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APRESENTAÇÃO
No livro Inovação e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem Volume 3 os capítulos 

são um compilado das inovações no atendimento à saúde na assistência hospitalar. Os 
artigos abordam assuntos sobre Doenças Cardiovasculares, Unidade de Terapia Intensiva, 
Serviços de Urgência e Emergências, entre outras unidades.

Os autores se dedicaram para trazer para os leitores as inovações sobre essas áreas, 
onde os profissionais de Enfermagem atuam com dedicação e profissionalismo, prestam 
uma assistência complexa e precisam lidar a todo momento com situações delicadas 
e com risco de morte constante dos pacientes assistidos. O papel do Enfermeiro e seu 
protagonismo no cuidado mereceram destaque nos trabalhos reunidos, possibilitando ao 
leitor se atualizar sobre inovações que podem ser aplicadas diretamente ao seu processo 
de atuação.

Atualmente, as inovações e tecnologias se tornaram realidade e estão presentes na 
assistência de Enfermagem. Frente a isso, essa obra foi organizada de forma a possibilitar 
um acesso direto a temas atuais e que estão diretamente ligados ao profissional Enfermeiro, 
tanto na assistência ao paciente quanto a seus familiares.

Rafael Henrique Silva
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RESUMO: O presente relato tem como objetivo 
descrever a experiência da implantação do 
Selo da Qualidade no Conselho Regional de 
Enfermagem do Rio de Janeiro (COREn-RJ), 
no período 2016-2020. Trata-se de relato de 
experiência realizado por seis enfermeiras que 
compõem a Comissão Regional da Qualidade 
do COREn-RJ. Os instrumentos para coleta de 
dados foram relatos orais e análise documental. 
O recorte temporal é 2017-2020. Evidenciou-
se que desde a implantação da Comissão 
Regional da Qualidade no COREn-RJ, foram 
implementadas atividades diferenciadas no 
sentido de disseminar a proposta do Selo da 

Qualidade entre os Responsáveis Técnicos 
e equipes, sensibilizando-os para adesão ao 
Programa de Qualidade do Conselho Federal 
de Enfermagem (COFEn). Para tanto, realizou-
se ações educativas com enfermeiros das 
instituições de saúde, visitas de avaliação para 
Certificação e reuniões deliberativas com a 
Comissão Nacional da Qualidade. Em 2019, 
dois hospitais da cidade do Rio de Janeiro, 
público e privado, foram laureados com o Selo 
da Qualidade e cerca de dois mil profissionais de 
enfermagem aptos a receber os Certificados de 
Qualidade da Assistência de Enfermagem.
PALAVRAS-CHAVE: Selo de Qualidade, 
Enfermagem, Segurança do Paciente, Relato de 
Experiência. 

MPLEMENTATION OF THE QUALITY 
SEAL IN THE REGIONAL NURSING 

COUNCIL OF RIO DE JANEIRO: 
EXPERIENCE REPORT

ABSTRACT. The present report aims to describe 
the experience of implantation of the Quality 
Seal in the Regional Nursing Council of Rio de 
January (COREn-RJ), in the period 2016-2020. 
This is an experience report carried out by 
six nurses who make up the Regional Quality 
Commission of COREn-RJ. The instruments for 
data collection were oral reports and document 
analysis. The time frame is 2016-2020. It became 
evident that since the implementation of the 
Regional Quality Commission at COREn-RJ, 
Differentiated activities were implemented to 
disseminate the proposal of the Quality Seal 
between the Technical Responsible and teams, 

https://wwws.cnpq.br/cvlattesweb/PKG_MENU.menu?f_cod=D9C07C7E0862BC0E86263BF2A2381ED6
https://wwws.cnpq.br/cvlattesweb/PKG_MENU.menu?f_cod=054D7A10D5B52204A6CF2D44472E4C9D
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raising awareness for adherence to the Quality Program of the Federal Nursing Council 
(COFEn). For this, educational actions were carried out with nurses from health institutions, 
assessment visits for Certification and meetings with the National Quality Commission. In 
2019, two hospitals of the city of Rio de Janeiro, private and public, were awarded the Seal 
of Quality and about two thousand nursing professionals able to receive the Nursing Care 
Quality Certificates. Keywords: Quality Seal. Nursing. Patient safety.
KEYWORDS: Quality Seal, Nursing, Patient Safety, Report of Experience.

1 | 	INTRODUÇÃO
Considerando o direito dos usuários das instituições de saúde de receberem 

cuidados pautados em bases éticas, bioéticas e fundamentadas científicamente, os 
gestores de Enfermagem e suas equipes buscam pela melhoria da qualidade assistencial 
no que tange à sua assistência em particular, mas também em constante interlocução com 
os demais  profissionais assistenciais, haja vista sua participação na implementação de 
metodologias, como ocorre nas acreditações. 

Entendendo a incorporação de tecnologias de cuidado que visam à qualidade 
assistencial como um processo sistemático e contínuo, deve-se ter como norteadores um 
conjunto de dimensões, critérios e itens de avaliação. Outrossim, é imperioso monitorar os 
processos de trabalhos utilizar medidas, ferramentas adequadas, subsidiar intervenções 
e novas práticas. Neste sentido, a redução de riscos decorrentes de uma assistência 
insegura aos clientes, usuários dos serviços de saúde, tem na Enfermagem um importante 
aliado estratégico.

O incentivo à incorporação de tecnologias para qualidade da assistência e redução 
de riscos à saúde dos usuários tem diretrizes internacionais e nacionais, a partir de estudos 
técnico-científicos. Dentre elas citamos a Organização Mundial da Saúde, Organização 
Panamericana de Saúde. No Brasil, especialmente a partir de 2013, as iniciativas são do 
Ministério da Saúde, Agência Nacional de Vigilância Sanitária, Universidades e Institutos 
(públicos em sua maioria). Imperioso destacar nesta lógica, a necessidade de fortalecimento 
do Sistema Único de Saúde, com vistas a disseminar novas metodologias para o cuidado 
de qualidade a todos os usuários. 

Em 2016, o Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), criou o Selo da Qualidade, 
validado pela Resolução Cofen n° 520/2016 e para a elaboração de diretrizes instituiu a 
Comissão Nacional da Qualidade (CNQ), por meio da Portaria Cofen nº 1.452, de 30 de 
agosto de 2016, sob coordenação do Dr. Sérgio Luz, com enfermeiros de várias regiões do 
país. Tal contexto tem como fulcro o Programa Nacional da Qualidade (PNQ).

A implementação do Selo da Qualidade fica a cargo dos Conselhos Regionais de 
Enfermagem, e para tanto foi determinada a criação de Comissões Regionais da Qualidade 
(CRQ). O Coren Rio de Janeiro (Coren-RJ) constituiu primeira CRQ no Brasil, na gestão da 
Dra. Maria Antonieta Rubio Tyrrell, através da Portaria No 691/2017.
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A prática avaliativa no contexto do Selo da Qualidade é uma realidade cada vez mais 
efetiva, dada sua importância para a assistência de enfermagem no âmbito das instituições 
públicas e privadas.

A certificação de qualidade (Selo COFEn), é uma nova tecnologia de avaliação 
dos Serviços de Enfermagem, que impele os profissionais a manter e/ou rever processos 
assistenciais para o cuidado seguro, proporcionando aos enfermeiros uma visão abrangente 
e estruturada sobre a relação entre suas práticas e segurança do paciente.

O cuidado seguro requer que os profissionais de Enfermagem sejam treinados, 
comprometidos, que o ambiente seja favorável, e compreenda-se que o trabalho técnico 
efetivo é transformador e precisa de formas específicas, capazes de ajustar a tarefa real 
à organização prescrita do trabalho, ou seja, processos definidos e escritos, e isso requer 
treinamento acurado1. 

Inscrever-se e participar do Selo da Qualidade do COFEn no contexto atual, é 
importante para compreender de que modo as práticas de enfermagem contribuem para a 
segurança do paciente, considerando a possibilidade de minimização de riscos por meio de 
habilidades e conhecimento diferenciados.

Em 2020, a  Organização Mundial da Saúde e a Organização Pan-Americana de 
Saúde elegeram o ano de 2020 como o Ano Internacional de Enfermagem e Obstetrícia, 
cujo marco comemorativo tem o objetivo de reconhecer o trabalho feito por enfermeiras, 
enfermeiros e parteiras em todo o mundo e melhorar suas condições de trabalho, educação 
e desenvolvimento profissional e treinamento especializado2.   

Com base no exposto, esta publicação tem como objetivo, descrever a experiência 
da implantação do Selo da Qualidade no Conselho Regional de Enfermagem do Rio de 
Janeiro, no período 2017-2020.

2 | 	METODOLOGIA 
Trata-se de um relato de experiência, realizado por seis enfermeiras que compõem 

a Comissão Regional da Qualidade do Coren-RJ, dentre elas, uma pertencente à Diretoria 
da entidade, ocupando a equipe de Conselheiros Efetivos. 

Como instrumentos de coleta para obtenção dos dados utilizou-se relatos orais 
descritos pelas integrantes; documentos internos, produtos dos trabalhos da Comissão e 
sediados no Coren-RJ, bem como extraídos do Processo Administrativo (PAD) No1343/2017 
e; site do COFEn e Manual Assistência de Enfermagem (2018).  O recorte temporal é 2017-
2020. 

Para análise, os instrumentos foram compilados conforme o teor de cada um, como 
dados históricos, todas as atividades na qual houve participação da Comissão.  

O presente relato de experiência foi autorizado pela Presidência do COREN-RJ, 
através do Termo de Anuência emitido em maio de 2020.
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3 | 	O PROGRAMA NACIONAL DA QUALIDADE E SUA DIRETRIZES PARA A 
ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM

O PNQ é uma iniciativa inédita, em se tratando de Conselho de profissionais, 
cuja motivação foi a necessidade de investir em sistemas de avaliação da qualidade 
da assistência de enfermagem. A elaboração da proposição teve início em 2015, sendo 
finalizado em 2016, com o lançamento do Manual Assistência de Enfermagem3. 

No ano de 2018, o Conselho Federal de Enfermagem por meio do Ofício Circular 
nº 0209/2018 informou aos Conselhos Regionais de Enfermagem sobre a reformulação do 
Programa Nacional da Qualidade e alteração do Manual do Selo da Qualidade para Manual 
Certificação da Qualidade -Cofen, com dois volumes, conforme consta na Resolução Cofen 
Nº 597/2018.  

O escopo do Programa foi ampliado, visto que a concessão do Selo e da 
Certificação da Qualidade seria destinada não só para os Serviços de Saúde, mas também 
para as Instituições de Ensino Superior e Médio (Escolas/ Cursos de Enfermagem). Tal 
proposta tinha como objetivo: “Reconhecer e estimular o desenvolvimento da Gestão de 
Enfermagem pelas boas práticas estabelecidas no âmbito da qualidade, contribuindo para 
uma assistência segura e isenta de riscos, a satisfação dos profissionais e a melhoria 
dos resultados da instituição.”4 O novo coordenador da CNQ é o enfermeiro Claudio Alves 
Porto.

Assim, as Instituições/ Serviços de Saúde recebem o Selo de Qualidade e os 
profissionais de enfermagem, individualmente, são laureados com um Certificado de 
Qualidade. Tudo isso, após cumprir 75% ou mais, das exigências elencadas no Manual 
Assistência de Enfermagem, que contém as dimensões, critérios e itens de avaliação, 
elementos que fundamentam a aferição da qualidade do modelo assistencial4. 

O Selo da Qualidade apresenta elementos norteadores para minimização dos riscos 
inerentes ao exercício profissional, além de estimular o desenvolvimento de iniciativas 
voltadas para a excelência da Assistência de Enfermagem no Brasil. 

Outro destaque do PNQ 2018 é o Guia do Avaliador5 que apresenta as atribuições, o 
código de conduta do avaliador, as orientações gerais para a visita de avaliação, bem como 
as exigências no cumprimento das seis dimensões do Manual da Qualidade, embasadas 
pelas políticas de saúde nacionais, referenciais internacionais e diretrizes específicas para 
o exercício de Enfermagem.  

Considerando os sete pilares da qualidade, eficácia, efetividade, eficiência, 
otimização, aceitabilidade, legitimidade e equidade6, pode-se inferir que o Selo da 
Qualidade em seus princípios norteadores elenca tais requisitos, agregando valor à 
assistência/cuidado de enfermagem, em todos os cenários de prática, instrumentalizando 
enfermeiros gestores, líderes e demais membros da equipe de enfermagem na adoção de 
um modelo assistencial possível à enfermagem brasileira. Permite ainda à alta direção e 
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demais profissionais de saúde ampliar o conhecimento sobre nosso saber-fazer. 

 - O Manual Certificação da Qualidade/Assistência de Enfermagem (2018) 
O primeiro passo para iniciar o processo de aquisição do Selo/ Certificação é o 

encaminhamento à CNQ, da ficha de inscrição pelo RT, tendo que neste ato atender aos 
critérios de elegibilidade. Destaca-se que é imprescindível conhecer o Manual Selo da 
Qualidade e o Guia do Avaliador.

A seguir, apresentamos suscintamente os requisitos exigidos durante o processo 
de avaliação das instituições assistenciais que desenvolvem ações de enfermagem seja 
em nível primário, secundário e de maior complexidade, independente de quantitativo de 
profissionais.

Dimensão 1 – Ações Gerenciais Sistêmicas: são aquelas que favorecem a melhoria 
da qualidade dos processos, serviços e produtos da Gestão de Enfermagem. Os critérios 
e itens de avaliação dessa dimensão enfocam os métodos aplicados para identificar 
as necessidades e expectativas dos clientes, atender a requisitos regulamentares e de 
legislação e manter informação documentada. Os critérios elencados são: foco no cliente; 
informação documentada; gerenciamento de não conformidades, eventos adversos, ações 
corretivas e preventivas e; processos de comunicação e interação entre o serviço e as 
outras áreas da instituição. 

Dimensão 2 – Estrutura Organizacional: conjunto de informações documentadas 
que direcionam a gestão e a Equipe de Enfermagem. Os critérios elencados são: Certidão 
de ResponsabilidadeTécnica; cultura organizacional (missão, visão e valores da instituição/
serviço); regimento; planejamento estratégico; instruções de trabalho; escala mensal de 
serviço e; impressos e formulários padronizados.

Dimensão 3 – Aspectos Operacionais: compreendem critérios e itens de avaliação 
com foco na competência do Serviço de Enfermagem em desenvolver, organizar, estruturar, 
conduzir e controlar seus processos de trabalho. Os critérios elencados são: políticas da 
assistência de enfermagem; comissões internas; indicadores gerenciais; humanização da 
assistência de enfermagem; segurança do paciente e gerenciamento de riscos e; gestão 
de custos.

Dimensão 4 – Infraestrutura: compreendem os recursos físicos e materiais a
Destinados ao serviço de enfermagem, como mobiliário, materiais permanentes, 

equipamentos e instalações prediais. Os critérios elencados são: instalações prediais; 
mobiliário, materiais permanentes e equipamentos; conservação do ambiente; tecnologia 
da informação e; suprimentos

Dimensão 5 – Gestão de Pessoas: contempla o planejamento, desenvolvimento, 
aplicação e avaliação das competências essenciais da Instituição/Serviço. Os critérios 
elencados são: dimensionamento de pessoal; movimentação de pessoal; avaliação de 
desempenho; desenvolvimento profissional e; saúde e segurança do trabalhador.
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Dimensão 6 – Responsabilidade Social: ressalta o papel social da Instituição/Serviço 
de enfermagem, com ações voltadas para a equipe de enfermagem e outras em benefício 
da coletividade. Os critérios elencados são: inserção profissional; ações sociais e; meio 
ambiente.

A metodologia da Visita de Avaliação consiste de: Reunião com a Direção, 
Coordenadores de unidades e serviços, Enfermeiros e Técnicos de Enfermagem presentes 
ao ato; visita aos setores à serem avaliados; abordagem direta aos profissionais nas 
unidades e serviços da Instituição; reunião de avaliação final e divulgação do resultado.

A visita de avaliação prevista para o processo de certificação e selo institucional 
e profissional é feita por uma equipe composta de enfermeiros da CNQ e CRQ com 
experiência em metodologias de qualidade e segurança, em quantitativo que depende do 
porte da instituição, sendo no mínimo um dia.  O instrumento de avaliação possui escore 
de pontuação de 1 a 5 e não se aplica. 

Ao final da visita é emitido Relatório de Visita de Avaliação no qual constam, de 
forma detalhada, informações e constatações, considerações finais da Visita de Avaliação 
e as pontuações obtidas em todos os itens do Manual, percentual e total. 

Caso a instituição avaliada não alcance a pontuação necessária para a certificação, 
é garantido um prazo de 180 dias para adequação, cabendo à Instituição encaminhar 
um planejamento minucioso de ações com vistas a corrigir as não conformidades. 
Em contrapartida, a CRQ-RJ oferece uma consultoria técnica para apoiar os RTs na 
consecução dos objetivos definidos. Tal suporte é realizado mediante a formalização do 
pedido à presidência do COREN-RJ. Desta forma, a autarquia federal auxilia os líderes no 
desenvolvimento contínuo de práticas seguras e de qualidade, frente as exigências das 
legislações e normativas vigentes. Nossa meta com este aporte é que no prazo concedido 
instituição esteja apta a um novo processo avaliativo e assim, obter a certificação. 

4 | 	A COMISSÃO REGIONAL DA QUALIDADE/ COREN-RJ: ESTRATÉGIAS E 
PLANOS DE AÇÃO 

 A implementação da Comissão Regional da Qualidade é competência dos Conselhos 
Regionais de Enfermagem, que, para adesão ao PNQ, cumpriram uma série de exigências 
determinadas pela Comissão Nacional de Qualidade (CNQ) do COFEN, em especial e 
como primeiro passo, constituiu um Grupo de Trabalho (GT) no Rio de Janeiro. O primeiro 
GT foi constituído na Gestão da presidente Dra. Maria Antonieta Rubio Tyrrell, através da 
Portaria No 691/2017.

Em 2018, com a mudança da gestão do Conselho, com a posse da Dra. Ana Lucia 
Telles Fonseca, as enfermeiras da CRQ foram convidadas a permanecer e assim, com o 
aceite, houve nova designação através da Portaria nº621/2018. O novo GT foi constituído 
com a coordenação de uma conselheira designada pela presidência, Carolina Alves Felippe, 
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e com os membros colaboradores Ghislaine de Matos Ferreira Faria, Liliana Rodrigues 
do Amaral, Deyse Maria Magalhaes Lopes Pinheiro e Ana Paula D`Oliveira dos Santos, 
liderados por Angela Maria La Cava.

Posteriormente em reunião na sede do COREN-RJ, a partir da expertise das 
enfermeiras da CRQ em metodologias de avaliação e desenvolvimento de educação 
permanente, traçamos metas e objetivos a serem alcançados.

As atividades da CRQ são baseadas em planos de ação e cronograma semestrais, 
que incluem atividades internas e externas. Dentre elas, destacamos a proposta para 
realização de Cursos de Atualização na área de Qualidade e Segurança em Serviços de 
Saúde, de modo a instrumentalizar os RTs e outros enfermeiros. Tal planejamento segue 
um trâmite administrativo, o que aconteceu em janeiro de 2019, com a submissão na 197ª 
Reunião Ordinária de Diretoria do COREn-RJ, com aprovação na íntegra em fevereiro de 
2019. Nesta oportunidade, foi proposta a inclusão dos cursos no rol dos Projetos Especiais, 
além de um espaço para o Selo na página do COREN-RJ. 

Ainda, como atividade externa, definimos como prioritária a difusão da proposta 
do Selo da Qualidade, de modo a contemplar o maior número de responsáveis técnicos 
registrados (público alvo), no âmbito do Estado do Rio de Janeiro. Entretanto, entendíamos 
que a participação de outros enfermeiros líderes também seria pertinente. 

Neste mesmo período foi aprovada na 186ª Reunião Ordinária de Diretoria, a 
participação da nova CRQ do RJ, no lançamento da reformulação do PNQ no 2º Fórum 
Práticas de Excelência em Segurança do Paciente, em São Paulo. Foram apresentadas 
pelo coordenador do Programa, as seis dimensões do Manual Assistência de Enfermagem 
(2018): “Ações gerenciais sistêmicas”, “Estrutura organizacional”, “Aspectos operacionais”, 
“Infraestrutura”, “Gestão de pessoas” e “Responsabilidade social”. 

A CNQ convocou a CRQ-RJ para participar da primeira Oficina de Capacitação do 
Selo da Qualidade para as Comissões Regionais que aconteceu de 21 a 24 de agosto 
de 2018, na sede administrativa do COFEn na Glória, Rio de Janeiro. Nesta reunião 
foram construídas estratégias globais de divulgação da iniciativa e atualização do Guia do 
Avaliador.

Para dar publicidade ao PNQ e Selo da Qualidade no Estado do Rio de Janeiro, 
a CRQ organizou o Seminário de Sensibilização do Selo da Qualidade, com destaque 
para o Manual Assistência de Enfermagem. O evento aconteceu no dia 25 de setembro 
de 2018, no Auditório Vera Janacópulos, da Universidade Federal do Estado do Rio de 
Janeiro (UNIRIO), na Urca, com apoio da Escola de Enfermagem Alfredo Pinto, da UNIRIO; 
compôs a mesa de abertura os seguintes representantes: Dra. Sonia Regina de Souza 
(diretora da Escola de Enfermagem e anfitriã), Claudio Alves Porto (coordenador do PNQ-
COFEn), Ana Lucia Telles Fonseca (presidente do COREn-RJ), Sonia Acioly (presidente da 
ABEn-RJ) e  a Deputada Enfermeira Rejane. 

Nosso objetivo com tal empreitada foi estimular os Responsáveis Técnicos (RTs) para 
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adesão à proposta; bem como, aproximar os RTs da autarquia, promovendo o diálogo com 
cerca de cem instituições de Saúde e de Ensino lá representadas. Após esta aproximação 
identificou-se que havia muitas dúvidas sobre como se preparar para candidatar ao Selo e 
que a CRQ precisava atuar de forma ativa e mais educativa, e possibilitar que os titulares 
aderissem à essa chancela importante para a valorização da enfermagem no Brasil.

Considerando a expertise dos membros da CRQ na utilização de metodologia da 
acreditação hospitalar, em especial da Joint Commission International (JCI), elaboramos e 
implementamos os cursos: “Treinamento sobre o Manual da Assistência de Enfermagem”, 
“Ferramentas da Qualidade”, “Indicadores de Desempenho”, “Mapeamento de Processos”. 
No total abrangemos mais de 150 instituições de saúde, como ambulatórios, serviços 
de atenção domiciliar, hospitais e unidades especializadas. Tais ações educativas foram 
repetidas várias vezes, de modo a alcançar diferentes hospitais, unidades especializadas, 
ambulatórios, dentre outras e atingir maior público de enfermeiros. 

Tais eventos eram realizados no Centro de Estudos e Capacitação (CECENF), como 
também in company, conforme solicitado pelas instituições; os convites para as atividades 
eram remetidos amplamente através de e-mail, mas devido à espaço físico, tínhamos 
limitação na quantidade de vagas disponíveis. 

Em março de 2019, no Rio de Janeiro, aconteceu uma reunião convocada pela 
CNQ, com participação efetiva de representantes da CRQ. Neste espaço foi possível 
realizar análise crítica sobre as ações e diretrizes gerais contidas nos Manuais e demais 
demandas. Além disso, este momento foi profícuo e pudemos nos preparar para a primeira 
visita da CRQ-RJ em uma instituição de ensino médio, localizada em um município do 
Estado do Rio de Janeiro.

No mês subsequente foi realizado o primeiro curso sobre o “Manual de Assistência 
de Enfermagem” com as presenças de Claudio Porto (CNQ) e de Ana Teresa Ferreira 
(vice-presidente do COREN-RJ), compondo a mesa de abertura, além de 50 responsáveis 
técnicos, representando instituições públicas, particulares e filantrópicas. 

O primeiro trabalho científico da CRQ foi apresentado no II Congresso Internacional 
da Rede Brasileira de Enfermagem e Segurança do Paciente (REBRAENSP), que ocorreu 
na Pontifícia Universidade Católica (PUC-RS), em Porto Alegre.

Em junho de 2019, outra participação da CRQ com a CNQ foi oportunizada. Nesta 
ocasião foi discutida a reestruturação do Manual de Formação Profissional, no qual os 
membros da CRQ contribuíram na qualidade de co-autores. Foram abordadas questões 
sobre a normalização do Manual Formação Profissional, conceitos aplicados, terminologias, 
aspectos exigidos, documentações governamentais e diretrizes do COFEN.

O mesmo encontro aconteceu no 22º Congresso Brasileiro de Conselhos de 
Enfermagem (CBCENF), em Foz do Iguaçu, de 12 a 15 de novembro de 2019 no qual 
foram apresentadas as experiências exitosas, constatadas durante as visitas de avaliação 
nas instituições certificadas por todo o Brasil. 
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Destacamos que os cursos sobre “Ferramentas da Qualidade e Indicadores de 
Desempenho” foram oportunizados também em instituições que manifestaram desejo de 
se candidatar ao Selo de Qualidade de COFEn. A oportunidade possibilitou a troca de 
experiências entre os presentes, lideranças de Enfermagem, equipe e a CRQ.

Desta forma, remete-nos à proposição de que o processo  de capacitação e 
atualização seja contínuo e eficaz no sentido de promover conhecimentos, habilidades e 
atitudes e possibilite melhorias na assistência, no relacionamento humano, na motivação e 
na qualidade no atendimento.

- As Visitas de Avaliação Conjunta da Comissão Nacional da Qualidade e 
Comissão Regional da Qualidade

As Visitas de Avaliação, são agendadas previamente pela CNQ e comunicadas 
ao RT, contendo informações sobre a agenda e cronograma, a identificação da equipe 
de avaliadores, elencando o líder, como também se haverá presença de representantes 
da Fiscalização do COREN-RJ na qualidade de ouvintes. No ato da visita, nas reuniões, 
apreciação de documentos e tracer nos setores, os avaliadores são acompanhados por 
profissionais da instituição em todos os momentos; rotineiramente ocorrem 3 momentos: 
reunião de abertura; execução da visita de avaliação e reunião de encerramento.

A primeira avaliação foi realizada em uma unidade especializada pública, nos dias 
11 e 12/06/2019, que alcançou a pontuação 64% e assim, não teve coeficiente mínimo 
para obter a certificação, que é 75%, como já referido. A RT recebeu o relatório com 
recomendações a cumprir no prazo de 180 dias. Para acompanhar a instituição, foi definida 
uma avaliadora da CRQ para assessoria, com ações educativas, apoiando a Instituição 
com vistas ao segundo momento, que seria uma nova avaliação e possivelmente o êxito 
com a certificação. Como não houve movimento no sentido de cumprir as exigências, o 
Processo Administrativo aberto quando da inscrição ao Selo foi encerrado.

A segunda avaliação no Rio de Janeiro ocorreu em uma unidade hospitalar pública no 
mês de novembro de 2019. Possuía Divisão de Enfermagem estruturada, leitos intensivos, 
ambulatório, bloco operatório e serviço de atendimento domiciliar. O quadro de pessoal era 
composto, na ocasião, por 400 enfermeiros, 685 auxiliares de enfermagem e 52 técnicos 
de enfermagem, totalizando uma equipe 1137 profissionais.

O processo avaliativo se deu de acordo com agenda acordada entre a equipe de 
avaliadores e os enfermeiros da instituição. Na reunião de abertura a líder da equipe Nacional 
apresentou as avaliadoras, a agenda e as regras do Manual do Selo da Qualidade COFEN. 
Os profissionais elencaram as diretrizes da assistência de Enfermagem, detalhadamente, 
incluindo ferramentas e tecnologias, sendo constatada efetiva participação de enfermeiros 
e técnicos de enfermagem envolvidos na formulação e na operacionalização de um projeto 
assistencial.

Os avaliadores analisaram os documentos institucionais disponibilizados, tais 
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como Regimento da Divisão de Enfermagem, plano de Capacitação, Plano de Melhoria da 
Qualidade, Organograma, Dimensionamento de pessoal, Critérios de Planejamento, entre 
outros.

Os membros da Divisão de Enfermagem e outros enfermeiros apresentaram, de 
acordo com as exigências do manual, além dos documentos, as atividades desenvolvidas 
por cada Departamento. A enfermeira da Saúde do Trabalhador mostrou as estratégias 
desenvolvidas para reduzir riscos de acidentes de trabalho, os indicadores da área, o plano 
de vacinação, cuidados com a saúde dos trabalhadores de enfermagem, especialmente os 
cuidados com a saúde mental, e a atenção à segunda vítima.

As enfermeiras da comissão de Controle de Infecções Hospitalares apresentaram 
o Plano de Controle de Infecções, o planejamento das atividades, as campanhas e os 
treinamentos dos profissionais; quanto à Gestão de Risco expôs sobre a participação dos 
profissionais no Núcleo de Segurança do Paciente, e nas ações de controle de riscos, 
notificações e processos de melhoria da assistência. Foram apresentados dados de 
treinamento dos profissionais em segurança do ambiente, testes e simulações com toda a 
equipe de enfermagem.

A equipe do Comitê de Terapia Infusional, existente desde 2012, explanou sobre 
o treinamento especializado de enfermeiros no manejo do Cateter Venoso Central de 
Inserção Periférica – PICC. Mostraram as ações de melhoria e alguns fatores limitantes.

Na implantação da Sistematização da Assistência de Enfermagem, a teoria escolhida 
foi Wanda Horta, com monitoramento diário dos registros do cuidado e a assistência 
prestada aos pacientes, através de auditoria de prontuários abertos.

A Comissão de Padronização de Materiais e Esterilização demonstrou todo 
o processo de escolha e padronização de insumos e dos processos de esterilização e 
desinfecção dos materiais centralizados e a atuação da Comissão de Reprocessamento 
de Materiais. Na visita ao Centro de Material Esterilizado – CME, foram apresentadas as 
evidências de que os procedimentos descritos eram realizados e adequados, incluindo a 
estrutura física. 

As enfermeiras do Centro de Assistência Especializada apresentaram seu trabalho 
que consiste em acompanhar o paciente desde o ambulatório, conhecendo e avaliando-o, 
bem como os aspectos relativos à família, procurando resolver os problemas clínicos e 
sociais antes da internação, e gerenciando todo o cuidado, participando do processo de 
internação e alta.

A equipe de enfermeiras responsáveis pelas atividades assistenciais expôs seu 
processo de trabalho, que consiste em consultas de enfermagem, grupos de acolhimento, 
assistência conforme as necessidades do paciente, participação em visita multidisciplinar 
e discussões dos casos dos pacientes em sessões clínicas, e projetos de educação do 
paciente e familiar.

A Diretora de Enfermagem apresentou o planejamento de Enfermagem e as 
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atividades de integração com a Alta Direção, as outras Divisões e a contribuição nas 
estratégias institucionais.

A equipe de Ensino e Pesquisa desenvolve atividades de participação em comissões 
como apoio, preceptoria de Residentes, organização e participação em eventos internos, 
treinamento de equipes e desenvolvimento/avaliação de trabalhos científicos.

Após as apresentações e análises de documentos, a equipe de avaliadores foi 
dividida em três grupos, que procederam as visitas aos serviços assistenciais para 
observar as evidências do que foi apresentado. A equipe do hospital foi muito receptiva aos 
avaliadores, responderam às solicitações com presteza e habilidade, e foi possível visitar 
todas as áreas assistenciais e de apoio.

Ao final de quatro dias de avaliação, em reunião restrita aos avaliadores, foi discutido 
e emitido o Relatório Final de Avaliação. Feita a leitura do inteiro teor em sessão plenária 
no Auditório do hospital, com presença de diversos profissionais de enfermagem, líderes, 
e alta direção, representada pelo Diretor Médico, Diretora de Enfermagem, Gerentes de 
Serviços assistenciais e administrativos. Como esperado, foi conferido o Selo de Qualidade 
da Assistência de Enfermagem/ Certificação, respectivamente, à instituição e equipe de 
Enfermagem.

Ainda no município do Rio de Janeiro, foi avaliado um hospital privado, de grande 
porte, com 209 leitos, englobando Unidade de Tratamento Intensivo Adulto, Unidade de 
Tratamento Intensivo Neonatal, Unidade Coronariana, Unidade Semi-intensiva e 130 de 
internação. A equipe de enfermagem está composta por 813 profissionais, sendo 198 
enfermeiros e 615 Técnicos de Enfermagem.

Na visita in loco às unidades e assim, na abordagem junto aos colaboradores de 
enfermagem, esses responderam prontamente aos questionamentos estratégicos para 
constatação dos indicadores, com domínio e conhecimento dos processos.

Constatou-se a existência de ações de enfermagem de qualidade, evidenciadas 
nos documentos institucionais informatizados e impressos dos processos relacionados à 
gestão da qualidade e aos riscos assistenciais e segurança do paciente. A conformidade 
com os requisitos do Manual foi verificada, como as ações de atualização e treinamento 
profissional; reuniões estratégicas periódicas e sistemáticas; uso de protocolos; participação 
dos enfermeiros em comissões, entre outras. Destaca-se experiências exitosas: criação de 
modelo assistencial de enfermagem, humanizado e com base científica e; programa de 
qualidade de vida/segurança do trabalhador.  

Com tal performance assistencial, a Qualidade da Assistência de Enfermagem foi 
confirmada e assim, foram obtidos o Selo e a Certificação. 

Como verificado nas visitas de avaliação, o uso de indicadores para mensuração de 
efetividade da assistência de enfermagem estão correlacionados às principais dimensões da 
qualidade, como a segurança e o cuidado centrado no paciente; e compete às organizações 
prover mecanismos facilitadores aos profissionais de saúde diretamente envolvidos no 
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cuidado; aos gestores a compreensão dos conceitos relativos a esses indicadores e sua 
utilização na rotina hospitalar7. 

A publicidade dada ao Selo da Qualidade tem ecoado na inscrição de novas 
candidaturas pelos RTs no Rio de Janeiro, entretanto, a comunicação ainda não atingiu 
a parcela desejada pela CRQ, o que nos impulsiona a adotar estratégias para informar 
e influenciar visando mais adesões. Em todas as atividades, na práxis das enfermeiras 
da Comissão, temos ressaltado o cuidado e o profissional que cuida, associado ao 
conhecimento dos aspectos teóricos, o agir com bases éticas, filosóficas e humanísticas.

5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
A conformidade com os princípios norteadores da qualidade vinculados à prática 

assistencial, mais do que um desafio, é um compromisso cotidiano. Mas não é simples, 
nem fácil. A complexidade da assistência de Enfermagem perpassa por uma série de 
requisitos técnicos e científicos e depende de vários fatores intrínsecos e extrínsecos à 
equipe de enfermagem, enfermeiras gestoras, líderes. Como prática interconectada com 
vários saberes e fazeres, carece de maior autonomia para implementação e gestão dos 
processos assistenciais. 

Considerando que as avaliações realizadas foram em hospitais de grande porte e de 
renome no estado do Rio de Janeiro, evidenciou-se adesão qualitativa, práticas inovadoras 
e experiências exitosas que potencializaram a qualificação da equipe de enfermagem. 
Ainda, o conhecimento sobre metodologias e ferramentas associadas à Qualidade e 
Gestão, certamente refletiram no êxito avaliativo. 

Destaca-se que os encontros educativos com a alta liderança de enfermagem e 
outros apoiadores, através de visitas e treinamentos, possibilitaram maior articulação e 
potencial para modificação de práticas de trabalho e/ou sua manutenção.

O Manual Selo da Qualidade e a possibilidade de obtenção de certificação por 
exercentes da enfermagem, têm mobilizado instituições de saúde para participação no 
processo, caracterizando um movimento crescente e ensejamos, contínuo. Soma-se a isso, 
sua relevância como modelo de gestão da qualidade em enfermagem que se conforma, em 
primeiro plano, como centrado no cliente/paciente e seu direito à assistência que atenda 
plenamente às suas necessidades de saúde. Esses elementos reiteram a pertinência 
do Programa Nacional da Qualidade e a premência em abranger o maior quantitativo de 
profissionais e instituições no Estado do Rio de Janeiro, com a chancela do Conselho 
Regional. 
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