REVISTA ONLINE DE PESQUISA

CUIDADO E FUNDAMENTAL

UniversiDADE FEDERAL DO EsTADO DO Rio DE JANEIRO « EscoLA DE ENFERMAGEM ALFREDO PiNTO

PESQUISA DOI: 10.9789/2175-5361.2017.v9i4.931-938

Seguranca do paciente e do trabalhador em imagenologia:
uma revisao integrativa

Patient and worker safety in imaging: an integrative review

El paciente ser la inocuidad y del trabajador en imagenologia:
una integrativa revisién

Eduardo Malta de Carvalho;' Paula Raquel dos Santos®

Como citar este artigo:
Carvalho EM, Santos PR. Seguranca do paciente e do trabalhador em imagenologia: uma revisdo integrativa.
RevFunCareOnline.2017 out/dez;9(4):931-938.DOI: http://dx.doi.org/10.9789/2175-5361.2017.v914.931-938

RESUMO

Objetivo: Levantar as publica¢des cientificas acerca dos enfoques dados a Politica Nacional de Seguranga
do Paciente (PNSP) e a Politica Nacional de Satide e Seguranga Trabalhador (PNSST), a fim de integrar
estas observagdes ao cuidado em saude. Método: estudo qualiquantitativo em revisao sistemdtica integrada.
Os dados foram obtidos e registrados por meio de gréaficos e quadros, além da base teérica do cuidado de
Florence. Resultado: O estudo constatou que cerca de 12,8% dos artigos sdo voltados para essa tematica.
Dentro dessa tematica, o setor que mais se destaca é a hemodialise. A teoria ambientalista de Florence, junto
a tematica proposta, influencia tanto a seguranca do trabalhador quanto a seguranca do paciente. Conclusao:
Os artigos de seguranca do trabalhador, seguranca do paciente e imagenologia estio intrinsecamente
associados. E, dessa maneira, podem ter mais artigos posteriormente incluindo essa tematica entrelacada.
Descritores: Segurancga do paciente, Seguranga do trabalhador, Imagenologia.

ABSTRACT

Objective: To raise the scientific publications about the approaches given to the National Policies of Patient Safety (PNSP) and Occupational
Health and Safety (PNSST) in order to integrate these observations into health care. Method: A qualitative-quantitative study in an
integrated systematic review and the data were obtained and recorded through graphs, tables and tables in addition to the theoretical
basis of care of Florence. Result: The study found that about 12.8% of articles are focused on this theme. Within this theme, the sector
that stands out most is hemodialysis. Florence’s environmental theory, along with the proposed theme, influences both worker safety and
patient safety. Conclusion: Articles of worker safety, patient safety and imaging are intrinsically associated. And, in this way, they can have
more articles later including this interlaced theme.

Descriptors: Patient’s safety, Worker’s safety, Imagenology.
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RESUMEN

Objetivo: levantar las publicaciones cientificas con respecto a los datos
de enfoques el ciudadano de politica del paciente es la inocuidad de
(PNSP) y de la salud y - penoso la inocuidad de trabajo (PNSST) in
order integrar estas observaciones al cuidado en la salud. Método:
estudio - de quali cuantitativo en la revision sistematica integrada y
los datos fueron obtenidos y registrados a través de graficos, tablas
y fotografias ademds de la base tedrica del cuidado de Florencia.
Resultado: el estudio verificd que aproximadamente 12,8 % de los
articulos estuvieran desaparecidos back to ese tema. Dentro de
de ese theme, la seccién eso mds selecciona ser el hemodialise. El
ambientalista de teoria de Florencia con la propuesta de theme influye
en so much en la seguridad del trabajador como en el patient’s safety.
Conclusién: los articulos de la inocuidad del trabajador, la patient’s
safety e imagenologia son intrinsecamente associado.

Descriptores: El patient’s safety, La inocuidad del trabajador, Imagenologia.

INTRODUCAO

As demandas apresentadas para cuidado em enferma-
gem com enfoque para a atengdo a seguranca do paciente
e do trabalhador vém sendo acirradas desde o ano de 2007.
Este debate esta presente nos féruns de educagao e qualidade
de vida.

O desafio de implementar nos servigos de satide os eixos
das politicas de seguranga do paciente e de satide e seguranca
do trabalhador pela pratica norteada nas evidéncias de segu-
ranca resultaram em breve tempo nas formulagdes do cui-
dado e seguranca em estabelecimentos e servigos de saude.

O objetivo deste estudo foi levantar as publicagdes cienti-
ficas acerca dos enfoques dados a Politica Nacional de Segu-
ranga do Paciente (PNSP) e a Politica Nacional de Satde e
Seguranga Trabalhador (PNSST), a fim de integrar estas
observagoes ao cuidado em saude.

De acordo com Brasil (2007),' os riscos sao inerentes aos
processos de trabalho de modo direto e indireto. A carac-
terizagdo ou a ocorréncia de um determinado risco/agravo
pode vir a manifestar-se como uma exposi¢do situacional
momentanea ou permanente de acordo com os grupos de
trabalhadores ou de profissdes, e para o paciente em fung¢do
da patologia ou investigacio clinica.

Dessa maneira, os fatores de risco denominados de
fisicos, quimicos, bioldgicos, ergonémicos e psicossociais e
mecanicos e acidentes de trabalho e os elementos dos eixos
de seguranca do paciente, como a pratica assistencial segura,
as notificagdes de incidentes e a inclusdo do tema de segu-
ranca para o ensino do paciente e dos profissionais de saude
ampliam e ddo uma defini¢io mais clara sobre a relacio
imbricada entre o paciente e o trabalhador.

O possivel risco que pode acometer dentro do setor
tendera a atingir a equipe de saude e outros clientes que
usufruem do servigo. Essa equipe pode ser constituida por
médico, enfermeiro e técnico de enfermagem e outros pro-
fissionais.” Tal equipe, na sua atividade didria de trabalho,
realiza procedimentos técnicos e promove uma comunica-
¢do com troca de experiéncias e conhecimentos entre os seus
integrantes. Esta interacao integrativa possibilita atenuar os
riscos inerentes dentro do setor.

Pela observacio do funcionamento do servigo de radio-
diagnéstico do hospital universitdrio do Rio de Janeiro,
durante o processo de ensino clinico, a exposi¢ao a radia-
¢Oes ionizantes despertou o interesse de estudar as correla-
¢oes clinicas com outras patologias e os riscos deste setor,
bem como a atividade complementar estar intrinsecamente
ligada ao mais diversos conjuntos de indicagdes clinicas e/
ou terapéutica dos pacientes e a crescente rotatividade e a
procura por esses servicos.

Esta observagdo trouxe-nos a inquietagdo acerca dos
modos operantes dos processos e da organizagdo do trabalho
em imaginologia diante dos fatores de riscos, que interferem
e geram vulnerabilidades para a seguranca do paciente e a
saude do trabalhador.

A partir desta problematica e da crescente necessidade
de melhoria da qualidade do atendimento e do servigo
prestado, percebemos que a geréncia de enfermagem tem
como interface de suas agdes a promogdo das segurangas do
paciente e do trabalhador.

Para tal intervencdo, ela deve inserir nas suas avaliagdes
os elementos dos eixos das segurancas e promover suporte
e material necessario e adequado para melhor qualidade da
seguranga do paciente, bem como do trabalhador.

Dessa forma, este estudo tem como objetivo geral dialo-
gar com os resultados dos estudos referentes ao tema e apre-
sentar sugestoes/recomendagdes de interven¢do em educa-
¢do para a seguranca do paciente e a promogio da satde do
trabalhador.

METODO

Apresentamos a revisdo integrativa em imagenologia/
radiodiagnéstico ambulatorial aplicada a enfermagem
com uso de associa¢do tematica e andlise critica para a
seguranca do paciente e do trabalhador. Empregamos
o processo de revisio de sistematica desenvolvida por
Bennett S e Bennett JW,? que busca a pratica baseada em
evidéncia, com o desenvolvimento de uma revisio inte-
grativa aplicada.

Empregamos sete etapas para a pratica metodoldgica
desta revisdo sistematica integrada. A selegdo dos artigos
deu-se pelo uso de descritores em bases de pesquisa da plata-
forma Coordenacédo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (Capes) e de pesquisa em enfermagem e satde cole-
tiva. Os critérios de inclusdo e exclusdo foram norteados pela
maxima da vertente de artigos que tivessem a inser¢do na
profissao do enfermeiro.

Os procedimentos de andlise consistiram na sintese cri-
tica dos artigos incluidos, que estdo inseridos como resultado
no formato de descri¢do do processo de revisdo, conforme
detalhamento das etapas descritas a seguir:

1) Formulagao da pergunta com a questio de interesse:

“Como os riscos inerentes aos processos de trabalho
e de investigacdo clinica em exames de radiodiag-
ndstico podem comprometer a seguranca e a satde
dos pacientes e dos trabalhadores em estabelecimen-
tos de servigos de saude?”;
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2) Identificagdo das bases de dados e dos artigos rele-
vantes para o tema. Foram definidas as seguintes
palavras-chave: saide do trabalhador, enfermagem
e imagenologia, e as estratégias de busca aplicadas
foram as seguintes: publicacdes de revistas indexa-
das e diretivas para o tema proposto. Foi utilizada a
rede Descubra, que tem a base de dados como Scielo,
LILACS, MedLine, Science Direct, Academic One-
File, Business Insights: Essential, entre outras asso-
ciadas a essa rede;

3) Tivemos como critérios de selecdo e busca de arti-
gos as publicacdes dos ultimos cinco anos em revis-
tas indexadas de saude coletiva e de enfermagem.
Foram incluidos somente artigo completos e que
apresentavam resultados. Para a selec;éo de artigos,
aplicamos os seguintes critérios: artigos que tives-
sem autores enfermeiros, artigos de indexadas, arti-
gos com a populagdo de estudo que tenha exames de
radiodiagndstico;

4) Justificativa de exclusdes de artigos para amos-
tra de X artigos encontrados. Portanto, foram
incluidos XX artigos. Entre os artigos levanta-
dos, foram excluidos os que apresentassem como
publico-alvo: artigos voltados para o centro
cirurgico, psiquiatria, emergéncia, CTI, pediatria
e atencdo bdsica. Estes setores ndo contemplam
servi¢os de radiodiagnostico, embora haja exe-
cugao de servicos de imagem por equipamento
moével de radiodiagnoéstico. Desse modo, a pro-
ducdo académica cientifica esta voltada para exa-
mes que utilizam radiac¢éo ionizante, e, portanto,
totalizam nove artigos;

5) Anadlise critica dos artigos incluidos: aplica-
mos as bases da teoria de Florence Nightingale
para a percepcdo dos elementos ambientalistas
que favorecem o estado de seguranga nos pro-
cessos de trabalho em servicos de saude para o
radiodiagndstico;

6) Resumo critico com sintese das informagdes: os
resumos foram elaborados no formato linguistico de
oragOes adverbiais para conter a ideia de hipotese,
causa e condi¢do da situagdo em anélise;

7) Conclusio: destacamos os resultados sobre a per-
gunta norteadora e tracamos consideragdes acerca
das proposigoes de interven¢des que foram encon-
tradas nos artigos analisados.

Este estudo empregou as abordagens cientificas quantita-
tiva e qualitativa para proceder como forma de apreender as
dimensdes dos contetdos produzidos pelos resultados.

Os resultados quantitativos apresentam-se pela distri-
buigdo de frequéncia relativa pelo uso do Excel, ferramenta
de estatistica basica associada a informatica para a produ-
¢do de dados mensuraveis para a aplicagdo de graficos e
quadros, que contemplaram e geraram os resultados numé-
ricos apresentados.

A analise critica norteou-se pela teoria do cuidado Flo-
rence Nightingale, que se fundamenta no ambiente enquanto

o cenario principal e gerador de condi¢des, que podem
influenciar externamente e/ou prevenirem os fatores e/ou
elementos geradores de vulnerabilidades e de nio seguranga
para o paciente e o trabalhador.

Os elementos do ambiente fisico sdo importantes
para a teoria ambientalista, pois interferem no estado do
paciente, como ventila¢do, iluminagdo, calor, limpeza,
ruidos, odores e alimentac¢do. Esses elementos ambien-
tais permitem que atuem e haja preven¢io e cuidado de
enfermagem em um cendrio de seguranca para o paciente
e o trabalhador.

Quando ocorrem situagdes de vulnerabilidades que
conduzem ao erro, a falha e as idiossincrasias em partes
dos processos de trabalho, ambos (pacientes e trabalhado-
res) tornam-se sujeitos suscetiveis as péssimas condi¢des de
saneamento ambiental e de seguranca para executar e rece-
ber o cuidado em saude.

Ambos estdo expostos ao que sugerimos denominar de
“vitimologia de Florence”, que resultam em altas taxas de
morbi/mortalidade e afetam o processo de cura, bem como
que ddo ao enfermeiro o sentimento de impoténcia diante
da necessidade de promover o ambiente saudavel para que
a natureza possa expressar a cura conforme as proposigoes
tedricas de Florence.

A assisténcia de enfermagem é pautada no processo de
enfermagem que implementa a observagio, a experiéncia e
os registro de dados fundamentais para o melhor desenvol-
vimento dessa metodologia do trabalho, juntamente a Siste-
matizacdo da Assisténcia de Enfermagem* e aos protocolos
de promogio da saude.®

Estes referenciais tedricos permitem a resolucdo de cui-
dado em enfermagem, que se associa as diretrizes da PNSST
(2011)° e aos eixos da PNSP (2011).”

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apresentamos os resultados utilizando a sequéncia das
etapas de pesquisa de revisdo integrativa e empregamos a
cor azul para referéncia da seguranca dos pacientes, visto
que nos servigos de satide em estudo esta cor é utilizada nas
roupas de uso dos pacientes e a cor verde para os trabalha-
dores da saude, pois esta é a cor representativa da drea da
saude. Essa representagdo perpassa os aspectos inerentes a
comunica¢ao ndo verbal e a dimensdo da leitura subjetiva
associada ao trabalhador uniformizado e que executa a ati-
vidade de trabalho.®

Das produgdes cientificas encontradas no universo de
70 artigos, os que abordavam os servicos de imaginologia
foram oito (12,8%). Estes 12,8% dos artigos voltados para
essa tematica destacam setores de imaginologia intervencio-
nista. No grafico 1, destacamos o quantitativo de produgdes
por tematica tratada.

A comparagio de publica¢des cientificas entre os anos de
2009 e 2014 possui diversidade tematica. Foram comparadas
as seguintes tematicas: saude do trabalhador, seguranga do
paciente e imaginologia, como pode ser visto a seguir. Desse
modo, foi selecionado, nessa tematica, o quantitativo de pro-
dugbes cientificas no ambiente hospitalar.
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Grafico 1 - Comparativo das producdes cientificas de 2009
a 2014
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Elaboragao dos autores.

No gréfico 2, visualizamos publicagdes cientificas volta-
das exclusivamente para a imagenologia. Tal grafico aborda
subtemas como: hemodialise, tomografia computadorizada,
raios-X, ultrassonografia, centro de diagnostico de imagem
por area do setor de imagenologia.

Grafico 2 - Comparativo das producdes cientificas produzi-
das por setor de imaginologia
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Fonte: Elaborado pelo proprio autor
Elaboragao dos autores.

No quadro 1, podemos constatar que os elementos
ambientalistas propostos por Nightingale podem com-
prometer tanto os profissionais quanto os pacientes dos
estabelecimentos de saude. Em virtude disso, os eixos nor-
teadores de seguranga do paciente e os fatores de risco e
exposicao ao trabalhador estdo associados conforme sera
visto no quadro a seguir.

Quadro 1 - Elementos ambientalistas de ndo seguranca e
saude que comprometem os pacientes e dos trabalhadores
em estabelecimentos de servigos de saude

Fatores de risco/ Eixo de
Elementos o
. . exposi¢ao do seguran¢a do
ambientalistas R
trabalhador paciente
o Fatores de
Ventilacao, mitigacdo

iluminacédo, calor, Risco fisico

ruidos, odores Acbes de redugdo

de risco

paciente aliado aos fatores como fatores contribuintes de
perigo/incidente, fatores de mitigacéo, detec¢ao, resultado e

cuidado da organizagio observados no quadro 2.

Quadro 2 - Fatores de andlise critica para a seguranca do
paciente e a do trabalhador

Elemento de

Elemento de

NI anadlise de Elemento de andlise
evidéncia do
trabalhador/ segl.'lranca da segu.ranca do
paciente e saude do paciente
trabalhador
Tempo de
Fatores Controle assertividade
contribuintes de de riscos (identificacdo
perigo incidente ocupacionais correta do

(seguranca
ambiental do
trabalhador

(fisico, quimico,
bioldgico,
ergondémico,

paciente, melhorar
a comunicacao
entre profissionais

e paciente mecanico ou de saude, melhorar

perante as boas acidente de a seguranca da

praticas em trabalho - prescri¢cdo, uso e

saude) NR-05, NR-32) administragcdo de

medicamento)
= Organizagao
z‘:;‘i:‘;'a;ee do trabalho
mitigacio (turnos, Tempo de
g. ¢ - jornadas, intervengao

(administracao .

oM recursos recursos (procedimento/
humanos, exame em local

humanos e
geréncia do
cuidado em

administracao
de tarefas e

correto, reduzir o
risco de queda)

satde) atividades,
NR-17)
Re_sultados no Vigilancia Controle de infecgdo
cuidado e na e .
. - sanitaria e biosseguranga
organizag¢ao R
. (normas, boas (higienizacéo das
Biossegurancga . - .
praticas e maos para evitar

do trabalhador e
do paciente

resolucdes)

infeccdo - RDC 306)

Elaboragao dos autores.

No quadro 3, constatam-se os eixos norteadores de segu-
ranga do paciente corroborando a PNSP e as politicas com
o enfoque na seguranca e satde do trabalhador (PNSST).
Em meio a esse processo de trabalho com os eixos dessas
duas vertentes, andam paralelamente unidas nos servigos de
satde, como pode ser visto a seguir.

Quadro 3 - Eixos de seguranc¢a para o paciente e o trabalha-
dor em servigos de saude

Eixos de Eixo do Eixo do paciente

seguran¢a trabalhador P
Cuidado - |dentificar/

o Prevencao .
qualificado comunicar/assegurar
Padrdes de ~ L
conformidade Promocao Melhorar/higienizar
Protocolos Protecdo Reduzir

Alimentacéo e
limpeza

Acdes de reducédo

Risco biolégico .
9 de risco

Elaboragao dos autores.

Ja no quadro 2, por meio da analise critica para a segu-
ranca do paciente e do trabalhador, encontramos fatores
que permeiam essa seguranca e saude do trabalhador e do

Elaboragao dos autores.

No quadro 4, mostraremos as publicagdes cientificas
encontradas concernentes as mais diversas subdivisdes no
setor de imaginologia, como procedimentos intervencionistas,
tomografia, ressondncia, entre outros. E, por fim, uma sintese
da analise critica de cada publicagdo encontrada.
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Quadro 4 - Sintese da analise critica

Setor estudado

Artigos analisados

Oragoes adverbiais

Raios-X,TC, mamografia e
fluoroscopia

Controle de riscos em radiodiagndstico: uma

abordagem de Vigilancia Sanitaria.

Uma vez que a Anvisa controla o
risco do setor de radiodiagndstico,
a fim de que possa controlar os
riscos que os equipamentos possam
oferecer aos profissionais e aos
usuarios.

Raios-X, tomografia
computadorizada

Correlacdo entre as medidas lineares em
radiografias panoramicas e tomografias

computadorizadas cone beam associadas ao

seio maxilar.

A medida que as correlacdes entre
as radiografias panoramicas e as
tomografias, quando associadas
ao seio maxilar, influenciam a
implantodontia.

Tomografia computadorizada

Organizacao do trabalho de enfermagem na
tomografia computadorizada: construindo

atribuicdes e procedimentos.

Ja que existe uma organizacao

do trabalho, serdo descritos as
atribuicdes e os procedimentos de
enfermagem.

US, RM, TC, mamografia, radiologia
convencional, radiologia vascular

e intervencionista, densitometria,
radioterapia, medicina nuclear

Tempo de enfermagem em centro de

diagnodstico por imagem: desenvolvimento de

instrumento

Em virtude da técnica de
mapeamento cruzado, puderam
classificar as intervencdes de
enfermagem conforme a NIC.

Ultrassonografia

Assertividade e tempo de permanéncia

de cateteres intravenosos periféricos com

insercdo guiada por ultrassonografia em
criancas e adolescentes

Desde que os cateteres intravenosos
periféricos foram utilizados,
obtiveram-se mais éxito na puncéo
venosa periférica e na terapia
intravenosa.

Hemodidlise/emprego do
equipamento de ultrassonografia

Riscos ocupacionais enfrentados pelo
trabalhador de enfermagem no setor de
hemodialise

Embora existam riscos ocupacionais
presentes nas atividades dos
enfermeiros, hd uma baixa adeséo ao
uso de equipamentos de protecao
individual (EPIs).

Hemodindmica, radiodiagndstico,
ressonancia magnética nuclear,
tomografia computadorizada e
ultrassonografia

Atuacdo de enfermeiros em um centro de

diagndstico por imagem

Quando existem atualizacdes e as
praticas com bases do conhecimento
cientifico, ha uma seguranca tanto do
profissional quanto do paciente.

Hemodidlise

Diagndsticos de enfermagem em pacientes

renais cronicos em hemodialise

Ja que foram identificadas pelo
diagndstico de enfermagem no setor
de hemodidlise, poderd serem feitas
as intervengdes necessarias no setor.

Hemodidlise

Eventos adversos em hemodiélise: relatos de

profissionais de enfermagem

Apods o levantamento dos riscos
envolvendo os profissionais, a
educacédo continuada e a qualidade
do cuidado influenciam a seguranca
tanto do paciente quanto do
trabalhador.

Elaboragao dos autores.

A partir da analise critica dos artigos, criamos proposi¢des de interven¢des combinadas com a teoria ambientalista de
Florence Nightingale com apresentacdo dos artigos analisados anteriormente na analise critica, como pode ser visto poste-

riormente no quadro 5.
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Quadro 5 - Proposicdes de intervencdes foram encontradas nos artigos analisados

Artigo analisado

Proposi¢cao do artigo

Proposicdao ambientalista

Controle de riscos em radiodiagnostico:

uma abordagem de Vigilancia Sanitaria

O setor de radiodiagnodstico sera
avaliado pelas normas da Anvisa, de
modo gue os equipamentos oferecam
O menor risco possivel para os
funciondrios e para o paciente.

Depois que os equipamentos forem
inspecionados pela Anvisa, serdo
avaliados quanto a iluminac¢éo, ao ruido
e ao calor, a fim de que funcionem
corretamente.

Correlagdo entre as medidas lineares
em radiografias panoramicas e
tomografias computadorizadas cone
beam associadas ao seio maxilar

A implantodontia interfere no estado
do paciente quando é realizada por
radiografia convencional ou por
tomografia computadorizada.

Os equipamentos conservados
dependem dos elementos ambientais,
como iluminacao, ventilacéo, calor,
ruido, para o funcionamento deles, ndo
causando nenhum dano ao paciente e
ao trabalhador.

Organizac¢do do trabalho de
enfermagem na tomografia
computadorizada: construindo
atribuicdes e procedimentos

As atribuicdes e os procedimentos
a serem realizados no setor

na competéncia da equipe de
enfermagem.

Embora haja riscos no setor, é
necessario analisar as condi¢des do
ambiente, como a ventilagao, o ruido, o
odor, o calor no local e o procedimento
a ser realizado no paciente.

Tempo de enfermagem em centro
de diagndstico por imagem:
desenvolvimento de instrumento

Os enfermeiros no centro de
diagnodstico por imagem fizeram

um mapeamento cruzado no setor

e classificaram as atividades de
intervencdes de enfermagem com base
na NIC.

Todos os elementos ambientais de
Florence acontecem no centro de
diagnostico por imagem.

Assertividade e tempo de
permanéncia de cateteres intravenosos
periféricos com insercdo guiada

por ultrassonografia em criancas e
adolescentes

Com base no tempo de cateteres
intravenosos periféricos, a
assertividade foi alta quando guiada
por ultrassonografia.

Em ultrassonografia, devera ser
investigado com relacdo ao calor e ao
ruido.

Riscos ocupacionais enfrentados pelo
trabalhador de enfermagem no setor
de hemodidlise

A baixa ades&o dos trabalhadores
ao uso de EPIs implica riscos
ocupacionais, como os riscos fisicos,
bioldgicos, ergondmicos, quimicos e
mecanico/acidente.

Na hemodidlise, os profissionais
deverdo estar atentos quanto a
ventilacdo, ao ruido e a limpeza do
setor, incluindo equipamentos e
produtos.

Atuacdo de enfermeiros em um centro
de diagndstico por imagem

As competéncias exercidas pelo
enfermeiro no centro de diagndstico
por imagem.

No centro de diagndstico por imagem,
todos os elementos ambientais deverdo
ser observados meticulosamente, a fim
de evitar riscos para os profissionais e
para os pacientes.

Diagndsticos de enfermagem
em pacientes renais cronicos em
hemodialise

Por meio da identificacdo dos
diagnosticos de enfermagem no setor
de hemodidlise poderd promover
protecdo/seguranca e nutricdo.

O calor e a alimentacado deverao ser
observados no setor de hemodialise,
visto que sdo os mais prevalentes.

Eventos adversos em hemodialise:
relatos de profissionais de enfermagem

Com base nos erros cometidos pelos
profissionais, a educag¢do continuada
e a qualidade do cuidado promovem
uma maior seguran¢a do paciente.

Os elementos ambientais, como
limpeza, ventilacao, ruidos, odores,
estdo inerentes ao processo de
trabalho desses profissionais.

Elaboragdo dos autores.

Apésanalise dos artigos, foram constatados que ambos pos-
suem os eixos de seguranga do paciente, principalmente pela
correcdo ou melhoria da prética assistencial diante dos erros
cometidos. Criticamente, é uma adaptagio de evitar e mediar o
dano ocorrido na forma de intervencio desse paciente.

Na maioria dos artigos cujos autores sdo enfermeiros,
vimos que boa parte que ocasiona os erros, como medica-
¢Oes, quedas, estdo presentes como eixos de seguranga do
paciente para evitar esse tipo de ocasionalidade. Outros-
sim, os erros relacionados aos profissionais de saide que

acometem os pacientes, acontecendo divergéncias em uma
pratica assistencial de forma nao segura.

Portanto, a seguranc¢a do paciente e a seguranga do tra-
balhador caminham lado a lado, pois os danos causados
por esses profissionais aos usuarios do servico também
interferem na sua prética assistencial. Dessa forma, causa
vulnerabilidades a esses profissionais, que sdo acometidos
ou relacionados ao ambiente de trabalho, expostos aos ris-
cos biologicos, fisicos, quimicos, ergondmicos e acidentes de
trabalho e suas relagdes com outros profissionais e pacientes.
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Conforme verificado no grafico 1, as publicagdes perti-
nentes ao servi¢o de radiodiagnoéstico sdo rarissimas dentro
de um universo de no minimo 70 artigos cientificos, visto
que as publicagdes mais interessantes sdo a seguranga do
paciente e a seguranca do trabalhador dissociada, mas elas
estdo totalmente interligadas.

Dentro das publica¢des cientificas da area de imaginolo-
gia, podemos ter os raios-X, a tomografia computadorizada,
a ressondncia magnética, a hemodinamica, os procedimen-
tos intervencionistas, entre outros. Além disso, entre essas
subdivisdes da imaginologia, destacam-se os artigos volta-
dos para a hemodidlise, como visto no grafico 2.

No quadro 1, os fatores contribuintes de perigo/incidente
estdo inseridos na periculosidade ou no fator contribuinte
no processo de trabalho. As boas praticas em satde e a segu-
ranca do trabalhador podem evitar esses tipos de perigo, que
podem estar associados a fatores internos e externos.

Entre esses fatores que podem contribuir para esses
riscos tem-se os riscos ocupacionais, que podem ser des-
membrados em: fisicos, quimicos, bioldgicos, ergonoémicos,
mecanicos ou acidentes de trabalho. Em virtude deles, faz-se
necessario ter um controle rigoroso desses riscos ocupacio-
nais, a fim de que se possa evitar danos para esses traba-
lhadores, conforme NR-5"7 e NR-32,!®* bem como nas boas
praticas de saude.

As boas praticas de saide minimizam esses riscos tanto
para a seguranca do trabalhador quanto para a seguranca
do paciente. Para o paciente, existe o tempo de assertividade
que atenua os efeitos dos danos causados antes, durante ou
ap0s o procedimento. Com isso, sdo norteadas as boas prati-
cas em saude associadas aos eixos de seguranca do paciente,
como identificacio correta do paciente, melhorar a comuni-
cacdo entre profissionais de saude, melhorar a seguranca da
prescri¢do, uso e administragao de medicamento.

Como forma de gerenciamento do cuidado em saude e
na administracéo do setor, é necessario conhecer os fatores
de mitigacio e a detecgdo dos principais problemas na uni-
dade, visto que esses fatores e a detec¢do permitirdo criar
um plano de seguranca perpassando tanto os profissionais
quanto os pacientes.

Esse planejamento de seguranca permite a organizagio
do processo de trabalho. Conforme descritos na NR-17," os
turnos, as jornadas, os recursos humanos, a administragao
de tarefas e atividades desenvolvidas pelos enfermeiros con-
sistem em uma visdo de toda a unidade de imagenologia que
analisard os focos principais dos problemas, agindo em tempo.

Em consequéncia desse tempo de intervencio, o profis-
sional, durante o procedimento ou exame em local correto,
e, em seguida, de um procedimento operacional padrio
(POP), reduzira os riscos para o paciente, incluindo o risco
de queda do paciente na hora do exame.

Como resultados no cuidado e na organiza¢io do pro-
cesso de trabalho, as a¢des de Vigilancia Sanitaria, mediante
normas, boas priticas e resolucdes da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitéria (Anvisa), tém a fungio de fiscalizar todo
o aparato tecnoldgico, permitindo ou néo o funcionamento
do estabelecimento. Essa permissdo garante a biosseguranga
do trabalhador e do paciente, de forma que reduz e evita os

riscos de infec¢bes, sendo um deles a higienizacao das méos,
conforme a RDC 306.%°

No quadro 2, nota-se que os elementos ambientais pro-
postos por Florence estdo associados aos riscos tanto para o
trabalhador quanto para o paciente. Para os trabalhadores, os
riscos fisicos presentes, como iluminacéo, ventilagdo, ruido,
odores, que afetam diretamente a execu¢éo do trabalho e o
modo de operar os equipamentos propostos.

Em consequéncia desses fatores os pacientes sofrem,
pois os equipamentos ndo funcionam corretamente, e tam-
bém o profissional que estd exposto a esse risco ocupacional
interfere na qualidade do atendimento e no servigo prestado.
Dessa maneira, esses fatores estdo inerentes ao modo ope-
rante do processo de trabalho.

A alimentacdo e a limpeza sdo outros fatores associados
aos fatores de mitigagao e aos incidentes/perigos existentes.
Esse ¢ um dado que aparentemente ndo tem correlagio.
Todavia, os riscos bioldgicos presentes tanto na contamina-
¢do de alimentos quanto em produtos quimicos com suji-
dade dentro do setor prejudicam ainda mais.

Esse prejuizo interfere na qualidade do atendimento e
vulnerabiliza os profissionais atuantes nessa drea que estio
expostos aos riscos tanto do setor quanto das comorbidades
desses pacientes. Aliado a isso, temos a teoria ambientalista
de Florence que permeia nesse processo, e o paciente sendo
também vulneravel a essa organizagio e produgao do servigo.

Pudemos constatar, nos quadros 3 e 4, que os eixos nor-
teadores da seguranca do paciente e do trabalhador estao
intrinsecamente entrelagados, de maneira para uma maior
reducdo dos fatores de mitigacdo e dos incidentes/perigos
expostos a essa populagdo estudada, tendo em vista promo-
¢des e agdes que minimizem essa a¢ao, conforme visto nos
quadros supracitados.

As proposigoes de intervengdes que foram encontradas
nos artigos analisados e apresentadas no quadro 5 expres-
sam a teoria ambientalista de Nightingale. Embora os artigos
apresentem alguns elementos dessa teoria ambientalista, os
elementos ambientais ndo preservados corretamente acar-
retam fatores de ndo seguranca. Esses fatores podem levar
a uma cadeia epidemioldgica de longo prazo a um nivel de
alarde, que podera trazer correlacionamento com modifica-
¢Oes genéticas, moleculares de doengas ja existentes e até o
surgimento de outras doengas.

CONCLUSAO

Vimos que o quantitativo de produgdes cientificas para
a seguranca do trabalhador ¢ vasto. Porém, pode-se incluir,
dentro dessa grande area tematica, o radiodiagndstico, pois
este possui os seus riscos de periculosidade, o uso de radia-
¢oes ionizantes e outros riscos inerentes ao trabalho e que
acometem a saide desse profissional.

Na seguranca do paciente, constatamos a diversidade
de artigos voltados para essa tematica, mas também dentro
dessa publicagdo cientifica revela-se a pouca ou pequena
escala da producio cientifica dessa tematica em radiodiag-
nostico. Desse modo, pode-se produzir em escala maior para
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o radiodiagnostico em razdo da vasta quantidade de exames
de diagnostico realizados anualmente.

Em consequéncia disso, a imaginologia oferece uma
quantidade enorme de servicos que precisam ser mais explo-
rados e que envolvem trabalhadores, clientes, entre outros
servicos. Apesar de ter uma produgdo cientifica timida
nessa drea, provavelmente havera uma produgdo maior, a
fim de beneficiar trabalhadores e clientes desse servico de
radiodiagndstico.

Nio identificamos artigos que fagam mengéo ao uso de
equipamento de protegdo individual (EPI) pelo paciente.
Esta é uma medida preconizada pela Anvisa — Portaria 453,
de 1998 -, que é diretiva para o uso de radiodiagnostico em
exames clinicos com considera¢des de seguranca para o tra-
balhador, o ambiente de trabalho e o paciente.

Carecemos de pesquisas que facam alusdo a exposi¢ao
do paciente submetido a radiodiagndstico no Brasil. Este
devera receber um dosimetro e também os protetores plum-
biferos de dreas de exposi¢do, como, por exemplo, o prote-
tor de tireoide e o protetor de gonadas. O paciente deve ser
contemplado pela protegdo radioldgica, empregando-se o
menor tempo de exposi¢do, a menor dose, 0 menor risco, os
principios de ALARA.
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