essencial
na promog¢do da seguranca do paciente durante a
assisténcia em todos os setores, haja vista que ¢
responsavel por coordenar a assisténcia prestada por
meio dos profissionais de enfermagem. No entanto,
esses profissionais precisam ser preparados desde
a sua formagdo, buscando ampliar e atualizar seus
conhecimentos técnicos no que tange diretrizes,
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equipamentos, administracdo de medicamentos e
estratégias para melhorar a assisténcia e como atuar em
equipe'®.

Assim, cabe as unidades de saude, também,
participarem do processo citado por meio de projetos,
e agodes, de educacdo continuada para seu publico
interno. Deste modo, poder-se-a propor ao seu efetivo
profissional uma melhor capacitacdo para atuar e, por
consequéncia, sera garantido uma assisténcia segura.

Neste sentido, o estudo tem como objetivo
identificar o conhecimento dos académicos de
enfermagem sobre o que ¢ seguranca do paciente
dentro de uma unidade de atendimento ¢ internacdo
pediatrica. Além disso, foram analisadas as estratégias
adotadas pelos enfermeiros para garantir a seguranca
do paciente durante o atendimento, a hospitalizacao e
acompanhamento a crianca.

Metodologia

Trata-se de um estudo exploratério descritivo, de
abordagem mista (QUAN + QUAL) tendo como fonte
de informacao a pesquisa de campo, sobre percepgdes
do académico de enfermagem sobre a seguranca do
paciente no contexto do atendimento pediatrico e ainda,
captar diferentes experiéncias relacionadas ao tema
proposto.

Para melhor compreensao deste tipo de pesquisa,
entende-se que os métodos mistos sdo uma combinagdo
dos métodos de pesquisas quantitativas com qualitativas,
buscando assim responder questdes abertas e fechadas.
Neste tipo de pesquisa, utilizam-se multiplas formas de
dados contemplando todas as possibilidades, incluindo
andlises estatisticas e textuais.

Na pesquisa mista o pesquisador implementa
os elementos qualitativos e quantitativos ao mesmo
tempo, os dois elementos t€ém igual énfase e os
resultados separados se convergem (QUAN+ QUAL).
Para Minayo e Costa '°, uma pesquisa exploratoria
deve seguir os seguintes passos: escolha do topico
de investigacdo; delimitacdo do problema, defini¢do
do objeto e objetivo, construcdo do marco teodrico
conceitual, dos instrumentos de coleta de dados e da
exploragao do campo.

Dessa forma o conceito de reunir diferentes
métodos da ao pesquisador uma observacdo maior
do evento, sendo eles uma agdo multipla de métodos
quantitativos, ou multiplos métodos qualitativos ou
utilizagdo dos dois.

Atendendo aos principios éticos da Resolucao do
Conselho Nacional de Satide (CNS) n°.466/2012 2, que
assegura os direitos e deveres da comunidade cientifica
e dos sujeitos da pesquisa, respeitando-se os principios
de justica, equidade e segurancga, este projeto foi
aprovado pelo Conselho de Etica em Pesquisa (CEP) da

Universidade Iguacu, com aprovacao segundo CAAE
42315020.9.0000.804; parecer de nimero 4.632.395.

Em observincia a legislagdio em pesquisa
envolvendo seres humanos, os participantes de
pesquisa assinaram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido, via plataforma Google Forms, apos
foram informados sobre os objetivos da pesquisa, a
participacao voluntéria, o direito ao anonimato e sigilo
dos dados informados, além do direito de abandonar a
pesquisa em qualquer etapa, se assim desejarem.

Foram previstos procedimentos que assegurem a
confidencialidade e privacidade, a prote¢do da imagem
e a ndo estigmatizagdo, garantindo a nao utilizacao das
informagdes em prejuizo das pessoas, incluindo em
termos de autoestima, de prestigio e/ou econdmico-
financeiro. Para preservar a identidade dos participantes
foram utilizados nomes comuns ficticios para a
identificacdo das falas dos sujeitos.

A pesquisa foi desenvolvida na UNIG
(Universidade Iguagu) Campus 1, instituicdo de nivel
superior privada, situada na Baixada Fluminense,
reconhecida pelo MEC a partir do amadurecimento
das faculdades unificadas de Nova Iguagu, dia 16 de
setembro de 1993, institui¢do estd compromissada com
a formagdo de profissionais e a geracao de progresso
cientifico e tecnoldgico servindo diretamente a
comunidade.

Assim, além dos milhares de atendimentos anuais
a populagdo das regides em que se encontra inserida, na
area de saude, na area de assisténcia juridica e social,
a UNIG oferece os cursos de graduacdo tradicionais
ja reconhecidos de ciéncias bioldgicas (licenciatura),
ciéncias biolodgicas (bacharelado), pedagogia, medicina,
direito, educagdo fisica (licenciatura) educagdo fisica
(bacharelado), enfermagem, entre outros.

Atuando nos cursos de graduagdo e poOs-
graduacao a UNIG sistematiza uma estrutura académica
diferenciada, que integra seus cursos e programas aos
planos institucionais de ensino, pesquisa e extensao.
Vale salientar que a instituicao ofereceu toda a estrutura
fisica, funcional, tecnoldgica, recursos humanos,
modelos de gestdo e a assisténcia necessarios para
execucdo do projeto.

Os participantes foram os académicos de
enfermagem matriculados desde o sexto ao décimo
periodo do curso em questdo e que se enquadram nos
critérios de inclusao e aceita, de livre e espontanea
vontade, participar desta pesquisa.

Cabe mencionar que os critérios de inclusdo dos
participantes foram: Estar cursando enfermagem entre
o sexto e décimo periodo, uma vez que as disciplinas
de cuidado integral a satde da crianca e seguranga do
paciente sdo ministradas a partir do sexto periodo da
graduacao, ter disponibilidade para participar do estudo
devidamente formalizado em assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.
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Foi desenvolvido um questionario estruturado,
contendo caracteristicas sociodemograficas, por meio
das variaveis a saber: sexo; idade; formagao profissional;
periodo da graduagdo; bairro; municipio de residéncia.

Corroborando ao contexto, cabe informar que
os participantes foram convidados a responder uma
entrevista com as seguintes alegacdes: “O que seguranga
do paciente significa para vocé?”’; “Qual a contribuicdo a
seguranga do paciente para o servigo de enfermagem?”;
“Quais as facilidades e dificuldades encontradas
no trabalho para manter a segurangca do paciente
pediatrico?”; “Qual a participagdo do enfermeiro na
manutengdo da seguranca do paciente no atendimento
a crianga?”; “Vocé considera importante orientar a
equipe de enfermagem sobre a seguranga do paciente
pediatrico? Se sim, quais as orientacdes?”’; “Vocé ja fez
algum curso complementar ou assistiu palestra sobre o
tema seguranca do paciente? Se sim, qual o conteudo
abordado?”’; “Quais sdo os procedimentos, realizados
pelo enfermeiro no atendimento a crianga que, mais
demanda atencdo para seguranga do paciente?”’; “Quais
as estratégias que vocé acredita ser essencial para iniciar
ou manter a seguranca do paciente pediatrico?”.

As entrevistas foram realizadas de forma
individual, com o objetivo de garantir o minimo de
interferéncias, visto que a entrevista deve ser realizada
em um ambiente afavel, de modo que a pessoa responder
as arguicdes sem nenhum constrangimento.

A coleta de dados foi realizada por meio da
plataforma Google Forms, sendo link disponibilizado
ao publico de interesse nas redes sociais vinculadas ao
curso da instituicdo e nos grupos de comunicagdo via
aplicativo de celular movel. As entrevistas presenciais
foram presenciais e acompanhadas para quaisquer
esclarecimentos necessarios.

Apods a coleta dos dados foi realizada analise
das entrevistas e os resultados foram apresentados
e descritos, seguidos da sua discussdo em torno das
variaveis do estudo, articulada com o referencial
conceitual e a analise foi feita pela distribui¢do da
frequéncia e percentual.

As entrevistas foram identificadas com nomes
ficticios e, por sua vez, impressas para facilitar a
leitura, organizagdo e analise das informagdes. Assim,
realizou-se inicialmente uma leitura visando o contato
com o material elaborado e elaboragdo de uma primeira
impressao, que proporcionou uma familiaridade com os
dados.

Nesse sentido, apds o primeiro contato com todas
as entrevistas, pretendeu-se prosseguir com uma leitura
mais minuciosa de cada entrevista com a finalidade de
identificar os temas emergentes em cada uma delas.
Este procedimento repetiu-se por diversas vezes até
a certeza pelo pesquisador da identificagdo dos temas
emergentes dos depoimentos, pois os pesquisadores
que utilizam a abordagem qualitativa devem ler muitas

vezes seus dados narrativos em busca do significado e
do entendimento mais profundo.

Alguns termos estruturantes que fundamentam a
investigacao qualitativa devem ser conhecidos e estar
contidos numa analise qualitativa: os substantivos
experiéncia, vivéncia, senso comum e ac¢ao social e os
verbos compreender ¢ interpretar®!: 22,

Na pesquisa qualitativa, a interpretacao é o ponto
de partida, porque inicia com as proprias interpretagdes
dos atores e ¢ o ponto de chegada (porque ¢ a
interpretagdo das interpretagdes?'.

Segundo Minayo'®, uma pesquisa passa por trés
fases: a) fase exploratoria, na qual se amadurece o objeto
de estudo e se delimita o problema de investigacao; b)
fase de coleta de dados, em que se recolhem informagdes
que respondam ao problema; e c) fase de analise de
dados, na qual se faz o tratamento, por inferéncias e
interpretagdes, dos dados coletados?.

Resultados e Discussao

Apo6s efetuar uma inspe¢do e interpretagdo
dos dados, de tal apuracdo foi formada as seguintes
categorias: (I) A seguranga do paciente na perspectiva do
académico (II) As facilidades e dificuldades para manter
a seguranca do paciente pedidtrico (III) A importancia
da contribuicdo do enfermeiro na manutencdo da
seguranga do paciente no atendimento a crianga.

Aseguranca do paciente na perspectiva do académico

Os Resultados obtidos mostraram que 51
pessoas responderam o formulério e compreenderam a
importancia da seguranga do paciente dentro do ambiente
hospitalar. Diante disso, constata-se que se deve adotar
medidas que previnam intercorréncias causadas pela
assisténcia e diminuam o risco de acidentes relativos ao
contexto do ambiente hospitalar.

As expressdes a seguir mostram a interpretagao
dos académicos sobre o conceito de seguranca do
paciente:

“Atomadademedidas queprevinamintercorrénciascausadas
pelocuidado do profissional e que diminua oriscodeacidentes
relativos ao contexto do ambiente hospitalar* (Isabella)

“Seguran¢a do paciente é o bem-estar do paciente
sem complicagbes adversas com o meio inserido,
seja por agentes biologicos, psicologicos,
fisicos,  ergondémicos e  quimicos.”  (Maria )

“Implementa¢do de agbes que visem corroborar com
a recuperag¢do do paciente de modo que ndo se gere
intercorréncias que agrave seu quadro clinico” (André)

“E importante tendo em vista que trabalharmos para
garantir a seguranga e dignidade do paciente.” (José)
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“Segurang¢a do paciente para mim é uma forma de
evitar danos desnecessarios ao mesmo e oferecer
uma saude de confianca e eficaz.” (Rafaela)

“E prestar o melhor cuidado possivel para ele, e o

mais atento possivel para ndo cometer erros” (Sophia )

De acordo com a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA), a seguranga do paciente deve
ser prioridade independente do motivo do motivo da
internagdo, devendo-se prestar uma assisténcia de
saude de qualidade para que se possa prevenir e reduzir
os incidentes que acometem 0s pacientes para que se
garanta a seguranga do atendimento e das instalagdes.
Tal fato se deve aos eventos adversos, os quais nao
estdo relacionados a evolucdo da doenga do paciente,
acarretarem prejuizos tanto fisicos para o paciente,
quanto financeiro para a institui¢do de saude, uma vez
que se pode originar agdes legais.?>

No que tange a concepgao dos participantes deste
estudo, notou-se que eles partilham da mesma que
o fato supracitado no que se refere a uma assisténcia
de qualidade prevenir, ou reduzir, riscos a seguranga
do paciente. Destaca-se que os estudantes, de forma
homogénea, interpretam como relevante a tematica de
Seguranca do Paciente na prestacdo de assisténcia a
saude®.

Desta forma, na admissdo do paciente, cabe
a unidade de saude ter como principal preocupagio
a preservacdo do seu bem-estar e mitigar 0s riscos
existentes durante o assistencial, uma vez que Eventos
Adversos, assim como impericias, negligéncias e
imprudéncias, podem prolongar o tempo de internagao
e agravar o quadro clinico do paciente, podendo leva-
lo ao dbito e, por consequéncia, trazendo demérito aos
profissionais de Enfermagem?.

Portanto, ¢ notdrio o entendimento por parte
dos académicos de enfermagem em relagdo ao
comprometimento em conhecer os seus pacientes
para desenvolver suas a¢des com mais qualidade e
seguranga, evitando acidentes e lesdes. Ademais, outro
argumento pertinente usado pelos mesmos, € o fato de
que ao proporcionar um atendimento efetivo, zeloso e
em conjunto com as normas de seguranca vigente se tem
como consequéncia uma melhor qualidade do servigo
de enfermagem acarretando reconhecimento, confianga
e respeito por estes profissionais de saude.

As facilidades e dificuldades para manter a
seguranca do paciente pediatrico

Em relacdo as facilidades e dificuldades
encontradas no trabalho para manter a seguranca do
paciente pediatrico, 1,9% das pessoas ndo souberam
responder, outras 98,1% das pessoas evidenciaram
suas facilidades e dificuldades associadas a tematica
abordada.

Os relatos a seguir expressam o que os académicos
compartilharam acerca do que foi supracitado:

“Facilidade: acredito que em tudo na crianga temos
que ter atengdo dobrada , pois sdo muito espontdneas,
mas o fato de terem acompanhantes para auxiliar no
cuidado o torna mais facil. Dificuldade: os pais “(Juliana)

“Acredito que facilidade seja o contato diario e a dificuldade
a grande demanda que os profissionais tém.” (Pedro)

“Dificuldade: as vezes a equipe deixa passar algo
despercebido e acaba ocorrendo uma falha nesta seguranca
do paciente, facilidade: o uso de protocolos nos ajuda
a manter a seguran¢a do paciente visto que quando
feito corretamente o paciente ndo sofre danos.” (Lucas)

“Opacientepediatrico muitasvezes ndosabe expor seussinais
e sintomas o que geralmente gera respostas emocionais ao
mesmo (irritabilidade, inquietude, choro...) podendo assim
ocasionar algum dano a si mesmo, atrapalhar o processo
medicamentoso .... Umafacilidade que noto é que estabelecer
vinculo de confiangca com pacientes pedidatricos. “(Ana)

“As  facilidades  acredito  ser  capacitagdo  dos
profissionais e a dificuldade a auséncia de notificagdo
quando  ha um  evento  adverso. “(Andressa)

Apesar das respostas diversificadas, ¢ possivel
observar que 25,49% dos participantes descreveram
que a maior dificuldade de praticar a seguranga do
paciente pediatrico esta na colaboracdo e compreensiao
dos pais e familiares, uma vez que estes apresentam
concepgOes empiricas em sua maioria, ou seja, aquelas
que sdo relacionadas a experiéncias vividas e ndo tem
embasamento cientifico®.

Deste modo, devido a esta percepgdo, cresce-
se um ceticismo sobre as agdes do profissional de
enfermagem e a crianga em risco e, assim, diminui-se
a afetividade do processo terapéutico e ocasiona uma
oscilacdo no relacionamento entre o profissional ¢ os
familiares, o qual € essencial para o éxito do processo de
tratamento. Logo, gera-se danos ao receptor do cuidado,
além de prejudicar seu processo de recuperagao®.

Outrossim, 15,6% dos académicos responderam
que a maior dificuldade estd na administragdo de
medicamentos viaendovenosa nos pacientes pediatricos,
pois esses sdo mais agitados e geralmente tém
resisténcia a agulhas, podendo gerar danos na tentativa
de evitar se movimentarem. Em complemento, também
houve relatos da dificuldade de calcular a dose a ser
administrada, haja vista que os calculos exigem muita
atengdo devido as doses serem minimas ou pequenas
habitualmente, sendo sua administragao erronea letal ou
acarretar maleficios ao paciente?’.

Ademais, tem-se como uma problematica
frequente nos dados obtidos o fato de o paciente
pediatrico ndo saber se expressar ou dizer como esta
se sentindo, logo, exige-se dos profissionais da satude
atengdo e observagdo redobrada para evitar eventos
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adversos. Contudo, a sobrecarga laboral sobre os
profissionais de Enfermagem, muita das vezes, dificulta
esta necessidade, contribuindo para o erro.

Em complemento ao supracitado, é valido elencar
as facilidades, as quais remetem ao contato didrio que
permite o estabelecimento de um vinculo de confianga
com a crianc¢a. Tal fato se deve a esta, devido a sua
condi¢do, apresentar-se receptiva geralmente, o que a
torna mais influenciavel e mais facil de envolvé-la em
seu tratamento. Logo, por meio da solidificacdo do
vinculo com o paciente pediatrico, facilita-se garantir a
Seguranga do Paciente®.

Outrossim, o uso de protocolos e metas de
seguranca foram bastante citados como forma
facilitadora no auxilio para manter a tematica tratada
neste estudo, visto que, quando feito corretamente, o
paciente nao sofre danos®. Entre as metas mencionadas
estdo:

L. Identificacdo do paciente com o
objetivo de garantir a identificacdo correta do mesmo
na intencdo de reduzir incidentes;

I1. Pratica de higienizagdo das maos
em servicos de saide para prevenir a transmissao
de microrganismos e controlar infec¢des cruzadas,
garantindo a seguranca do paciente e do profissional.

1. Seguranca na prescricdo, uso €
administragdo de medicamentos, a qual tem como
objetivo avaliar se a dose do medicamento, a via, o
horario, a maneira estdo sendo executados de maneira
correta;

Iv. Prevencao de quedas, visando reduzir a
ocorréncia de quedas de pacientes e gerar novos danos/
complicagoes.

Portanto, pode-se contatar, de acordo com os
fatos expostos, que a seguranca do paciente € algo de
suma importancia e que esta perspectiva € presente nos
académicos participantes desta pesquisa. Logo, deve-
se continuar, durante a educagdo permanente ofertado
pelas instituicdes de ensino, orientando este publico
sobre esta concepgao para que se possa mitigar qualquer
risco que ameace a seguranca do paciente por meio da
atuagdo profissional.

A importincia da contribuicio do enfermeiro
na manutencdo da seguranca do paciente no
atendimento a crianca

Os enfermeiros apresentam uma importante
contribuicdo para a promog¢do € manutengao
da seguranca do paciente, tendo em vista a sua
constancia e proximidade devido a pratica cientifica
da enfermagem®-*. Entretanto, como foi sinalizado
pelos discentes, hd uma grande demanda de tarefas
e um numero insuficiente de enfermeiros no &mbito

laboral.

Além disso, a falta da qualificacdo profissional
e a falta de recursos tecnoldgicos, materiais e
equipamentos, contribuem para a auséncia do
desenvolvimento das praticas de enfermagem
eficazes e seguras para o receptor do cuidado, pois
estes sdo fatores que influenciam diretamente no
trabalho®.

As informagdes a seguir evidenciam o que 0s
académicos compartilharam sobre a importancia
da contribuicdo do enfermeiro na manutengao da
seguranga do paciente no atendimento a crianga:

“Coordenar,  supervisionar, implementar e avaliar
medidas que favorecam a seguran¢a do paciente,
reduzindo os episodios danosos a saude sempre tendo
em mente a especificidade de cada paciente e do publico
pediatrico que esta mais vulneravel por exemplo a quedas
do leito, a infecgoes entre outras questoes.” (Julia)

“Cabe ao enfermeiro a monitoriza¢do e capacita¢do da
equipe para implementa¢do de protocolos, incentivar a
comunica¢do para criar o vinculo terapéutico, assim,
prevenindo e identificando possiveis riscos e erros.” (Vitoria)

“Compete ao enfermeiro orientar a familia sobre
procedimentos e formas de cuidado para manter a seguranga
dopacientepediatrico, umavezqueessessdoseresdependentes
dos responsaveis para efetividade do tratamento.” (Ana )

“Fazer wuso dos protocolos e metas de seguranca
do  paciente,  promover  meios  que  facilitem
a  comunicagdo  adequada e clara”  (Carlos)

“Quando se trata da crianca, o cuidado é ainda mais
redobrado. A crianga muitas das vezes ndo conseguem
explicar o que estdo sentindo, o que prejudica a saber se

ele esta bem, se sentindo confortavel ou algo.” (Carine )

Assim, pode-se observar que a atuagdo do
enfermeiro contribui para a seguranca do paciente
pediatrico de maneira diversificada, porém, todos
estdo intimamente relacionados ao cuidado, seja
direto, por meio da assisténcia, seja indireto, por meio
da capacitacdo da equipe e controle de qualidade e
infecgodes hospitalares.

Entre as respostas mais prevalentes, ha a
afirmacdo de que a ac@o mais eficaz para assegurar
o assunto abordado ¢ a capacitagdo da equipe de
enfermagem, assim como a disponibilizagdo de
recursos e materiais adequados e seguros. Além disso,
deve-se promover condigdes tanto ambientais, como
de trabalho, adequadas para assisténcia, garantindo a
seguranca dele.

Portanto, o servigo de enfermagem ¢ um facilitador
para comunicagdo rapida e efetiva de evidéncias,
investigacdes e prevengdo de eventos adversos, pois,
devido a sua proximidade com o paciente, pode detectar
facilmente os riscos que esta suscetivel. Ademais, auxilia
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como instrumento facilitador para o estabelecimento
de protocolos e metas que previnam quedas e lesoes,
garantindo a identificacdo correta, o uso adequado de
medicamentos e até o controle de infecgdes cruzadas,
sendo estas agdes, meios de se garantir a seguranca do
paciente pediatrico durante o seu atendimento®!.

Por fim, deve-se elencar que os profissionais
de Enfermagem sao responsaveis pela orientagdo do
responsavel, haja vista a tendéncia que estes possuem de
realizar agdes, provenientes de uma concepgao empirica,
que julgam ser uma melhor acdo de tratamento para o
paciente, podendo até desconsiderar recomendacdes
dadas pela equipe satde.

Deste modo, cabe a este profissional elaborar
uma boa orientacdo e que contenham informacdes
pertinentes sobre a situagdo da crianga, sobre o
prognostico, o porqué determinado tratamento € viavel,
dentre outras. Tal fato visa elucidar todas as possiveis
duvidas e mitigar interpretagdes erroneas por parte dos
pais para que se tenha um cuidado eficiente, haja vista
que todo e qualquer cuidado sobre o paciente pediatrico,
fora da institui¢@o de saude, dependera de seu tutor para
ser realizado/fiscalizado®"- 2.

Conclusao

E de conhecimento geral que a seguranca do
paciente ¢ de extrema importancia, sobretudo a do
paciente pediatrico, que ¢ a temdtica abordada no artigo.
Também ¢ notavel que, cada vez mais os académicos
buscam conscientizar e se informar sobre o tema.
Visando isso, exploramos a percepgao dos académicos
de enfermagem sobre o assunto, através de perguntas
obtidas pelo Google Forms.

As respostas evidenciadas predominaram em
que, ¢ de suma importancia a seguranca do paciente
pediatrico dentro do ambiente hospitalar e que, o servigo
da enfermagem ¢ fundamental para a recuperagdo do
paciente. Tendo em vista, as responsabilidades que o
enfermeiro tem, uma delas ¢ a orienta¢do da familia e
do paciente, realizacdo do treinamento da equipe e a
comunica¢do com a equipe, se atentar as medicacgdes
corretas, € entre outras.

O objetivo geral da pesquisa € saber a visdo e a
opinido dos académicos de enfermagem, levando em
consideracdo que ndo estdo no campo de atuacdo no
ambiente hospitalar, mas, fazendo-os refletir sobre o
assunto, dado que os profissionais de enfermagem sao
responsaveis por grande parte das acdes assistenciais e
assim, podem corrigir e reduzir os incidentes, que pdem
em risco a integridade do paciente pediatrico.
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Os autores declaram nao haver conflitos de
interesse de nenhuma natureza.
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