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Controle de infecgdes e medidas de seguranca do paciente abordados em projetos pedagégicos da enfermagem

INTRODUCAO

A seguranga do paciente envolve, entre outros aspectos,
a prevenc¢io e o controle das infecgbesW. As infeccdes
relacionadas a assisténcia a saide (IRAS) representam
um problema mundial, por isso a construgio de um
conhecimento bem sedimentado acerca das medidas para a
prevencio e o controle dessas infecgdes durante a graduagio
torna-se prioridade no processo de ensino-aprendizagem,
sobretudo por estarem intimamente relacionadas a seguranca
do paciente®?.

Dados da Organiza¢io Mundial de Sadde mostram que
de cada 100 pacientes internados em ambientes de satide, sete
de paises desenvolvidos e 10 de paises em desenvolvimento
adquirem infecgdes relacionadas a assisténcia a satude®.

Essas infec¢des aumentam o tempo de internagées, levam
4 incapacidade em longo prazo, resisténcia microbiana aos
antibidticos, custos elevados para pacientes e institui¢des de
saude, e aumento da mortalidade. Esses riscos demonstram
que a promogio de priticas seguras deve ser prioridade em
ambientes de satde®.

A promogio de um ambiente seguro nos espagos de
cuidado inclui a¢bes de protegdo anti-infecciosas, entre
elas, as Precaug¢des-Padrio (PP), que sio medidas bésicas
de protecio utilizadas nos cuidados em saide e, portanto,
conhecimento obrigatério a ser construido em todos os
cursos da drea da saude.

As PP promovem a protecio profissional e de usudrios
dos servicos de saude, incluem a Higiene das Mios
(HM), o uso e manuseio de Equipamentos de Protegio
Individual (EPI), a seguranga com injetdveis, o descarte de
perfurocortantes, a limpeza e desinfecgio de equipamentos
ou superficies potencialmente contaminados no ambiente
do paciente e o processamento de produtos para a saide®.

Estudos revelam que hd baixa adesdo a essas medidas, e o
desconhecimento dos profissionais de saide é um dos fatores
que interfere na adesdo as precaugdes-padrio®®. Esse fato
pode estar relacionado com a formagio profissional, uma
vez que hd lacunas nos contetdos curriculares e na prética
docente que dificultam a construgdo de um conhecimento
s6lido para a prevengio e o controle de infecgdes?.

Preocupada com essa questio, a Organizagio Mundial de
Saude publicou o Guia Curricular Patient Safety Curriculum
Guide, que sugere a introdugio do ensino da seguranga do
paciente de forma sistematizada nos curriculos dos cursos
de graduagio em saude®.

Considerando as elevadas taxas de IRAS, a baixa adesio
as PP e a emergente necessidade de adotar medidas para a
seguranca do paciente no cuidado em satde, surgiu a seguinte
questdo de pesquisa: Quais os temas abordados, no ensino da
seguranca do paciente e das medidas de prevencio e controle
de infecgbes, em cursos de graduagio em enfermagem?

Uma andlise critico-reflexiva acerca dos Projetos
Pedagégicos e conteidos das disciplinas ministradas para
a formagio profissional poderd contribuir para indicar
caminhos de aprimoramento as institui¢des participantes.

Assim, este trabalho objetivou caracterizar o ensino acerca
da seguranca do paciente e das medidas de precaugoes-padrio

para a prevencio e o controle de infecgbes, nos cursos de
graduagio em enfermagem.

METODO

Estudo descritivo exploratério, do tipo anilise
documental, realizado em Cursos de Graduagio em
Enfermagem de Institui¢des de Ensino Superior (IES) com
funcionamento autorizado no estado de Goias, Brasil.

Foram incluidos cursos que apresentaram conceito igual
ou superior a trés no Exame Nacional de Desempenho de
Estudantes (ENADE) e no Conceito Preliminar de Curso
(CPC)®.

Os documentos analisados foram os Projetos Pedagégicos
dos Cursos (PPC) e os Planos de Disciplinas. A coleta
ocorreu no periodo de maio a junho de 2015, por trés
pesquisadoras, com o auxilio de duas bolsistas de iniciagdo
cientifica, no préprio espago das institui¢ées de ensino,
ap6s a aquiescéncia do coordenador e disponibilizagdo dos
documentos. Durante a coleta, teve-se a oportunidade de
esclarecer dividas com o coordenador quanto aos aspectos
nio claramente explicitos no Projeto Pedagégico.

Os dados foram registrados em duas planilhas elaboradas
com base nas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) do
Curso de Graduagio em Enfermagem e no Guia Curricular
de Seguranca do Paciente da Organizagio Mundial de
Saade™”. As varidveis coletadas foram: fatores humanos,
profissionais e organizacionais relacionados 4 seguranca do
paciente; e principios, teorias e atividades para garantir a
seguranca do paciente e a qualidade do cuidado em saude.
O registro dos dados em cada unidade teve duragio de 6 a
10 horas.

Os resultados foram processados em planilha do
Microsoft Excel, analisados por meio de estatistica descritiva,
frequéncia e porcentagem e discutidos a luz do referencial
teérico sobre a seguranca do paciente e o ensino das medidas
de prevencio e controle de infecgdes.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Pontificia Universidade Catdlica de Goiis, sob o protocolo
nimero 1780/2011 e observados os principios e postulados
éticos, conforme a Resolu¢ido do Conselho Nacional de
Saide (CNS) n. 466/2012 e seus complementos?. Os seis
cursos foram identificados pelas letras A, B, C, D, E, F para
preservagio de suas identidades.

RESULTADOS

Foram encontrados 35 Cursos de Graduag¢io em
Enfermagem em funcionamento no estado de Goids, em
janeiro de 2015, dos quais 33 eram presenciais, e dois, ensino
a distancia®. Sete cursos atenderam aos critérios de inclusio,
entretanto, uma IES recusou-se a participar do estudo.
Assim, participaram do estudo seis Cursos de Graduagio em
Enfermagem. Foram analisados os seis Projetos Pedagégicos
e os 273 planos de disciplina disponibilizados por eles.

No Quadro 1 estdo descritas as caracteristicas desses
Cursos, apresentadas nos Projetos Pedagégicos.

Os seis Cursos de Graduagdo em Enfermagem possuem
carga hordria minima de 4.000 horas. O modelo de curriculo
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adotado é o disciplinar, com exce¢do do curso D, que
apresentou curriculo estruturado por unidades temdticas,
com suas respectivas ementas e objetivos gerais. Essas
unidades sdo divididas em eixos temdticos que apresentam
seus objetivos especificos.

Os PPC das seis instituigdes definem as competéncias
a serem desenvolvidas pelos estudantes de acordo com o
proposto nas DCN®, porém nio agregam especificidades,
como o desenvolvimento de competéncias para o cuidado
seguro. Essa competéncia aparece de forma explicita em
apenas uma disciplina de um dos cursos.

Os temas referentes a seguranca do paciente abordados
nos seis Cursos de Graduagio em Enfermagem encontram-se
na Tabela 1.

Dos 273 planos de disciplina analisados, 39 contemplavam
o ensino das medidas de prevencio e controle de infec¢des.
Os cursos tinham pelo menos uma disciplina que abordava
a temdtica, e em trés cursos o tema nio foi abordado nas
disciplinas que compéem a aten¢do primdria em saide. Em

um curso, a temdtica estava presente apenas nas disciplinas
do ciclo clinico especifico da enfermagem.

O nimero de docentes que ministra disciplinas que
contemplam o ensino das medidas de prevengio e controle
de infecgbes variou de um docente no curso A, a dois
docentes nos cursos B, C, D, E e F. O ensino dessas medidas
¢ ministrado de forma pontual e em disciplinas especificas.

Observou-se que o docente que contemplava esse
contetdo na disciplina especifica de biosseguranca, do curso
A, ministrava mais oito disciplinas no mesmo curso, e em
nenhuma destas foi identificado o conteddo da temitica.

A Tabela 2 apresenta a abordagem das precaugdes-
padrio ensinadas nos seis cursos.

Em relagdo as referéncias bibliogrificas nas 39 disciplinas
que abordam as medidas de precaucées-padrio, 74,4%
utilizam livros, 43,6% referéncias de 6rgios normalizadores,
como a ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilincia Sanitdria),
15,4% recomendagdes da Organizagio Mundial da Satide e
7,7%, dos Centers for Disease Control and Prevention.

Quadro 1 - Caracteristicas dos seis Cursos de Graduagdo em Enfermagem do estado de Goias, Brasil, 2015.

Curso de Graduagiao em Enfermagem

Caracteristicas

A B C D E F
Classificagdo da IES Privada Privada Privada Privada Privada Publica
CPC* 3 4 4 4 4 5
ENADE* 3 4 3 3 3 5
Tempo de existéncia do curso/ano 8 6 14 74 10 40
Duracéo do curso/ano 5 5 4 5 4 5
Estudantes/turma 50 50 60 50 50 50
Entrada Bianual Bianual Bianual Bianual Bianual Anual

*Dados do Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP), referentes ao ano de 2013.

Tabela 1 - Temas abordados no ensino da seguranca do paciente nas disciplinas dos seis Cursos de Graduacdo em Enfermagem do

estado de Goias, Brasil, 2015.

Tema

Sim Nao Em parte

n % n % n %

Significado de Seguranca do Paciente

Fatores humanos relacionados ao uso de Tecnologia e Equipamentos
Fatores humanos relacionados a Comunicacao

Fatores humanos associados a Relacionamento Interpessoal

Fatores humanos relacionados a Cultura Organizacional
Complexidade do sistema organizacional como um todo articulado
Papel profissional na equipe multidisciplinar

Papel da equipe no cuidado e redugao de danos

Ocorréncia de erros e medidas para prevenir os danos

16 59 226 828 31 11,4
83 304 168 61,5 22 8,1
113 41,4 136 498 24 8,8
95 348 149 546 29 10,6
57 209 190 69,6 26 9,5
50 183 196 718 27 9,9
81 297 171 62,6 21 7,7
41 150 198 72,5 34 12,5
30 11,0 212 777 31 11,4

Gestao do risco clinico para melhoria da qualidade e seguranga do cuidado em satde 50 18,3 196 71,8 27 9,9

Principios, teorias, ferramentas, atividades e técnicas para melhorar a qualidade do cuidado 107 39,2 144 52,7 22 8,1

Participagao do paciente e seu cuidador no cuidado seguro

Riscos de infecgdo no ambiente de cuidado de satide e as medidas para a prevencao e o

controle

33 12,1 223 81,7 17 6,2

38 13,9 201 73,6 34 12,5

Riscos de erros nos procedimentos cirtrgicos e nos protocolos de checagem de erros 9 3,3 246 90,1 18 6,6

Principais erros na administracdo de medicamentos

13 4,8 234 85,7 26 9,5

Nota: (n=273)
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Tabela 2 — Abordagem das precaucdes-padrao no ensino das medidas de prevencéo e controle de infecgdes nas disciplinas dos seis
Cursos de Graduagdo em Enfermagem do estado de Goias, Brasil, 2015.

Curso de Graduacao

Precaucoes-Padrao A B ¢ D E F Total

n % n % n % n % n % n % n %
Higiene das maos 2 51 2 5,1 2 5,1 1 2,6 2 5,1 6 154 15 385
Equipamentos de Protecdo Individual 2 5,1 4 10,3 1 2,6 2 5,1 4 10,3 5 12,8 18 46,2
Descarte de perfurocortantes 0 0,0 2 5,1 1 2,6 0 0,0 1 2,6 4 103 8 205
Limpeza e desinfeccdo de equipamentos e superficies 3 7,7 2 5,1 1 2,6 2 5,1 2 5,1 2 5,1 12 30,8
PPS* 1 2,6 1 2,6 1 2,6 1 2,6 1 2,6 1 2,6 6 154

*Processamento de Produtos para a Saude. Nota: (n=39).

DISCUSSAO

Os seis Cursos de Graduagio em Enfermagem obede-
cem a carga hordria minima estabelecida pela Resolugdo n.°
4, de 6 de abril de 2009V, A maioria apresenta estrutura
disciplinar e sem integracio de contetdos, a dificuldade dessa
integragio foi observada até mesmo entre disciplinas minis-
tradas pelo mesmo docente.

Os resultados indicaram que a temdtica seguranca do
paciente nio foi contemplada como uma competéncia a
ser desenvolvida em todos os Projetos Pedagégicos. Consta
na ementa de apenas uma disciplina, de um dos cursos, e,
enquanto conteido, é abordada em poucas disciplinas.

Os dados mostraram que a temdtica ainda ndo foi
incorporada a formagdo dos discentes de enfermagem.
Considera-se que as medidas de prevencio e controle de
infecgdes e a seguranga do paciente sdo temas transversais
que devem perpassar por toda a formagio dos profissionais
de saude e, em especial, os da enfermagem. Essa transversa-
lidade precisa ser feita pelos docentes de forma a imprimir a
responsabilidade pela seguranga no cuidar, em todas as etapas
do cuidar, e ndo esperar que, de forma fortuita, os discen-
tes associem esse importante conhecimento, construido de
forma pontual e isolada, a outros conhecimentos.

O curriculo, como caminho a ser percorrido, tem o papel
de integralizar os contetdos das disciplinas que o compdem,
oportunizando ao estudante vivéncias e experiéncias durante
a academia, na busca de construtos e condutas necessirias
a formagdo de profissionais éticos e responséveis pelo cui-
dado segurot’?.

O desenvolvimento desses atributos exige a superagio da
resisténcia as mudangas, da pouca reflexdo sobre a docéncia,
da fragmentagio do ensino e da dicotomia entre o pensar
e o fazer®™,

A superagio da fragmentagio curricular requer um
ensino que possibilite uma relagdo dialégica entre docentes,
profissionais do servico, estudantes e usudrio dos servigos,
para permitir uma formagdo ampla, generalista e critica. Essa
mudanga curricular é necessdria para o desenvolvimento de
competéncias e habilidades para o cuidado auténtico durante
o processo de ensino-aprendizagem®®.

Os contetidos contemplados para a prevengio e o con-
trole de infec¢des demonstram estar de acordo com as reco-
mendagdes da Organizagio Mundial de Sadde®™, mas nem

todos os cursos possuem disciplinas especificas que sistema-
tizem esse conteddo, e as poucas disciplinas que trabalham
a temdtica como um contetdo transversal nio detalham o
seu aprofundamento.

A seguranca do paciente, no que se relaciona aos aspec-
tos gerais, como comunicagio, relacionamento interpessoal,
cultura organizacional, trabalho em equipe, bem como aos
aspectos especificos, inerentes a prevencio de erros, ainda
é realizada de forma incipiente. O desenvolvimento das
competéncias necessarias para que o enfermeiro exerca suas
atividades de cuidar de forma segura exige a sedimenta-
¢do desse conteddo de uma forma sinérgica entre teoria
e pritica, perpassando por todo o curso. Estudo mostrou
que a educagio para a seguranca do paciente é prejudicada
por deficiéncias na cultura dos ambientes de prética clinica
durante a academia®.

A literatura registra que alguns itens da seguranca do
paciente preconizados pelo Plano Nacional de Seguranga
do Paciente (PNSP) sdo trabalhados nos cursos da drea da
saide, como a prevengio e o controle de infecges e a prescri-
¢do e administracdo de medicamentos, porém sem a contun-
déncia da sua importancia na seguranca do paciente e sem
ter se tornado uma cultura na pratica clinica e de ensino®®.

A compreensio dos riscos de erros nos procedimentos
cirirgicos e na administra¢io de medicamentos, medi-
das para prevenir danos, compreensio da participagio do
paciente no cuidado sdo temas pouco explorados nas dis-
ciplinas dos seis cursos. Esta fragilidade identificada nos
planos de disciplinas revela a existéncia de empecilhos na
qualificagio dos estudantes em relagio & prética ambiental
da seguranca do paciente e sinaliza a necessidade de revisao
dos curriculos com foco nesses aspectos?.

Relacionamento interpessoal é um atributo importante
para a comunica¢io em ambientes de satde. Falhas na
comunica¢io podem causar situagdes embaragosas, princi-
palmente, se associadas 4 identificagdo do paciente e a erros e
danos que comprometam a seguranca em satde. Estratégias
para melhorar a comunicagio entre a equipe pode preparar
os discentes para cuidados mais seguros, abrangentes e com-
plexos nos ambientes de trabalho®®.

Destaca-se a importincia de os estudantes vivenciarem,
nos campos de pritica clinica, os desconfortos e tensoes asso-
ciados a seguranca do paciente. Essas situacbes na pritica de
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estigios podem ter impacto negativo em relagio ao cuidado
seguro™), contudo, os desequilibrios gerados por elas, quando
mediados pelos docentes, contribui para o desenvolvimento
de conscientizagio e autonomia para o exercicio de préticas
seguras em saude.

No desenvolvimento de atividades priticas e de estédgio,
o estudante se agrega a4 equipe de trabalho da unidade e
desenvolve suas competéncias e habilidades por meio do
fazer e do observar e, naturalmente, observa os profissionais
da prética enquanto referéncias importantes e até modelos de
como fazer e ser. Esse fato refor¢a a necessidade da articu-
lagdo entre ensino e servigo, com vistas ao desenvolvimento,
pelo discente, de habilidades e atitudes permeadas de uma
postura critica e ética do cuidado.

A maijoria das disciplinas ndo explicitou, em seu conte-
tdo, a administra¢io segura de medicamentos e as medidas
para cirurgias seguras, tampouco a gestdo dos riscos ine-
rentes a esses cuidados.

Temiticas importantes para prevencio e controle de
infec¢do, como higiene das mios, uso de equipamentos
de protecdo individual, limpeza e desinfecgio de superfi-
cies, processamento de produtos para a satde e descarte de
perfurocortantes foram abordadas em apenas 39 das 273
disciplinas dos seis cursos. Contudo, variou de uma a seis
disciplinas em cada curso.

Apesar da higienizagio das mios ser considerada a prin-
cipal medida de prevencio e controle de infecgdes™ e sua
implicita aplicagdo em todos os niveis de assisténcia, esse
tépico foi abordado em apenas 15 (38,5%) das 39 disci-
plinas distribuidas entre os seis cursos participantes. Esse
resultado indica que uma medida de prevengio de infecgio,
que deve ser inerente a qualquer cuidado, apresenta-se pouco
explorada no processo de ensino e aprendizagem dos cursos
de enfermagem, fortalecendo a explicacio da baixa adesio
profissional a essa medida, que pée em risco a seguranga e
a vida dos pacientes.

O desconhecimento dos principios, da técnica e dos
momentos de higiene de maos é uma barreira que, associada
a inumeras outras, como a falta de insumos, as condi¢des
estruturais e as crengas pessoais tornam esse procedimento,
considerado simples, complexo®.

Estratégias experienciais sdo fundamentais e eficazes
para a promogio de bons hédbitos nos anos iniciais da gra-
duagio, no entanto, ndo garantem mudanca de comporta-
mento em longo prazo®. Os estudantes devem vivenciar e
executar a higiene das mios utilizando a técnica correta e
em todos os momentos indicados durante as atividades de
cuidado desenvolvidas em todo o curso. A sedimentag¢io
desse conhecimento deve ser tal que a higiene das maos se
torne parte inerente da técnica de qualquer cuidado.

A consequéncia dessa lacuna na formagio ¢ o despreparo
do egresso para assumir a responsabilidade pela clinica em
ambientes laborais, pois encontra as barreiras advindas de
falhas na formacio, que, somadas & pouca experiéncia, pode-
rdo interferir na oferta de um cuidado seguro e de qualidade.

A responsabilidade deve ser instigada nos estudantes
ainda em seus anos iniciais de formacio, pois a adesdo as

priticas seguras se reflete no cuidado, tornando o ambiente
de saude mais seguro®®1?),

Egressos de cursos de graduagio, quando se deparam
com a realidade pritica e percebem as fragilidades da sua
formagio, precisam buscar programas de capacitagio que os
ajudem a desenvolver as habilidades e atitudes necessdrias
para os desafios da transi¢do da escola para a pritica pro-
fissional®? bem como aprender a buscar novas evidéncias
cientificas que embasem a sua prética.

Os dados mostram que a maioria das referéncias biblio-
gréficas utilizadas nas 39 disciplinas que abordam a temdtica
¢ composta de livros, que, embora de exceléncia, estio desa-
tualizados, dada a morosidade de reposi¢io de exemplares
nas bibliotecas publicas. O fato de nio ter artigos atualizados,
que mostram os avangos no conhecimento, é sugestivo de
que os discentes ndo tém sido despertados para a busca de
novos conhecimentos para embasar a pritica clinica.

Estudo evidenciou que, na percepcio de estudantes de
enfermagem, eles ndo desenvolveram todas as competéncias
necessdrias para o ingresso no mundo do trabalho e relata-
ram lacunas relacionadas 4 lideranga, a gestdo e ao trabalho
em equipe®.

Os egressos devem desenvolver, na graduagio, as com-
peténcias necessdrias para o exercicio profissional auténomo
e auténtico. Essas competéncias estabelecidas pelas DCN®
devem estar expressas nos PPC e nortear todo o curriculo.
As disciplinas devem conter diferentes contedidos especifi-
cos, como a seguranca do paciente™'?), 0s quais devem estar
estruturados de forma transversal, para dar consisténcia ao
processo de ensino-aprendizagem e garantir a formagio de
profissionais competentes para a pratica do cuidado seguro
em saude.

A transversalidade requerida para o alcance da aprendi-
zagem, tanto na pratica do controle de infec¢des quanto na
prestacdo do cuidado seguro, nio foi captada na profundi-
dade e amplitude esperadas nos projetos pedagégicos e nos
planos das disciplinas.

Nessa perspectiva, a inclusio da temdtica nos curri-
culos dos Cursos de Graduagio em Enfermagem poderd
dar suporte para que os futuros profissionais incorporem
em suas atitudes préticas seguras em ambientes de satde,
criando uma cultura de segurancga. A cultura organizacional
reflete-se nas boas praticas profissionais, ¢ uma aliada na
melhoria do clima de seguranca, tanto do paciente quanto
do profissional®.

A limitagio do estudo foi ndo incluir os cursos com ava-
liagio menor que trés no ENADE e CPC, nem os cursos
oferecidos a distancia. Contudo, os resultados apresentados
pelos cursos que tém melhor avaliagio chancelam a necessi-
dade urgente de revisdo do ensino da seguranca do paciente
e das medidas de precau¢des-padrio e controle de infecgio.

CONCLUSAO

O ensino do controle de infec¢do e medidas de segu-
ranga nos Cursos de Graduagio em Enfermagem apresentou
contundentes lacunas nos seis cursos avaliados. Apesar de
contemplar o que é preconizado pelo Guia Curricular de
Seguranca do Paciente, a temdtica é abordada em poucas
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disciplinas em todos os cursos avaliados, e poucos docentes  que pode comprometer o desenvolvimento de competéncias

incorporaram-na em suas disciplinas. para o exercicio seguro do cuidado.

Hai fragilidade no ensino das medidas de prevencio e Os dados indicam a necessidade de rever os PPC para
controle de infecgbes. Esse ensino ainda é compartimenta-  incorporar demandas de ensino necessdrias a formagio de
lizado e ndo permeia de forma transversal todo o curso, o profissionais, no sentido do desenvolvimento de um cuidado

seguro e de qualidade.
RESUMO

Objetivo: Caracterizar o ensino acerca da seguranga do paciente e das medidas de precaugbes-padrio para prevengio e controle
de infecgdes, nos cursos de graduacio em enfermagem. Método: Estudo descritivo de andlise documental realizado em Cursos de
Graduagio, com conceito igual ou superior a trés no Exame Nacional de Desempenho de Estudantes e no Conceito Preliminar de
Curso, localizados no estado de Goids, Brasil. Resultados: Participaram seis institui¢es de ensino, a maioria de cariter privado, com
estrutura curricular por disciplina. Foram analisados seis projetos pedagégicos e 273 planos de disciplinas. Os temas mais abordados para
o desenvolvimento de seguranca do paciente foram os fatores humanos relacionados a comunicagio, ao relacionamento interpessoal e
aos principios e técnicas. Trinta e nove disciplinas comtemplaram o ensino das medidas de prevengio e controle das infecgdes, e os temas
mais abordados foram equipamento de protegdo individual e higiene das mios. Conclusio: O ensino acerca da seguranga do paciente
apresentou contundentes lacunas nos seis cursos avaliados. H4 fragilidade no ensino das medidas de prevengio e controle de infecgdes.
Os dados indicam a necessidade de rever os Projetos Pedagégicos de Curso, no sentido de incorporar demandas de ensino necessarias a
formagio de profissionais, para que estes desenvolvam um cuidado seguro e de qualidade.

DESCRITORES

Controle de Infec¢oes; Educagio em Enfermagem; Educagdo Superior; Preocupagdes Universais; Seguranga do Paciente.

RESUMEN

Objetivo: Caracterizar la ensefianza acerca de la seguridad del paciente y las medidas de precauciones estindar para prevencién y
control de infecciones, en las carreras de grado en enfermeria. Método: Estudio descriptivo de anilisis documental realizado en Carreras
de Grado, con concepto igual o superior a tres en el Examen Nacional de Desempeiio de Estudiantes y en el Concepto Preliminar de
Carrera, ubicadas en el Estado de Goias, Brasil. Resultados: Participaron seis centros de ensefianza, la mayoria de caracter privado, con
estructura curricular por asignatura. Fueron analizados seis proyectos pedagégicos y 273 planes de estudios de asignaturas. Los temas
mids abordados para el desarrollo de seguridad del paciente fueron los factores humanos relacionados con la comunicacién, la relacién
interpersonal y los principios y técnicas. Treinta y nueve asignaturas contemplaron la ensefianza de las medidas de prevencién y control
de las infecciones, y los temas mas abordados fueron equipo de proteccién individual e higiene de las manos. Conclusién: La ensefianza
acerca de la seguridad del paciente presenté contundentes huecos en las seis carreras evaluadas. Existe fragilidad en la ensefianza de las
medidas de prevencién y control de infecciones. Los datos sefialan la necesidad de revisar los Proyectos Pedagégicos de Carrera, a fin de
incorporar demandas de ensefianza necesarias a la formacién de profesionales, para que estos desarrollen un cuidado seguro y de calidad.

DESCRIPTORES

Control de Infecciones; Educacién en Enfermeria; Educacién Superior; Precauciones Universales; Seguridad del Paciente.
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