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APRESENTACAO

A colecéo “Enfermagem e o Gerenciamento do Cuidado Integral 3” retrata
em cinco volumes a producgdo cientifica sobre as diversas formas de gerenciar o
cuidado. As produgdes apresentam, de forma multidisciplinar, as diferentes questdes
que envolvem o cuidado, desde o profissional até o cliente.

O objetivo principal foi categorizar os diversos estudos, a¢des e propostas
das diversas instituicdes de ensino e de assisténcia do pais, a fim de compartilhar
as ofertas de cuidado. A conducéo dos trabalhos contextualizou desde farmacologia,
salde basica, educacgéo sanitaria, imunologia, microbiologia até o gerenciamento
das areas correlatas.

A diversificagdo dos temas organizados em cinco volumes favorecera a
leitura e o estudo permitindo que académicos e mestres que se interessarem por
essa viagem cientifica possam usufruia-la.

O avanco do tema “cuidar” impulsionou a organizacéo deste material diante
da situacé@o de saude a qual vivemos atualmente. Ressalto, contudo a importancia
do profissional atentar com o comprometimento necessario para que o resultado
seja 0 mais digno possivel dentro do processo do cuidar.

A proposta dos cinco volumes resultou nas unificacbes dos assuntos,
sendo divididos: Gerenciamento do Cuidado da Assisténcia da Atencao Primaria,
Gerenciamento do Cuidado na Assisténcia Hospitalar, Gerenciamento do Cuidado
com o profissional de saude, Gerenciando o Processo Educacional na Saude e
por fim, e n@o menos importante, o Gerenciamento da Gestdo do Cuidar. Assim
sendo, a diversidade das discussdes enfatizam a necessidade de compreender o
cuidado como uma ciéncia, e, portanto, o estudo continuo se faz necessario para
que possamos constantemente ofertar dignos cuidados.

Facamos essa viagem cientifica buscando aprimorar os conhecimentos em

questao.

Silene Ribeiro Miranda Barbosa
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RESUMO: O termo “descaso” dentro dos servigos
de urgéncia e emergéncia estd associado aos
fatores hierarquicos de atendimento e a fatores
subjetivos dos profissionais que se relacionam
com os pacientes durante o processo de
atendimento. Objetivo: Propiciar subsidios para
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a busca de novas ferramentas e procedimentos
que melhorem a qualidade do servico em
Unidades de Pronto Atendimento (UPA).
Métodos: Analise sistematica realizou-se uma
compilacdo de dados, entre os meses de julho
e setembro de 2011, de estudos publicados em
bibliotecas virtuais como Scientific Electronic
Library Online (Scielo) e Literatura Cientifica e
Técnica da América Latina e Caribe (Lilacs) e
que tivesse as palavras “pronto atendimento”,
“enfermagem” e “descaso”. Resultados: Obteve
um total de 20 trabalhos. Observou-se que a
visdo do “descaso” esta relacionada com uma
triagem prévia realizada antes do atendimento
clinico. Conclusodes: Portanto, para que haja a
inibicdo ou término do termo descaso dentro da
salde, € necessaria a ampliagdo dos horarios
e nimeros de unidades de servigos eletivos,
para que as unidades de urgéncia e emergéncia
possam atender com precisdo o0s casos de
atencao imediata.

PALAVRAS-CHAVE: Descaso.
atendimento. Emergéncia. Enfermagem.

Pronto

ABSTRACT: The term "neglect" inside of
the services of urgency and emergency it is
associated to factors hierarchical of service
and the factors subjective of the professionals
what if relate to the patients during the process
of service. Objective: Provide support for the
search for new tools and procedures that improve
the quality of service in Emergency Care Units
(UPA). Methods: Systematic analysis carried
out a data compilation, between the months of
July and September 2011, of studies published
in virtual libraries such as Scientific Electronic
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Library Online (Scielo) and Scientific and Technical Literature of Latin America and the
Caribbean (Lilacs) and that had the words "emergency care", "nursing" and "neglect".
Results: He obtained a total of a 20 works. It was observed that the view of "neglect"
is related to a previous screening carried out before clinical care. Conclusions:
Therefore, for what to be inhibition or termination of the term neglect inside the health,
it is necessary to expand the hours and numbers of units of elective services, so that
urgency and emergency units can accurately attend to cases of immediate attention.
KEYWORDS: Neglect, Prompt Service, Emergency, Nursing.

INTRODUCAO

No Brasil do século XXI, ainda se discute a satde como uma agravante para
o Indice de Desenvolvimento Humano (IDH). Muito além das epidemias e doencas
cronicas que aumentam as estatisticas de mortalidade e morbidade no pais, estdo
0 que se chama de “descaso”. E muito comum nos noticiarios em diversos veiculos
de comunicacgao o termo “descaso dos profissionais de saude”. Muitas das queixas
estao relacionadas a auséncia ou a precariedade dos atendimentos em unidades de
salde ou ainda a falta de atenc&o com os pacientes que buscam um atendimento
de emergéncia, e 0 maior agravo, no entanto é que a maioria dos pacientes que
buscam uma unidade de urgéncia (pronto socorro, pronto atendimento, servico de
emergéncia) ndo possui uma gravidade real que exija um atendimento de pronta
atencao (ALBINO et al., 2007).

E muitos dos atendimentos ficam por conta do corpo de enfermagem
(auxiliares, técnicos e enfermeiros) que tentam driblar as intempéries desse cenario
para oferecer um atendimento digno aos pacientes, que também s@o submetidos a
estados de observacédo (GARLET et al., 2009).

E por meio do prisma dos profissionais de enfermagem que sera apresentado
um quadro analitico construido baseado em estudos ja publicados pela categoria,
a fim de avaliar se as condicbes em que a populagdo esbogca seu comentario
como “descaso” é ocasionado por problemas de infraestruturas, dos profissionais
que estao atendendo ou uma somatéria de fatores que elevam as estatisticas de
insatisfacéo desses pacientes.

Diante deste contexto essa pesquisa tem por objetivo propiciar subsidios
para a busca de novas ferramentas e procedimentos que melhorem a qualidade
do servico em UPA e inibir ou radicalizar este termo descaso dentro das unidades
urgéncia e emergéncia.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de revisdo bibliografica, realizada com base em
pesquisas publicadas entre 2004 a 2011 em revistas cientificas especializadas e que
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se encontram inseridas nas bibliotecas virtuais Scientific Electronic Library Online
(Scielo) e Literatura Cientifica e Técnica da América Latina e Caribe (Lilacs). Para
tanto, foram pesquisados trabalhos, entre os meses de julho a setembro de 2011,

” o«

que continham as palavras “pronto atendimento” “enfermagem” e “descaso”, da qual
obteve-se 20 resultados, os quais foram selecionados seis por meio de resumos que
apresentavam referéncias sobre a gestdo de enfermagem, que continham a duas ou

mais palavras chaves”.

RESULTADOS

Os trabalhos selecionados serviram de parédmetro e anélise para a elaboracao
deste artigo:

Um traz uma compilacdo de procedimentos para a intervencdo das
superlotagdes em servicos de emergéncia hospitalar (BITTENCOURT; HORTALE,
2009);

Outro estudo fala sobre o estresse no corpo de enfermagem de pronto
atendimento entre os anos de 2007/2008 (FARIA et al., 2011);

Também se obteve um estudo sobre a classificacao de risco dos atendimentos
de emergéncias (ALBINO et al., 2007)

E outros trés trazem um estudo sobre a organizagéo e a sistematizagédo dos
procedimentos da enfermagem (ANDRADE; VIEIRA, 2005, MARQUES; LIMA, 2008,
FARIA et al., 2011).

DISCUSSAO

O termo descaso € mencionado sem qualquer parametro, somente avaliado
como auséncia ou um mau ou ineficiente atendimento dos profissionais da saude.
Porém €& necessério esbogar um quadro que traz muito além da opinido de um
paciente que busca um atendimento (ALBINO et al., 2007).

Como elucida Gilgio-Jacquemot (2005) que é uma fusdo de fatores que vao
desde critérios clinicos de emergéncia, quanto a observancia dos modos da chegada
do paciente a unidade, o seu grau de nervosismo, o seu poder de mobilidade,
identificacdo de classe social, empatia e preconceitos justificam as ocorréncias de
descaso ou maus-tratos.

A porta de acesso a atendimentos de salde, fora do expediente “comercial”
sdo as unidades de emergéncias, aberto 24 horas. Esse conglomerado de
atendimentos possui em sua maioria ocorréncias de menor gravidade, ou que
ndo necessitam de uma atengéo imediata. Como relatado em estudo realizado na
emergéncia adulta de um hospital-geral de Pernambuco (PE), que constatou que
74,5% dos atendimentos realizados eram queixas tipicas da atencdo basica, ou
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seja, ndo caracterizado como urgéncia (GARLET et al., 2009).

Porém é necessario lembrar que o termo urgéncia na saude difere de
paciente para os profissionais, pois enquanto para os pacientes relacionam-se as
necessidades variadas, como: aflicdo, angustia, abandono, miséria e que requerem
uma solugéo imediata; para os profissionais de saude, esta relacionada a patologia
que compromete a vida ou as fungdes vitais. O que causa dessa forma o que se
chama de superlotagéo.

Weiss et al. (2004, p.45) superlotagéo é caracterizados por:

a) 100% da ocupacgdo dos leitos; b) pacientes nos corredores
por causa da falta de leitos disponiveis; c) n&o recebimento de
ambulancias em razédo de saturagéo operacional; d) sala de espera
para consulta médica lotada; e) equipe do servico de emergéncia
encontra-se em estado limite de exaustdo; f) mais de uma hora de
espera para atendimento médico.

Porém essa ocorréncia se da porque os clientes acometidos de um desvio
regular de sua saude procuram as unidades de emergéncias para que possam
passar por todo o processo clinico que vai desde a consulta médica a posologia/
internacdo, inclusive por exames laboratoriais. No entanto, a fim de proceder com
um atendimento gradativo que valorize os niveis de emergéncia e ndo somente a
ordem de chegada, foi criado um quadro de classificagéo de risco de niveis, que vai
do néo urgente a ressuscitagdo. Em alguns hospitais sao simbolizados pela matize
de cores que véo do azul ao vermelho. No Brasil, o modelo Recepgéo, Acolhimento
e Classificacao (RAC), também conhecido como triagem & baseado no modelo
existente na Espanha (ALBINO et al., 2007), conforme demonstra-se no Quadro 1.

Nivel Categoria Tempo Maximo Cor
| Ressuscitacao 0 Minuto Vermelho
Il Emergéncia 10 Minutos Laranja
1l Urgéncia 60 Minutos Amarelo
v Semi urgente 120 Minutos Verde
\ N&o urgente 240 Minutos Azul

Quadro 1 — Quadro de Classificagdo de Nivel de Risco.
Fonte: Albino et al. (2007)

A triagem é um dos procedimentos efetuados pela enfermagem,
preferencialmente pelo enfermeiro, na qual sdo realizados os exames de sinais
vitais, como a temperatura, batimentos cardiacos e presséo arterial, enquanto
se verifica as queixas sintomaticas do paciente. Apds essa avaliagdo pode-
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se determinar o nivel de risco a que ele se enquadra, resultando numa imediata
consulta e aos demais procedimentos, como um aguardo na sala de espera, em
caso de quadros ndo urgentes (GARLET et al., 2009).

Porém os profissionais de enfermagem estdo envolvidos em toda a
permanéncia do paciente dentro de um servico de emergéncia. Indo desde a
triagem, o pos-consulta médica, encaminhamento para exames laboratoriais,
medicacdo, curativo, observagdo, remocéo, internacéo e alta, ou seja, participa
de todos os cuidados necessarios para recuperacao e manutencdo da saude do
usuario (MARQUES; LIMA, 2008).

Outro fato que muitas vezes impede um atendimento qualitativo é o
sucateamento do servico publico de saude, refletido na falta ou a precariedade
de equipamentos e materiais, nas filas de esperas por atendimentos ou por vagas
em hospitais que, muitas vezes, levam os pacientes ocuparem leitos nas salas
de observacao, podendo ficar até a sua recuperacgéo total, impedindo que demais
clientes possam ter seu atendimento concluido.

Mas os resultados nos servigcos de salde, muitas vezes, ndo sao visiveis como
prescreve a organizagcado de trabalho que é constituido dos elementos: objeto de
trabalho, meios de producéo e o trabalho humano, assim como as relagdes técnicas,
sociais de producdo. Ja que o resultado final deste processo é automaticamente
absorvido pelo paciente e indissociavel que o produziu e a prépria realizacdo da
atividade (GARLET et al., 2009).

O que muitas vezes leva ao abatimento fisico e psiquico dos profissionais
de enfermagem, que trabalha dentro deste setor da salde publica. O que vale
lembrar que a enfermagem é considerada a quarta profissdo mais estressante no
setor publico, onde além das doencas e procedimentos rotineiros, ocasionados pela
busca a atendimentos eletivos, ainda convivem com quadros de emergéncia (FARIA
et al., 2011).

No Brasil, hoje é totalizado cerca de 1,5 milhdo de profissionais de
enfermagem divididos entre auxiliares (19,81%), técnicos (43,18%) e enfermeiros
(36,80%). Esse numero ocupa fungcbes em setores da salde bésica, programas
como a Saude da Familia (PSF), hospitais, clinicas, asilos, Homecare e em unidades
de urgéncia e emergéncia.

No entanto, devido as baixas remuneragdes e constante oferta de empregos,
muitos profissionais se submetem ha terem dois ou mais empregos, levando ao
quadro de estresse, ja que independente do cenario e das atividades propostas, na
enfermagem, o cotidiano ndo apresenta monotonia, ou seja, ha sempre ocorréncia
que lhe exige uma maior dedicacao.

Diante desse quadro é preciso relembrar que o atendimento numa unidade
de emergéncia, muitas vezes, ndo se constitui de um processo, que se pode

A Enfermagem e o Gerenciamento do Cuidado Integral 7 Capitulo 17 m



dizer rapido, ja que alguns pacientes necessitam de um acompanhamento mais
prolongado, como os quadros de observagao.

No estudo realizado numa unidade de urgéncia e emergéncia de um hospital
no interior do Rio Grande do Sul (RS), mostra um cenario real em quase todas as
unidades de atendimentos de urgéncia, a sala de observagéo torna-se ambiente de
internacado, ou seja, enquanto os pacientes em observacéo, aqui abordados com
poli traumas, doencas crénicas e neoplasias em estados terminais que necessitam
de um cuidado diferenciado, ficam no aguardo de uma remog¢é@o ou de uma vaga
para internacéo, e tem seu atendimento quase ou totalmente realizado dentro desta
unidade (GARLET et al., 2009).

O que leva a um contexto, nos quais, mencionados pelos profissionais de
enfermagem, além dos direitos as necessidades bésicas, integridade e privacidade
dos pacientes violados, estes ainda correm o risco com a falta de um atendimento
mais cautelar, ja que em uma UPA ha sempre uma nova ocorréncia emergencial, o
que favorece a um descuido momentaneo (ANDRADE; VIEIRA, 2005).

Outro agravante que essa pesquisa & a falta de infraestrutura fisica,
tecnologica, falta de equipamentos, niumero escasso de profissionais para o
numero de atendimentos; baixa cobertura de atendimento pré-hospitalar mével, e a
insuficiéncia de retaguarda para a transferéncia de pacientes para as unidades de
internacdo (BITTENCOURT; HORTALE, 2009).

Quando mencionado o nimero reduzido de profissionais que ocasiona o
que se chama de acumulo de fungdes, é nitido o cenério no qual os auxiliares e
técnicos de enfermagem prestam os atendimentos basicos aos usuarios, enquanto
o enfermeiro tem além das suas funcdes intrinsecas aos dos médicos, ainda sédo
responsaveis pela reposicao de medicamentos e insumos; orientagédo de pacientes
e acompanhantes; servicos administrativos; orientacdo de usos e cuidados de
equipamentos e limpeza salas de procedimentos e atendimentos das unidades de
urgéncia e emergéncia (MARQUES; LIMA, 2008).

Verificou-se que uma superlotagdo ocasionada pela busca de atendimentos
eletivos oude ndo urgénciaem prontos-socorros agregada a indisposicao de pacientes
e de seus acompanhantes, aumenta o estado de tenséo entre os profissionais que
prestam atendimento. Pois cabe lembrar que o corpo de enfermagem além dos
cuidados com os clientes, ainda esta envolvido nos setores de reposi¢céo de insumos
e materiais, a preparacdo dos ambientes de procedimentos, zelo dos equipamentos.
O que pode ser interrompido com a ocorréncia de uma emergéncia que toma a
atencéo de todo, ou quase, toda a equipe.
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CONCLUSAO

Quando é dito o termo “descaso”, automaticamente, se remete a imagem
dos profissionais de enfermagem, ja como foi descrito séo os que estdo envolvidos
quase que integralmente aos processos de cuidado do paciente, indo desde a sua
entrada até a saida (alta/ remocéo/ 6bito) de uma unidade de urgéncia e emergéncia.

Baseado nesses estudos contata-se que apesar da imagem da enfermagem
estar envolvida diretamente com o termo descaso, ha outros fatores de cunho
administrativo, social, politico e de infraestrutura dentro do sistema de saude que
constroem esse cenario de impressdées dos pacientes. Porém sugere-se, como
alternativa para diminuicdo da superlotacdo e resultando num melhor atendimento
dentro das unidades de urgéncia e emergéncia, a instalacdo de centros de
atendimentos de menor gravidade 24 horas, que atendam aos casos eletivos ou
que exijam uma avaliagdo médica sem grande teor emergencial. Assim os pacientes
terdo suas necessidades clinicas atendidas e os profissionais de enfermagem, aos
poucos perderao este rétulo emblematico de “descaso da saude”.
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