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1 PRODUTO TECNICO CHECK LIST DE ACOMPANHAMENTO

1.1 APRESENTACAO

A elaboracdo de um instrumento para embasar e acompanhar as atividades realizadas
pelos trabalhadores de enfermagem do setor de Hemodialise do hospital em estudo, a fim de
subsidiar a nota no processo de avaliagdo de desempenho, foi a primeira encomenda para o
desenvolvimento desta pesquisa, quando a pesquisadora iniciou, na EE-UFMG, o seu Curso de
Mestrado Profissional em Gestao de Servigos de Satde.

O “Check list de acompanhamento” foi criado em 2018 e, desde entdo, passou por
algumas alteracOes para se ajustar a pratica assistencial da equipe de enfermagem da
hemodialise, porém manteve a sua esséncia - a finalidade do monitoramento da equipe com
respaldo para concessdo de notas durante a avaliacdo de desempenho, maior participacao da
equipe no processo de avaliacdo, contribui¢do com a organizagdo da unidade assistencial e na
educacdo permanente do trabalhador.

Diante da possibilidade de uma auditoria de processos que fundamentavam a concessao
final de notas individuais e de equipe para a avaliacdo de desempenho, uma das etapas que
compde a progressdo na carreira, a entdo coordenadora e atual pesquisadora, verificou a
fragilidade inicial neste processo e decidiu criar, em 2018, com outra enfermeira do setor da
Hemodialise, um instrumento de acompanhamento das atividades realizadas pela enfermagem,
na tentativa de garantir maior transparéncia e participacao da equipe no processo avaliativo.

Em 2019, o instrumento foi apresentado ao setor de Gestdo da Qualidade do hospital em
estudo para validar e aprovar o instrumento elaborado, o qual, posteriormente, foi apresentado
a equipe de enfermagem da Hemodialise para que conhecessem a metodologia de sua aplicagao.

Vale ressaltar que, mesmo tendo o nome similar a um método tradicional de avaliagao
de desempenho denominado checklists ou listas de verificacdo, o conteudo e metodologia do
check list, trazido como produto desta pesquisa, diverge do modelo tradicional apresentado na
literatura. No método tradicional, as listas de verificac¢do sdo realizadas por meio de uma relagao
de fatores/caracteristicas de cada funcionario que recebe uma avaliagdo quantitativa
(CHIAVENATO, 2014). No “Check list de acompanhamento” sdo avaliadas as agdes de cada
funciondrio no que diz respeito ao seguimento de padrdes de cuidado e praticas descritas em
normas e instrucdes institucionais. Posteriormente, ¢ realizada uma capacitagao individual com
o trabalhador, permitindo que se monitore as suas dificuldades e aquelas apresentadas pela

equipe.



1.2 OBJETIVOS

a) Monitorar as atividades realizadas pela equipe de enfermagem e auxiliar no
desenvolvimento de suas competéncias individuais;

b) Preparar e capacitar constantemente a equipe de enfermagem para desenvolver suas
atividades, contribuindo para a melhoria da qualidade e da seguranca do cuidado
oferecido aos usuarios do SUS;

¢) Orientar a equipe de enfermagem quanto as metas, normas, instrugdes € protocolos
institucionais;

d) Contribuir para a manutencao da organizacdo e adequacdo do setor de Hemodialise;

e) Avaliar a realizacdo dos registros de enfermagem;

f) Respaldar a concessdo de notas no processo de avaliagdo de desempenho, tendo em

vista a solicitagdo de progressdo na carreira dos trabalhadores.

1.3 PLANEJAMENTO E DESENVOLVIMENTO

A metodologia proposta para a aplicagdo do “Check list de acompanhamento” ¢ descrita
conforme o cronograma das avaliagdes da rede EBERH. Idealmente, o instrumento deve ser
aplicado minimamente em trés periodos anuais, divididos em quadrimestres. Tais periodos
convergem com a necessidade de registro de monitoramento das atividades do trabalhador
sugerido pelo programa institucional.

O instrumento ¢ dividido em duas partes e abrange o monitoramento de agdes da equipe
de enfermagem de acordo com as normas, rotinas e instrugdes técnicas de trabalho. A primeira
parte € de observacao e a segunda de perguntas ao trabalhador, sendo este momento considerado
educativo.

A aplicagdo do instrumento ndo tem definicdo prévia de data. Ocorre, por sugestdo,
quando o plantdo se encontra mais tranquilo e que seja possivel fazer uma abordagem mais
detalhada e individualizada junto ao trabalhador.

A defini¢do do trabalhador que serd avaliado, tendo como diretriz o checklist
mencionado, ocorre por meio de sorteio, a partir da escala e de uma planilha de controle, para
que todos da equipe de enfermagem sejam, posteriormente, acompanhados e recebam um
feedback ao final de cada quadrimestre, pelo menos uma vez.

No caso da avaliagdo do técnico de enfermagem, o instrumento (APENDICE C) é

aplicado pelo enfermeiro responsavel pelo turno de trabalho que este profissional esta escalado.



E, para a avaliagdo do enfermeiro, o instrumento (APENDICE D) ¢ aplicado pelo coordenador
de enfermagem na mesma metodologia descrita, porém sem a necessidade de realizacdo de
sorteio uma vez que a escala contempla apenas um enfermeiro por turno.

O preenchimento ¢ feito por meio da sinalizacdo entre “Sim” e “Nao” do que ¢
perguntado e observado pelo avaliador. Ao final do instrumento, foi acrescido, por recente
sugestdao, um campo aberto para que o profissional monitorado realize suas considera¢des sobre
o instrumento em si ou sobre alguma situa¢do pontual do acompanhamento realizado. Ao
término da aplica¢do do instrumento, tanto avaliador, quanto avaliado assinam dando ciéncia
ao preenchimento do instrumento que € entdo arquivado para posterior compilacdo de dados
que subsidiam a nota na etapa de formalizag¢do da avaliagdo de desempenho.

Os quesitos a serem avaliados podem variar de acordo com as caracteristicas da
assisténcia de enfermagem realizada no setor. Mas, também estd atrelado aos indicadores
internos pactuados com a Diretoria do hospital e as normas institucionais e dos orgios de
controle e normatizacdo tais como: Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
auditorias internas e externas, Ouvidoria, Conselho Regional de Enfermagem, entre outros.

O referido instrumento aborda: a identificacdo profissional; uso adequado de uniformes
e de equipamentos de prote¢do individual; proibicao de uso de adornos; registro adequado de
informagdes; rotinas do servico, impressos corretos; identificagdo adequada de pacientes;
prescri¢ao, uso e administracdo de medicamentos; redu¢do do risco de quedas e ulceras por
pressdo; medicamentos multidoses e controlados; ocorréncia de eventos adversos e localizagao

de documentos na base de dados institucional, entre outros.



APENDICE A — Produto da pesquisa - HEMODIALISE — “Check list de acompanhamento” DO TECNICO DE ENFERMAGEM

Profissional (assinatura): Resp.: Data: /| Hora: :
OBSERVAR:
Itens a serem avaliados HEMODIALISE Sim Nao NA Observacio:
1.Identificacdo adequada do CRACHA PRESENTE
PROFISSIONAL CRACHA EM LOCAL VISIVEL
2. Profissional adequadamente CABELO PRESO
uniformizado UNIFORME VERDE
AUSENCIA DE ADORNOS
SAPATO FECHADO
3. Equipamento de protecio OCULOS
individual (EPI) junto ao 7 7
colaborador MASCARA (CIRURGICA OU N95)
Luvas ou Capote (se necessario)
4. Rotinas do Servico/ 1. Teste APC realizado e registrado corretamente?

Impressos/ Registros = ~ T g : s
2. A evolugio de enfermagem das sessdes de hemodialise esta completa? Incluindo avaliagdo

de dor, caracteristicas do acesso, condutas de seguranga do paciente que foram realizadas (Risco de
queda e Risco de lesdo por pressio)
3. Folha de Rastreabilidade estd preenchida?

4. Prescricio de enfermagem e Prescri¢io de Risco de queda estdo devidamente checadas?

5. Assinatura e carimbo em todas as folhas?

6. Registros completos em folha de sala e no DIALSIST* (PESO) ?

7. Medicacdes administradas estio devidamente checadas e registradas em anotagio de
enfermagem (nome do medicamento, via, dose, local de administracio — lateralidade, horario,
omissdo de medicacio)?

5. Identificacio adequada dos 1. O paciente sob responsabilidade do profissional esta corretamente identificado com
pacientes - META 1 pulseira branca e dados corretos (nome completo e data de nascimento?)

2.Se paciente alérgico, o mesmo esta com pulseira vermelha?

NA se ndo houver alergia

3. O Profissional confere a pulseira de identificacdo antes de realizar qualquer cuidado ao

paciente?

4. Perguntar ao paciente: O profissional conferiu o material junto a0 mesmo antes de iniciar

HD?

5. Se paciente em isolamento de contato, estdo sendo adotadas medidas de isolamento?

(Capote)

NA se ndo houver isolamento

6. Perguntar ao paciente: Profissional atendeu o paciente com cordialidade, se colocando a

disposi¢cdo?




6. Prevenir ocorréncia de queda —
Meta 6

1. Se paciente sob responsabilidade do profissional, com alto risco de queda esta utilizando
pulseira amarela?

2. Estio sendo realizados os cuidados prescritos ao paciente alto risco (ex.: manter grades
elevadas, auxilio para pesagem...)?

3. Perguntar ao paciente: Recebeu orientagdes do profissional sobre os cuidados necessarios
para prevencio de quedas?

7. Prevengio de infeccio —
Meta 5

1. Profissional realizou curativo do CDL e avaliou sitio de inser¢do ?

2. Realiza a desinfecciio de linhas venosas previamente a administracio de medicamentos?

Legenda: NA- Nao se aplica

MOMENTO EDUCATIVO - Aproveite este momento para orientar e treinar o profissional. Ndo ha resposta certa ou errada.

Nio conta como avaliacio!!

Itens a serem avaliados

8.  Notificacao de
incidentes

Quais sdo os tipos de eventos?

() CIRCUNSTANCIA NOTIFICAVEL: Situagio com potencial expressivo para dano ou leséio ao paciente (ex.: um desfibrilador
com defeito na sala de emergéncia)

( ) QUASE FALHA (NEAR MISS): o incidente ndo atinge o paciente, este ¢ identificado antes de atingir o mesmo.

() INCIDENTE SEM DANO: incidente que atingiu o paciente mas ndo causou dano

( ) EVENTO ADVERSO (INCIDENTE COM DANO): incidente que atinge o paciente e resulta em dano ou lesdo a satide. Os
eventos adversos podem ser leves, moderados ou graves

( ) EVENTO SENTINELA: ocorréncia imprevista que envolve morte ou lesdo fisica ou psicologica grave

( ) NEVER EVENTS: eventos adversos que nunca deveriam ocorrer em servigos de saude, definidos como "evento grave" ou que
resultaram em 6bito do paciente.

9. META1-
Identificacdo correta
do paciente

Em quais momentos devemos conferir a identificagdo do paciente?

( ) ADMISSAO

( ) TRANSICAO DE CUIDADOS (EX.: PASSAGEM DE PLANTAO, TRANSFERENCIA INTERNA).
( ) ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS.

( ) ADMINISTRACAO DE SANGUE, HEMOCOMPONENTES E HEMODERIVADOS.

( ) COLETA DE SANGUE E/OU AMOSTRA BIOLOGICA PARA REALIZACAO DE EXAME
LABORATORIAL.

( ) ENTREGA DA DIETA.

( ) REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS INVASIVOS.

( ) TRANSPORTE DE PACIENTES PARA REALIZACAO DE PROPEDEUTICA.

( ) REALIZACAO DE PROPEDEUTICA DIAGNOSTICA COMPLEMENTAR, INVASIVA OU NAO.
( ) ANTES DOS ATENDIMENTOS PELOS PROFISSIONAIS DE SAUDE.

( JALTA
10. META 3 — Melhorar a | Quais os 9 certos na administragdo de medicamentos?
seguranc¢a na ( ) PACIENTE CERTO
prescricio,nousoena | ( ) MEDICAMENTO CERTO
administracio de ( ) HORA CERTA
medicamentos ( ) VIA CERTA
( ) DOSE CERTA
( ) COMPATIBILIDADE MEDICAMENTOSA
( ) ORIENTACAO AO PACIENTE
( ) DIREITO A RECUSA
( ) ANOTACAO CERTA

11. META 3 — Melhorar a
seguranca na
prescriciio, no uso e na

O que o profissional de enfermagem deve registrar apos administrar uma medicagio ou caso nio a administre?
( ) NOME DO MEDICAMENTO

( ) VIA DE ADMINISTRACAO

(_) DOSE DO MEDICAMENTO

Marcar APENAS o que o
funciondrio responder
corretamente porém, repassar
todas as op¢oes com o
Sfunciondrio para capacita-lo.




administracao de
medicamentos

( ) LOCAL DE ADMINISTRACAO DO MEDICAMENTO (fazendo referéncia 4 lateralidade (esquerdo ou direito). Para os
acessos ja existentes, descrever as condi¢des do mesmo (permeabilidade, sinais flogisticos)

() HORARIO DE ADMINISTRACAO

( ) OMISSAO DA MEDICACAO Caso algum medicamento ndo seja administrado, deve-se circular e relatar no campo observagio da
prescrigao (a direita) e nas anota¢des de enfermagem o motivo (rejeigdo do paciente, intercorréncias, exames, falta da medicago) e conduta
tomada mediante da ndo administra¢io do medicamento.

12.  META 3 — Melhorar a
seguranca na
prescriciio, no uso e na
administracao de
medicamentos

Quais os cuidados devemos ter com medicamentos MULTIDOSES, CONTROLADOS e de ALTA VIGILANCIA?
MULTIDOSES: ( ) ETIQUETA PADRONIZADA,

( ) DATA DE ABERTURA,

( ) PREENCHIMENTO CORRETO,

( ) IDENTIFICACAO PROFISSIONAL

CONTROLADOS: ( ) MANTER TRANCADOS E
( ) CHAVE EM POSSE DO ENFERMEIRO

ALTA VIGILANCIA: ( ) QUANTITATIVO PERMITIDO ADEQUADO,
() CARTAZ DE SINALIZACAO

13. Localize na intranet

() Plano de Contingéncia ()HITT ( ) Outro:

AVALIACAO DE REACAO: O
profissional acompanhado pode
registrar suas percepgoes sobre o
processo de acompanhamento

Gostaria de fazer algum comentario adicional (critica, sugestdo, elogio) sobre este acompanhamento ou sobre este instrumento?




APENDICE B - Produto da pesquisa HEMODIALISE — “Check list de acompanhamento” DO ENFERMEIRO

Profissional (assinatura): Resp.: Data:  / /  Hora: :
OBSERVAR:
Itens a serem avaliados HEMODIALISE Sim Nio NA Observacio:
14. Identifica¢do adequada do CRACHA PRESENTE
PROFISSIONAL CRACHA EM LOCAL VISIVEL
15. Profissional adequadamente CABELO PRESO
uniformizado UNIFORME VERDE
AUSENCIA DE ADORNOS
SAPATO FECHADO
16. Equipamento de protecio OCULOS
'c'(‘)‘l’;‘l’)‘:r‘ﬂffpl) junto ao MASCARA (CIRURGICA OU N95)
Luvas ou Capote (se necessario)
17. Conferéncia de registros Evolugoes de enfermagem MENSAIS devem conter OBRIGATORIAMENTE os seguintes registros:

realizados pelo profissional

Escolher um paciente do turno ORIENTACOES SOBRE EDUCACAO EM SAUDE**

do enfermeiro ou de ESCALA DE MORSE

responsabilidade do mesmo e

observar pelo menos uma ESCALA DE BRADEN

evolugdo, um diagndstico e AVALIACAO DA DOR*

uma prescri¢ao de enfermagem

realizada. INTEGRIDADE CUTANEO/ MUCOSA

Para enfermeiros da externa Termos técnicos adequados, abreviagdes e siglas conforme norma institucional**

olhar uma evolugéo de
paciente no sistema AGHU
(Deve constar informagdes
assinalados com **e as que
estdo descritas neste campo
especificamente para externa)

Evolugoes de enfermagem da EXTERNA devem conter OBRIGATORIAMENTE os seguintes registros
(além dos assinalados com ** acima):

ACESSO (caracteristicas, fluxo)**

SESSAO (UF efetiva, tempo efetivo, intercorréncias)**

DIAGNOSTICO DE ENFERMAGEM foi realizado adequadamente e dentro do prazo?
PRESCRICAO DE ENFERMAGEM foi realizada adequadamente e dentro do prazo?

18. Reotinas do Servico/ registros Preenche PLANILHA DE INFECCAO?
Preenche DADOS DOS ACESSOS DOS PACIENTES NO DIALSIST?

Registra EVENTOS ADVERSOS?

Realiza preenchimento adequado de PASSOMETRO?

Realiza preenchimento adequado do LIVRO ADMINISTRATIVO?
Realiza preenchimento adequado de CONTROLE DE PONTO?
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Realiza CHECK LIST DE AUDITORIA SETORIAL DOS TECNICOS sob sua
responsabilidade?

Realiza 0 HISTORICO DE ENFERMAGEM, EVOLUGCAO DE ENFERMAGEM,
DIAGNOSTICO e PRESCRICAO DE ENFERMAGEM em TEMPO ADEQUADO?

Legenda: NA- Nao se aplica

MOMENTO EDUCATIVO - Aproveite este momento para orientar e treinar o profissional. Ndo ha resposta certa ou errada.

Nio conta como avaliacio!!

Itens a serem avaliados

19. Conferéncias setoriais Quais conferéncias ou impressos o enfermeiro deve realizar, ou validar a realizago, diariamente em sua unidade?
() CONFERENCIA DIARIA DO LACRE DO CARRINHO DE EMERGENCIA
( ) TESTE DO DESFIBRILADOR
() CONFERENCIA DIARIA (MANHA E TARDE) DA TEMPERATURA DA GELADEIRA
( ) CONFERENCIA DE GLICOSIMETRO
(_) CONFERENCIA DE CILINDRO DE OXIGENIO
20. META1- Em quais momentos devemos conferir a identificagdo do paciente?
Identificaciio correta ( ) ADMISSAO
do paciente ( ) TRANSICAO DE CUIDADOS (EX.: PASSAGEM DE PLANTAO, TRANSFERENCIA INTERNA).
( ) ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS.
( ) ADMINISTRACAO DE SANGUE, HEMOCOMPONENTES E HEMODERIVADOS.
( ) COLETA DE SANGUE E/OU AMOSTRA BIOLOGICA PARA REALIZACAO DE EXAME LABORATORIAL.
( ) ENTREGA DA DIETA.
( ) REALIZACAO DE PROCEDIMENTOS INVASIVOS.
( ) TRANSPORTE DE PACIENTES PARA REALIZACAO DE PROPEDEUTICA.
( ) REALIZACAO DE PROPEDEUTICA DIAGNOSTICA COMPLEMENTAR, INVASIVA OU NAO.
( ) ANTES DOS ATENDIMENTOS PELOS PROFISSIONAIS DE SAUDE.
( )ALTA
21. META 3 — Melhorar a | Quais os 9 certos na administragdo de medicamentos?
seguranc¢a na ( ) PACIENTE CERTO
prescricio,nousoena | ( ) MEDICAMENTO CERTO
administracio de ( ) HORA CERTA
medicamentos ( ) VIA CERTA
( ) DOSE CERTA
( ) COMPATIBILIDADE MEDICAMENTOSA
( ) ORIENTACAO AO PACIENTE
( ) DIREITO A RECUSA
() ANOTACAO CERTA
22. META 3 — Melhorar a | O que o profissional de enfermagem deve registrar apds administrar uma medicagio ou caso nio a administre?
seguranc¢a na ( ) NOME DO MEDICAMENTO
prescricio,nousoena | ( ) VIA DE ADMINISTRACAO
administracio de ( ) DOSE DO MEDICAMENTO
medicamentos ( ) LOCAL DE ADMINISTRACAO DO MEDICAMENTO (fazendo referéncia 4 lateralidade (esquerdo ou direito). Para
0s acessos ja existentes, descrever as condigdes do mesmo (permeabilidade, sinais flogisticos)
( ) HORARIO DE ADMINISTRACAO
() OMISSAO DA MEDICACAO Caso algum medicamento nio seja administrado, deve-se circular e relatar no campo
observagdo da prescrigdo (a direita) e nas anotagdes de enfermagem o motivo (rejeicdo do paciente, intercorréncias, exames,
falta da medicagf0) e conduta tomada mediante da ndo administragdo do medicamento.
23. META 3 — Melhorar a | Quais os cuidados devemos ter com medicamentos MULTIDOSES, CONTROLADOS e de ALTA VIGILANCIA?

seguranc¢a na

MULTIDOSES: () ETIQUETA PADRONIZADA,

Marcar APENAS o que o
funciondrio responder
corretamente porém,
repassar todas as op¢oes com
o0 funciondrio para capacitd-
lo.
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prescriciio, no uso e na
administragao de
medicamentos

( ) DATA DE ABERTURA,
( ) PREENCHIMENTO CORRETO,
( ) IDENTIFICACAO PROFISSIONAL

CONTROLADOS: ( ) MANTER TRANCADOS E
( ) CHAVE EM POSSE DO ENFERMEIRO

ALTA VIGILANCIA: ( ) QUANTITATIVO PERMITIDO ADEQUADO,
() CARTAZ DE SINALIZACAO

24. Localize na intranet

() Plano de Contingéncia ()HITT ( ) Outro:

AVALIACAO DE REACAO: 0
profissional acompanhado pode
registrar suas percepgoes sobre o
processo de acompanhamento

Gostaria de fazer algum comentario adicional (critica, sugestdo, elogio) sobre este acompanhamento ou sobre este instrumento?







