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Resumo

Objetivo: Identificar o entendimento sobre biosseguranga e seguranga do paciente na visdo de professores e
estudantes de enfermagem, no contexto de Brasil e Portugal.

Métodos: Trata-se de estudo de abordagem qualitativa, composto de 14 professores e 44 estudantes de
trés instituicbes publicas de ensino, sendo duas brasileiras e uma portuguesa. Incluiram-se no estudo os
estudantes das Ultimas fases dos cursos de nivel médio, graduacdo e licenciatura, por ja terem contemplados
eixos relativos a biosseguranca e a seguranga do paciente, além dos respectivos professores da fase. A coleta
se deu por triangulagdo, com uso de entrevistas e observagdo. Para a organizagdo e a andlise, usaram-se
recursos do software para pesquisas qualitativas Atlas.ti 22 e preceitos da andlise de contetido tematica.

Resultados: Ficou evidente, nos dois paises, que 0s professores e estudantes reconheceram as premissas
que envolviam a biosseguranga e a seguranga do paciente, devendo compor o ensino de enfermagem em
sua transversalidade, ressaltando que biosseguranga e seguranga se inter-relacionavam na prevengdo dos
eventos adversos. Foi notdria a importancia do cuidado de si e do outro, da influéncia do arcabougo normativo
na orientacdo da pratica e da existéncia de fragilidades no conhecimento e na aplicacdo pratica.

Conclusdo: O ensino e as normas da biosseguranca e da seguranga do paciente, como também do
conhecimento dos professores e dos estudantes sobre os temas influenciam na prética segura e na qualidade
dos cuidados de enfermagem. A solidez desses conhecimentos é essencial em crises sanitarias, assumindo
relevancia impar na prevencao das infeccdes e na sensibilizacio, para o dever do comportamento seguro em
saude.

Abstract

Objective: To identify the understanding of biosafety and patient safety from the perspective of nursing
teachers and students in Brazil and Portugal.

Methods: This is a qualitative study involving 14 teachers and 44 students from 3 public educational
institutions (2 in Brazil and 1 in Portugal). The study included students in their final year of high school as
well as students enrolled in undergraduate and licensure courses because, by this stage of their studies, they
had already covered topics related to biosafety and patient safety. It also included teachers of these subjects.
Triangulation was used to collect data through interviews and observation. For organization and analysis,
resources of the Atlas.ti 22 qualitative research software program were used in conjunction with the principles
of thematic content analysis.

Results: It was evident in both countries that the teachers and students recognized the premises that
involved biosafety and patient safety and that these should form part of nursing education in its transversality,
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emphasizing that biosafety and safety were interrelated in the prevention of adverse events. The importance of caring for oneself and others, the influence of
the regulatory framework in guiding practice, and the existence of gaps in knowledge and practical application were all factors mentioned by the interviewees.

Conclusion: Biosafety and patient safety education and regulations, as well as the knowledge of teachers and students on these topics, affect safe practice
and the quality of nursing care. Having a good understanding of these areas is therefore essential in health crises, especially for preventing infection, and it is
important to raise awareness of the duty of safe health practices.

Resumen

Objetivo: Identificar la comprension sobre bioseguridad y seguridad del paciente segun la vision de profesores y estudiantes de enfermeria, en el contexto
de Brasil y Portugal.

Métodos: Se trata de un estudio de enfoque cualitativo, compuesto por 14 profesores y 44 estudiantes de tres instituciones educativas publicas, dos
brasilefias y una portuguesa. En el estudio se incluyeron estudiantes de las Ultimas fases de las carreras de nivel medio, de grado v licenciatura, por ya
haber contemplado ejes relativos a la bioseguridad y seguridad del paciente, ademas de los respectivos profesores de esa fase. La recopilacion se realizo por
triangulacion, con el uso de encuestas y observacion. Para la organizacion y analisis, se usaron recursos del software para investigaciones cualitativas Atlas.
ti 22 y principios del andlisis de contenido tematico.

Resultados: En los dos paises, quedd demostrado que los profesores y estudiantes reconocieron las premisas relacionadas con la bioseguridad y la seguridad
del paciente, que debe componer la ensefianza de enfermeria en su transversalidad, y se destacd que la bioseguridad y la seguridad se interrelacionaban en
la prevencion de los eventos adversos. Fue notoria la importancia del cuidado de si'y del otro, la influencia de la estructura normativa en la orientacion de la
practica y la existencia de debilidades en el conocimiento y en la aplicacion practica.

Conclusién: La ensefianza y las normas de bioseguridad y seguridad del paciente, asi como también el conocimiento de los profesores y estudiantes sobre los
temas, influyen en la préactica segura y en la calidad de los cuidados de enfermeria. La solidez de estos conocimientos es esencial en crisis sanitarias, dada

su relevancia unica en la prevencion de infecciones y en la sensibilizacion para el deber del comportamiento seguro en salud.

Introducao

Os temas que compdem o ensino da biosseguran-
ca e da seguranca do paciente sdo eixos considera-
dos transversais para a formacio em enfermagem.
Mesmo sem o que se conhece hoje sobre biosse-
guranca, Florence Nightingale e, historicamente,
a saide publica evidenciaram a relevincia da ob-
servagio das medidas de limpeza e desinfeccdo, a
preservacio do meio ambiente e o uso adequado de
materiais e equipamentos no trabalho em sadde.!?

O termo “biosseguranga” foi cunhado em 1995,
sendo definido como seguranga da vida, e se refere ao
conjunto de agdes que minimizam a exposi¢ao aos ris-
cos advindos das mais diversas tecnologias aplicadas
em laboratérios e que tém implicagdes nas pessoas e no
ambiente. Orienta as préticas de controle de infecgao
hospitalar e define medidas de seguranca em relacao a
exposi¢ao a microrganismos em diversos espagos insti-
tucionais de satide, biotérios e laboratdrios de ensino
e de pesquisa. Nas instituigoes de ensino, destaca-se a
peculiaridade de serem espagos com uma diversidade
de procedimentos e de pessoas (envolvendo professo-
res, estudantes, técnicos administrativos e servico de
limpeza), o que exige organizagio e protocolos bem
definidos para atender a seu propésito.®?

Ao tratar dessa temdtica, nos Estados Unidos
e em organizagbes multilaterais, encontram-se os
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termos “biosafety” e “biosecurity”, referindo-se a
protecio da sadde humana e do meio ambiente,
de patbgenos perigosos e da agao de agentes biolé-
gicos manipulados, inclui também a seguranca na
manipulagio em laboratérios de agentes biolégicos
e perigosos. Na Franca, o termo ¢é “biosécurité”; na
Espanha, “bioseguridad’; na ltdlia, “biosicurezza’ e,
no Brasil, biosseguranga. Em Portugal, hd o conhe-
cimento explicito sobre “biosseguranga”’, porém,
nas institui¢oes de satide e de ensino, no que se refe-
re as normas e aos protocolos daquele pais, o termo
usual é “controle de infecgio hospitalar”.>©

A biosseguranga deve estar nos curriculos dos
cursos de nivel técnico e de graduagio. Dessa for-
ma, todo educador enfermeiro deve possuir o co-
nhecimento das bases que fundamentam o ensino
da biosseguranga e reconhecer a influéncia das con-
digoes inadequadas de infraestrutura, equipamentos
e materiais disponiveis e acessiveis no ensino e na
prética.”®

Existe uma interface entre biosseguranga e se-
guranga do paciente; esta ltima emerge no 4mbito
de um movimento internacional para sua garantia
e tem como marco a publicacio do relatério 7o
Err Is Human, em 1999. Em 2004, considerando
a importancia do tema, a Organiza¢io Mundial
da Satide (OMY) lanca a World Alliance for Patient
Safety, e em 2011, o Patient safety curriculum gui-



de: multi-professional edition.”) Esses documentos
orientam agdes sobre seguranga do paciente, discor-
rendo acerca das bases fundamentais a serem con-
templadas nos planos pedagégicos dos mais diversos
cursos da saude.

No Brasil, as prescri¢oes sobre a seguranga do
paciente compdem a portaria 529 de 2013 do
Ministério da Sadde, que visa reduzir a um minimo
aceitdvel o risco de dano associado ao cuidado em
saide. Em 2014, o Ministério da Sadde langou o
documento de referéncia para o Programa Nacional
de Seguranca do Paciente (PNSP). Em Portugal,
o documento sobre a seguranga do paciente estd
descrito no Plano Nacional para a Seguranga do
Doente (PNSD, 2015-2020). Seguranga profissio-
nal e do paciente e agoes biosseguras sao essenciais
no cotidiano das préticas em satde, tendo impacto
mais intenso e vital em situagoes de crise, como a da
atual pandemia, e o ensino tem papel relevante na
sua efetividade.1?

Assim, constituiu-se como objetivo deste estu-
do identificar o entendimento sobre biosseguranca
e seguran¢a do paciente na visio de professores e
estudantes de enfermagem, no contexto de Brasil e
Portugal.

Métodos

Pesquisa qualitativa, envolvendo professores e es-
tudantes de enfermagem de dois paises, Brasil e
Portugal. No Brasil, a pesquisa foi realizada em
duas instituicoes de ensino federais, de referéncia
no ensino médio e na graduacio em enfermagem.
Em Portugal, o estudo foi realizado em uma escola
superior de licenciatura em enfermagem que titu-
la enfermeiros. A amostragem foi intencional e por
conveniéncia, pela exceléncia e representacio da
formacio profissional em enfermagem nos dois pai-
ses e pelo acesso dos pesquisadores as instituigoes
envolvidas. Tanto os discentes como os docentes
incluidos eram das dltimas fases dos cursos, pois os
primeiros dispunham de fundamentos cientificos
relacionados a protecdo e seguranca, e os professo-
res utilizavam esses conhecimentos nas experiéncias
préticas e de ensino. Foram excluidos do estudo
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professores e estudantes em afastamento ou com
atestado médico.

A coleta de dados foi por triangulagio, incluindo
entrevistas semiestruturadas e observacio, ocorren-
do no Brasil entre marco e dezembro de 2017 e, em
Portugal, entre abril e junho de 2018. Os partici-
pantes das trés institui¢oes de ensino totalizaram 58
entrevistados, sendo 14 professores e 44 estudantes.
Dentre os professores, 13 eram do sexo feminino,
com idades entre 25 e 60 anos, com um minimo
de 5 anos na docéncia; nove eram Doutores, quatro
eram Mestres, um era especialista. Os estudantes to-
talizaram 44, sendo 41 do sexo feminino com idade
entre 17 e 42 anos.

As entrevistas e as observacoes foram realizadas
pela mesma pesquisadora, tanto no Brasil como em
Portugal. Para as entrevistas, que foram gravadas,
utilizou-se um roteiro semiestruturado, com vis-
tas a propiciar a expressao dos participantes acerca
das bases tedricas e das prdticas de ensino, incluin-
do laboratérios e rede assistencial. As observacoes
ocorreram apds as entrevistas, durante o estagio su-
pervisionado obrigatério, e nos ambientes da escola,
durante as aulas praticas. Registraram-se em didrio
de campo os momentos entre professor e aluno nas
agoes biosseguras de conducao, realizagio e orien-
tagao conforme as medidas de higiene, seguranca e
protecio, de si, do outro, e dos pacientes envolvidos.

Realizada a andlise de conteddo temdtica, os
achados foram organizados utilizando recursos do
software de andlise dos dados qualitativos Atlas.ti®,
versiao 22. As entrevistas foram transcritas, e as notas
de observagao foram inseridas no soffware, sendo rea-
lizada a exploragao do material, selecionando trechos
significativos das entrevistas (quotations) e identifi-
cando os nucleos de sentido, aos quais foram atribui-
dos c6digos, definidos a luz da investigagio proposta.
Considerou-se a magnitude dos achados, mas todas
as respostas foram analisadas para entendimento do
conjunto e complexidade do fen6meno.!>!9

No Brasil, obteve-se aprovagio no Comité de
Fticaem Pesquisa nimero 1.939.137. Em Portugal,
respeitaram-se as recomendac¢oes da Declaragao de
Helsinque. Para a garantia do sigilo ¢ do anonima-
to, identificou-se o professor do Brasil com as letras
PB e o estudante com as letras EB, e, para o caso de
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Portugal, professor foi sinalizado como PP e estudan-
te como EP, seguido pela ordem cronolégica de rea-
lizacdo das entrevistas (Certificado de Apresentagao
de Apreciacio Etica: 61514316.0.0000.0121).

Resultados

Os resultados foram apresentados sem distinguir
a realidade brasileira e portuguesa, porque nio
houve variagdo que justificasse este procedimen-
to. Emergiram duas macrocategorias analiticas:
“Biosseguranca na visio de professores e estudantes
de enfermagem” e “Seguranga do paciente na visao
de professores e estudantes de enfermagem”.

Biosseguranca na visao de docentes e
estudantes da enfermagem

A figura 1 mostra a sintese do entendimento de
biosseguranca de professores e estudantes. A visao
dos professores sobre a biosseguranga abordou a im-
portancia desses conteidos no ensino em enferma-
gem e a influéncia do contexto normativo na agio
pedagdgica. Para os professores, biosseguranca (ou
controle de infecgio hospitalar, como expresso em
Portugal) era parte do ensino tedrico e pratico, in-
cluia medidas de protecao e devia integrar o curri-
culo dos cursos de enfermagem e ser abordado em
qualquer intervengio de saide. A biosseguranca
também foi relacionada ao prescrito nas normas le-
gais que dispunham sobre a necessidade de protecao

de si, do outro e do meio ambiente, além da higiene
das maos.

E uma preocupagdo da escola, que o aluno [utilize]
em qualquer procedimento de cuidados em saiide,
quer na higienizagio das mdos ou na utilizagdo do
material de protecio individual, que é para o pro-
prio [aluno]. Questoes relacionadas com a protegio
do profissional da satide [e com a] protecio do ou-
tro que estd doente [sdo fundamentais], portanto
isto é exigido aqui na pritica laboratorial. PP1

Quando penso em biosseguranca, penso nas ques-
toes relacionadas & seguranca do profissional, aos
acidentes de trabalho, aos perfurocortantes e ao
meio ambiente. PB3

A visdo dos estudantes sobre biosseguranga re-
portou basicamente a “protecao de si e do outro”
(predominante) e as “boas praticas laborais”, em es-
pecial a higiene das mios e o uso de Equipamentos
de Protecao Individual.

¢

Biosseguranga [...] ¢ o estudo da minha sequran-
¢a e do paciente. Tenho que prestar atencio [em]
como vou cuidar dele, fazer os procedimentos. Me
cuidar e cuidar dele, para que nenhum sofra riscos

(EBI1).

Biosseguranga é a seguranga da pessoa, que pode ser
0 enfermeiro ou o utente. Nos utentes temos que ter

P pisemass s s e 4@ BIOSSEGURANGA PROFESSORES E ESTUDANTES |

protecdo de si e do outro e
meio ambiente (1)

| | higiene das maos (1) I

: : relacionado as normas e
f.‘u PRESCRITO NAS NORMASJ : regulamentacées (1)
(& BIOSSEGURANCA RELACIONADA conhecimento dos riscos no
A FORMAGAO PROFISSIONAL - ambiente de satde (1)

inexperiéncia na abordagem
dos fundamentos da
biosseguranca (1)

associagao entre

I I boas praticas laborais (6)

L ]

A

EPI (2)

Ol | protecédo de si e do outro (18) | | higiene das maos (6) |

N

.
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I I conjunto de fatores de protecido (5) |

—§| I protecéo de si, do outro e do meio ambiente (2)
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permeia o ensino em satde;
medidas de protegéo e
seguranca, compde curriculo (9)

Figura 1. Biosseguranga na visdo dos professores e alunos de enfermagem
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atengio, [...] como com os outros doentes que po-
dem estar a levar microrganismos para o ambiente
em que vamos assistir, temos que ter atengdo a la-
var as mdos, ter atengdo nos procedimentos (EP5).

No dia a dia, o importante é a higiene das mdos,
[...] lavar as maos assim que entramos nos servigos,
temos um ambiente externo que é completamente
diferente do ambiente hospitalar [...]. Utilizar a
protecio alcodlica o desinfetante. No contexto hos-
pitalar nds assistimos a wma aula tedrica sobre con-
trole de infeccdo hospitalar, falaram da lavagem
das mdos, porque elas sdo contaminadas e propa-
gam microrganismos (EP10).

Seguranca do paciente na visao de professores e
estudantes de enfermagem

A seguranga do paciente, na visao de professores e
estudantes, foi sintetizada na figura 2 e expressa em
dois temas: “inser¢io no ensino da enfermagem”
e “normativas legais”, como o PNSP do Brasil e o
PNSD da Dire¢ao Geral da Saidde de Portugal.
Dentre os professores, foi significativa a percepgao de
que a seguranga do paciente era tema transversal nos
curriculos dos cursos de enfermagem e devia ser sem-
pre contextualizada nas prdticas de cuidado, mesmo
quando nao estava claro no 4mbito institucional.

Nao trabalho diretamente com essa disciplina na uni-
versidade, mas como é um tema transversal a gente
tem que langar mdio disso toda hora e recrutar isso
com o aluno a todo 0 momento, para que possamos
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Jazer um cuidado sequro para nds e paciente. Isso nio
estd muito claro por parte da instituicdo. PB3

Nio penso em seguranca do paciente sé quando
realizo uma técnica, mas desde a hora em que ele
entra na institui¢do para ser atendido. Nio é um
tema que estudo e esteja atualizada sobre ele. Sei
que é uma drea bastante grande ¢ que toma cada
vez mais espago para estudos [...] (PB4).

O respeito e/ou consideragao do prescrito nas
normativas legais sobre seguranca do paciente
também foi identificado nas falas dos professores.
Um professor do Brasil nio mencionou a PNSP,
e a maioria de Portugal fez referéncia & PNSD da
Direcio Geral da Sadde de Portugal.

Seguranca do paciente |[...] é a seguranga em todos
os sentidos, principalmente nas questoes fisicas de
quedas que acontecem dentro do hospital. As que-
das das macas quando realizam exames; a queda do
bergo, falando em pediatria. Se esquecen da grade
abaixada [...], por que ele esquecen? Normalmente
é por pressa de fazer tal coisa, entdo como ensinar
[...] a ter calma e organizagio no que estd fazendo,
para que isso se torne uma rotind. E ﬁzzer um aces-
50, uma atividade, trocar um leito, um curativo e
elevar a grade em seguida. Se for na pediatria é o
minuto para a crianga cair. [...]. PB4

Com relagio a seguranga do paciente |[...] tem sido
discutido mais nos #ltimos anos, antes viamos tantos

> PROFESSORES
é

2 ESTUDANTES

FORMAGAO | |

{ I nao causar dano (27) |

PROFISSIONAL
L

IS

tema transversal (4) I

bases cientificas que reforgam SP (6) | | |

medidas para o controle da infeccdo hospitalar (4) |

| | cuidado de si e do outro (3) I

| | permeia agdes na Enfermagem (1) |

| I sinénimo de biosseguranga (2) |

medidas para controle da
infeccdo hospitalar (1)

>
’

bases cientificas que reforcam a SP (6)

conhecimento restrito do tema,

~

PRESCRITO NAS NORMAS
VIGENTE ¢

v

comunicacio efetiva, evento
adverso evitavel, quedas, (2)

nao souberam responder (6)

'§| I tema transversal no ensino (4) I

permeia as agGes em Enfermagem (1) I

Figura 2. Seguranca do paciente na visio de professores e estudantes de enfermagem
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erros causados pelos cuidados na drea da satide e nio
tinha tanto cuidado assim; e veio a politica para
melhorar estes aspectos. [...] Ensino a importincia
da comunicagio entre os profissionais, de ler no
prontudrio o que os outros pmﬁsxionais escreveram
sobre aquele cuidado, e as nossas anotagoes. PB1

Possuimos atualizacio todos os anos das normas da
Direcdo Geral da Saiide no ensino clinico. Essas
normas sio dadas aos estudantes [...] de lavagem
das mdos e controle de infeccdo. PP2

A quase totalidade dos estudantes participantes
da pesquisa relacionou seguranga do paciente com
medidas para evitar danos. Mencionaram o dispos-
to na PNSP brasileira, mas houve também estudan-
tes que desconheciam o contetido.

Néo causar dano e o minimo de risco possivel. No
uso de medicamentos, vejo no prontudrio a dose do
medicamento, se estd tudo ali, falar com o pacien-
te, saber do medicamento e o que pode causar. Isso
é seguranga do paciente. EB9

Seguranga do paciente é um todo, assepsia, explicar
para ele o procedimento corretamente, o que serd
feito. Penso mais na questio hospitalar, levantar
a grade da cama para ele néo cair, fazer anotacio
correta, verificar se o medicamento é o correto, a

dose. EP9
Nio sei te responder. EB2

Durante a observacio, verificou-se a relagao en-
tre prescrigoes legais e pritica, no ensino dos con-
teudos de biosseguranca e seguranca do paciente.

Na Escola Superior de Formagio de Enfermeiros,
Portugal, em todas as salas destinadas para a simu-
lagdo das priticas assistenciais, hd solugdo aquosa
a base de dlcool (SABA), dgua e sabdo, destina-
dos a lavagem e a friccdo antisséptica das mdos.
Conforme disposto na normativa que regulamenta
0 uso dos laboratérios de ensino e na formulada
pela Direcio Geral da Saiide. Nota de observagio
da pesquisadora, Portugal

m Acta Paul Enferm. 2023; 36:eAPE02921.

No Brasil, as instituicoes pesquisadas seguem as
normativas do Ministério da Saiide e da Agéncia
Nacional de Vigilincia Sanitdria (Anvisa) in-
cluindo a PNSP Todavia, ndo foram observadas
normativas especificas ou fixadas nos laboratérios
para a orientagdo da higiene das mdos, ou a pri-

tica segura. Nota de observagio da pesquisadora,
Brasil

Discussao

Os resultados da pesquisa sinalizam que professores
e estudantes consideram os contetdos de biossegu-
ranca e seguran¢a do paciente como fundamentais
para uma pritica segura, e ambos deveriam integrar
o ensino e os curriculos dos cursos de formacao de
profissionais de enfermagem. Os professores con-
sideram, também, que esses contetidos devem ser
transversais no ensino da enfermagem e requerem
docentes com conhecimento e atualizagio para pro-
blematizar os temas junto aos futuros profissionais.
Corroborando estes achados, uma pesquisa no Brasil
realizada com professores enfermeiros aponta para a
necessidade desse tema ser transversal nos curriculos
dos profissionais da satide, sendo que todas as dis-
ciplinas deveriam abordar a temdtica e os docentes
envolvidos buscar conhecimentos especificos de sua
drea de atuacio.””

As medidas de prote¢ao e seguranca dizem res-
peito a um conjunto que define boas préticas labo-
rais e que estao prescritas nas politicas nacionais e
internacionais sobre esses temas. Essas prescrigoes
passam a ser referéncias para as instituigoes assisten-
ciais e de ensino. Dessa forma, sensibilizar para a
cultura de seguranca e prote¢do é fundamental e de
responsabilidade dessas instituigoes. E importante
disponibilizar carga hordria especifica para o ensino
de biosseguranca e seguranca do paciente que con-
sidere o prescrito, como o normatizado para uma
prética segura, assim como investir na educagao
permanente dos profissionais na pratica.!*!¥

Apesar da relevincia dos contetdos da biossegu-
ranca e da seguranca do paciente, o estudo realizado
e a literatura registram défices nas competéncias de
professores e estudantes.'®'® Nesta pesquisa, efe-



tuada em instituicoes de referéncia na educagio em
enfermagem, identificaram-se desconhecimento e/
ou fragilidade em relagio a esses contetidos, entre es-
tudantes, professores e no regramento institucional.
Nessa direcao, estudo realizado em uma faculdade da
area da satide na Colémbia com 78 docentes, acerca
do conhecimento dos riscos bioldgicos e da préticas
de biosseguranca, mostrou que 95% dos docentes
desconheciam as normativas para risco biolégico."?

As prescrigoes normativas ¢ o conhecimento
disponivel acerca da biosseguranga e da seguranca
do paciente sdo internacionais e, tanto no Brasil
quanto em Portugal, integram o arcabougo legal do
campo da satde e sio referéncia para professores e
estudantes de enfermagem. No entanto, verificam-
-se défices nas infraestruturas de laboratérios de en-
sino e de instituicdes assistenciais, que s3o cendrios
de préticas, o que dificulta a constru¢io de uma
cultura de seguranca, sendo também reconhecido
também em outros estudos."” Nessa légica, estudo
realizado em nove universidades da Itdlia relata que
a alta incidéncia de doengas infectocontagiosas, du-
rante atuagio profissional, poderia ser evitada com
os programas de seguranca no trabalho e com trei-
namento; educa¢io adequada e medidas protetivas
sdo aliadas da prdtica segura."”

Foi significativa, entre os estudantes participan-
tes desta pesquisa, a demonstragio do conhecimen-
to acerca dos fundamentos tedricos e priticos da
biosseguranca, destacando-se a higiene das maos e
a protecao pessoal com Equipamento de Protecio
Individual. A prética da higiene das maos é difun-
dida como a principal medida na redu¢ao das infec-
¢oes cruzadas nos ambientes de saide. Mesmo assim,
estudos registram que ainda existe défice nestas pra-
ticas, sendo importante sensibilizar os estudantes a
adotarem posturas biosseguras como principio fun-
damental para a contengao da disseminacio de mi-
crorganismos.!? E, pois, uma realidade preditiva de
risco epidemioldgico, uma vez que a solidez desses
conhecimentos é essencial no manejo e na prevengio
de crises sanitdrias, como exemplo, a vivida na atual
pandemia causada pelo novo coronavirus.?” E um
medida protetiva defendida com grande énfase, va-
lendo para profissionais, estudantes de enfermagem
¢ da satide e também para a populagio em geral.#20
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Estudos®* sinalizam que os estudantes de en-
fermagem descrevem o incentivo da institui¢io &
prética da higiene das maos nos laboratérios de en-
sino e nas unidades curriculares especificas. Ainda,
os estudantes referiram que a higiene das maos evita
riscos a sua saude, por meio da interrupgio na ca-
deia de transmissao de microrganismos.

Os relatos dos participantes desta pesqui-
sa coincidem com o principal fundamento da
Classificagio Internacional de Seguranca do
Paciente, que sdo os eventos adversos definidos
como incidentes com dano. Professores e estudan-
tes concordam que a seguranca do paciente estd
em evitar uma circunstancia danosa. Dentre os in-
cidentes que podem resultar em danos ao paciente,
¢ possivel citar os procedimentos e as condutas que
envolvem as prescricdes médicas, a administragao
de medicamentos e fluidos, a prética decorrente da
assisténcia, as quedas, a comunica¢io da equipe e a
atengdo do profissional. Essa classificagio torna-se
util na execugdo de planos e protocolos para evitar
e caracterizar os incidentes.®?

Os cursos de enfermagem, de ambos os paises,
sdo significativamente influenciados pelas normati-
vas locais e internacionais disponiveis sobre biosse-
guranga e seguran¢a do paciente, e estas também
referenciam a prdtica em satde. Assim, apesar da
importancia dos achados deste estudo, obtidos em
dois paises com cendrios politico institucionais dis-
tintos, permitirem melhor percepgao da complexi-
dade do fendmeno, cabe destacar, como limitagao,
que nio trata de generalizagio. E importante rela-
cionar realidades locais com macrocontextos hist4-
ricos e politico-institucionais.

Conclusao

Os resultados mostraram que o conhecimento
dos professores e dos estudantes sobre os temas
influenciam na prdtica segura e na qualidade dos
cuidados de enfermagem e satide. Revelaram,
também, que hd fragilidades na aplicacio destes
conteddos na pritica educativa, que envolve
professores, estudantes, institui¢des de ensino e
assistenciais.
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