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RESUMO

Introducdo: instrumento implantado no Brasil pelo Ministério da Satide e Organizacdo Mundial da Satde
(OMS) em 2008 com o intuito de reunir informagdes pertinentes ao paciente e seu procedimento, recomenda
sua aplicag@o pelo enfermeiro do setor ou profissional habilitado pelo mesmo. Objetivo: Compreender por
meio das evidéncias cientificas a importancia da aplica¢do do checklist em Centro Cirtrgico frente a atuacao
do enfermeiro. Metodologia: Revisao integrativa seguindo o referencial teorico de Ganong. A busca ocorreu
entre os meses de fevereiro e setembro de 2017, em que foi realizado um levantamento bibliografico em quatro
bases de dados e inclusdo de arquivos disponiveis na internet obtendo amostragem de 17 artigos. Resultados:
Obtiveram estudos relacionados a assisténcia de enfermagem em Centro Cirtrgico e a Seguranca do Paciente,
onde foram achados estudos nas areas de Enfermagem (60%) e Medicina (40%). Conclusdo: Amostra efetiva
no qual se conclui que a atuacao do enfermeiro na aplicagdo do checklist em modo geral ndo ¢ eficaz. Sdo
necessarias estratégias de implantacdo do instrumento nas instituigdes que ndo manuseiam corretamente sua
aplicacdo. Sugere-se procura de conhecimento profissional para melhor entendimento do conteudo,
enfatizando a importancia da utilizagdo do checklist cirargico.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem de Centro Cirtrgico; Checklist; Segurancga do Paciente; Centro Cirurgico; Cirurgia
Segura.

ABSTRACT

Introduction: The instrument implanted in Brazil by the Ministry of Health and the World Health Organiza-
tion (WHO) in 2008 with the purpose of gathering information relevant to the patient and its procedure, rec-
ommends its application by the nurse of the sector or professional qualified by the same. Objective: To un-
derstand by means of the scientific evidences regarding the application in the checklist in Surgical Center in
front of the action of the nurse. Methodology: Integrative revision following the Ganong theoretical frame-
work. The search occurred between February and September 2017, in which a bibliographic survey was carried
out in four databases and inclusion of files available on the Internet, obtaining a sample of 17 articles. Results:
Studies related to nursing care in the Surgical Center and Patient Safety were obtained, where studies were
found in the areas of Nursing (60%) and Medicine (40%). Conclusion: Effective sample in which it is con-
cluded that the nurses' performance in the application of the checklist in general is not effective. Strategies are
needed to implement the instrument in institutions that do not use it as well as its implementation. It is sug-
gested a professional update for a better understanding of the content, emphasizing the importance of using
the surgical checklist.

Key Words: Surgical Center Nurse; Checklist; Patient Safety; Surgical Center; Safe Surgery.

*1 Académica do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Faculdade Herrero. Trabalho de Conclusio de Curso. E-mail
para correspondéncia: marciiavasconcelos@hotmail.com.

2 Enfermeira Especialista em Neonatologia UEL. Mestre em Enfermagem UFPR.

* Académica do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Faculdade Herrero. E-mail para correspondéncia:
aninhajackcaroline@gmail.com

Vasconcelo MVG, et al. O enfermeiro na execu¢do do checklist em centro cirurgico:uma revisao
integrativa.RGS 2018;19(1):57-68.



REVISTA GESTAO & SAUDE (ISSN 1984 - 8153) 58

1. INTRODUCAO

O Centro Cirurgico (CC) ou Unidade Cirtrgica (UC) trata-se de um setor hospitalar que
realiza procedimentos de pequeno, médio e grande porte destinado aos atendimentos eletivos, de
emergéncia, ou ambos. E uma das unidades do hospital que necessita de protocolos especificos para
tratar de suas finalidades de acorco com sua complexidade. Portanto o CC deve buscar por
profissionais qualificados e aptos para o desenvolvimento de suas fungdes!.

O profissional enfermeiro no CC desenvolve o seu papel como gestor e pode possuir diversas
atribui¢des como gerente, supervisor e assistencial, onde devera atuar corretamente na execugdo dos
protocolos cirargicos e principalmente na prevengdo de erros durante o procedimento no setor?.

Os erros em salas cirtrgicas podem ser decorrentes de falhas humanas, como ndo conferir
dados do paciente, infeccdo em sitio cirargico, demarcagdo incorreta da lateralidade, posicionamento
inadequado, falha na administra¢do de medicamentos ou anestésicos sdo classificados como eventos
adversos que por sua defini¢do sdo os erros que podem ou ndo provocar danos®. Estes que podem
transcorrer antes, durante e apos a finalizagdo do procedimento, podendo inclusive resultar em Obitos®.

A importancia de um procedimento cirurgico de forma segura vém sendo prioridade nas
instituicdes em ambito global. A Organizagdo Mundial da Satde (OMS) indica que estes eventos
ocorrem com dezenas de pessoas anualmente em todos os paises. Dados do Instituto de Medicina dos
Estados Unidos da América (EUA) publicou um estudo cujo resultados apontaram que de 33 milhdes
de internacdes, 44.000 a 98.000 pacientes foram a 6bito em consequéncia dos erros decorrentes da
falha na assisténcia a saude’.

Em 2004, a OMS lancou a “Alianga Mundial Para a Seguranga do Paciente” que visa a
conscientizagdo politica e assistencial dos profissionais e a realizagdo de boas praticas publicas na
assisténcia a satide em todos os Estados membros da OMS. Em 2008 foi lancado o Segundo Desafio
Global para a Seguranca do Paciente na assisténcia cirtirgica, onde foi elaborado um Manual para
Cirurgia Segura no qual teve quatro etapas elaboradas pela OMS sendo: prevencdo de infeccdes de
sitio cirurgico, anestesia segura, equipes cirurgicas seguras e indicadores da assisténcia cirtirgica. No
ano seguinte, em 2009, o instrumento foi implantado em diversos paises incluindo o Brasil no qual
foi intitulado como checklist ou Lista de Verificagdo Cirtrgica®’?,

O projeto proposto pela OMS foi implementado nas institui¢des brasileiras e adequado as suas
realidades, com o intuito de minimizar erros decorrentes de falhas dos profissionais, facilitar a

comunica¢do multidisciplinar e padronizar o atendimento. O instrumento restringe-se ao CC, porém
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pode ser aplicado em todo o perioperatorio’ e em sua primeira edigdo, divide-se estruturalmente em
trés fases: identifica¢do, confirmagio e registro'’.

A identificacdo ocorrerd no periodo anterior a indugdo anestésica, onde o profissional da
enfermagem deverd questionar ou confirmar os dados do paciente, tais como dados pessoais,
procedimento, sitio cirirgico e consentimento e outros dados do procedimento.

Na confirmacio, antes da incisdo cirdrgica, o profissional devera assegurar de que a equipe
estd presente e completa, onde todos deverdo identificar-se com nome e funcdo, se ha materiais
disponiveis e suficientes, reafirmar dados do paciente, procedimento e sitio cirirgico, eventos criticos
relacionados a anestesia, se possuir profilaxia antimicrobiana anterior a inducao anestésica ou ocorrer
60 minutos antes , poderdo prevenir eventos criticos.

J& no registro, antes da retirada do paciente da sala de operacdo, o profissional devera
confirmar com a equipe os dados de identificagdo do mesmo, o procedimento e sitio cirurgico, se foi
realizada a contagem de materiais e se esta coerente, se houve erros em materiais e equipamentos. Ao
finalizar, os profissionais deverdo discutir sobre os planos de cuidados e quais os manejos para a
recuperagdo do paciente.

Visto como um grande desafio, na implantacao do checklist nas institui¢cdes foram encontradas
dificuldades quanto seu manuseio por parte da equipe multiprofissional, onde a falta de tempo,
treinamento e de funcionarios foram vistas como barreiras para o preenchimento do checklist *.
Afirma-se que aparentemente sua aplicacdo seja simples, porém exige cautela e o bom desempenho
organizacional da equipe para sua efetividade!!.

O CC deve dispor de enfermeiros, onde pelo menos um deve ter como fun¢do administrar,
coordenar, educar, pesquisar e principalmente contribuir para a correta funcionalidade dos protocolos
cirargicos. O mesmo devera ser responsavel por todas as questdes administrativas pertinentes a sua
fun¢do!. Com isso, os enfermeiros tornam-se fundamentais quanto a implementagio do checklist no
centro cirirgico e possuem papel significativo neste quesito. De modo a atuar diretamente na
supervisdo da aplicagdo deste instrumento e foco na seguranga do paciente!2.

Entende-se que as fungdes do enfermeiro no centro cirurgico ndo estdo somente ligadas ao
preenchimento de formuldrios e requerimentos, ¢ sim durante todo o perioperatorio do paciente,
garantindo que o mesmo receba assisténcia integral durante sua permanéncia em sala cirurgica. A
OMS recomenda que o instrumento seja aplicado desde o inicio do procedimento até a sua finalizacao
por um enfermeiro ou qualquer outro profissional habilitado que esteja envolvido no processo
operatorio'®, portanto espera-se que o enfermeiro esteja devidamente capacitado a realizar suas

fungdes sejam elas assistenciais ou administrativas'4.
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Diante do exposto, esta pesquisa teve-se como objetivo compreender por meio de evidéncias

cientificas a importancia da aplicagdo do checklist em Centro Cirtrgico frente a atuagdo do enfermeiro.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa seguindo o referencial tedrico de Ganong!® que
estabelece as seguintes etapas: 1) Busca e selecdo dos estudos para a constru¢do do resumo; 2)
Exemplificacdo do método de busca e refinamento do processo; 3) Definicdo das caracteristicas da
busca priméria; 4) Analise e interpretacdo dos achados; 5) Discussdo dos resultados; 6) Apresentagao
dos resultados do estudo e conclusao.

A busca ocorreu entre fevereiro e setembro de 2017, nas quatro bases de dados listadas abaixo,
utilizando os Descritores de Ciéncias da Satde (DeCS) e o Medical Subject Headings (MESH)
associados pelo operador booleano “AND”. A estratégia de busca foi baseada pela recomendacao
PRISMA'.

Foi considerado como critério de inclusdo: literatura em formato de artigo cientifico, estar
disponivel em formato texto completo e apresentar a associagao dos descritores elegidos. Quanto aos
critérios de exclusdo: ndo disponiveis de forma gratuita; estudos nao realizados ou ndo relacionados
ao setor Centro Cirargico; artigos duplicados e artigos disponiveis somente em resumo; bem como,
os que ndo respondiam ao problema de pesquisa: como sao aplicados e executados os protocolos
cirargicos pelos enfermeiros? O ano de publica¢do nao foi considerado como critério de exclusao,
por se tratar de um tema de discussdo atual.

Na base de dados Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) utilizou-se os descritores
“Checklist AND Centro Cirtrgico” resultando em 06 artigos que ap0s aplicar os critérios de inclusdo
e exclusdo foram selecionados 02 artigos.

Na base de dados MEDLINE utilizou-se os descritores combinados “Enfermagem de Centro
Cirtrgico AND Checklist” resultando em 55 artigos, 08 selecionados para leitura ao aplicar os
Critérios de Inclusdo e Exclusdo e foi selecionado 01 artigo para inclusdo no estudo.

Na base de dados Literatura Latino-Americana e do caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
utilizou-se os descritores do DECS “Seguranca do paciente AND Checklist” resultando em 701
artigos e ao aplicar os Critérios de Inclusdo e Exclusdo 35 foram filtrados, 08 avaliados e 02 artigos
foram selecionados para estudo.

Na Base de Dados de Enfermagem (BDENF) foram utilizados os descritores “Seguranca do

Paciente AND Cirurgia Segura” resultando em 07 artigos, onde 03 artigos foram excluidos e 01
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selecionado para a amostra do estudo.

De acordo com a Figura 1 observa-se a selecao dos artigos que compdem a amostra desta

Revisdo Integrativa.

Leitura dos resumos
selecionados= 04

Basede Dados
| |
SCIELO= 06 MEDLINE= LILACS= 701 BDENF=
Artigos 55 Artigos Artigos 07 Artigos

Leitura dos resumos
selecionados= 32

Concordancia entre

pesquisadoras dos
artigos lidos= 02
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Leitura na integra
apOs nova
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Amostra Final= 06 Artigos

61

Figura 1 — Fluxograma de seleg¢@o dos artigos, excluidos e selecionados, segundo as bases de dados, Curitiba, PR, Brasil,

2017'.

3.RE

artigos, destacou-se o banco de dados da SCIELO com duas publicagdes (35%), LILACS com duas
publicagdes (35%), MEDLINE com uma (15%) e BDENF com uma publicagdo (15%). Sendo cinco

SULTADOS

A busca resultou em seis artigos envolvidos na assisténcia em CC e a Seguranca do Paciente,

relacionados a profissdo Enfermagem (60%) e Medicina (40%). Com relagdo a indexagdo dos seis

artigos nacionais e um internacional publicado na Inglaterra (Tabela 1).

Dois estudos foram publicados no ano de 2015 pela Revista Acta Paulista de Enfermagem
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classificada com o Qualis A2. Um estudo publicado no ano de 2013 pela Revista Gaucha de
Enfermagem de Qualis B1. Um artigo publicado em 2015 na Revista de Enfermagem do Centro Oeste
Mineiro que possui Qualis B2. Um artigo publicado no ano de 2013 pela Revista Latino Americana
de Enfermagem de Qualis A1 e a BMD Health Services Research, no triénio de 2010 a 2012 com o
Qualis Bl. Todos os perioddicos cientificos obtiveram nota a partir de sua divulgacdo e sdo
classificados indiretamente seguindo critérios definidos pelo comité de consultores do Qualis/ CNPQ,

ndo definindo a qualidade dos periddicos de forma absoluta (Tabela 1).

Tabela 1 - Artigos selecionados para a amostra desta revisdo integrativa, organizadas segundo pais, ano,

periddico e base de dados de publicacao e titulo, Curitiba, 2017.

Base de
Ordem Ano/Pais Periodico/Qualis Titulo
Dados
R. Enferm. Cent. O. Quais mudangas poderdo ocorrer na assisténcia
Brasil ] E S )
A® 2015 Min. g cirtirgica ap6s implanta¢do dos nicleos de
B2 m seguranga do paciente?
) Rev. Latino-Am. n Cirurgia segura em pediatria: elaboragdo e
Brasil &) ] .
B® 013 Enfermagem 5 validagio de checklist de intervengdes pré-
Al - operatorias.
] Rev Gaticha de . )
Brasil 9 Checklist de cirurgia segura: analise da seguranga e
c® Enfermagem o . . .
2013 Bl 3 comunicagdo das equipes de um hospital escola.
Brasil Acta Paulista de A Segurancga do paciente no centro cirurgico e
Q . . \ - ~
DU 2015 Enfermagem j qualidade documental relacionadas a infec¢do
A2 = cirrgica e a hospitalizagao.
BMC Health Serv o o .
£ England R g Checklists in the operating room: Help or hurdle? A
es 35
2010 - § qualitative study on health workers’ experiences.
) Acta Paulista de ) o
Brasil 9 Validagdo de checklist cirurgico para prevengdo de
F(9 Enfermagem © . o
2015 A2 3 infec¢do de sitio cirtrgico.

Quanto a abordagem das pesquisas observou 60% de abordagem quantitativa com os
seguintes delineamentos: dois do tipo metodoldégico, um de coorte comparativo € um ensaio teorico.

Para os artigos de abordagem qualitativa observa-se 40%, com delineamento: um descritivo analitico
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e um exploratério. Bem como um artigo de revisdo, do tipo ensaio tedrico, apresentados no Tabela 2.

Tabela 2 - Artigos selecionados para a amostra desta revisdo integrativa, organizadas segundo objetivo geral e

tipos de estudo 2017.
Ordem Objetivo Geral Tipos de Estudo
Discorrer sobre as potenciais mudancgas que poderdo ocorrer na assisténcia ) )
L o o ) ] Revisdo, ensaio
A® cirargica brasileira apos a implantagio dos Nucleos de Seguranga do Paciente .
S teorico.
nas instituigoes.
B® Elaborar e validar um checklist de intervengdes pré-operatorias pediatricas, Quantitativo,
relacionadas a seguranga do paciente submetido a cirurgias. metodologico.
Aplicar o checklist em um determinado hospital escola e verificar a opinido o
. ] ] ] Qualitativo,
Cc® das equipes sobre a influéncia da aplicagdo do checklist na seguranga do N .
o ) ) ) descritivo e analitico.
processo cirtrgico e da comunicagio interpessoal da equipe.
Descrever a qualidade documental de dois registros relacionados a seguranca o
) o ) ) Quantitativo, coorte
DU de pacientes no centro ciriirgico e estabelecer as diferengas nas informagdes .
. . . . . ) comparativo.
relacionadas a infecgdo cirargica e a permanéncia hospitalar.
EOD Was explored the nurses’ and physicians’ acceptance and experiences with this Qualitativo,
checklist. exploratorio
_ Construir e validar checklist cirirgico para seguranga do paciente e prevencao Quantitativo,
de infeccdo de sitio cirargico. metodologico.
4. DISCUSSAO

No que se refere ao Protocolo de Cirurgia Segura com base no importante instrumento
elaborado pela OMS, o mesmo foi desenvolvido com o intuito de proporcionar a melhoria na
qualidade e garantir seguranca nas intervengdes cirargicas, buscando progressivamente em salvar
vidas e diminuig@o de erros preveniveis. Deste modo, o Segundo Desafio Global além do uso correto
do checklist, almeja aumentar o padrdo da qualidade dos servicos em esfera global. Para isso, foram
langadas quatro metas que podem contribuir diretamente na mudanga ou refor¢o das praticas efetivas
da seguranca do paciente em centro cirirgico, que sdo: prevengdo de infecgdes de sitio cirurgico,
anestesia segura, equipes cirtrgicas seguras e indicadores da assisténcia cirtrgica 6.

A atuacdo da equipe de enfermagem esta envolvida diretamente na aplicacdo do checklist e
ressalta-se a importancia desta atribuigdo para a seguranca do paciente em centro cirurgico. Gomes,

Dutra e Pereira (2014) em um estudo descritivo de abordagem qualitativa buscou avaliar a atuagao
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do enfermeiro em Centro Cirtargico. Concluem que a equipe reconhece este profissional como lider
para o gerenciamento do setor onde exerce praticas legais para o correto funcionamento dos
procedimentos, dos protocolos cirtrgicos e da gestdo da equipe!.

Um ensaio teodrico publicado em 2015 por Aragjo e Oliveira, avaliou as mudangas ocorridas
apos a implanta¢do dos nucleos de seguranga do paciente e implantacdo do Protocolo de Cirurgia
Segura nas institui¢cdes de satde, onde esse protocolo fundamenta-se no cumprimento de boas praticas
no perioperatorio. Os autores concluiram que além da implantacdo de diretrizes e regulamentagdes ¢
importante sua pratica diaria para efetividade cientifica®.

Em um estudo exploratdrio e qualitativo os autores objetivaram conhecer a percep¢do dos
profissionais de enfermagem que atuam no CC quanto a utilizagdo do checklist, estes profissionais
foram entrevistados individualmente com roteiro semiestruturado. Os autores concluiram que estes
profissionais obtém conhecimento sobre a seguranca do paciente e apontam o checklist como a
principal ferramenta utilizada pela equipe na prevengdo de eventos adversos!2,

Ainda outros trés estudos realizaram a elaboracdo, validacdo e aplicacdo de uma versdo do
instrumento, no setor no qual visaram a seguran¢a do paciente no perioperatdrio, enquanto estes

2910 Dois artigos 2’

pacientes permaneciam internados na instituicdo para o tratamento cirirgico
apresentaram metodologia semelhante, de abordagem quantitativa do tipo metodoldgico, segundo os
autores, o checklist ¢ uma ferramenta eficaz que contribui diretamente para a promogao da seguranga
do paciente e detecgdo precoce de eventos adversos. Outro estudo de abordagem qualitativa sugere
novas alteragdes no checklist do local estudado, cujo autores afirmaram que a seguranca cirurgica ¢
passivel de investimentos cientificos tanto para o paciente como para a toda equipe multiprofissional'°,

Com o mesmo objetivo, outra pesquisa quantitativa buscou construir e validar um checklist
cirargico no foco na prevencao de infeccdo de sitio cirurgico. Foi desenvolvido um instrumento e
aplicado por sete peritos aplicados em uma instituicdo para enfermeiros e médicos. Os autores
validaram o instrumento e afirmaram que pode ser utilizado como auxilio para prevencao de infeccao
no sitio cirargico'®.

Entretanto, em alguns momentos a atribui¢do de preenchimento e conferéncia do checklist foi
entendido como mais uma tarefa a se fazer, como ¢ apresentado por um estudo de abordagem
qualitativa publicado na Inglaterra, em 2010 por Thomassen et all. Foi questionado se o checklist na
sala de operacdo seria uma ajuda ou um obstaculo no desenvolvimento da assisténcia perioperatoria,
a enfermeiros e de médicos que os utilizavam. Os mesmos afirmaram que o instrumento contribuiu

para a cooperagdo entre estes profissionais, integrando o trabalho da equipe multiprofissional, mas

que pode desviar o foco do paciente para a aplica¢do deste instrumento, emergindo novos problemas,
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porém sua utilizagdo é importante e ndo pode ser dispensada'®.

Entende-se que o uso do checklist busca reduzir a ocorréncia dos erros, para entender isso, foi
realizado um estudo descritivo, em hospital privado em 2013, com o objetivo verificar o
conhecimento da equipe de enfermagem sobre os eventos adversos. Os autores Bohomol e Tartali
relataram que a seguranca do paciente ndo ¢ vista como responsabilidade da equipe multiprofissional,
€ que a comunicagdo entre a equipe médica e de enfermagem ndo ¢ eficaz. Essa forma de trabalho
pode prejudicar os pacientes, portanto, a equipe de enfermagem deve desenvolver suas atribui¢des na
tentativa de prever possiveis eventos adversos. Mediante a identificacdo de falhas no processo de
trabalho, deve-se alertar os componentes da equipe quanto ao que foi identificado, contribuindo de
forma positiva na prevengdo de danos ao paciente?. Com o intuito de promover a seguranga do
paciente e da equipe no ato cirurgico, o checklist deve ser aplicado de forma adequada por seu
colaborador, ressaltando a importancia de seu conhecimento sobre o contetido referente a0 mesmo.

Percebe-se a importancia evidenciada pelo uso do checklist observada em estudo quantitativo
de coorte comparativo, que teve como objetivo descrever a qualidade documental de dois registros
dos dados relacionados a seguranca dos pacientes em CC, onde devem conter as diferencas das
informagdes em relagdo a infeccdo cirurgica e a permanéncia do paciente no ambiente hospitalar.
Foram observadas diferencgas no preenchimento entre os dois registros e ndo houveram diferengas no
registro dos eventos adversos nos prontuarios. Os pesquisadores afirmaram que a Ficha Circulante
ou Lista de Verificacdo Cirtirgica utilizadas na instituicao satisfizeram as diferentes expectativas da
gestdo, no entanto, fazem-se necessarios esforgos perante a equipe para a obtengdo de melhorias em
seu preenchimento!’.

A atuagdo do enfermeiro consiste em identificar problemas e promover solugdes para a oferta
de uma assisténcia de qualidade e livre de riscos, atuagdo confirmada pelo estudo de revisdao
integrativa, que buscou analisar os achados cientificos acerca da atuacdo do enfermeiro na promocao
da seguranca do paciente. E aponta que os principais erros e fragilidades que colocam em risco a
seguranca do paciente cirurgico podem ser solucionados pela utilizagdo de instrumentos que
proporcionem estratégias para a oferta de uma assisténcia segura e de qualidade. Os autores sugerem
maior discussdo sobre a temadtica de seguranca do paciente a partir de novas pesquisa na busca de

melhorias na assisténcia ao paciente cirirgico'*.

5. CONSIDERACOES FINAIS

No entanto, para maior significancia novos estudos devem ser realizados para maior clareza e

Vasconcelo MVG, et al. O enfermeiro na execu¢do do checklist em centro cirurgico:uma revisao
integrativa.RGS 2018;19(1):57-68.



REVISTA GESTAO & SAUDE (ISSN 1984 - 8153) 66

entendimento aos profissionais que aplicam o checklist em Centro Cirargico. Este instrumento
mundialmente utilizado, contribui diretamente para promog¢do da seguranga do paciente no
perioperatdrio e deve ser prioridade sua aplicag@o pela equipe multiprofissional como o enfermeiro,
o técnico de enfermagem, o cirurgido e o anestesista. Nas pesquisas consultadas, ndo se observaram
resultados satisfatorios quanto a atuacao do enfermeiro na aplicagdo do checklist.

Nos estudos destaca-se o envolvimento do enfermeiro relativo as agdes de gerenciamento do
cuidado, portanto, sugere-se a elaboracdo de estratégias de implantagdo do checklist em locais que
ndo o desenvolvem, bem como, a supervisao de sua aplicacdo. Deve-se também incluir neste processo
de implanta¢do, a educacdo continuada para a atualizagdo dos profissionais envolvidos, pois o

entendimento do conteudo do checklist favorece a adesdo a esta atribuicao.
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