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S471qg Semana de Enfermagem (23. : 2012 : Porto Alegre, RS)

40 Anos de enfermagem no HCPA : trajetdria e desafios : anais
[recurso eletrénico] / 23. Semana de Enfermagem ; promocdo e realizagdo
Grupo de Enfermagem do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, Escola
de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul ;
coordenadora da Semana de Enfermagem Elizeth Paz da Silva Heldt. -
Porto Alegre : HCPA, 2012.
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Silva. IV. Titulo.
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TRATAMENTO INTENSIVO DO HCPA
Enaura Helena Brandao Chaves, Valéria De Sa Sottomaior, Daniela Marona Borba,

Michele Sbaraini Savaris, Cassiane P. Brambilla, Graziela Sturza Oliveira

msavaris@hcpa.ufrgs.br

Hospital de Clinicas de Porto Alegre

INTRODUGCAO: O processo de transferéncia dos pacientes com alta do CTI tem
gerado preocupacdo nos profissionais da area tendo em vista a demanda por leitos de
terapia intensiva. OBJETIVOS: Identificar fatores que originam demora na
transferéncia dos pacientes com alta do CTI para unidades de internacao.
METODOLOGIA: estabeleceu-se limite maximo de 60 minutos para saida do
paciente apds obtencdo do leito, e o enfermeiro justificar saida em periodo superior. O
levantamento foi realizado no periodo de 16/02/2012 a 30/03/2012 no CTI. As
variaveis analisadas foram: UTI de origem, data/hora do recebimento do leito e da
transferéncia, local de destino e justificativa para o atraso, quando maior que 60
minutos. Os dados foram analisados por prevaléncia. RESULTADOS: Em 43 dias,
foram realizadas 112 transferéncias para o andar. As UTIs Cardiaca, 1, 2 e 3 tiveram
(53, 24, 18 e 17 transferéncias), respectivamente. Dessas, 87 casos (77,6%) tiveram
tempo maior de 60 minutos, 22 (25%) justificaram os atrasos, sendo muitas com
mais de uma causa; 65 transferéncias (75%) nao informaram causas. As causas
identificadas foram: passagem plantdo 40,9%; recebimento pods-operatério imediato
27,27%; intercorréncias com outro paciente 13,63% e com préprio paciente 18,18%;
familiar ausente 4,54%, procedimentos pés-alta 27,27%, obstrucao da passagem
4,54%, paciente alimentando-se 13,63%. CONCLUSAO: Apesar do numero de
justificativas nao ter sido alto, foi uma proposta nova (piloto) com pouca divulgacao
entre os envolvidos. A maioria das justificativas estd relacionada a causas nao
diretamente ligadas ao paciente, mas com aspectos do processo de trabalho
desenvolvido pela enfermagem. A continuidade desse estudo possibilitara estabelecer
estratégias de adequacao dos processos favorecendo a racionalizacdo e beneficiando
pacientes, profissionais e instituicao. DESCRITORES: unidades de terapia intensiva,

necessidades e demandas de servicos de salde, equipe de assisténcia ao paciente.
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