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APRESENTAÇÃO

A coleção “Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem” é uma obra 
que retrata as discussões cientificas diante das experiências diárias da enfermagem, 
dividido em capítulos que nortearam a aplicabilidade da ciência do cuidado.

O objetivo da proposta foi apresentar a coleção com assuntos atualizados 
de caráter informativo e gerador de reflexões visando o crescimento profissional. 
O contexto fundamenta as discussões, desde os cuidados de enfermagem, dentro 
da assistência hospitalar e da Atenção Primária Básica de Saúde (UBS), passando 
pela educação em saúde e por fim, e não menos importante, na enfermagem 
contemporânea, atualizando a proposta da oferta de ações e cuidados de 
enfermagem. 

Os trabalhos estão divididos em três volumes a fim de subsidiar as 
informações, contextualizando junto à praticidade do cuidado. A apresentação 
dos conteúdos demonstra a evolução do conhecimento em consonância com a 
praticidade da oferta do cuidado.

A enfermagem contemporânea configura na preocupação com a saúde e na 
qualidade de vida profissional, assim como na oferta e na expansão dos cursos, 
com metodologias inovadoras de ensino e suas repercussões. O tema Educação em 
Saúde retrata ações em saúde que possibilitam a melhora individual e profissional 
que repercutiram na conduta profissional. O tema Cuidado em Enfermagem 
deslancha experiências contextualizadas que fortaleceram a dinâmica da assistência 
de enfermagem, tanto a nível Hospitalar quanto em nível de Atenção Básica.

Assim sendo, a obra Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem, 
traz fundamentalmente os resultados diante das oportunidades e das experiências 
vivenciadas pelos autores, embasados cientificamente. A conhecer a dedicação e 
fundamentação da Editora Atena por um material de qualidade é que destaco a 
confiabilidade na contribuição do conhecimento.

Silene Ribeiro Miranda Barbosa
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RESUMO: Introdução: A auditoria é um 
instrumento de avaliação sistemática do processo 
de trabalho de enfermagem, contribuindo para 
a qualificação dos serviços e da prestação 
do cuidado com impacto na segurança do 
paciente. Objetivo: Descrever a experiência de 
enfermeiras acerca da implantação da  auditoria 
de enfermagem como método educacional em 
uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Método: 
Trata-se de um relato de experiência vivenciado 
em  2018 em um hospital público no sul do 
Brasil, apresentando o processo de construção 

e implementação do instrumento, abordagem da 
equipe de enfermagem e a execução da auditoria.  
Os dados foram obtidos através de registros 
de enfermagem e prontuários. As práticas dos 
profissionais de enfermagem foram avaliadas 
por meio de observaçãos cotidianas, sendo 
realizado feedback em um segundo momento 
quanto às inconformidades. Resultados: os 
resultados apontaram os benefícios de aplicação 
deste modelo, uma vez que integra a prática 
assistencial às rotinas e qualifica os processos 
de trabalho, garantindo a segurança do paciente 
com resultados efetivos. Conclusões: A auditoria 
de enfermagem é essecial para qualificação dos 
serviços, redução de custos e integração do 
auditor com equipe.
PALAVRAS-CHAVE: Auditoria de Enfermagem. 
Unidade de Terapia Intensiva. Segurança do 
paciente. 

NURSING AUDIT AS AN EDUCATIONAL 
METHOD IN AN INTENSIVE CARE UNIT

ABSTRACT: Introcudtion: The audit is an 
instrument for systematic assessment of the 
nursing work process, contributing to the 
improvement of the quality of the services and 
the provision of care with an impact on patient 
safety. Objetives: Describing nurses’ experience 
regarding the implementation of nursing audit as 
an educational method in an Intensive Care Unit 
(ICU). Method: This is a report on an experience 
in 2018 in a public hospital in Southern Brazil, 
presenting the process of development and 
implementation of the instrument, the approach 
of the nursing team and the execution of the 
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audit. The data were obtained through nursing records and medical records. The 
practices of nursing professionals were evaluated by daily observations, feedback was 
given in a second moment regarding the nonconformities found. Results: the results 
showed the benefits of applying this model, since it integrates the care practice into 
the routines and qualifies the work processes, ensuring patient safety with effective 
results. Conclusions: Nursing audit is essential to the improvement of services quality, 
reducing costs and interaction between auditors and care teams.
KEYWORDS: Nursing Audit. Intensive Care Unit. Patient Safety.

1 | 	INTRODUÇÃO
A redução dos riscos e a implementação de ações contínuas de melhoria 

da qualidade no cuidado estão cada vez mais presentes em diferentes setores 
e vem sendo discutidas amplamente em instituições de saúde do mundo inteiro. 
Atualmente, a gestão através da análise de indicadores vem contribuindo para 
a qualificação dos serviços e da prestação do cuidado com impacto positivo na 
segurança do paciente. Nesse sentido, as auditorias e vigilâncias de processos 
podem contribuir não somente para identificar problemas mas, também para indicar 
sugestões e soluções na busca da qualidade das atividades desenvolvidas

 
(FELIX; 

ROTTA, 2017).
A auditoria foi inicialmente utilizada pelos administradores de indústrias com 

o objetivo de avaliar questões contábeis. A primeira experiência na área da saúde foi 
a partir da análise dos registros dos prontuários para avaliar a prática médica em um 
hospital de Nova York no ano de 1918. Na enfermagem, as primeiras publicações 
ocorreram em 1955, também nos Estados Unidos e, desde então, a prática da 
auditoria é reconhecida como um instrumento de controle de qualidade do nosso 
trabalho

 
(KURCGANT, 1978).

Estudos publicados sobre essa temática detém-se prioritariamente a 
avaliar qualidade dos registros nos prontuários e priorizam o acompanhamento 
dos custos decorrentes da prestação de serviços. Os resultados encontrados são, 
na sua maioria,  anotações incompletas que dificultam a análise da auditoria em 
enfermagem visto que os registros são a principal ferramenta de mensuração da 
qualidade e método para cobrança e constituem uma forma de avaliar o cuidado 
dessa categoria profissional

 
(OLIVEIRA; JACINTO; SIQUEIRA, 2013; PADILHA; 

HADDAD; MATSUDA, 2014).
Ainda que os registros no prontuário sirvam como elementos primordiais para 

estas avaliações, recentemente alguns autores tem destacado a importância da 
implantação de auditoria como uma forma de avaliar sistematicamente a assistência 
de enfermagem por meio não apenas dos registros no prontuário de pacientes, mas 
também pela observação cotidiana da prática e apoio às ações da equipe. Percebe-
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se a necessidade de uma maior sensibilização dos profissionais de enfermagem, 
visando uma reformulação no modo de se fazer a auditoria, ultrapassando a 
avaliação de questões puramente financeiras para avaliar justamente a qualidade 
da assistência prestada aos usuários

 
(VIANA at al, 2016).

Nesse sentido, alguns autores tem defendido que implementar o processo 
de auditoria não como um exercício exclusivamente fiscalizatório, mas com uma 
abordagem mais educativa e participativa, com intervenções baseadas em feedback, 
pode ter melhores resultados na mudança de comportamento dos profissionais e 
consequentemente melhoria no cuidado

 
(TOALA, 2017).

O objetivo do presente estudo é descrever a experiência da implantação de 
um modelo de auditoria com abordagem educativa em uma Unidade de Terapia 
Intensiva (UTI) assim como apresentar o processo de construção, suas estratégias, 
dificuldades e inovações envolvidas nesse processo. Compartilhar essa vivência 
pode fornecer subsídios para outros serviços e proporcionar uma reflexão acerca 
da efetividade dos modelos de auditoria implementados atualmente, assim como da 
necessidade de práticas que garantam a segurança do paciente. 

2 | 	METODOLOGIA
Estudo descritivo, do tipo relato de caso, que descreve a experiência de 

enfermeiras acerca da implantação de um modelo de auditoria com abordagem 
educativa junto à equipe de trabalho em uma UTI adulto de grande porte de um 
hospital público do sul do Brasil. 

Neste serviço, buscando atingir as metas de indicadores assistenciais de 
saúde, alguns enfermeiros participaram de grupos de estudos, onde realizaram 
reuniões sistemáticas e, juntamente com a coordenação, discutiram as medidas 
instituídas e rotinas assistenciais, assim como as capacitações da equipe de 
trabalho. Mesmo que as rotinas assistenciais da UTI estejam estabelecidas através 
de protocolos operacionais padrão (POP), muitos indicadores não estão em 
conformidade às metas instituídas. Sendo assim, com a necessidade de integrar 
a prática assistencial às rotinas e qualificar os processos de trabalho de forma a 
garantir a segurança do paciente com resultados efetivos, surgiu a vigilância de 
processos por meio da auditoria na UTI.  

Um grupo de enfermeiros, após revisão da literatura, elaborou oito formulários 
para a coleta de dados, cada um englobou os seguintes itens: 1. Higienização das 
mãos: uso de álcool ou água e sabão; realização dos cinco momentos preconizadas 
pela Organização Mundial de Saúde (OMS) (WHO, 2009); 2. Medidas de bloqueio 
epidemiológico - uso de equipamentos de proteção individual (EPIs) (luvas, óculos 
de proteção, aventais) e uso adequado; não uso de adornos; adequação do leito de 
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isolamento (hamper e lixo próximos à porta, caixa de luvas e aventais em frente ao 
box, notificação da precaução de contato da Comissão de Controle de Infecção no 
prontuário); 3. Identificação de pacientes – pulseira de identificação legível; pulseira 
de risco de queda e alergia, quando for o caso; 4. Infecção de corrente sanguínea 
– tipo e quantidade de cateteres; fixação e inserção do mesmo; aspecto e validade 
do curativo; validade de equipos e dânulas; 5. Infecção de trato urinário – fixação 
adequada da sonda vesical; bolsa coletora abaixo do nível da bexiga; higiene 
perineal uma vez ao turno; 6. Pneumonia associada à ventilação mecânica (PAVM) 
– cabeceira elevada (30º); mensuração da pressão do balonete e higiene oral com 
escovação dentária uma vez ao turno;  posição, limpeza e data do filtro; ausência 
de líquido condensado nas traqueias; técnica correta de aspiração;  7. Preparo de 
medicação – técnica asséptica no preparo e administração da medicação; rótulo 
adequado; validade de soluções; almotolias de álcool 70% e clorexidina alcoólica 
fechadas e datadas; e 8. Lesão por pressão – uso de colchão piramidal/pneumático; 
registro de mudança de decúbito de 2/2 horas.

O monitoramento foi realizado de acordo com a escala de auditoria fornecida 
pela coordenação de enfermagem da UTI e os dados eram registrados em formulários 
específicos. O feedback à equipe era realizado de duas formas: conversa informal à 
beira do leito ou com toda equipe de trabalho, caso houvesse oportunidade, e como 
relatório de inconformidades entregue aos enfermeiros, seguindo um processo de 
abordagem educativa. A auditoria dos processos de enfermagem teve início em 
janeiro de 2018, os dados coletados foram computados e apresentados em reuniões 
de serviço aos demais profissionais da unidade, permitindo a discussão e reflexão 
sobre a rotina de trabalho na UTI. Ressalta-se, que a Comissão de Controle de 
Infecção Hospitalar seguiu com a própria coleta de dados para fins de vigilância 
hospitalar. 

3 | 	RESULTADOS/DISCUSSÃO
A presença do enfermeiro auditor permitiu o levantamento das inconformidades 

tanto nos registros como na observação direta da atuação dos profissionais de 
enfermagem da UTI. Inicialmente, houve muitas dificuldades, os profissionais 
relataram sentimento de invasão, espionagem e muitos se apresentaram resistentes 
à abordagem, por vezes, questionavam a possibilidade de um enfermeiro externo 
da assistência para realização da atividade de auditoria. Gradativamente, houve 
melhor aceitação desse modelo de auditoria, uma vez que foi possível observar 
maior interação do enfermeiro auditor e a equipe assistencial. Notou-se que os 
profissionais tinham a necessidade de justificar a não realização de determinado 
cuidado e entendiam a auditoria como uma oportunidade  de aprendizado, 
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qualificação da assistência e revisão do processo de trabalho.
Em um hospital do interior gaúcho, experiência semelhante foi relatada na 

implantação de auditoria in loco por meio não apenas dos registros em prontuário, 
mas também pela observação cotidiana da prática e apoio às ações da equipe. Os 
autores relataram uma maior interação entre as auditoras e equipes assistenciais, 
contribuições para a melhoria da qualidade assistencial, mensuração das 
inconformidades e esclarecimento de dúvidas sobre os registros de enfermagem, 
permitindo que o enfermeiro auditor passasse a ser visto como um educador de 
boas práticas da enfermagem (VIANA et al, 2016).

O fato dos enfermeiros auditores fazerem parte da equipe assistencial pode 
ser considerado um facilitador desse processo, uma vez que esses profissionais já 
têm vínculo e são conhecidos por todos; porém, o auditor ser integrante da equipe 
pode, em determinadas situações, constranger tanto o observado como o observador. 
Receber e/ou fazer críticas aos diferentes profissionais in loco nem sempre acontece 
de uma maneira receptiva e madura, uma vez que, fatores como habilidade, 
experiência, segurança e receptividade podem influenciar nesse momento. Esses 
pontos foram os grandes desafios encontrados pelo nosso grupo de trabalho, pois a 
proposta não foi somente fazer o levantamento das inconformidades, mas também 
corrigi-las em busca de melhorias dos indicadores e da nossa assistência.

O processo de auditoria é essencial para a identificação de problemas, 
mas também precisa ser um processo ativo com intervenção e resolução destes. 
O desenvolvimento de uma metodologia participativa, colaborativa, não punitiva, 
empática, levando em conta as barreiras dos profissionais de saúde para poder 
exercer suas atividades com qualidade foi utilizada recentemente em serviços de 
saúde no Equador com bons resultados (TOALA, 2017).

Pautados em ações de educação permanente, coparticipação de coletivos, 
trabalho em equipe e ações interdisciplinares, novos grupos de trabalho estão sendo 
formados no sentido de facilitar e consolidar as práticas de auditoria, a exemplo, a 
implantação exitosa de um núcleo de auditoria e regulação de saúde num município 
do Rio Grande do Sul que valorizou a atuação do enfermeiro nesse processo de 
construção e execução

 
(CECCON et al , 2013).

A implantação desse processo de auditoria com abordagem educativa 
estimulou  o grupo a pensar sobre diversas práticas do cotidiano. A despeito disso, 
no período da implantação da auditoria, os registros de determinados cuidados eram 
pouco observados e, à medida em que esse processo foi se instituindo como uma 
ação permanente no setor, notou-se melhoria dessas anotações. Podemos citar 
como exemplo: o registro da higiene perineal e a escovação dentária em todos os 
turnos, cuidados que reduzem infecção do trato urinário e previnem PAVM. O grupo 
de auditores em conjunto com os demais membros da equipe passou a questionar 
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se de fato esses cuidados previamente à auditoria eram menos realizados, ou se 
eram realizados e não eram registrados, ou, ainda, se eles passaram a ser somente 
registrados sem serem executados, fato este que configuraria como um grave 
problema de caráter ético e assistencial. Um estudo que buscou avaliar por meio 
de auditoria retrospectiva a qualidade dos registros de enfermagem em uma UTI 
paranaense também observou o registro de informações incorretas ou insuficientes. 
Os autores ressaltaram que a falta de alguns dados inevitavelmente geram dúvidas 
que podem prejudicar a continuidade do cuidado e o respaldo jurídico e ético. 
Além disso, a falta de informação sobre cuidados de higiene pode indicar que a 
equipe não valoriza tais procedimentos como essenciais não só para o bem-estar 
dos pacientes, mas também para a prevenção de infecções (PADILHA; HADDAD; 
MATSUDA, 2014).

A medida em que nossas observações foram se tornando cotidianas, 
percebemos que alguns processos eram realizados corretamente na presença 
do enfermeiro auditor, fato semelhante foi observado num estudo que buscou 
identificar a adesão dos profissionais de saúde de uma UTI nos cinco momentos 
de higienização das mãos. Nessa pesquisa, também foi observada uma mudança 
de atitude dos profissionais pelo fato de estarem sendo observados (SOUZA et al., 
2015). Embora todas as evidências apontem para a grande importância dessas 
atividades, a falta de adesão a essas práticas foi observada no presente estudo. 
Foram identificadas a má adesão da higienização de mãos e às medidas de 
bloqueio epidemiológico, mais frequentemente “antes” do contato com o paciente 
ou de procedimentos assépticos. Porém, observou-se mudança comportamental 
dos profissionais quando notavam a presença do auditor. Assim como, em nossas 
observações, um estudo identificou uma maior adesão da higienização das mãos e 
das medidas de bloqueio epidemiológico “após” o contato com o paciente ou fluidos 
corporais, fato que pode ser justificado pela conscientização do profissional em se 
proteger (SOUZA et al., 2015).

Nossa proposta foi de implementar um processo com maior valorização 
e escuta da equipe para que as pessoas se sentissem mais participativas e que 
efetivamente conseguissem observar mudança de comportamento dos profissionais. 
Observações realizadas por membros do CCIH, muitas vezes são percebidas como 
pouco educativas e mais impositivas. Nosso objetivo foi mudar esse paradigma e 
tentar construir um modelo em que todos se sentissem mais do que observados 
e avaliados, mas que se percebessem integrantes nesse processo e também 
responsáveis pela mudança e pela segurança do paciente.

Sentimentos semelhantes foram descritos em um estudo realizado no 
Canadá que entrevistou profissionais de terapia intensiva acerca da sua opinião 
sobre os processos de auditorias realizados nos serviços de saúde. Muitos dos 
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entrevistados veem a auditoria e feedback como fragmentados e nem sempre 
eficazes. Sentem-se desconectados do processo e acham que a auditoria é 
insuficientemente transparente. Além disso, as devolutivas dadas à equipe são 
muitas vezes intempestivas (SINUFF et al., 2015).

A auditoria auxilia a identificar as deficiências do serviço e da assistência 
recebida pelo paciente e pode facilitar o treinamento e a orientação da equipe 
através do enfermeiro auditor quando tem uma proposta mais educativa e não 
somente fiscalizatória (ANDREOTTI, et al., 2017).  Para isso é necessário que todos 
os profissionais auditores tenham uma maior conscientização da importância de 
sua atuação na realização, supervisão e cobrança das boas práticas de saúde e o 
impacto destas ações em indicadores de qualidade e de custo.

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
A implantação de um modelo de auditoria com abordagem educativa na UTI 

ainda está em construção e vem sendo constantemente reformulado e avaliado. 
Muito ainda temos que aperfeiçoar nesse processo, mas podemos afirmar que 
desda sua implementação já observarmos uma mudança comportamental da equipe 
de saúde.

À medida em que o trabalho foi se desenvolvendo e a equipe se sentindo 
mais familiarizada com a proposta, as abordagens e os momentos de orientação 
foram sendo percebidos como estratégias válidas e mais valorizadas pelos 
profissionais. Assim sendo, atitudes de resistência passaram a ser percebidas com 
menor frequência. Através das discussões do grupo de trabalho, observou-se o 
amadurecimento do grupo, estimulando a interação da equipe assistencial com as 
rotinas, qualificando o cuidado.

REFERÊNCIAS 
ANDREOTTI, E.T. et al. Auditoria concorrente de enfermagem em prestadores de assistência 
à saúde: uma revisão integrativa da literatura. Rev. Adm. Saúde. São Paulo. v. 68, n. 17, p. 
55-65. Jul-Set. 2017. 

CECCON, R.F. et al. Enfermagem, auditoria e regulação em saúde: um relato de experiência. 
Rev Min Enferm. Minas Gerais. n. 17, n. 3, p. 695-99. Jul-Set. 2013.

FELIX, E.A.; ROTTA, E.T.. Programa Nacional de Segurança do Paciente. In: Prates, C.G.; 
Stadñik, C. M. Segurança do paciente, gestão de riscos e controle de infecções hospitalares. 
Porto Alegre: Moriá; 2017. p. 183-208.

KURCGANT, P.. Auditoria em enfermagem. Rev. Brasileira de Enferm.; Distrito Federal, 29: 
p.106-124. 1978. 



 
Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem 2 Capítulo 9 85

OLIVEIRA, D.R.; JACINTO, S.M.; SIQUEIRA, C.L.. Auditoria de enfermagem em Centro 
Cirúrgico. RAS. São Paulo. v. 15, n. 61. p.151-8. Out-Dez. 2013.

PADILHA, E.F.; HADDAD, M.C.F.L.; MATSUDA, L.M.. Qualidade dos registros de enfermagem 
em terapia intensiva: avaliação por meio da auditoria retrospectiva. Cogitare Enferm. Curitiba. 
v. 19, n. 2, p. 239-45. Abr-Jun. 2014.

SINUFF, T. et al. A qualitative study of the variable effects of audit and feedback in the ICU. 
BMJ Qual Saf.  v. 24, n. 6, p. 393-9. Jun. 2015.

SOUZA, L.M. et al. Adesão dos profissionais de terapia intensiva aos cinco momentos 
da higienização das mãos. Rev Gaúcha Enferm. Porto Alegre, v. 36, n. 4, p. 21-28, Dec.  
2015.   Available from <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1983-
14472015000400021&lng=en&nrm=iso>. access on  13  July  2020.  https://doi.
org/10.1590/1983-1447.2015.04.49090.

TOALA, F.G.T.. Desarrollo e implementación de un modelo de auditoría médica basado en el 
aseguramiento de la calidad y la supervisión participativa en Ecuador. Rev Bras Med Fam 
Comunidade. Rio de Janeiro. v.12, n. 39, p.1-11. Jan-Dez. 2017.

VIANA, C.D. et al. Implantação da auditoria Concorrente de Enfermagem: Um relato 
de Experiência. Texto contexto - enferm. Florianópolis, v. 25, n. 1, e3250014,   2016. 
Available from <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S010407072016 
000100702&lng=en&nrm=iso>. access on  13  July  2020.  

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). WHO Guidelines on hand hygiene in health 
care: First global patient safety challenge clean care is safer care. Geneva: WHO, 2009. 
Disponível em: <https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/44102/ 9789241597906_eng.
pdf;jsessionid=1A3A14D905DA75DF6B8BA74 88AC19F08?sequence=1>. Acesso em: 12 julho 
2020

https://doi.org/10.1590/1983-1447.2015.04.49090
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2015.04.49090


 
Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem 2 256Índice Remissivo

ÍNDICE REMISSIVO

A

Ações educativas  6, 24, 26, 30, 229

Adolescentes  24, 26, 27, 28, 29, 30, 31, 176, 177, 178, 179, 180, 181, 182, 184, 
185, 186, 187, 188, 214, 226, 242, 244, 245, 246, 247, 248, 251, 252

Advocacia do paciente  66, 67, 68, 72, 74, 75, 76, 77

Agentes comunitários de saúde  149, 151, 152

Aleitamento materno  57, 58, 59, 60, 61, 62, 63, 64, 65, 102, 103, 104, 108, 218, 
220, 221, 222, 224

Ambiente hospitalar  76, 127

Ambulatorial  17, 49, 175, 216, 221, 228, 229, 231, 232, 235, 245, 252

Articulação das redes  12

Atenção básica de saúde  32, 65, 245, 246, 247

Atenção psicossocial  86, 87, 89, 92, 223, 252

Auditoria em enfermagem  56, 79, 84, 155, 157, 160, 161, 162, 163

Autoestima  86, 88, 90, 91, 92, 114, 115, 120, 121, 123, 124

C

Clientes  1, 2, 3, 4, 7, 9, 10, 114, 119, 160, 162, 166

Covid-19  228, 229, 230, 231, 232, 233, 234, 236, 237, 238, 239, 240

Cuidado em enfermagem  41, 46

D

Direito à saúde  66, 67, 68, 69

Dispensação de materiais  155

Dor  58, 63, 99, 100, 101, 102, 104, 105, 106, 107, 108, 109, 110, 111, 112, 191, 205

E

Emergência  3, 4, 93, 95, 155, 188, 189, 190, 191, 192, 193, 195, 197, 198, 199, 200, 
202, 203, 204, 205, 206, 207, 208, 210, 211, 214, 227, 232, 245

Enfermeiro  3, 4, 12, 15, 16, 20, 33, 34, 35, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 58, 62, 
63, 64, 65, 66, 67, 68, 69, 70, 71, 72, 73, 74, 75, 76, 81, 82, 83, 84, 108, 122, 123, 
124, 134, 135, 150, 155, 156, 157, 158, 159, 160, 161, 162, 163, 165, 171, 172, 173, 
174, 189, 190, 191, 195, 197, 198, 206, 207, 223, 227, 231, 238, 241, 242, 243, 246, 
248, 250, 252

Equipe interdisciplinar  57, 58, 59, 63, 243

Estomia intestinal  113, 114, 116, 120, 125, 175



 
Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem 2 257Índice Remissivo

Estratégia  26, 30, 35, 36, 45, 46, 71, 75, 97, 104, 105, 107, 121, 128, 130, 131, 175, 
200, 207, 212, 220, 223, 226, 227, 228, 229, 232, 233, 234, 237, 238, 246, 247, 248, 
250, 252, 254, 255

Estresse  68, 99, 101, 102, 104, 105, 106, 109, 191, 198, 199

F

Ferramenta  20, 24, 26, 29, 30, 31, 43, 79, 132, 135, 155, 156, 158, 195, 206, 209, 
210, 219, 224, 226, 232, 237, 242

G

Gerenciamento  32, 33, 34, 35, 36, 40, 41, 42, 43, 45, 46, 71, 99, 101, 102, 106, 107, 
110, 132, 161, 234

Gestantes  59, 217, 218, 219, 220, 221, 222, 223, 224, 225, 226, 227

Gestão do conhecimento  127, 128, 129, 130, 132, 133

Glosas  48, 50, 51, 53, 54, 55, 56, 160

H

Health  7, 13, 25, 33, 45, 46, 48, 58, 65, 67, 85, 87, 93, 100, 110, 111, 127, 134, 135, 
136, 137, 138, 139, 140, 141, 142, 144, 145, 146, 147, 148, 150, 154, 156, 177, 190, 
198, 216, 218, 227, 230, 240, 242

Hospital de referência  59, 189, 192, 195, 196, 197

I

Impacto  45, 48, 64, 78, 79, 84, 86, 89, 94, 113, 118, 224, 227, 243

L

Lavagem das mãos  6, 7, 8, 9, 10, 11

M

Método cumbuca  127, 130, 131

N

Nurse  13, 33, 46, 58, 67, 134, 135, 136, 139, 140, 141, 146, 147, 150, 156, 190, 
213, 242, 254

P

Paciente crônico  228

Pandemia  228, 229, 230, 231, 232, 233, 234, 236, 237, 238, 239

Papilomavírus humano  176

Performance  33, 58, 67, 134, 136, 140, 144, 148, 156, 213

Pesquisa quantitativa  149, 151, 154



 
Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem 2 258Índice Remissivo

Politraumatizado  3, 4

População  2, 8, 14, 15, 16, 35, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 50, 51, 60, 74, 93, 94, 95, 96, 
97, 115, 128, 129, 149, 152, 153, 154, 177, 178, 187, 192, 203, 223, 232, 235, 237, 
239, 243, 244, 249, 250, 251, 252

Processo de enfermagem  24, 46, 158, 189, 190, 191, 192, 193, 194, 195, 196, 197, 
198, 199

Proposta de gestão  127

Protocolo  12, 15, 16, 20, 60, 99, 101, 103, 104, 108, 109, 110, 111, 206, 208, 213
R

Recém-nascido  99, 100, 102, 110, 111, 112, 218, 220, 221, 222, 224, 225

S

Saúde mental  86, 87, 88, 89, 90, 92, 155, 223, 226

T

Tecnologias educativas  217, 218, 219, 220, 221, 223, 225

Telemonitoramento  228, 229, 231, 232, 233, 234, 236, 238

Telenfermagem  228, 229, 239

Terapia intensiva  60, 78, 80, 83, 85, 100, 110, 111, 112, 122, 204

V

Vacinação  176, 178, 184, 186, 187, 188

Viabilidade das mídias  93, 94

Visita domiciliar  241, 242, 245, 250, 252

Vulnerabilidade  188, 241, 242, 243, 244, 245, 246, 250, 254








