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INTRODUCAO E METODO

Este produto é oriundo da pesquisa de mestrado intitulada: “Educacgao
Permanente como Estratégia para Realizacdo e Valorizacdo do Registro de
Enfermagem”, tal pesquisa foi realizada no Centro Cirurgico A do Hospital
Federal de Bonsucesso apds aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa desta
unidade e da Universidade Federal Fluminense, a qual esta vinculada a
pesquisadora. A Plataforma Brasil disponibilizou o parecer aprovado ndamero
1.805.784.

Tratou-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa do tipo
pesquisa convergente assistencial. Com o objetivo de identificar os fatores que
dificultam os profissionais de enfermagem a realizar o registro de forma
adequada e utilizar posteriormente métodos que favorecam e reforcem esta

pratica.
REFORMULAC}AO DO CHECKLIST

A ideia de reformular checklist surgiu nos grupos de convergéncia nos
guais os participantes apontaram algumas deficiéncias na Folha de Controle de
Medicamentos e Materiais Cirargicos por Paciente, além daqueles contidos na
Folha de Assisténcia de Enfermagem no Centro Cirurgico. Ambas em formato
de checklist.

Na folha de controle de medicamento e materiais havia medicamentos

repetidos, outros, muito usados, em falta. Além disso, alguns materiais usados



rotineiramente ndo se encontravam na folha, entdo os participantes foram
acrescentando o que faltava e retirando os repetidos.

Na folha referente & assisténcia de enfermagem, propuseram melhorar
alguns pontos, como, por exemplo, escrever os possiveis locais de puncao
venosa, 0s possiveis locais de fixacdo de placa dispersiva para apenas marcar
o local escolhido.

Ademais, outras propostas foram feitas desde as entrevistas. Um
exemplo disso, foi o de criar um local especifico para anotacdes de
enfermagem, algo que néo existia nas folhas/checklist anteriores.

A importancia dessa reformulacao é facilitar o registro de enfermagem
durante o periodo perioperatorio, no qual o profissional de enfermagem exerce
varias funcbes. Esse é prejudicado pelo dimensionamento inapropriado de
profissional.

A utilizacdo do checklist permite a andlise geral de todo o processo que
esta sendo realizado na prestacdo da assisténcia de enfermagem (CORREA et
al, 2011)

Para maiores informacdes consulte a pesquisa na integra.



PRODUTO CHECKLIST — FRENTE, MEIO E VERSO

o [ MINISTERIO DA SAUDE
X H5Epiatar Foderal  HOSPITAL FEDERAL DE BONSUCESSO

DIVISAO DE ENFERMAGEM
CENTRO CIRURGICO A

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO CENTRO CIRURGICO

NOME: ‘ DATA:
PRONTUARIO: [ DATA DE NASCIMENTO: I IDADE:
CLINICA l ENFERMARIA: ‘ LEITO:
CIRURGIA:
INICIO: | TERMINO:
EQUIPE CIRURGICA:
ANESTESIA: ( )GERAL ( )SEDAGAO ( )RAQUIDIANA ( )LOCAL ( )PERIDURAL ( )OUTROS:
INiCIO: l TERMINO:
EQUIPE ANESTESICA:
CIRCULANTE: I INSTRUMENTADOR:
EVOLUCAO EM SO: Sala operatéria Entrada na SO: H
PUNGAO VENOSA: () Veia periférica: ( ) DORSO MAO__ { )ANTEBRACO___ ( )JUGULAR EXTERNA___
() VeiaProfunda: ( ) JUGULAR INTERNA___ ( )SUBCLAVIA___ ( ) FEMORAL___( )RADIAL___
TRICOTOMIA NA SO: ( )Ndo ( )Sim.Realizadopor:( )Eq.Enfermagem ( )Eq.Médica
SOL. ANTISSEPTICA: () Clorexidina Alcodlica ( ) ClorexidinaDegermante ( ) PVPIDegermante ( )PVPI Tépico
() Alcool a 70%
POSICIONAMENTO: () Dectbito Dorsal ( ) Decdbito Ventral ( ) Decubito Lateral Dir. ( ) Declbito Lateral Esq.
( ) Litotédmica ou Ginecolégica ( ) Trendelemburg ( ) Fowler ( )Outro:
CATETERISMO VESICAL: ( )Ndo ( )Sim.Realizado por: Sonda N¢ Diurese: mi
SONDA NASOGASTRICA: ( )Ndo ( )Sim.Realizado por:
ACESSORIOS / LOCAL: ( )Faixadeseguranga ( )Perneiras ( )Rodilha ( )Coxins ( )Manguito pneumatico
BISTURI: (  )Monopolar ( )Bipolar
PLACA DE BISTURI: ( )Ndo ( )Sim: ( )PANTURRILHA___ ( )COXA___ ( )ESCAPULA__ ( )
EQUIPAMENTOS: ( )Mantatérmica ( )Microscépio ( )RXsimples ( )Int.delmagens ( )BIS
( ) Broncoscépio ( )Ultracision ( )Ultrassom ( ) Outro:
SOROTERAPIA ( )SF0,9% 500 ml—ETAPAS: 12 22 32 42
( )SG5%500mi—ETAPAS: 12 22 32 42
( ) RINGER LACTATO 500 ml — ETAPAS: 12 22 32 42
ANTIBIOTICOTERAPIA ( )N&o ( )Sim Dose: Hora:
HEMODERIVADOS: ( )Ndo ( )Sim: ( )Concentradode Hemdcias Quant:____ ( )PlasmaQuant:____
( )Plaquetas Quant:___ ( ) Quant:____
ENCAMINHADO PECA PARAEXAME: ( )N3o ( )Sim. Material:
( )Congelagdo ( )Cultura ( )Patologia

SAIDA DA SO: H DESTINO: ( ) Recuperagdo Pés-anestésica ( ) Enfermaria: ( um
() Emergéncia ( )urO







ANOTACOES
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