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APRESENTACAO

A obra intitulada “Desafios e Perspectivas na Assisténcia a Salde da Crianga
Hospitalizada”, publicada pela Editora Atena, possui um arcabougo te6rico de nove
capitulos que versam sobre a saude da crianca em diferentes cenarios de assisténcia.

Nesse sentido é importante pensar que, a assisténcia a saude da crianga encontra-
se em processo de construgdo, assim como, a assisténcia em saude de formal geral, em
um contexto de transformagdes no modelo de assistir essa crianga incorporando a familia/
cuidador nesse processo de cuidar de forma holistica.

No bojo dessa nova perspectiva, encontra-se limites e dificuldades no que tange ao
processo de trabalho das equipes de salde e a implementagdo de politicas publicas que
englobe as criangas. Dessa forma, os capitulos desse livro apresentam os seguintes temas:

Quatro capitulos versam sobre a assisténcia de enfermagem em neonatologia, séo
eles: Risco de queda neonatal no transporte intra-hospitalar propostas de intervengbes com
base no diagrama de causa — efeito; Sistematizagdo da assisténcia de enfermagem ao recém-
nascido prematuro em uso de oxigenoterapia; Atuacdo da equipe de enfermagem diante
da manipulagdo do prematuro extremo e, O profissional de enfermagem e a humanizagédo
do cuidado na unidade de terapia intensiva neonatal. O livro possui um capitulo que versa
sobre a atuagédo do enfermeiro na assisténcia materno-infantil: Fatores influenciadores do
desmame precoce, transcendendo as interfaces do desdobramento da amamentacdo na
saude da crianga e no seu crescimento e desenvolvimento. Os dois capitulos subsequentes
se complementam versando sobre: O manejo da dor em queimaduras no paciente pediatrico:
uma revisao de literatura e, Cartdes da dor: uma possibilidade de comunicagdo dos aspectos
qualitativos da experiéncia dolorosa em criangas. Por fim, o penultimo capitulo versa sobre:
Fatores que influenciam na baixa cobertura vacinal contra o sarampo entre criangas menores
de 05 anos de idade e o papel da enfermagem: uma revisao integrativa de literatura. Sendo
assim, finalizando nosso livro temos um capitulo sobre: O cuidado a crianga com epilepsia:
combatendo o desconhecimento e o preconceito. Todas as tematicas séo atuais e relevantes.
Gostariamos de agradecer aos autores pelo empenho, estimulo e comprometimento com os
trabalhos enviados para construgdo dessa obra. Esperamos que este livro contribua para os
profissionais que prestam assisténcia as criangcas em diversos cenarios hospitalares, assim
como, na academia, fomentando novos estudos pelos docentes, discentes, profissionais e
pesquisadores. Reiteramos que 0s avangos e as conquistas na area tematica da saude da
crianga estéo alicercados em um movimento de mudanca paradigmatica para um modelo de
construcado de redes e da integralidade do cuidado.

Aline Silva da Fonte Santa Rosa de Oliveira
Suely Lopes de Azevedo
André Ribeiro da Silva
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RESUMO: A segurangca do paciente é o
movimento que valoriza a realizagdo de préticas
assistenciais com qualidade e seguranga, visto
que as falhas trazem impactos negativos para a
saude do paciente; e para o processo de trabalho.
Para que a qualidade da assisténcia possa se
tornar uma realidade nos servicos de saude, &
de suma importancia a adocao de protocolos e
medidas seguras. Diante disto, o deslocamento
de recém-nascidos exige uma sistematica para
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que o transporte neonatal seja efetivo. O presente estudo objetivou propor intervengdes
para minimizar o risco de queda dos neonatos em relacdo ao transporte em ambiente
intra-hospitalar com base no diagrama de causa-efeito. Trata-se de um estudo qualitativo,
realizado em uma maternidade do municipio de Fortaleza no periodo de agosto de 2021.
Nos resultados foram elencados seis eixos e causas de falhas no transporte de neonatos
que podem desencadear a ocorréncia de queda em ambiente hospitalar. De acordo com o
diagrama causa-efeito as intervengbes que podem ser adotadas para otimizar essa situagéao
€ avaliacao do nivel de risco da mée e estrutura de leitos mais seguros, implementagéo de um
fluxo de notificagédo e investigacdo de causas pos-queda, reforcar o acompanhamento pela
equipe de enfermagem; e orientar as familias sobre como evitar quedas do bebé. Conclui-se
que a estratégia apresentada no estudo é importante para ter uma visédo abrangente da falha
de seguranga do paciente e orientar a tomada de decisa@o nas instituicbes de saude.
PALAVRAS-CHAVE: Seguranca do paciente. Prevencdo de quedas. Recém-nascido.
Transporte seguro.

RISK OF NEONATAL FALL IN INTRA-HOSPITAL TRANSPORTATION:
PROPOSALS FOR INTERVENTIONS BASED ON CAUSE-EFFECT DIAGRAM

ABSTRACT: Patient safety is the movement that values the performance of care practices
with quality and safety; possible failures negatively impact the patient’s health and the work
process. Thus, for the quality of care to become a reality in health services, it is essential to
adopt safe protocols and measures. Given this, the movement of newborns requires a system
so that neonatal transport is effective. The present study aimed to propose interventions
to minimize the risk of falls in newborns concerning transport. Inadequate in an in-hospital
setting based on the cause-effect diagram. This is a qualitative study carried out in a maternity
hospital in Fortaleza in August 2021. The results listed six axes and causes related to them
that can trigger the occurrence of falls in the hospital environment. According to the cause-
effect diagram, the interventions that can be adopted to optimize this situation are assessment
of the mother’s risk level and structure of safer beds, implementation of a notification flow
and investigation of post-fall causes, strengthening monitoring by the nursing staff, and guide
families on how to prevent the baby from falling. It is concluded that the strategy presented
in the study is vital to have a comprehensive view of the failure of patient safety and guide
decision-making in health institutions.

KEYWORDS: Patient safety. Fall prevention. Newborn. Safe transport.

11 INTRODUGCAO

Caracterizado como uma complexa organiza¢ao dos servigos de saude, o ambiente
hospitalar envolve diversos profissionais que atuam em um mesmo local, com diferentes
rotinas e, frequentemente, com infraestrutura inadequada, bem como falta de recursos
humanos e materiais (PINHEIRO; JUNIOR, 2017). Nesse sentido, a segurancga do paciente
€ o0 movimento que valoriza a realizagdo de praticas assistenciais com qualidade e

seguranga, visto que as falhas trazem impactos negativos para a saude do cliente, como
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também para o processo de trabalho (BRASIL, 2017).

No Brasil, esta teméatica obteve notoriedade a partir de 2013, com a instituicdo do
Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP) que tem como objetivo auxiliar
na qualificagdo do cuidado em todos os estabelecimentos de saude publicos e privados.
Dentre as diversas medidas de seguranca propostas pelo PNSP, esta a prevencdo de
quedas, como uma das metas internacionais de seguranca do paciente (BRASIL, 2013).

Para que a qualidade da assisténcia possa se tornar uma realidade nos servigcos
de saude, a adog¢éo de protocolos e medidas de seguranca é de suma importancia a fim
de evitar incidentes, contribuindo para a redu¢do da mortalidade neonatal por causas
evitaveis. Entre as medidas, uma diz respeito a prevencéo de quedas dos pacientes com a
garantia de um transporte neonatal seguro (BRASIL, 2010).

O deslocamento de recém-nascidos exige uma sistematica para que um transporte
neonatal esteja assegurado, ou seja, apresente uma adequada estabilizagédo clinica do
paciente antes que ele seja transportado, juntamente com a presenga de uma equipe de
transporte bem treinada a fim de direcionar os cuidados, visando organizar e uniformizar a
pratica (BRASIL, 2010).

Dessa forma, o transporte intra-hospitalar € aquele realizado dentro da propria
instituicdo, em caso de cirurgia ou exame nas dependéncias do hospital. De acordo com o
Manual de Orientagdes sobre o Transporte Neonatal publicado pelo Ministério da Saude, a
equipe assistencial € a responsavel pela indicagao do tipo de transporte que sera utilizado,
visto que é necessaria a utilizagdo de um veiculo capaz de manter um sistema seguro com
capacidade de proporcionar a equipe 0 suporte necessario para minimizar quaisquer riscos
durante o translado (BRASIL, 2010).

Assim, a garantia do deslocamento intra-hospitalar seguro depende diretamente
do planejamento e da atuacdo coordenada da equipe multiprofissional, como também
da escolha de equipamentos adequados (BRASIL, 2010). Estudo realizado em uma
maternidade publica de Sdo Paulo mostrou a incidéncia de 11,36 quedas a cada 10.000
nascidos vivos e reforgcou a importancia da implantacdo de medidas para prevencdo de
quedas e realizagdo de um cuidado mais seguro. As consequéncias deste agravo foram de
nenhum ferimento até lesbes moderadas como hematomas e fraturas, mas todos com boa
evolugéo (TORINO, 2016).

O Ministério da Saude, em 2013, langou uma série de protocolos acerca da tematica
de segurancga do paciente nos servigos de saude. O protocolo de prevencdo de quedas
instituiu recomendacdes no que tange a estrutura dos servigos, educacgao dos profissionais,
acompanhantes e cultura de seguranga nos ambientes de salde (BRASIL, 2013). Por
sua capacidade de gerar mudancas com melhores resultados para os pacientes, os
pesquisadores defendem a eficacia dos protocolos (RAMOS et al, 2008).

As ferramentas de gestdo da qualidade, por sua vez, tém se mostrado cada vez
mais importantes para tracar estratégias que possam ser incorporadas a fim de otimizar o
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servico prestado e a prevencgdo do minimo aceitavel de danos ao paciente. Neste contexto,
0 objetivo do estudo é propor intervengcbes para minimizar o risco de queda dos recém-
nascidos em relacéo ao transporte inadequado em ambiente intra-hospitalar com base no
diagrama de causa-efeito.

2| MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo qualitativo, realizado em uma maternidade de referéncia
em ensino e pesquisa do municipio de Fortaleza no periodo de agosto de 2021, a partir de
uma demanda da disciplina de pratica interdisciplinar de assisténcia ao paciente internado
do programa de residéncia multiprofissional em sadde da mulher e da crianga. A atividade
proposta pela disciplina consistiu na elaboragéo de um plano de acdo com base na analise
situacional de risco real para os pacientes, observada pelos residentes dentro do ambiente
hospitalar.

Para o desenvolvimento deste trabalho, um grupo multiprofissional composto por dois
enfermeiros e uma psicéloga debateram e identificaram a situagé@o que seria trabalhada, ou
seja, o risco de quedas em recém-nascidos em ambiente intra-hospitalar. Essa tematica foi
selecionada a partir da observacéo do descumprimento dos protocolos institucionais e de
dialogos informais com profissionais atuantes na area do cuidado neonatal.

Em seguida, optou-se pela utilizagdo do brainstorming, como forma de levantar as
possiveis causas do problema, seguindo os seguintes passos: definicdo do objetivo e do
contexto, relembrar as regras da técnica, exemplo inicial de ideia pelo moderador e geragéao
de ideias pelo grupo (BRASIL, 2017).

O brainstorming trata-se de um procedimento de grupo com o intuito de emitir o
maior nimero de ideias de forma livre e sem criticas (MARSHALL, 2010). Dessa forma,
apoés o brainstorming, foi utilizada uma ferramenta da qualidade a partir da construgéo do
Diagrama de Causa-efeito, ou Diagrama de Ishikawa, também conhecido como Espinha-de
Peixe.

O Diagrama de Causa-Efeito € uma técnica de analise estruturada em um modelo
semelhante a uma espinha de peixe que pode ser utilizada para identificar e mapear as
principais causas de um problema (Figura 1) onde as linhas verticais sdo as causas das
deficiéncias no fluxo logistico. Depois de levantadas as possiveis causas, as mesmas
devem ser classificadas em problemas operacionais hormalmente utiliza-se o “6M’s”, séo
eles: método, mao de obra, meio ambiente, medida, maquina e material e a linha horizontal
é o efeito (FERROLI; LIBRELOTTO; FERROLI, 2010; CARVALHO et al, 2018).

O uso dessas ferramentas foi de grande importancia, pois possibilitou a analise
da causa para os problemas, erros, fatores contribuintes e as suas inter-relagdes, além
da deteccdo do que pode ser feito para melhorias, auxiliando assim na qualidade da
assisténcia prestada (BRASIL, 2017; XAVIER; BRAIT, 2018). Posteriormente, foram
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elencadas sugestdes de propostas de intervencdo com base nas causas identificadas por

meio da ferramenta utilizada.

31 RESULTADOS

De acordo com o diagrama (Figura 1), foram elencados seis eixos e causas
relacionadas ao risco de falha no transporte de neonatos que podem desencadear a
ocorréncia de queda em ambiente hospitalar. No eixo profissionais, tem-se a baixa adesao
aos protocolos institucionais, o conhecimento deficiente sobre os protocolos ja existentes e
0s multiplos empregos que causam a consequente sobrecarga de trabalho.

No eixo ambiente/trabalho, aponta-se a auséncia de um check list de transporte
seguro, rotinas de trabalho extenuantes e a alta rotatividade e superlotacdo de recém-
nascidos. No eixo organizacdo, observa-se dimensionamento de profissionais inadequado,
uma cultura de seguranca fragil e a ndo utilizagcdo de protocolos de transporte seguro
neonatal intra-hospitalar existentes. No eixo externo, verifica-se uma estrutura inadequada
para o transporte. No eixo paciente, ha os extremos de idade por se tratar de recém-
nascidos.

Por fim, no eixo outros, existe a vulnerabilidade materna no periodo puerperal, com
énfase no puerpério de parto cesariano, maes com patologias de alto risco tanto no pré-
natal como no po6s-parto, bem como a cultura popular de manter e transportar o recém-
nascido no colo.

Além disso, foi feita a classificacdo dos tipos de causas e as possibilidades de
estratégias de tomada de decisdo para as causas modificaveis (Quadro 1). Dentre as
intervencbes que podem ser adotadas para otimizar essa situagdo, existem pontos
importantes que podem ser melhorados, como por exemplo, a avaliagdo para o nivel de
risco da mae (presenca de fadiga, cesariana, medicagéo para a dor), avaliar a estrutura
de leitos mais seguros, implementacao de fluxo de notificag@o e investigacdo de causas
pés-queda, para identificar o que houve de errado e como impedir que isso aconteca
novamente, reforco do acompanhamento pela equipe de enfermagem e educacéo familiar
sobre como evitar quedas do bebé.
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Figura 1 - Diagrama de Causa-efeito: Espinha de peixe

Fonte: Proprios autores

Tpoa e | rediictvels Modificaveis (Hipotéticas)
Conhecimento deficiente dos protocolos ja existentes. Baixa
adesao aos protocolos institucionais.
Multiplos empregos.
Dimensionamento inadequado.
Cultura de seguranga fragil.
Auséncia de protocolos para transporte de RN em setores afins.
Auséncia de checklist de transporte seguro.
Ng::jes:sas Extrigggs de Rotinas de trabalho extenuanEes. .
Alta rotatividade e superlotacdo. Estrutura inadequada para
transporte.
Vulnerabilidade materna no periodo puerperal, com énfase no
puerpério de cesarea.
Maes com patologias de alto risco durante a gestacéo e no pos-
parto.
Cultura popular em manter o RN no colo.
Revisar protocolo institucional existente.
Fornecer equipamentos de transporte necessarios.
Incluir profissionais da assisténcia nas tomadas de deciséao,
analisando possibilidades de adaptagéo das rotinas ja existentes.
T%?:gaége alzsorrr:ZLiei(éer Treinar a equipe acerca de novas rotinas sobre transporte seguro
modificaveis | 9Y€ venham a surgir.
Avaliar/Observar rotinas de transporte de neonatos.
Notificagdo de situagdes de risco e ocorréncia de eventos
adversos.

Quadro 1 - Classificagao dos Tipos de Causa e estratégias de tomada de decisdo.

Fonte: Préprios autores
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41 DISCUSSAO

Os esforgos para promover a seguranca do paciente em pediatria e neonatologia
vém aumentando pelo o mundo, seguindo a tendéncia do que ocorre com pacientes
adultos (TEIXEIRA, 2012). A estratégia apresentada no estudo é importante para ter uma
visdo abrangente da falha de seguranca do paciente e orientar a tomada de decisédo nas
instituicdes de saude.

Frente a este cenario, a maternidade na qual foi realizado o presente estudo, também
vem buscando melhorias na qualidade da seguranga do paciente, por meio de protocolos
que visam auxiliar no transporte seguro e prevencéo de quedas, e consequentemente, na
reducao dos riscos de quedas dos recém-nascidos intra-hospitalar.

A queda de um recém-nascido pode ocorrer quando este escorrega dos bracgos
da mée, familiar, ou profissional no momento da transferéncia para o berco. Idealmente,
recém-nascidos menores que 2000g, com instabilidade clinica e/ou hemodinadmica ou
maiores que 2000g estaveis, devem ser transportados em incubadora aquecida ou em
bergco comum, dependendo da procedéncia e do destino ao qual ele ira transitar. Assim,
cabe as unidades disporem do meios de transporte adequado, bem como o transporte
intra-hospitalar deve ser feito por profissionais de saude, como enfermeiros, médicos ou
profissionais do transporte (EBSERH, 2020).

Aimplementacéo de protocolos de prevengéo de quedas é um meio para proporcionar
a melhoria da assisténcia em saude, visando o controle dos riscos, formas de prevencéo
de eventos adversos e a minimizagédo das consequéncias desse possivel evento (CORREA
et al, 2012).

Na maternidade em questdo, embora j& exista um protocolo institucional e que as
instrucbes sejam repassadas, observou-se que ainda assim ocorre o transporte inadequado
de neonatos rotineiramente, expondo-os aos riscos de quedas, devendo ser um incidente
notificavel. Assim, frente ao desconhecimento e/ou a baixa adesdo aos protocolos
institucionais pelos profissionais de saude, torna-se imprescindivel a capacita¢do peridédica
dos mesmos.

Dessa forma, é imprescindivel a participacao dos profissionais de satude no processo
de resolucdo desses incidentes, principalmente a equipe de enfermagem, visto que estéo
por mais tempo em contato com o0s recém-nascidos, exercendo cuidados continuos,
estando assim sujeitos ao erro.

Varios fatores podem contribuir para que as falhas ocorram, como condi¢des de
trabalho extenuantes dos profissionais, quantitativo de trabalhadores insuficientes para a
demanda da instituicao e superlotacéo do servi¢go. Fazendo com que essa sobrecarga de
trabalho dificulte a prestag@o de cuidados de maneira segura. (MINELLO et al, 2020).

Os beneficios dessa anélise se dao pela facil aplicabilidade e baixo custo, visto

que a despesa em relacdo ao tratamento das sequelas que podem resultar de uma queda
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possuem valor consideravel economicamente para a unidade que ira tratar e fisico-
psicologicamente para o ser que sera tratado. Nessa perspectiva, uma revisao sistemética
apresentou que quanto maior a severidade destas quedas, maiores sdo os custos destes
tipos de incidentes. Além disso, mostrou que os custos estimados das quedas tém diferentes
perspectivas como a do social, a do fornecedor e a do pagador. (DUTHIE et al., 2005).
Portanto, investir na formacgéo de profissionais aptos a prevenir esses problemas se torna

mais efetivo do que custear os prejuizos que podem vir a ser consequéncia de uma queda.

51 CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo mostrou, com base no diagrama de causa-efeito, os principais
fatores contribuintes para causas de risco de quedas intra-hospitalares que foram
classificados em nédo modificaveis e modificaveis para queda dos recém-nascidos em
relacdo ao transporte inadequado em ambiente intra-hospitalar.

Ademais, prop0s diversas intervengbes com base nas causas identificadas, sendo
as principais fortalecer as medidas modificaveis, ou seja, revisar o protocolo institucional
existente, fornecer equipamentos de transporte necessarios, incluir profissionais da
assisténcia nas tomadas de deciséo e treinamento da equipe quanto ao transporte seguro.

Tendo consciéncia de que as falhas relacionadas a quedas de recém-nascidos sao
condutas completamente evitaveis, é essencial reforcar o conhecimento dos profissionais
acerca dos protocolos institucionais de queda. Assim, espera-se que as intervencdes
propostas no presente trabalho contribuam para a melhoria das préaticas adotadas na
maternidade em questao, como também possam ser implementadas em outras instituicbes
de saude, visando a promogao de um transporte seguro e confortavel para todos os recém-
nascidos.

Por fim, ressalta-se a importancia da realizagéo de estudos futuros quanto a tematica
da seguranca no transporte dos recém-nascidos, para que outras medidas possam ser
criadas e implementadas para prevencéo de incidentes.
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