s

Christiane Trevisan Slivinski
(Organizadora)

Saude Publica

e Saude Coletiva 3 [Z\tena

Editora
Ano 2019



Christiane Trevisan Slivinski
(Organizadora)

Saude Publica e Saude Coletiva 3

Atena Editora
2019



2019 by Atena Editora
Copyright © da Atena Editora
Editora Chefe: Prof? Dr? Antonella Carvalho de Oliveira
Diagramacao e Edicdo de Arte: Lorena Prestes e Karine de Lima
Revisao: Os autores

Conselho Editorial
Prof. Dr. Alan Mario Zuffo - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
Prof. Dr. Alvaro Augusto de Borba Barreto - Universidade Federal de Pelotas
Prof. Dr. Antonio Carlos Frasson - Universidade Tecnolégica Federal do Parana
Prof. Dr. Antonio Isidro-Filho - Universidade de Brasilia
Prof? Dr? Cristina Gaio - Universidade de Lisboa
Prof. Dr. Constantino Ribeiro de Oliveira Junior - Universidade Estadual de Ponta Grossa
Prof® Dr® Daiane Garabeli Trojan - Universidade Norte do Parana
Prof. Dr. Darllan Collins da Cunha e Silva - Universidade Estadual Paulista
Prof® Dr® Deusilene Souza Vieira Dall’Acqua - Universidade Federal de Rondonia
Prof. Dr. Eloi Rufato Junior - Universidade Tecnolégica Federal do Parana
Prof. Dr. Fabio Steiner - Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul
Prof. Dr. Gianfabio Pimentel Franco - Universidade Federal de Santa Maria
Prof. Dr. Gilmei Fleck - Universidade Estadual do Oeste do Parana
Prof? Dr? Girlene Santos de Souza - Universidade Federal do Recdncavo da Bahia
Prof? Dr? Ivone Goulart Lopes - Istituto Internazionele delle Figlie de Maria Ausiliatrice
Prof? Dr? Juliane Sant’Ana Bento - Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Prof. Dr. Julio Candido de Meirelles Junior - Universidade Federal Fluminense
Prof. Dr. Jorge Gonzalez Aguilera - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
Prof? Dr? Lina Maria Gongalves - Universidade Federal do Tocantins
Prof? Dr? Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte
Prof? Dr? Paola Andressa Scortegagha - Universidade Estadual de Ponta Grossa
Prof? Dr? Raissa Rachel Salustriano da Silva Matos - Universidade Federal do Maranhao
Prof. Dr. Ronilson Freitas de Souza - Universidade do Estado do Para
Prof. Dr. Takeshy Tachizawa - Faculdade de Campo Limpo Paulista
Prof. Dr. Urandi Jodo Rodrigues Junior - Universidade Federal do Oeste do Para
Prof. Dr. Valdemar Antonio Paffaro Junior - Universidade Federal de Alfenas
Prof? Dr? Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande
Prof? Dr? Vanessa Lima Goncalves - Universidade Estadual de Ponta Grossa
Prof. Dr. Willian Douglas Guilherme - Universidade Federal do Tocantins

Dados Internacionais de Catalogagcao na Publicagao (CIP)
(eDOC BRASIL, Belo Horizonte/MG)
S255  Saude publica e saude coletiva 3 [recurso eletrénico] / Organizadora

Christiane Trevisan Slivinski. — Ponta Grossa (PR): Atena
Editora, 2019. — (Saude Publica e Saude Coletiva; v. 3)

Formato: PDF

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader
Modo de acesso: World Wide Web

Inclui bibliografia

ISBN 978-85-7247-162-6

DOI 10.22533/at.ed.626191103

1. Politica de saude. 2. Saude publica. I. Slivinsk, Christiane
Trevisan.

CDD 362.1
Elaborado por Mauricio Amormino Junior — CRB6/2422
O contelido dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sdo de
responsabilidade exclusiva dos autores.

2019
Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuidos créditos aos
autores, mas sem a possibilidade de altera-la de nenhuma forma ou utiliza-la para fins comerciais.
www.atenaeditora.com.br




APRESENTACAO

Todo individuo tem o direito de seguranga a saude, as ag¢des prestadas pela
saude publica sao relacionadas ao diagnostico e tratamento de doencas que lhes
permita a manutencéo da saude. No entanto, quando se considera a comunidade,
a coletividade, se faz necessario que o profissional ultrapasse as barreiras da
observacgéao, diagnéstico e prescricao de tratamento ao paciente como um individuo
isolado. O processo saude-doencga deve ser analisado dentro de um contexto social,
onde o individuo encontra-se inserido para que se tenha subsidios suficientes para
interferir na realidade e promover as mudancas necessarias.

As modificacbes de acdes necessarias para promocado da saude dentro da
saude publica devem respeitar as possibilidades e programas fornecidos pelo Estado,
enquanto que dentro da saude coletiva a acdo € mais radical de acordo com a
necessidade da comunidade.

Os profissionais envolvidos tanto com saude publica quanto coletiva abrangem
todas as grandes areas da saude, tais como enfermagem, medicina, odontologia,
nutricdo e fisioterapia, além dos demais colaboradores que atuam neste setor. Neste
ebook é possivel identificar a visao bem detalhada de como andam alguns dos aspectos
da saude publica e coletiva no Brasil na 6tica de renomados pesquisadores.

O volume 1 apresenta uma abordagem nutricional da saude do individuo. Aqui
séo analisados tanto aspectos da absor¢cdo e funcdo de determinados nutrientes
no organismo quanto a atenc&o nutricional e a garantia de saude. Ainda podem
ser observados aspectos que envolvem a educacdao em saude, onde se trabalha o
conhecimento e a formacé&o dos profissionais que atuam em saude.

No volume 2 encontram-se artigos relacionados as questdes da estratégia da
saude da familia e atengcé@o basica que norteiam todo o processo de saude publica,
além da importancia da atuacdao multiprofissional durante o processo de manutencao
da saude. Também sédo apresentados aqui algumas discussao acerca das implicacoes
da terapia medicamentosa.

Finalmente no volume 3 encontram-se as discussodes relacionadas aos aspectos
epidemioldgicos de doengastais como hepatite, hanseniase, dengue, sifilis, tuberculose,
doengas sexualmente transmissiveis. Como ndo basta apenas garantir a saude do
cidaddo mas também do profissional que o atende, sdo analisados alguns aspectos
relacionados ao riscoocupacional e ao estresse causado pela atividade profissional.
Este volume traz ainda a anélise da atuacao de profissionais dentro da unidade de
terapia intensiva, os cuidados de enfermagem necessarios ao restabelecimento da
saude do individuo e alguns aspectos da saude da mulher.
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RESUMO: O Brasil faz parte da Alianca
Mundial para a Seguranca do Paciente, criada
pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS) em
2004. A Seguranca do Paciente é conceituada
como: a reducdo, a um minimo aceitavel, do
risco de dano desnecessario associado ao
cuidado de saude. E as quedas dizem respeito
ao deslocamento nao intencional do corpo para
um nivel inferior a posicéo inicial, provocado
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por circunstancias multifatoriais. Os objetivos
deste estudo foram analisar como a equipe de
enfermagem identifica as quedas de pacientes
emunidade hospitalar, e orientarao autocuidado.
Trata-se de uma reviséo da literatura. A coleta
de dados foi realizada no periodo de junho a
setembro de 2016. Efetuou-se uma busca
sistematizada indexados nas Bases de Dados
do SciELO - Scientific Electronic Library Online
e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), em que
se buscou-se utilizar artigos publicados entre
0os anos de 2012 a 2015. ApOs analise dos
artigos constatou-se que os idosos sofrem com
maior problema de quedas, devido ser uma das
principais consequéncias de iatrogénicas deste
grupo populacional. Portanto as atualizagbes
sobre o0 tema e o autocuidado na pratica
cotidiana deve ser aprimoradas pelo profissional
de enfermagem, com aplicacéo de protocolos
como ferramentas de prevencéo decorrentes
das quedas no ambiente hospitalar.
PALAVRAS-CHAVE: Seguranca do Paciente.
Quedas. Autocuidado.

ABSTRACT: Brazil is part of the World Alliance
for Patient Safety, created by the World Health
Organization (WHO) in 2004. Patient Safetyis
minimizing the risk of
unnecessary harm associated with health
care. And the falls relate to the unintentional
movement of the body to a level lower than the

conceptualized as:
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initial position, caused by multifactorial circumstances. The objectives of this study
were to analyze how the nursing team identifies the falls of patients in a hospital unit,
and to guide self-care. This is a review of the literature. Data collection was carried
out from June to September, 2016. A systematized search was indexed in the Data
bases of SciELO - Scientific Electronic Library Online and Virtual Health Library (VHL),
in which one searched for articles published betweenthe years 2012 to 2015. After
analyzing the articles, it was observed that the elderly suffer with a greater problem of
falls, due to being one of the main iatrogenic consequences of this population group.
Therefore, updates on the subject and self-care in daily practices hould be improved
by the nursing professional, with application of protocols as prevention tools resulting
from falls in the hospital environment.

KEYWORDS: Patient Safety. Falls. Self-care.

11 INTRODUCAO

O Brasil faz parte da Alianga Mundial para a Seguranca do Paciente, criada pela
Organizacao Mundial de Saude (OMS) em 2004. A Seguranga do Paciente (SP) é
conceituada como: a reducao, a um minimo aceitavel, do risco de dano desnecessario
associado ao cuidado de saude. Os danos podem ser de diversos tipos, abrangendo-
se doencas, sofrimento, les&o, incapacidade e morte. De outro modo, os incidentes
de seguranca sdo acontecimentos ou circunstancias que poderiam ter resultado,
ou resultaram, em detrimento desnecessario ao paciente e ainda os incidentes que
resultam em dano ao paciente sdo denominados Eventos Adversos (EA) (ANVISA,
2015).

No ano de 2015 a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria refere que a
ocorréncia de EA é um indicador da afastamento entre o cuidado ideal e cuidado real,
sendo o enfrentamento deste empecilho um desafio para a qualidade dos servicos
de saude. Considerando que muitos dos EA s&o evitaveis em sua grande maioria,
estes sdo decorrentes do cuidado prestado pelos profissionais da saude, podendo
ser temporarios ou permanentes, fisicos, psicolégicos e sociais, a adesao de medidas
preventivas voltadas para a reducdo de sua probabilidade de ocorréncia pode
economizar recursos, evitar sofrimento desnecessario, e salvar vidas.

As quedas é um EA e dizem respeito ao deslocamento nao proposital do corpo
para um nivel inferior a posicéo inicial, provocado por circunstancias multifatoriais,
resultando ou ndo em dano. Considera-se queda quando o paciente € achado no chao
ou quando, durante a locomocéo, necessita de amparo, ainda que nao chegue ao
chao (BRASIL, 2013).

Ao considerar a importancia no que diz respeito a minimizacdo dos riscos de
queda no contexto hospitalar, torna-se indispensavel a formulagcdo de um plano de
acao que venha assegurar a promocao de prevencgao frente aos “possiveis” perigos
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dos quais podem contribuir para um indice de incidentes possivelmente associados a
danos ao individuo hospitalizado. (OLIVEIRA, 2014).

Nesse contexto de precaucdes e com énfase na seguranca do paciente, tendo
em vista minimizar os riscos e danos e assim sistematizar o autocuidado no ambito
hospitalar, salienta ainda que tais medidas trazem sensibilizagdo do profissional de
enfermagem em seu trabalho, contribuindo para livrar as pessoas cuidadas desse
evento que tem relacdo também com o fator fisiologico e comportamental (PASA,
2014).

E observavel, portanto, que os incidentes trazem danos aos individuos
hospitalizados, bem como prolongar o seu tempo de permanéncia hospitalar. Dentro
desta linha de pensamento e segundo a (OMS) o envelhecimento populacional em
todo o mundo vem aumentando em uma propor¢ao avassaladora. No entanto, estudos
mostram que no Brasil a nac&o idosa apresentando 60 anos ou mais se estima que e
2025, serd um numero de maior populagcao em nivel mundial. (SEVERO, 2015).

Assim sendo, no que se refere as situacdes de riscos presentes nas instituicdes
de saude € valido compreender que a preocupagdo com a seguranca e autocuidado
do paciente hospitalizado tornou-se crucial na area da saude. Diante da ocorréncia de
EA no ambito hospitalar requer uma atencao continua das politicas publicas de saude,
alcancando uma melhor assisténcia a populacéo e principalmente ao publico idoso
que s&0 os mais vulneraveis aos agravos e oriundos de eventos por queda (JUNIOR,
et al., 2015).

2| METODOLOGIA

Trata-se de uma reviséo de literatura do tipo integrativa. Este tipo de revisao € um
método mais abrangente, que proporciona a combinacéo de dados de literatura empirica
e tedrica, da mesma maneira que estudos com diferentes abordagens metodolégicas.
Tendo como principal propésito reunir e sintetizar os estudos realizados sobre um
determinado tema, construindo uma concluséo a partir dos desfechos evidenciados
em cada estudo (WHITTEMORE; KNAFL, 2005).

Este método de pesquisa é constituido de seis fases distintas: identificacéo
do tema; amostragem ou busca na literatura; catalogagdo dos estudos; avaliagdo
dos estudos incluidos na revisdo integrativa; explanacdo dos resultados e sintese
do conhecimento apresentado nos artigos analisados ou apresentacéo da revisao
integrativa (NETO; BARBOSA, 2012). Buscou-se nos autores e obra selecionada,
os dados para a elaboracédo do conhecimento pretendido, ndo se observa situacoes
vividas, e nem ouve 0s entrevistados, mas argumentar e conversar com 0s autores
através de seus escritos.

A coleta e analise de dados foi realizada no periodode junho a setembro 2016,
onde foram acessados os artigos publicados no periodo de 2012 a 2015, indexados
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nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), sendo estas nas bases de
dados eletronicos: BDENF — Banco de Dados em Enfermagem, LILACS - Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, SciELO - Scientific Electronic
Library Online, sendo utilizado o operador booleano “AND”. E descritores do DeSC:
Seguranca do Paciente; Quedas; Autocuidado.

As selecdes dos artigos se deram aos seguintes critérios de inclus&o: artigo em
lingua portuguesa, publicados nos ultimos cinco anos, em ambito nacional, abordandoa
seguranca do paciente, quedas e autocuidado. Posteriormente, realizou-se a analise
dos titulos e resumos, sendo selecionados os de importancia ao objeto pesquisado, e
também fazendo parte da triagem da selecéo apenas trabalhos na integra, os quais
serdo demonstrados em forma de tabela. Que ap6s o refinamento da leitura dos
artigos selecionados, os resultados seréo analisados descritivamente, respeitando-se
as normas éticas.

Como critérios de exclusao foram levados em considerag¢do: publicacbes com
data inferior a 2012, artigos que n&o tratavam de modo direto sobre seguranga do
paciente e trabalhos disponiveis apenas em resumo.

O estudo foi desenvolvido através de etapas, como determina a metodologia
de uma revisdo integrativa: selecao das hipbéteses ou questbes para a revisao,
determinacao dos critérios para a escolha da amostra, definicdo das peculiaridades
da pesquisa original, analise de dados, interpretacéo dos resultados e apresentacéo
da revisdo, através de leitura minuciosa do material, categorizacao, analise das ideias,
seguida de sinopse e inferéncias dos autores.

31 ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Na busca eletrbnica com os descritores previamente estabelecidos, foram
identificados 261 artigos entre os anos de 2012 e 2015, onde se realizou-se uma
selecdo diante dos métodos estabelecidos com critérios de inclusdo e exclusao,
destes foram selecionados 18, apds a leitura dos titulos e resumos, pois 0s mesmos
se inseriram na tematica do estudo de forma mais completa e imprescindivel, com isso,
atenderam os critérios previamente estabelecidos. Nesta revisdo integrativa, apenas
8 producdes cientificas foram selecionadas para compor a tabela por apresentar uma
abordagem mais contextualizada da tematica.

a : ANO DE TIPO DE <
N AUTOR (ES) TITULO PUBLICACAO ESTUDO PERIODICO
Seguranca do
NUNES; Flavia paciente: como Revisio J. res. fundam
1 Danyelle Oliveira a enfermagem 2014 . . o )
0 integrativa.  care. online 2014.
et al. vem contribuindo

para a questao?

Saude Publica e Saude Coletiva 3 Capitulo 16




ALVES;Kisna A analise

Yasmin Andrade, do conceito c?r?ilitsjal
o SANTOSViviane  seguranca do 2015 na vis&o AQUICHAN.
Euzébia Pereira, paciente: a visao evolucionaria
DANTAS;Cilene evolucionaria de
de Rodgers.
Nunes. Rodgers
Estratégias
para promover
seguranca do
) paciente: da Estudo
3 OLIVEIRA;Roberta identificacao 2014 descritivo e Esc. Anna Nery
Meneses et al. . e
dos riscos qualitativo.
as praticas
baseadas em
evidéncias
Risco de
quedas
. . entre idosos Estudo
4 JUNIQR’ Fernando hospitalizados: descritivo e  Rev.Enferm. UFPI
José Guedes da 2015
: ferramenta para transversal.
Silva et al.
seguranca do
paciente
Segurancga
do ambiente Estudo  OBJN UFF Esc.
. hospitalar quantitativo De Enferm
S VACCARI; Elide para prevengao 2014 descritivo Aurora de Afonso
et al. de quedas em .
. i de corte Costa.Artigos
idosos: estudo S
o transversal. Originais
descritivo
Caracteristicas
e fatores
associados
6 MALTA; Deborah as quedas 2012 Estudo Rev. Saude
Carvalho et al. atendidas transversal. Publica
em servicos de
emergéncia
QUEIRQS; I_Daulo Autocuidado:
Joaquim Pina, o contributo
VIDINHA; Telma tebrico de Orem Estudo de Revista de
7  Sofia dos Santos, ara a disciplina 2014 natureza Enfermagem
FILHO; Antonio ~ Para a aiscip tedrica. Referéncia
, . e profissdo de
José de Almeida
Enfermagem
A seguranca
REIS; Claudia do paciente
Tartaglia, como dlrr_lensao o o )
o MARTNSMonca, BSOS g fereo  Clengas saide
LAGUARDIA; , graica.
. saude —um
Josué
olhar sobre a
literatura

Tabela 1: Distribuicéo dos artigos por autores, titulo, ano de publicacgéo, tipo de estudo e
periddico indexado, Brasil, 2016.

Fonte: Publicagéo cientifica brasileira, na biblioteca virtual em saude (BVS), indexadas na base LILACS, SCIELO
e BDENF, 2016.
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Os dados na tabela apresentam o sumario das caracteristicas dos estudos
incluidos na amostra. Na analise desses artigos selecionados identificou-se 08 (100%)
producdes, dos quais sdo 01(10%) revisdo integrativa, 01(10%) analise conceitual
na visao evolucionaria de Rodgers, 01 (10%) estudo descritivo e qualitativo, 02
(20%) estudo descritivo e transversal, 01 (10%) estudo transversal, 01(10%) estudo
de natureza teédrica e 01 (10%) revisao bibliografica. Os referidos estudos foram
encontrados na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), que integra as principais bases de
dados — SCIELO, LILACS, BDENF.

Partindo de encontro aos estudos analisados, observou-se uma maior incidéncia
de publicagdes concernente a temética no ano de 2014, correspondendo a 04 (40%)
artigos da amostra, no ano de 2015, sendo 02 (20%) artigo de amostra, e no ano de
2012, foram 02 (20%) artigos. Os anos de 1999, 1998 e 1997 e anteriores a esses nao
apresentaram publicagdes que contemplassem os critérios de inclusdo e exclusao,
portanto nao foi representado.

Analisou-se as publicagbes da tabela por meio das tematicas e estes foram
distribuidos em categorias, sendo: a importancia da seguranca do paciente na pratica
da enfermagem, a prevencao de quedas como ferramenta da seguranca do paciente
e aspectos assistenciais da enfermagem nas orientacdes ao autocuidado.

A importancia da seguranca do paciente na pratica da enfermagem

Vistos os dados dos artigos que se adequaram a metodologia, faz-se uma énfase
nesta categoria aqueles relacionados a seguranca do paciente, no tocante a sua
importancia na pratica assistencial de enfermagem.

Sendo a Seguranca do Paciente compreendida como a redugédo, ao minimo
aceitavel, do risco de dano associado ao cuidado prestado ao paciente. As realizacoes
para a sua materializacdo devem contemplar o aprendizado organizacional a partir
do erro e a equipe de enfermagem estara atenta quanto a isto. Assim, a SP esta
concernente com a prevencéao de erros no atendimento médico-hospitalar, bem como
a sua qualidade (ALVES, SANTOS e DANTAS, 2015).

Para NUNES et al (2014), dentre as equipes de saude, a de enfermagem
esta mais vulneravel a cometer EA, por executar variadas intervencdes invasivas e
permanecer por um tempo prolongado junto ao paciente; os EA mais comuns estao
relacionados aos erros durante a administracdo de medicamentos, instalacdo de
cateteres e sondas, quedas e ulceras por pressao, demonstrando-se que a gravidade
do problema esta associada indiretamente a fatores como: causas técnicas, recursos
humanos reduzidos, prescrigdes ilegiveis, sobrecarga de trabalho resultante de altas
demandas e multiplos vinculos empregaticios.

Segundo REIS, MARTINS e LAGUARDIA (2013), a ocorréncia dos EA esta
estruturada em uma rede que interliga deficiéncias de prestacdo de cuidado em
saude, em sua concepg¢éao, organizacéo e funcionamento, em vez de responsabilizar
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ou profissionais ou produtos isoladamente; considerando a complexidade das
organizagbes de saude, vimos ainda que a ocorréncia dos EA estid associada ao
encadeamento de fatores sistémicos, que incluem as estratégias de uma organizacgao,
sua cultura, praticas de trabalho, abordagens de gestdo da qualidade, da prospeccao
de risco e da capacidade de aprender com 0s erros.

O profissional enfermeiro tem papel primordial no processo, atuando como
protagonista na implantacdo de estratégias para a melhoria da qualidade e da
assisténcia de enfermagem, orientando profissionais da area a conhecer causas e
efeitos a saude do paciente, além de facilitar treinamentos adequados a prevencao de
novas ocorréncias e implementacéo da cultura de seguranga nos servicos de saude
em geral (OLIVEIRA et al, 2014).

A prevencao de quedas como ferramenta da seguranca do paciente

Nos dados analisados, percebeu-se o cuidado dos autores em demonstrar por
meio dos escritos como as quedas estao presentes no cotidiano das pessoas, tal como
a importancia da seguranca do paciente como ferramentas de prevencéo decorrentes
das quedas no ambiente hospitalar.

A finalidade do Protocolo de Prevencdo de Quedas, é “reduzir a ocorréncia
de queda dos pacientes nos lugares de assisténcia”, em particular aos pacientes
hospitalizados, incluindo a temporada total de permanéncia (VACCARI et al., 2014).
Diante disso, este protocolo é uma forma de promover a seguranca do paciente, sendo
ainda, uma ferramenta de extrema importancia para se reduzir essas ocorréncias
nestes pacientes internados, evitando com isso mais dias de hospitalizagao.

Para Malta et al. (2012) as quedas atingem qualquer faixa etéaria, sexo, nivel de
escolaridade, condicao socioeconémica, entre outros atributos. Todos os individuos
sofrem quedas nao intencionaveis em algum momento de sua vida. As mesmas
acontecem em locais diversos, como domicilio, local de trabalho ou lazer, via publica,
hospital, escola. Ha uma grande probabilidade de alguns grupos terem maiores
chances de sofrer uma queda, como a criangada, idosos, trabalhadores e esportistas.

Em se tratando dos idosos em especifico, no Brasil, € a populagédo idosa que
mais cresce nos ultimos anos. E devido as alteragdes fisioldgicas, psicologicas e
cognitivas comuns com o avanco da idade, os eventos sdo mais habituais a acontecer,
destacando-se as quedas, fato que se torna mais constante. Com isso, 0s servicos
de saude precisam preocupar-se em acomodar os idosos com seguranga, tendo em
vista que as lesdes desinentes de quedas geram significativas limitacdes fisicas e
psicolégicas neste grupo populacional, e contribuem para estender o tempo de
permanéncia hospitalar e acrescentam os custos assistenciais (JUNIOR et al., 2012).
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Aspectos assisténcias da enfermagem nas orientacdes ao autocuidado

Os trabalhadores da enfermagem, sdo os profissionais de saude que estéo
mais préximos do pacientes hospitalizados, haja vista que essa equipe de trabalho
permanece prestando uma assisténcia aos mesmos diariamente e quase que
constantemente, pelos muitos procedimentos a serem realizados e as orientagdes ao
autocuidado prestadas.

Para Oliveira et al. (2014) a participagcdo do enfermeiro na implantacdo de
estratégias para a melhoria da qualidade e da seguranca da assisténcia de enfermagem
Sao necessarias e, a0 mesmo tempo, recentes e inovadores, podendo ajudar 0s
profissionais da area a conhecer as causas e 0s efeitos a saude do paciente, além de
possibilitar treinamentos adequados a prevencao de novas ocorréncias.

Nos ultimos 40 anos, a teoria de enfermagem tem tornado um tema predominante
na literatura de enfermagem, colaborando para o seu desenvolvimento enquanto
profisséo. A Teoria do Défice de Autocuidado de Enfermagem (TDAE) de Dorothea
de Orem, € uma das teorias mais referidas na enfermagem, foi desenvolvida entre
1959 e 1985, que inclui 0 modelo de enfermagem apresentado pela mesma. Esta
teoria engloba o autocuidado, a atividade de autocuidado e a exigéncia terapéutica de
autocuidado (QUEIROS, VIDINHA e FILHO, 2014).

E relevante as orientacdes para o autocuidado, quando o paciente estiver
hospitalizado, porque desta forma, ele sabera cuidar melhor de si proprio apds receber
a alta hospitalar, pois o tratamento, seja ele alimentar, fisioldgico ou medicamentoso,
entre outros, perpetuara por muitas datas. E também essas orientacdes sejam feitas
para o familiar ou cuidador desse paciente.

A enfermagem é capacitada a fazer essas instrugdes, pois € uma habilidade
melhor adquirida em muitas disciplinas da sua grade curricular, e deve ser exercida de
forma frequente, para que dessa forma as pessoas desempenhem deliberadamente
por si proprias ou que alguém a execute por elas para preservar a vida, o bem-estar,
a saude, e o desenvolvimento.

41 CONSIDERACOES FINAIS

Diante de um cenario nacional de saude que vem sendo consolidado no tocante
a seguranca do paciente, as instituicbes de saude tém se empenhado na perspectiva
de oferecer uma assisténcia de exceléncia, que minimize custos e garanta a satisfacéo
do cliente, através da otimizacdo de estratégias simples e efetivas que contribuem
para prevenir e reduzir riscos e danos nos servigcos, por meio do seguimento de
protocolos especificos, associados a barreiras de seguranca no sistema e a educacéao
permanente (OLIVEIRA et al, 2014).

Partindo do que foi mostrado, sobressai ainda, a importancia de se estabelecer
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uma constante educacao e/ou treinamento dos profissionais de saude, especialmente
os atuantes da enfermagem no que se refere a seguranca do paciente, EA e o protocolo
de quedas, no ambiente hospitalar, pois com isso, 0os pacientes idosos em particular,
seus familiares e cuidadores serdo melhor assistidos e instruidos.

A contar desta pesquisa, é consideravel salientar que sejam implementados
estudos mais atualizados sobre a tematica, pois a producéo cientifica fora realizada
em 2016 para submissdo a um congresso ocorrido no mesmo ano e uma futura
abordagem sobre essa revisdo possibilitara novas discussdes. E além de contribuir
com as publicagdes ja analisadas e complementada com as novas, se obterdo maiores
conhecimentos no campo da saude. Vale ainda ressaltar-se que houve dificuldades
em se construir esta pesquisa, em virtude da pouca experiéncia com tema, e que a
partir da mesma, possa sugerir a continuidade de novos estudos.
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