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RESUMO:

Objetivo: Identificar estratégias disponiveis na literatura cientifica sobre a comunicagéo efetiva entre
profissionais de saude em neonatologia.

Métodos: Trata-se de uma revisao integrativa realizada no periodo de abril a agosto de 2021, através
de uma consulta nas seguintes bases de dados: BDENf, LILACS, IBECS, MEDLINE/PUBMED, Scopus
e Science Direct. Foram incluidos estudos cujos titulos e resumos estivessem relacionados a
estratégias de comunicagao efetiva entre profissionais de saude para promogdo da seguranga em
neonatologia e excluindo-se duplicados e revisGes integrativas/sistematicas/bibliograficas/narrativas.
Resultados: As estratégias que visam promover uma comunicagéo eficaz encontrados nesta revisao
foram SBAR, P.U.R.E e a passagem de plantao.

Conclusées: Essas estratégias se configuram como eficazes na melhoria da comunicagao entre a
equipe multidisciplinar em neonatologia, refletindo positivamente na qualidade da assisténcia e na
segurancga do paciente.

Palavras chave: Comunicagao; Seguranga do Paciente; Neonatologia; Pessoal de Saude.

RESUMEN:
Objetivo: Identificar estrategias disponibles en la literatura cientifica sobre la comunicacion efectiva
entre profesionales de la salud en neonatologia.
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Métodos: Se trata de una revisidn integradora realizada de abril a agosto de 2021, consultando las
siguientes bases de datos: BDENf, LILACS, IBECS, MEDLINE / PUBMED, Scopus y Science Direct. Se
incluyeron estudios cuyos titulos y resumenes estaban relacionados con estrategias de comunicacién
efectivas entre los profesionales de la salud para promover la seguridad en neonatologia y se
excluyeron los duplicados vy las revisiones integrativas/sistematicas/bibliograficas/narrativas.
Resultados: Las estrategias dirigidas a promover la comunicacion efectiva encontradas en esta
revision fueron SBAR, P.U.R.E y cambio de turno.

Conclusiones: Estas estrategias se configuran como efectivas en la mejora de la comunicacién entre
el equipo multidisciplinario en neonatologia, reflejando positivamente la calidad de la atencién y la
seguridad del paciente.

Palabras clave: Comunicacion; Seguridad del Paciente; Neonatologia; Personal de Salud.

ABSTRACT:

Objective: To identify strategies available in the scientific literature on effective communication among
health professionals in Neonatology.

Methods: This is an integrative review carried out from April to August 2021, by consulting the following
databases: BDENf, LILACS, IBECS, MEDLINE/PUBMED, Scopus and Science Direct. Studies whose
tittes and abstracts were related to effective communication strategies among health professionals to
promote safety in Neonatology were included, and duplicates and
integrative/systematic/bibliographic/narrative reviews were excluded.

Results: The strategies aimed at promoting effective communication found in this review were SBAR,
P.U.R.E and handoffs.

Conclusions: These strategies are configured as effective in improving communication between the
multidisciplinary teams in Neonatology, reflecting positively on quality of care and on patient safety.

Keywords: Communication; Patient Safety; Neonatology; Health Personnel.

INTRODUCAO

A comunicacdo efetiva entre profissionais de saude trata-se de fator indispensavel
para garantir a seguranga do paciente nos servigos de saude!"), especialmente no
ambito da neonatologia®. O Ministério da Saude seguindo as recomendagbes da
Organizagao Mundial da Saude (OMS), através da Alianga Mundial para a Seguranga
do Paciente, elencou a comunicagdo efetiva como a segunda meta internacional
como garantia para a qualidade no atendimento e a integridade do paciente dentro da
unidade de saude®.

Quando ha deficiéncia na comunicagdo, a possibilidade de erros profissionais
aumenta e como consequéncia se intensifica o aparecimento de eventos adversos(?.
Investigagdo da Joint Commission que analisou um total de 936 eventos sentinela
durante o ano de 2015, confirma que a comunicacao ineficaz € a causa raiz em mais
de 70% dos erros médicos graves, incluindo as lesdes e mortes perinatais®?).

Dentre os principais entraves para a realizagdo da comunicagéao efetiva, encontram-se
a supervalorizagédo de informacdes de natureza clinica, o cruzamento de mensagens
a respeito das informagdes do servigo e informagdes pessoais, a desmotivagdo®), a
falta de tempo, escassez de pessoal, auséncia de padronizacdo das informacoes,
impericia ou desconhecimento da importancia de tal agéo(”), a quantidade excessiva
ou reduzida de informacdes; limitada oportunidade para possiveis questionamentos;
qualidade inconsistente das informacbdes; omissdo ou repasse de informacgdes
errbneas; registros ilegiveis; interrupgcdes e distracbes provocadas pelo uso de
telefones, além das interrupgdes desnecessarias por parte dos familiares®).
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No ambito da unidade intensiva neonatal, evidenciam-se ainda que ruidos dos
monitores, atrasos e saidas antecipadas dos profissionais, choro dos recém-nascidos,
conversas paralelas entre profissionais e intercorréncias com pacientes, interferem no
processo de comunicagdo efetiva entre as equipes de saude(®).

Seguindo esse direcionamento, a assisténcia aos recém-nascidos, posto que se
refere a um grupo heterogéneo, pode ser considerada um grande desafio aos
profissionais de saude no que diz respeito a comunicagao efetiva e segura, havendo a
necessidade de investimento em uma cultura organizacional embasada em objetivos
e estratégias com efetivas configuragdes de comunicagéo('9).

Com vistas a transpor barreiras que impedem a Comunicagao Efetiva entre
profissionais de saude, estudos apontam programas de treinamentos de habilidades
de comunicagao, simulagdes praticas e maneiras padronizadas para apresentar
informagdes do paciente®'"). Além disso, estdo entre as principais ferramentas para
qualificar a comunicagdo a integracdo da equipe assistencial, a pratica de dupla
checagem das informagdes, utilizacdo de sistemas informatizados, passagem de
plantdo sistematica e criteriosa entre os profissionais, rounds multidisciplinares,
transferéncia de cuidado entre setores e reunides ordinarias de equipe('?).

Diante da compreensao de que a comunicagao efetiva é imprescindivel para garantir
a segurancga e qualidade da assisténcia, especialmente aos recém-nascidos, além de
favorecer ambiente com relagbes humanas agradaveis e respeitosas para o processo
de trabalho!'®), objetivou-se identificar estratégias disponiveis na literatura cientifica
sobre a comunicagao efetiva entre profissionais de saude em neonatologia.

METODO

Utilizou-se como método de pesquisa a revisao integrativa da literatura, que abrange
o estudo da literatura tedrica e empirica, bem como o mapeamento dos estudos com
diferentes abordagens metodoldgicas('4).

Para o desenvolvimento desta pesquisa foram seguidas seis etapas, descritas a
seguir: 1) escolha e definicdo do tema e estabelecimento de hipdtese ou questao de
pesquisa, 2) amostragem ou busca na literatura, estabelecimento de critérios de
inclusdo e exclusdo, 3) organizagdo e sumarizagao das informagdes a serem
extraidas dos estudos selecionados e categorizacdo dos estudos, 4) avaliagédo dos
estudos incluidos na revisao, 5) interpretacao dos resultados e sugestdes para futuras
pesquisas, 6) apresentagdo da revisao/sintese do conhecimento("9).

A Etapa 1, referente a escolha e definicdo do tema e estabelecimento de hipotese ou
questao de pesquisa, foi construida e organizada de acordo com a estratégia PICo (P
— populagéo; | — intervencao/area de interesse; Co — contexto('®), considerando-se a
seguinte estrutura: P — Seguranga do paciente; | — Comunicagdo efetiva; Co —
Neonatologia. Dessa forma, surgiu a seguinte questdo norteadora: “Quais estratégias
de comunicacdo efetiva sado utilizadas entre os profissionais de saude em
Neonatologia?”.

A Etapa 2 é correspondente a amostragem ou busca na literatura, estabelecimento de
critérios de inclusido e exclusdo. Para a seleg¢ao das publicagdes foram estabelecidos
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como critérios de inclusdo: estudos primarios, sem recorte temporal, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, que utilizam estratégias para melhorar a comunicagao
entre os profissionais de saude na unidade neonatal. Foram excluidos capitulos de
livros, teses de doutorado, dissertagcdes de mestrado, estudos de caso, relatos de
experiéncia, relatorios técnicos, editoriais e os diversos tipos de revisdes.

A Etapa 3 é referente a organizagdo e sumarizagdo das informagdes a serem
extraidas dos estudos selecionados e categorizacéo dos estudos. E neste momento
em que se utiliza um instrumento de coleta de dados, para reunir e resumir as
informacdes mais importantes a serem extraidas dos estudos selecionados, e assim,
formar um banco de dados de facil acesso e manejo. Elaborou-se um instrumento de
coleta de dados utilizando-se os seguintes itens: autores/ano de publicacdo, idioma,
objetivos do estudo, tipo de estudo, nivel de evidéncia, principais achados e
lacunas/limitagdes('9),

O levantamento foi realizado entre os meses de abril e agosto de 2021. A busca foi
realizada via Portal Capes (Coordenagdo de Aperfeigoamento de Pessoal de Nivel
Superior) com acesso pela Universidade Federal do Piaui (UFPI) nas seguintes bases
de dados: Banco de Dados em Enfermagem (BDEnf)), Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncia da Saude ( LILACS) e indice Bibliografico Espanhol em
Ciéncias da Saude (IBECS) via Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via US National Library of Medicine
(PUBMED), Scopus e Science Direct ambas Elsevier. A escolha dessas bases
ocorreu por razao da relevancia académico-cientifica.

Os descritores controlados utilizados na busca encontram-se inseridos no Banco de
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH).
Sao eles: “Patient Safety”; “Communication”; “Neonatology”. Os termos nao
controlados (palavras-chave), sinbnimos dos descritores controlados foram: “Effective
communication” e “Comunicacao efetiva”. Enfatiza-se que estes termos foram
elencados apos exaustiva analise de sinbnimos e combinagdes que correspondessem
ao conteudo da busca. Para sistematizar a coleta da amostra, foram utilizados os
operadores booleanos “OR” e “AND”, optando-se por diferentes estratégias de busca,
tendo em vista que as bases de dados possuem peculiaridades e caracteristicas
distintas.

Durante o processo de identificacdo, selecdo e inclusdo dos estudos primarios,
identificou-se um total de 3.022 artigos. Obteve-se 395 publicacbes nas bases
MEDLINE, Scopus e Science Direct e 2.627 publicacbes na BVS. Das 395
publicacdes, 44 eram na base de dados MEDLINE, 32 na Scopus, 319 Science Direct.
Na BVS, devido quantidade de artigos, optou-se por utilizar os filtros LILACS (262),
BDENf (233) e IBECS (68), permanecendo 563 publicagdes. Portanto, foi feita analise
de 958 publicagdes nessa primeira etapa.

A seguir executou-se a selegdo, considerando-se, a principio, como potencialmente
elegiveis, os estudos cujos titulos e resumos estivessem relacionados a estratégias
de comunicagéao efetiva entre profissionais de saude para promog&o da seguranga em
Neonatologia e excluindo-se duplicados e revisdes
integrativas/sistematicas/bibliograficas/narrativas; nesta etapa 48 publicagdes foram
eleitas para realizagdo da leitura na integra, sendo 16 na MEDLINE, cinco (5) na
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Scopus, 14 na Science Direct, trés (3) na LILACS, duas (2) na BDENf, trés (3) no
IBECS e cinco (5) nas bases LILACS e BDENf.

Para a selegao final, os estudos foram lidos na integra minuciosamente, verificando
se atendiam aos critérios de inclusdo e exclusdo pré-estabelecidos (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008). Assim, 43 estudos foram excluidos, permanecendo cinco
(5) estudos, sendo um (1) na MEDLINE, um (1) na Science Direct e trés (3) na BVS
(LILACS/BDENf — 2; IBECS — 1), os quais foram incluidos na amostra desta revisao.

A pesquisa foi realizada por dois revisores de forma independente, de modo a garantir
o rigor metodolégico e a fidedignidade dos resultados, com o intuito de minimizar
provaveis erros sistematicos ou viés de afericdo dos estudos, por falhas na
interpretacdo dos resultados bem como do seu delineamento. Para isso, utilizou-se o
roteiro proposto na metodologia do Preferred Reporting Itens for Systematic Reviews
and Meta-Analyses (PRISMA) e esta representado no fluxograma a seguir.

Fluxograma 2 - Estratégia de busca para seleg¢ao dos artigos incluidos na
revisdo, considerando as recomendagoes do Preferred Reprting Items for
Sustematic Reviews and Meta- Analyses (PRISMA)

Q Artigos identificados através da pesquisa de banco de dados:
& (n=3.022)
b Medline (44), Scopus (32), Science Direct (319) — (n=395)
E BVS (2.627) - Filtro BVS - Lilacs (262), BDEnf (233), IBECS
=
A Duplicados, revisoes
Artigos excluidos 1nt’egratlvas/s1s.temat1cas/t11bho
(n=910) ' graficas/narrativas e/ou nao se
gEaD enquadravam no tema
§.
# l
Artigos excluidos por nao
Artigos selecionados | — atender aos critérios ou
o (n=48) responder a questao (n=43)
=
Z
l
ey
7%

Artigos completos
avaliados para
elegibilidade (n= 05)
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Artigos incluidos (n= 05)
Medline= 01 publicacao
Science Direct=01 publicagao
BVS= 03 publica¢des

Incluidos

O nivel de evidéncia dos artigos foi determinado de acordo com classificagao
proposta pelo Instituto Joanna Briggs — JBI (2014): Nivel 1 - Projetos Experimentais
(Nivel 1.a - Revisdo sistematica de Ensaios Clinicos Controlados Aleatérios (RCTs);
Nivel 1.b - Revisédo sistematica de Ensaio Clinico Randomizado (ECR) e outros
desenhos de estudo; Nivel 1.c — RCT; Nivel 1.d - Pseudo-RCTs); Nivel 2 - Projetos
quase experimentais (Nivel 2.a - Revisdo sistematica de estudos quase
experimentais; Nivel 2.b - Revisao sistematica de delineamentos quase-experimentais
e outros estudos menores; Nivel 2.c - Estudo prospectivo quase-experimental
controlado; Nivel 2.d - Pré-teste - pos-teste ou estudo de grupo controle histérico /
retrospectivo).

Ja o Nivel 3 - Observacional - Projetos Analiticos (Nivel 3.a - Revisao sistematica de
estudos de coorte comparaveis; Nivel 3.b - Revisao sistematica de coorte comparavel
e outros desenhos de estudo mais baixos; Nivel 3.c - Estudo de coorte com grupo
controle; Nivel 3.d - Estudo controlado por caso; Nivel 3.e - Estudo observacional sem
grupo controle); Nivel 4 - Observacional - Estudos Descritivos (Nivel 4.a - Revisao
sistematica de estudos descritivos; Nivel 4.b - Estudo transversal; Nivel 4.c - Série de
Casos; Nivel 4.d - Estudo de caso); e Nivel 5 - Opinido de Especialista e Pesquisa em
Bancada (Nivel 5.a - Revisao sistematica da opinido de especialistas; Nivel 5.b -
Consenso de especialistas; Nivel 5.c - Pesquisa de bancada / opinido de especialista
Gnico)(?),

Na Etapa 4, os estudos incluidos na revisdo foram selecionados e analisados com
detalhe e rigor, procurando explicagbes para resultados divergentes ou
contraditorios('®). Na Etapa 5, interpretagido dos resultados e sugestbes para futuras
pesquisas, o revisor, apds analise critica dos estudos, realizou a interpretacdo dos
resultados, a comparacdo com o conhecimento tedrico, as consideracbes, as
conclusdes e implicagdes advindas da revisao integrativa. Corresponde a fase de
discusséo dos resultados na pesquisa convencional(1518),

Na Etapa 6, apresentacdo da revisao/sintese do conhecimento contém a construgao
do documento que deve analisar as caracteristicas das etapas examinadas e os
principais resultados exibidos na analise dos artigos incluidos. Desta forma, realizou-
se uma revisdo minuciosa de todos os artigos escolhidos, o que possibilitou a
interpretacdo dos dados, e com isso, propiciou um resumo do conhecimento
existente. Nesta reviséo integrativa, a analise dos resultados foi realizada de forma
descritiva, com a sintese de cada estudo incluido na amostra. Tais dados foram
agrupados e organizados na ordem em que foram listados. Os aspectos éticos e
legais foram assegurados, garantindo a legitimidade dos autores, os quais foram
citados em todos os momentos em que os artigos foram mencionados.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os cinco artigos selecionados estdo descritos a seguir, sendo o Quadro 1 relacionado
as variaveis de caracterizagcdo dos estudos: base de dados, autores/ano de
publicacao, tipo de estudo, nivel de evidéncia, idioma e o Quadro 2 com as variaveis:
objetivos do estudo, principais achados, conclusao, lacunas/limitagdes e estratégia
utilizada para melhorar a comunicacao entre os profissionais de saude.

Quadro 1 — Caracterizagcao dos estudos incluidos na amostra.
N° | AUTORES/ANO BASE DE | TIPO DE NIVEL DE | IDIOMA
DADOS | ESTUDO EVIDENCIA
A1 | Raymond M, MEDLINE | Descritivo 4b Inglés
Harisson
MC/2014(19)

A2 | Gephart SM, SCIENCE | Descritivo 4b Inglés
Cholette M/2012(% | DIRECT

A3 | Silva MF, Rocha BVS Metodoldgico | 5b Portugués
PK, Echevarria-
Guanillo ME,
Bertoncello KCG,
Souza S,
Schneider
KLK/2021")

A4 | Biasibetti C, Qualitativo 4 Portugués
Rodrigues FA, | BVS exploratorio-
Hoffmann LM, descritivo
Vieira LB, Gerhardt
LM, Wegner
W/2020(22)

A5 | Silva MF, Anders Qualitativo 4 Portugués
JC, Rocha PK, |BVS exploratério-
Silva MOV, Souza descritivo
S, Carneiro
ES/2017@®)

Evidenciou-se que os estudos estdao indexados em trés bases de dados, sendo a
maioria na BVS (n=3; 60%), publicados nos anos de 2012 e 2021 (n=1; 20% cada
ano), tipo de estudo descritivo (n=4; 80%), com nivel 4 de evidéncia (n=4; 80%) e
idioma portugués (n=3; 60%).

A pequena quantidade de estudos incluidos nesta revisdo pode ser justificada pela
escassez de pesquisas sobre a tematica comunicacado efetiva entre profissionais de
saude realizados em ambiente de neonatologia, 0 que demonstra que esse tema deve
ser difundido em estudos dessa natureza, além disso, os niveis de evidéncia
identificados, mostram uma caréncia de estudos com evidéncia cientifica forte.
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Quadro 2 — Caracteristicas principais dos estudos incluidos na amostra

fase da validacao
do instrumento.

N° | Objetivos do Principais Conclusao Lacunas/Limitacdes Estratégia
estudo achados utilizada
1 | Determinar a A maioria dos A adocgao do Relutancia pela Uso da técnica
eficacia da funcionarios SBAR foi equipe de SBAR para
adocgao da concordou que o | associada a enfermagem devido | padronizar
ferramenta de SBAR ajudou na | melhora na falta de espago no | informacdes
comunicagao comunicacgao, comunicagao (s) registro (s) do
SBAR em confianca e entre os paciente e
neonatologia na | qualidade do profissionais e | restricbes de tempo
Africa do Sul atendimento ao na qualidade e
paciente. seguranga do
Houve evidéncias | atendimento ao
qualitativas de paciente em
que o SBAR levou | neonatologia
a uma maior
prontidao no
atendimento de
pacientes com
doencas agudas.
2 | Descrever como | Evidenciou-se que | A ferramenta Mais pesquisas sdo | Ferramenta PURE
funciona o a equipe acredita | PURE desvelou | necessarias para
processo PURE | que o programa uma identificar se a
e como as tem resultado comunicacao comunicagao
estratégias de positivo e clara e eficaz estruturada e o
trabalho em influencia na na treinamento da
equipe, 0 forma como é pratica clinica. | equipe entre as
treinamento de | prestado os disciplinas e
habilidades de cuidados. unidades sao
grupo e as eficazes.
técnicas de
comunicagao
estruturada o
complementam
3 | Construir e A Técnica SBAR | Destaca-se a Acredita-se, Uso da técnica
validar foi a mais utilizada | importancia que | outrossim, que o SBAR para
semanticamente | para estruturar a um instrumento | instrumento padronizar
um instrumento | comunicacgao padronizado e | construido e informacodes
de comunicagao | entre os validado possui | validado
segura para profissionais de para a semanticamente,
sistematizar a saude em promocao da necessita passar
transicao de unidades comunicacao pelo processo de
cuidado em pediatricas eficaz validagao clinica,
unidades para ser utilizado
clinicas e de na pratica
emergéncia profissional, ja que
pediatricas esta foi a primeira
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Conhecer a
percepcao da
equipe
multiprofissional
sobre as acdes
de seguranca
do paciente em
internacdes
pediatricas.

Evidenciou-se que
a checagem e
repasse das
informacodes
instantaneamente,
discussao
presencial com
todos os
envolvidos no
cuidado,
abordagem sobre
a comunicagao
efetiva nos cursos
da area da saude,
técnicas de
comunicacao na
transferéncia do
cuidado e
evolucdo das
informacdes no
prontuario do
paciente,
contribuiram para
uma comunicagao

A equipe
multiprofissional
identificou e
relatou diversas
acdes de
seguranga do
paciente que
influenciam na
comunicacao
em internacdes
pediatricas.

Realizacdo em
somente uma
instituicdo e a ndo
participacao de
pelo menos um
representante de
cada categoria
profissional. Isso
pode ocasionar a
nao generalizagao
e incompletudes
dos achados, visto
gue nao houve
representacao de
todas as categorias
profissionais de
saude das
unidades
pesquisadas.

Checagem e
repasse de
informacodes
instantaneamente;
reunioes de
discussdes com
os envolvidos no
cuidado.

efetiva em

pediatria.
Descrever o Emergiram, dos Necessidade As limitagcbes do Passagem de
processo de dados, duas de uma estudo estao plantao
comunicagao na | categorias: passagem de atreladas ao fato de
transferéncia passagem de plantdo tratarem da
entre plantdo no realizada entre | realidade de
emergéncia processo de as equipes, apenas uma
pediatrica e transferéncia do com instituicao e,
unidade de paciente e sua informacodes portanto, ndo ser
internagéo e interface com a relevantes possivel a
suas comunicagao sobre o quadro | generalizagao dos
implicacbes na | e fatores que da resultados.

seguranga do
paciente
pediatrico

interferem na
comunicagao
durante a
passagem de
plantio.

crianga, assim,
obtendo um
cuidado seguro.

Os estudos que compuseram esta revisdo evidenciaram que a estratégia de

comunicagao

efetiva SBAR

(Situation,

Background,

Assessment

and

Recommendation) é a mais utilizada para melhorar a assisténcia no ambiente
hospitalar (n=2; 40%).

A adocdo da ferramenta SBAR esta associada a melhora na comunicagao entre os
profissionais e na qualidade e seguranca do atendimento ao paciente em
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neonatologia (A1), além de ser um instrumento padronizado e validado importante
para a promog¢ao da comunicagao efetiva entre os profissionais de saude em
unidades pediatricas (A3)(19:21),

SBAR (Situagéo, Historico/Contexto, Avaliagdo e Recomendacdo) € uma ferramenta
de comunicagdao padronizada recomendada pela Joint Commission, Agency for
Healthcare Research and Quality (AHRQ), Institute for Health Care Improvement (IHI),
Organizagao Mundial da Saude (OMS) e pelo Servigo Nacional de Saude do Reino
Unido. E um método estruturado para comunicar informacdes criticas que requerem
atencdo e acado imediata, contribuindo para o escalonamento eficaz da gestdo e
aumento da seguranga do paciente em neonatologia, reduzindo a barreira para uma
comunicacao efetiva em diferentes hierarquias e niveis de equipe, agindo como um
lembrete que incentiva a preparagdo prévia para a comunicagdo('?),

Desenvolvida originalmente para ser implementada em ambientes de cuidados
agudos de saude com a intencdo de melhorar a comunicagdo enfermeiro-médico;
porém, também demonstrou melhorar a comunicacéo entre os outros profissionais de
saude. Assim, outras especialidades aderiram ao uso da ferramenta como a
anestesia, cirurgia, obstetricia, emergéncia, cuidados intensivos, pediatria e
neonatologia.

Uma revisdo narrativa com estudos que utilizaram a ferramenta de comunicagao
SBAR entre profissionais de saude em ambiente de saude também concorda que
SBAR é uma ferramenta de comunicacdo confiavel e validada que demonstrou
reducao de eventos adversos em ambiente hospitalar, melhorou a comunicacao entre
os profissionais de saude e promoveu a seguranga do paciente. Refere também que
foi desenvolvida para estruturar conversas entre médicos e enfermeiras sobre
situacdes que requerem atencao imediata™).

Estudo italiano corrobora que o uso da ferramenta SBAR em ambiente hospitalar
melhora a transferéncia de informacdes de pacientes entre profissionais da equipe
multidisciplinar e pode ser util no monitoramento do impacto na seguranga do
paciente, melhorando, assim, a comunicagao(?3).

Outras estratégias de comunicacgéo efetiva entre profissionais de saude no ambiente
hospitalar também foram citadas nesta reviséo (n=1; 20% cada estratégia), tais como
PURE (Purposeful, Unambiguous, Respectful, Effective) — A2(?%), a checagem e
repasse de informacgdes instantaneamente — A4(??) e a passagem de plantao — A5®),

PURE é uma sigla utilizada para facilitar o processo de comunicagdo no ambiente
perinatal e neonatal e o desenvolvimento profissional, tendo o seguinte significado:
Propdsito — definida como uma meta que é desejada para o qual uma agdo é
realizada; Inequivoco — que contém palavras diretas e claras; Respeitoso — forma que
mostra honra, aceitacdo adequada e cortesia; e Eficaz — comunicacao precisa entre
emissor e receptor. A intencdo do PURE é garantir que a mensagem seja entregue,
compreendida, recebida e posta em pratica pelos profissionais; além disso, reconhece
as contribuicdes de cada membro da equipe que a utiliza. E uma abordagem flexivel
que pode incorporar outras ferramentas de comunicagdo, como a SBAR®0),

A estratégia PURE também foi utilizada no estudo de Veltman e Larison®® que
identificaram as falhas de comunicagdo como uma causa significativa de resultados
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adversos em obstetricia, enfatizando a importancia dessa estratégia para conduzir e
monitorar comunicagdes estruturadas e as relagdes existentes entre os profissionais.
Os participantes desse estudo identificaram a importancia dessa estratégia de
formacédo de equipe como uma forga positiva para melhorar a comunicagao em sua
unidade.

Além dessa estratégia foram citadas também dois estudos que trouxeram a
comunicacado efetiva como recurso indispensavel para a seguranga do paciente,
utilizando, para isso, a passagem de plantdo na comunicagédo entre os profissionais
de saude®2?),

Estudo enfatizou a passagem de plantdo no processo de transferéncia do paciente e
sua interface com a comunicacéo e os fatores que interferem na comunicacao durante
essa atividade. Observou-se com resultados que as consequéncias advindas das
falhas na comunicacdo entre unidades hospitalares e entre equipes pode
comprometer seriamente a seguranca do paciente, ocasionando a quebra na
continuidade do cuidado e tratamento oferecidos, ressaltando a importancia da
comunicagdo como uma continuidade do atendimento do paciente®).

O Ministério da Saude, através da Portaria n°® 529 instituiu o Programa Nacional de
Seguranga do Paciente, tem por finalidade promover agdes que visem a melhoria da
seguranga do cuidado em saude, dentre elas a comunicagdo no ambiente dos
servicos de saude®®). A comunicacgdo efetiva é uma estratégia indispensavel para
garantir a seguranga do paciente e tem como principais facilitadores da comunicagao
efetiva a checagem e repasse das informacdes instantaneamente, discusséo
presencial com todos os envolvidos no cuidado, abordagem sobre a comunicagao
efetiva nos cursos da area da saude, técnicas de comunicagao na transferéncia do

cuidado e evolugdo das informagdes no prontuario do paciente(?2).

Dentre essas falhas destacam-se ruidos, quantidade excessiva ou reduzida de
informacdes, limitada oportunidade para possiveis questionamentos, qualidade
inconsistente das informagdes, omissdo ou repasse de informacdes errbneas, nao
utilizacdo de padronizagao, registros ilegiveis, interrupgdes e distracbes provocadas
pelo uso de telefones ou pelos familiares(®).

Estudo apontou a falha de comunicacao e a sua padronizagao entre os profissionais
de saude, bem como o inadequado registro de informag¢des no prontuario do paciente,
como barreiras para uma comunicacdo efetiva. Ainda, trouxeram como principais
ferramentas para qualificar a comunicagdo a integracdo da equipe assistencial, a
pratica de dupla checagem das informacgdes, utilizacdo de sistemas informatizados,
passagem de plantdo sistematica e criteriosa entre os profissionais, rounds
multidisciplinares, transferéncia de cuidado entre setores e reunides ordinarias de
equipe('?),

Estratégias utilizadas pelos profissionais para melhorar a comunicagdo s&o o
planejamento de reunides periddicas, com foco em avaliagdes de desempenho e
feedback permanentes com toda a equipe multidisciplinar para pontuar os problemas
em busca de solugdes. Além disso, o reconhecimento dos comportamentos
destrutivos por parte da equipe e a abertura para o dialogo, também foram citadas
como estratégias para uma comunicago efetiva(3).
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Essas ferramentas citadas na literatura fazem parte das propostas de melhorias na
comunicacao efetiva entre profissionais de saude em diversos estudos encontrados
na busca inicial, porém, poucos estudos trazem essa abordagem para a area de
neonatologia, o que justifica a importancia dessa revisdo integrativa. Ademais,
embora utilizando estratégias diferentes para melhorar a comunicagdo entre os
profissionais de saude, os resultados acima apontam para a necessidade da
utilizagcdo de instrumentos padronizados como estratégias para comunicagao efetiva
entre os profissionais de saude.

CONCLUSAO

Com base na produgao cientifica apresentada no corpus desta pesquisa, embora haja
um numero incipiente de estudos acerca da tematica envolvendo as estratégias de
comunicacdo efetiva entre os profissionais de saude em neonatologia, essas
estratégias se configuram como eficazes na melhoria da comunicagéo entre a equipe
multidisciplinar, especialmente quando se trata de pacientes criticos.

Partindo dessa premissa, cabe ressaltar as estratégias que visam promover uma
comunicacéao eficaz encontrados nesta revisédo, sendo: SBAR, P.U.R.E e a passagem
de plantdo. Destarte, reforgca a utilizagédo de estratégias validadas, uma vez que
possuem propriedades psicométricas.

Compreende-se, portanto, a magnitude da utilizagdo de informagbes padronizadas
através de instrumentos, pois € comprovadamente eficaz para uma comunicacao
efetiva nos servicos de saude, especialmente em neonatologia, refletindo
positivamente na qualidade da assisténcia e na seguranga do paciente.

Sugere-se, assim, a elaboragdo de um instrumento padronizado do tipo checklist que
possa ser utilizado como ferramenta para promover e sensibilizar os profissionais de
saude para a importancia da comunicacdo efetiva no servico de neonatologia. As
estratégias listadas acima possibilitardo a criagdo dos possiveis itens que comporéo o
checklist para comunicagao efetiva entre os profissionais de saude.
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