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Estrategias para la seguridad del paciente quirsirgico

Cristina Maria Galvao'

O processo de melhorar a seguranca do paciente na prevencido de danos é complexo e desafiador. A base
filoséfica para o cuidado de enfermagem ¢ fundamentada no principio da seguranca do paciente, mas com a
complexidade atual da assisténcia a satde, isso requer um embate continuo para cada paciente®. O trabalho do
enfermeiro no perfodo perioperatério é dinamico e exige constantemente o planejamento e a implementacdo de
intervengoes que possibilitam a prevengao de complicagdes decorrentes do procedimento anestésico cirurgico visando
a seguranca do paciente®.

Neste contexto entendemos que a Pratica Baseada em Evidéncias (PBE) é uma abordagem que pode promover
a segurancga do paciente e envolve a definicio de um problema, a busca e avaliacio critica das evidéncias disponiveis,
implementagio das evidéncias na pratica clinica e avaliaciao dos resultados obtidos. A competéncia clinica do enfermeiro
e as preferéncias do paciente sdo aspectos também incorporados nesta abordagem®.

A PBE ¢ uma abordagem de solugdo de problema para a tomada de decisdo que incorpora a busca da melhor
e mais recente evidéncia, competéncia clinica do profissional e os valores e preferéncias do paciente dentro do
contexto da saude®.

A utilizagdo de resultados de pesquisas na pratica clinica ¢ um dos pilares para a implementacio da PBE na
enfermagem; entretanto, consiste em processo complexo com aspectos a serem considerados, tais como: preparo
do enfermeiro, ou seja, esse profissional deve desenvolver habilidades para saber como buscar, avaliar e integrar as
evidéncias oriundas de pesquisas com os dados do paciente e as observages clinicas, acrescido a este aspecto, existe
a necessidade do desenvolvimento de uma cultura organizacional, nos diferentes niveis de atengdo a saude, que
favoreca a utilizacdo de resultados de pesquisa na pratica clinica.

A quantidade e complexidade de informagoes na area da saude e o tempo limitado dos profissionais sao aspectos
que tém determinado a necessidade do desenvolvimento de métodos que proporcionem caminhos concisos até os
resultados oriundos de pesquisas. A revisao sistematica e a revisdo integrativa sio métodos de pesquisa que permitem
reunir, avaliar e sintetizar as evidéncias disponiveis sobre uma intervenc¢ao/ tratamento ou tema/ problema investigados.

Para a conducio de uma revisio sistematica, o revisor elabora uma questio clinica bem delimitada. A intervencao,
participantes e resultados mensurados sdo semelhantes nos estudos incluidos na revisao. Geralmente os estudos tém
delineamento de pesquisa experimental, ou seja, s3o ensaios clinicos controlados randomizados (ECCR) e retratam
a eficacia da intervencdo investigada. Quando possivel emprega-se a metandlise (os dados dos estudos sio
quantitativamente combinados por métodos estatisticos)®.

A revisdo integrativa ¢ um método de revisio mais amplo e pode ser conduzida com diferentes finalidades, por
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exemplo, para definicdo de conceitos, revisdo de teorias ou sintese do estado do conhecimento de um determinado
tema/problema®. Este método permite a inclusao de estudos conduzidos com diferentes delineamentos de pesquisa
(experimental, quase-experimental e ndo experimental) e a identificagdo de lacunas que direcionam a realizagio de
novos estudos®.

Os dois métodos de revisdo podem ser utilizados como estratégias para a seguranc¢a do paciente cirirgico, pois
permitem a incorporagio de evidéncias na pratica clinica e consequentemente a melhoria da qualidade do cuidado
de enfermagem. Além deste aspecto, possibilitam ao enfermeiro avaliar a qualidade das evidéncias disponiveis na
literatura (nivel de evidéncia) sobre a intervenc¢io/tratamento ou tema/problema investigados, bem como fornece
subsidios para a tomada de decisdo no cotidiano da enfermagem perioperatoria.

Para a melhor compreensio do raciocinio aqui exposto, apresentamos dois estudos desenvolvidos, um direcionado
para a preven¢io de hipotermia e consequentemente das complicagdes associadas a este evento e o outro patra a
prevencao de lesdes no periodo intra-operatorio. Estes estudos foram desenvolvidos utilizando como método de
pesquisa a revisdo sistematica e a revisao integrativa respectivamente.

A revisio sistematica teve como objetivo buscar e avaliar as evidéncias disponiveis sobre sistemas de aquecimento
cutdneo para a prevencdo de hipotermia no paciente cirurgico durante o intra-operatorio. Para tal, os critérios de
inclusao delimitados foram: somente estudos com delineamento de pesquisa experimental (ensaio clinico randomizado
controlado), conduzidos com pacientes submetidos a cirurgias eletivas e com idade igual ou superior a 18 anos,
publicados em inglés, espanhol e portugués entre janeiro de 2000 e final de abril de 2007 (tecnologias novas). Os
estudos que a hipotermia foi induzida ou os pacientes receberam pré-aquecimento foram excluidos. As bases de
dados selecionadas foram: Medline, CINAHL, EMBASE e Cochrane Register of Controlled Trials. O nimero de
estudos elegiveis foi 193 e frente aos critérios de inclusio e exclusido a amostra da revisdo consistiu de 14 estudos. A
qualidade metodolégica dos ECCR foi avaliada pelo escore de Jadad e a analise dos dados foi realizada na forma
descritiva. A conclusio da revisdo sistematica apontou que ha evidéncias que indicam que o cobertor elétrico de fibra
de carbono tem efetividade semelhante ao sistema de ar forcado aquecido na prevencido de hipotermia; entretanto,
o sistema de circulacdo de agua aquecida é o mais efetivo na manuten¢io da normotermia do paciente no petiodo
intra-operatério®”.

O objetivo da revisao integrativa foi buscar e avaliar as evidéncias disponiveis sobre as interven¢oes de enfermagem
para a prevencdo de lesdes de pele no paciente cirdrgico no periodo intra-operatério, ou em decorréncia desse. Os
critérios de inclusdo estabelecidos foram: estudos com diferentes delineamentos de pesquisa cuja metodologia adotada
permitisse obter evidéncias fortes e moderadas (revisdes sistematicas de ECCR; ECCR individuais e estudos com
delineamento quase-experimental), publicados em inglés, espanhol e portugués no periodo de 1993-2003. As bases
de dados selecionadas foram Medline e CINAHL. Na amostra da revisdo 14 estudos foram incluidos. Os dados
evidenciados foram analisados na forma descritiva e a sintese destes permitiu apresentar ao leitor uma variedade de
dispositivos utilizados para a prevencio de lesdes no periodo intra-operatério e apontou que dentre estes, o dispositivo
estatico a base de polimero de viscoelastico seco é efetivo no alivio das interfaces de pressao®.

Acreditamos que a utilizagdo da PBE na enfermagem proporcionaria a implantacdo de intervencdes efetivas
direcionadas para as necessidades do paciente, familia e comunidade acarretando a melhoria da qualidade da assisténcia
prestada nos diversos niveis de atencio.

A condugio de métodos de revisiao direcionados para os problemas vivenciados na pratica clinica, bem como a
utilizagdo de revisdes ja publicadas consistem em estratégias que podem auxiliar na melhoria da seguranca do
paciente permitindo a preven¢ao de danos ou minimizando os riscos existentes.
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