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RESUMO

As definicdes qualitativas e quantitativas de pessoal de enfermagem, de acordo com a
resolucdo Conselho Federal de Enfermagem (Cofen) 0543/2017, estabelece parametros
minimos do quadro de profissionais nos servigos, considerando que tais defini¢des implicam
diretamente na seguranca do paciente/profissional, na exceléncia do cuidado e assisténcia de
enfermagem ao atendimento do usudrio. Destarte, ao considerar-se o regramento da equipe, o
presente estudo discorre sobre a Sistematizacdo da Assisténcia e da Gestdo em Saude,
contemplando as bases de controle de infeccdes e de biosseguranca em saitde além da
logistica e o0s aspectos éticos e bioéticos, como riscos ocupacionais para a equipe, na
prestagdo de assisténcia, de forma efetiva e segura aos profissionais de enfermagem e aos
usuarios dos sistemas de saude. Ademais, consideram-se as necessidades institucionais e dos
profissionais sobre a atualizagdo dos parametros como subsidio para o planejamento, controle,
regulacdo e avaliagdo das atividades assistenciais.

Palavras-chave: Gestao; Satde; Paciente; Enfermeiro; Seguranca.

INTRODUCAO

Entende-se como premissa basica deste trabalho a compreensdo dos termos
seguranga do paciente, definicdes qualitativas e quantitativas em enfermagem, riscos
ocupacionais e biosseguranca.

Segundo a Fundag¢do Oswaldo Cruz (2014) a seguranga do paciente condiz com a
ndo maleficéncia causada ao usudrio, ou seja, ndo causar um evento adverso, provocado pelo
trabalho em satde, evento este que seja sem decorréncia da doenca base. Hipocrates (460 a
371 aC) escreveu o postulado “Primum non nocere” o que significa "Primeiro ndo cause o

dano”, trazendo a consciéncia de que o cuidado, quando mal gerido/desenvolvido, poderia



a . , ’ A TRANSVERSALIDADE DA
SALAO DO = CIENCIA, TECNOLOGIA E
UNLUI2021 . @ INOVACAO PARA O PLANETA

CONHECIMENTO =

i

26 A 29 DE OUTUBRO DE 2021

causar algum dano. Ainda, vé-se a seguranca do paciente como uma questao multiprofissional

e de articulagdo entre profissionais, gestores e organizacao do espago (BRASIL, 2014).

As defini¢des qualitativas e quantitativas em enfermagem sao regidas pelo decreto
0534/2017 do Cofen que estabelece nimeros minimos de profissionais, para a execugao
segura das agdes, e discorre sobre a organizagdo de assisténcia de enfermagem dentro das
bases de seguranca profissional e de exceléncia para a prestagdo do servigo. A dependéncia
consoante a equipe de enfermagem baseia-se conforme o Sistema de Classificacdo de

Paciente (SCP):

Tipo do cuidado Quant. profissionais Quant. pacientes
Cuidado minimo 1 6
Cuidado intermediario 1 4
Cuidado alta dependéncia 1 2,4
Cuidado semi-intensivo 1 2,4
Cuidado intensivo 1 1,33

Fonte: adaptado da resolugdo Cofen 0534/2017

A distribui¢do profissional ocorre de acordo com a carga de trabalho de cada grupo
de cuidado. Cabendo ao enfermeiro o registro da classificacdo do paciente segundo o SCP.
Deve-se ser acrescido o Indice de Seguranga Técnica (IST) de no minimo 15%, tendo em
vista profissionais em férias ou que se ausentaram do servigo por causa inespecifica (COFEN,
2017).

Os riscos laborais variam conforme a atividade realizada e o servico em que o
profissional se insere. Somente a partir do século XX que os riscos bioldégicos comegaram a
ser entendidos como possiveis delimitadores da saude do profissional. Segundo a Organizagao
Mundial da Saade (OMS) estes riscos sao considerados em bioldgicos, quimicos, fisicos e
ergondmicos. A enfermagem torna-se a profissdo mais atingida por ser responsavel de 60%
das agdes de saude, a tal preceito que as bases de biosseguranca e logistica, além do emprego
correto de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI’s) e uma pratica bem gerida torna-se de
alta magnitude, tanto para os profissionais como para os pacientes, reduzindo erros e riscos de

infeccdes (CAVALCANTE et al., 2008).
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METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliografica exploratéria, alicercado em prerrogativas de
analise contextual sobre os riscos laborais de profissionais de enfermagem, biosseguranga,
gestao dos atendimentos em saude, qualitativos da enfermagem fomentada e desenvolvida a
partir da pandemia da Sars-Cov-2 (Covid-19). A metodologia aplicada pretende-se que seja a
motivadora e criadora de posteriores processos ativos e fomentadora de novas produgdes de
conhecimento. A sustentacdo tedrica baseia-se nas referéncias das bases de biosseguranca,
gestdo em saude, sistematizacdo da assisténcia, qualitativos e quantitativos de enfermagem e

riscos laborais.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Historicamente, tem-se conhecimento de inumeras doengas infectocontagiosas,
cita-se: sarampo, rubéola, meningite, tuberculose, entre tantas outras, e todas com seu nivel de
letalidade e caracteristicas de contaminagdo/disseminagdo. No presente momento vive-se a
pandemia do Covid-19, a qual ¢ considerada de facil disseminagdo e com probabilidade de
efeitos graves da doenca, proporcionando um risco comunitario e laboral mais elevado.

Considerando cada especificidade das doengas infectocontagiosas, implementa-se
medidas de biosseguranga precisas e especificas a cada caso, essas medidas devem ser
empregadas mesmo em casos suspeitos. As medidas de seguranga universal, preveem a
higiene das maos antes e apds o atendimento, ou o uso de preparac¢do alcodlica 70% e os
Equipamentos de Prote¢do Individual (EPI’s) basicos (luvas, avental, mascara cirtirgica).

Para casos os mais complexos, como os casos de Covid-19, adotam-se diversos
protocolos, entre eles o de utilizagdo da mascara, por profissionais, pacientes e
acompanhantes dos servicos de saude, em casos de intolerancia ao uso da madscara por
secregOes excessivas ou falta de ar deve-se orientar a etiqueta respiratoria seguida de higiene
das maos. Ademais, os ambientes devem ser ventilados e com acesso facil a suprimentos de
higiene respiratdria e das maos.

A adogao/criagdo de uma equipe de resposta rdpida, incumbida de realizar a triagem

dos pacientes, isolando casos sintomaticos, ¢ impedindo sua circula¢dao nos espagos de saide,
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¢ uma medida de segurancga eficaz. Esta equipe, serd responsavel pela criacdo de escalas e
controle de circulacdo de pessoas nos ambientes de saude. Pactuando como uma equipe
interrogativa didria aos profissionais na busca de sintomas e infec¢ao por Covid-19.

As precaucdes padrao devem ser seguidas por todos os profissionais de modo a
evitar as infecgdes. Estas precaugdes contemplam a higiene das maos, uso de luvas, avental,
6culos, mascara, e a dispensacdo correta de objetos cortantes e/ou perfurantes. As precaugdes
por contato, em casos de secre¢des, prezam pelo uso de luvas e avental, quarto privativo e
equipamentos de uso exclusivo (termdmetros, esfigmomandmetros e estetoscopio). Ja as
precaucdes por aerossois € por goticulas prezam por manter a sala/quarto fechado, no entanto
com ventilacdo, a utilizacdo de mascaras, luvas, avental e dculos ao acessar estas areas, evitar
o deslocamento do paciente e utilizar quartos privativos aos mesmos.

Os profissionais devem ter o cuidado nos procedimentos que geram aerossois, para
assim utilizar salas de pressdo negativa para os mesmos, além do uso de mascaras que gerem
100% de vedagdo, como a N95, e todos os EPI 's cabiveis. Ainda como parte do protocolo de
biosseguranga o profissional deve realizar a notificacdo via sistema e-SUS e as unidades de
vigilancia para que se realize um controle rigoroso sobre a situacdo, adotando medidas
preventivas. Os EPI’s inserem-se nos protocolos de precaucdes para profissionais, no entanto,
estes objetos podem vir a causar danos aos profissionais, como lesdes de pele.

Os orgaos regulamentadores, como o Cofen, dispensam o uso de adornos por parte
dos profissionais, redobrando esta dispensa em periodo pandémico. Os profissionais devem
dispensar o uso total de adornos, manter os cabelos presos utilizando toucas, barbas aparadas
para nao prejudicar a vedagdo da mascara, em caso da utilizagdo de lentes de corregao
(6culos) higienizd lo constantemente, e dispensar o uso de lentes de contato pela sua
necessidade na manutencdo constante, calgados fechados e confortaveis com solado de
borracha, além de manter as mados e unhas limpas, as mulheres com esmaltes integros.

A utilizagdo dos EPI’s deve se dar de forma correta e bem empregada. E de
obrigatoriedade os servigos fornecerem estes materiais de protecdo individual e de extrema
necessidade. Estes objetos devem atender as precaugdes minimas de contato via aerossois,
contato e goticulas, sendo: luvas, mascaras cirurgicas e N95, d6culos de protecdo, protetor
facial, touca e avental, em casos de areas de alta contaminagao o profissional ¢ dispensado do

uso de suas roupas, utilizando de macacoes fornecidos pelos estabelecimentos de saude.
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CONSIDERACOES FINAIS

Destarte, ressalta-se a importancia de uma equipe treinada, preparada, organizada e
multifocal para a atuagdo nos servigos de saude. Devido ao novo coronavirus as agdes de
biosseguranga, associadas e profissionais e usuarios dos servigos, comegaram a ser revista em
uma proposta de seguranga laboral e biologica.

Deve-se destacar sobre o ambito das questdes qualitativas e quantitativas de
enfermagem, as longas jornadas de trabalho enfrentadas pelos profissionais e todo o seu
estresse e desgaste pelo uso dos EPI’s, implicando diretamente em suas praticas e trabalho em
satide. Desta forma, justifica-se a importdncia da gestdo em satde, do comprimento das
regulamentacdes e dos processos de formacdes aos profissionais, podendo assim, evitar
eventos adversos aos pacientes e evitando os danos a sua pessoa. Embora a assisténcia em
saude seja multipla e complexa, por fim, pode-se afirmar que um dos preceitos que asseguram
uma assisténcia efetiva, esta atrelada a definicdo quantitativa e qualitativa de pessoal de

enfermagem.
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