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RESUMO

Introducao: A prestacdo de cuidados de saude na modalidade de atengcdo domiciliar surge como uma
alternativa significativa na prestacdo de cuidados de saude, permitindo que os pacientes recebam
tratamento no conforto de suas casas. Entretanto, para assegurar a prevencado de complicacdes e
promover a salde dos pacientes, essa abordagem de cuidado requer uma estratégia abrangente e
eficaz. Dentro desse cenario, o papel do enfermeiro se torna fundamental. Objetivo: Aprofundar a
compreensdo do papel do enfermeiro na prevencdo de complicagbes em pacientes em atencéo
domiciliar, buscando aprimorar os cuidados e a qualidade de vida. Metodologia: trata-se uma revisao
integrativa nas bases de dados BDENF, LILACS, Medline e PubMed, incluindo estudos publicados
entre 2018 e 2023. Resultados: Dez artigos selecionados destacaram a complexidade da assisténcia
domiciliar, demandando uma abordagem multidisciplinar e adaptada as necessidades individuais. A
participagdo da familia, o uso de protocolos adequados e o dominio de técnicas sdo cruciais para o

sucesso da assisténcia domiciliar. Conclusdo: A atuacdo do enfermeiro no ambiente domiciliar é
crucial e abrangente, exigindo qualificacdo técnica e habilidades interpessoais para lidar com
dindmicas familiares, prevenir complicacdes e elevar a qualidade de vida.

Palavras-Chave: Assisténcia Domiciliar, Cuidado de Enfermagem, Enfermagem Domiciliar.

INTRODUGCAO

A atencao domiciliar tem se tornado uma alternativa importante na prestacao de
cuidados de saude, proporcionando aos pacientes a oportunidade de receber
tratamento no conforto de seus lares. No entanto, essa modalidade de cuidado requer
uma abordagem abrangente e eficaz para garantir a prevencédo de complicacdes e a
promocado da saude dos pacientes. Nesse contexto, o papel do enfermeiro torna-se
fundamental (DE PAULA et al, 2014).

O enfermeiro desempenha um papel crucial na atencdo domiciliar, sendo
responsavel por oferecer cuidados de enfermagem abrangentes, que vao além das
tarefas técnicas. O enfermeiro atua como um elo entre o paciente, a familia e a equipe
de saude, desempenhando um papel de educador, orientador e provedor de cuidados
especializados (VALARISTINO et al, 2019).

A prevencao de complicacdes € uma das principais metas do cuidado em atencéo
domiciliar. O enfermeiro desempenha um papel fundamental na identificacdo de
fatores de risco e na implementacdo de estratégias preventivas. Isso inclui a
avaliacdo continua das condi¢cdes de saude do paciente, a monitorizacdo de sinais
vitais, a administracdo correta de medicamentos, a prevencao de infeccbes e a
promocao de habitos saudaveis (SANTOS et al, 2011).

Além disso, o enfermeiro desempenha um papel crucial na educacéo dos pacientes
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e seus familiares. Ele fornece informacdes sobre a doenca, orienta sobre a
administracdo adequada dos medicamentos, ensina técnicas de autocuidado e
fornece suporte emocional. Essa abordagem educativa contribui para a capacitacao
do paciente, permitindo que ele participe ativamente do seu proprio cuidado e tome
medidas preventivas para evitar complicagdes (DE PAULA et al, 2014).

Também é importante salientar que o papel do enfermeiro na prevencdo de
complicacbes em pacientes em atencdo domiciliar é a coordenacédo do cuidado. O
enfermeiro atua como um facilitador entre os diferentes profissionais de saude
envolvidos no cuidado do paciente, garantindo uma abordagem integrada e
multidisciplinar. Ele realiza visitas regulares ao domicilio, avalia as necessidades do
paciente, revisa o0 plano de cuidados e faz ajustes necessarios para garantir a
prevencado de complicacdes e o bem-estar do paciente (VALARISTINO et al, 2019).
A relevancia desse tema reside, portanto na crescente demanda por cuidados de
saude em domicilio, impulsionada pela necessidade de reduzir internacfes
hospitalares, otimizar recursos e promover a autonomia dos pacientes. Compreender
o papel do enfermeiro na prevencao de complicacdes é fundamental para garantir a
seguranca, o bem-estar e a qualidade de vida desses pacientes.

Ao abordar o tema da prevencdo de complicacbes em pacientes em atencao
domiciliar, é possivel explorar aspectos como a educacdo para o autocuidado, a
administracdo adequada de medicamentos, a monitorizacdo de sinais vitais, a
prevencao de Ulceras de pressao, a promocao de atividades fisicas adaptadas e a
prevencao de quedas, entre outros. Essas medidas tém como objetivo reduzir o risco
de complica¢bes, melhorar a adesé&o ao tratamento e promover uma recuperagao mais
rapida e efetiva.

Ademais, ao compreender o impacto do trabalho do enfermeiro na prevencao de
complicacBes, serd possivel fornecer embasamento tedrico e pratico para a
formacdo e capacitacdo desses profissionais, além de subsidiar a elaboracdo de
diretrizes e protocolos de cuidados em atencao domiciliar. Ao compilar as evidéncias
disponiveis, este estudo visa contribuir para a compreenséo do papel do enfermeiro
na prevencdo de complicagbes em pacientes em atencdo domiciliar. Além disso,
pretende-se identificar lacunas no conhecimento atual e fornecer subsidios para o
aprimoramento das praticas de enfermagem nesse contexto especifico. Neste
sentido, o presente estudo tem como objetivo aprofundar o entendimento do papel do
enfermeiro na prevencdo de complicacbes em pacientes em atencao domiciliar,
visando melhorar os cuidados e a qualidade de vida.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo e exploratério, com abordagem qualitativa, sendo
conduzido por meio de uma revisdo integrativa da literatura. A pergunta norteadora
desta pesquisa foi: "Qual € o papel do enfermeiro naprevencao de complicacdes em
pacientes em atencao domiciliar?”.

A revisdo integrativa permitiu a analise de pesquisas relevantes que contribuiram
para a tomada de decisdo e o0 aprimoramento da pratica clinica, possibilitando a
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sintese do estado atual do conhecimento sobre o tema em questéo e identificando
lacunas que necessitavam ser preenchidas por meio de novos estudos. Esse
método de pesquisa possibilitou a analise de mdultiplos estudos publicados e a
obtencdo de conclusdes gerais sobre o papel do enfermeiro na prevencédo de
complicagbes em pacientes em atengédo domiciliar.

Na selecdo e andlise dos textos, 0 processo seguiu a sequéncia estabelecida por
Mendes (2008): inicia-se com a escolha do tema e a formulacdo de uma hip6tese ou
questao de pesquisa. Em seguida, sao estabelecidos critérios para selecionar e excluir
estudos, seguidos pela busca na literatura. As informacdes relevantes sédo extraidas
e categorizadas dos estudos escolhidos. ApOs essa selecdo, os estudos sédo
avaliados quanto a sua qualidade e relevancia. Os resultados sdo entdo
interpretados para compreender as descobertas. Por fim, as ideias sdo sintetizadas
e apresentadas como um conjunto de conhecimentos consolidados.Os critérios de
inclusdo englobaram artigos completos, publicados em portugués ou inglés, e
disponiveis nas bases de dados: BDENF, LILACS, Medline e PubMed, desde que
abordassem atemaética e respondessem a questao de pesquisa formulada. O recorte
temporal considerado foi de 2018 a 2023, e os descritores utilizados foram:
prevencdo de complicacfes, pacientes em atencdo domiciliar, enfermeiro. Quanto
aos critérios de exclusdo, foram excluidos artigos repetidos ou que ndo se
enguadravam na tematica proposta.

Inicialmente, as informacdes foram organizadas a partir da leitura e analise dos titulos,
excluindo-se os repetidos, com base na listagem fornecida pelas bases de dados.
Em seguida, os textos completos disponiveis foram obtidos. Para a coleta das
informacdes, foi elaborada uma tabela que contemplou varidveis como autoria, ano
de publicacéo, titulo, periédico de publicacdo e modelo ou referencial de revisao
integrativa utilizado no estudo.

A busca dos estudos indicou 315 resultados inicialmente, porém, ao realizar o
processo de exclusdo dos que ndo se encaixavam nos critérios de elegibilidade
(repetidos, fora dos critérios de tempo e idioma, ndo completos gratuitamente etc.),
restaram 10 artigos, 0s quais apresentavam informac¢des importantes e pertinentes
para a realizacéo da revisao.

DESENVOLVIMENTO

Contextualizacao sobre a atencao domiciliar

No sistema de saude tradicional, a equipe multiprofissional realiza uma ampla gama
de cuidados, desde atividades basicas do dia a dia até procedimentos invasivos, que
estdo associados diretamente a infec¢cdes relacionadas a assisténcia a saude
(IRAS). A exposigcdo constante a esses procedimentos invasivos pode resultar em
consequéncias negativas para os pacientes, como internacdes prolongadas, alto risco
de mortalidade e desenvolvimento de infec¢des resistentes a multiplos medicamentos,
gue geram altos custos hospitalares e disseminagdo de microrganismos resistentes.
Nesse cenario, a atencao domiciliar surge como uma alternativa para minimizar esses
problemas (RIBEIRO, 2019).
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O Ministério da Saude define a atencdo domiciliar como um conjunto de cuidados
prestados no domicilio, com o objetivo de prevenir, tratar, reabilitar, promover a
saude e garantir a continuidade do cuidado. A atencdo domiciliar € integrada as
redes de atencdo a saude e os programas especificos estdo ligados as unidades de
pronto atendimento (UPAs) como parte da rede de atencdo as urgéncias. Esses
programas sao organizados para atender pacientes em agravamento de quadros
clinicos que necessitam de internacdo hospitalar, mas que podem ser evitadas por
meio da atencdo domiciliar (MOURA et al, 2020).

Os Programas de Atencdo Domiciliar (PADs) estédo integrados as Unidades de Pronto
Atendimento (UPAs) como parte da Rede de Atencdo as Urgéncias. Esses
programas sao organizados para atender pacientes que estdo passando por uma
agudizacédo de algum quadro clinico, que seria indicativo de internacao hospitalar, mas
que pode ser evitada por meio da assisténcia domiciliar (AD) (RIBEIRO, 2019).

A assisténcia domiciliar representa um novo modelo de cuidados de saude no Brasil,
com beneficios como a reducdo de custos hospitalares e, principalmente, a
possibilidade de desospitalizagdo, proporcionando uma assisténcia segura e
humanizada por parte dos profissionais de enfermagem. No Brasil, a AD tem como
publico-alvo principalmente pessoas idosas em cuidados paliativos, com doencas
pulmonares cronicas, dependéncia de oxigenoterapia e criancas prematuras
(CAVALCANTE, 2022).

O modelo de assisténcia domiciliar representa uma mudanca na organizacdo dos
servicos de saulde, buscando superar a énfase nos cuidados hospitalares, embora
estes continuem sendo necessarios em certas situacdes. Um aspecto importante
desse modelo € a internacdo domiciliar, que consiste em transferir parte da estrutura
hospitalar para o ambiente residencial, proporcionando uma estratégia de
desospitalizacdo. Essa abordagem € considerada segura e eficaz para pacientes
clinicamente estaveis, mas que necessitam de cuidados individuais diarios por
profissionais de saude (PEREIRA, 2022).

Na assisténcia domiciliar, € comum a necessidade de realizar procedimentos
invasivos. Muitas das praticas realizadas em ambientes hospitalares, como o uso de
dispositivos de acesso venoso, sondas urinarias, terapia de suporte respiratério e
nutricdo enteral, podem ser realizadas no domicilio, desde que sejam avaliados e
controlados os riscos para o paciente, a familia e o profissional de salde responsavel
pela execucao desses procedimentos (MOURA et al, 2020).

Estratégias de prevencédo de complicagcfes em pacientesem atencdo domiciliar
O cuidado domiciliar tem sido uma estratégia de atencdo a saude utilizada ao longo
da histéria, com maior enfoque no Brasil nas areas de Saude Coletiva, como
programas materno-infantil e controle de doencas infecciosas. No entanto, nas ultimas
décadas, houve um redirecionamento desse cuidado para pacientes com doencas
cronicas, incapacitantes ou terminais. Atualmente, o cuidado domiciliar estd em
destaque devido as demandas sociais e as caracteristicas demogréficas e

epidemiologicas da populacdo, assim como a organizacdo do sistema de saude
brasileiro (PROCOPIO, 2019).
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Tanto entidades publicas como privadas tém implementado essa estratégia
gradualmente. Algumas iniciativas tém mostrado resultados promissores ao identificar
as necessidades sociais e de saude da populacéo, contribuindo para a reducéo de
complicac@es clinicas, mortalidade e readmissfes hospitalares. O cuidado domiciliar
vai além do atendimento médico ao paciente em casa, pois enfatiza sua autonomia e
esforca-se para realcar suas habilidades funcionais dentro de seu ambiente. Envolve
o planejamento, a coordenagdo e a prestacao de diversos servicos (MACHADO;
SILVA; FREITAS, 2011).

Nos programas de atencdo domiciliar, uma equipe multiprofissional é responséavel
por realizar acdes com base no diagnéstico da realidade em que o paciente vive. E
importante levar em consideracdo as limitacbes e possibilidades do paciente,
visando promover, manter ou reabilitar sua satude e promover o desenvolvimento e
adaptacao de suas fungdes para restaurar sua independéncia e autonomia (MOURA
et al, 2020).

Na enfermagem, o cuidado domiciliar € definido como a prestacdo de servicos de
saude ao cliente, familia e grupos sociais no ambiente domiciliar, conforme a
Resolucéo do Conselho Federal de Enfermagem - COFEN 267. Esse cuidado abrange
0 acompanhamento, tratamento, recuperacdo e reabilitacdo de pacientes de
diferentes faixas etéarias, atendendo as necessidades do paciente e de seus familiares.
Além disso, o cuidado domiciliar deve considerar a organizacao familiar e comunitaria
em que o paciente esta inserido, integrando o sistema de cuidado profissional de
saude com o sistema de cuidado popular exercido pelo grupo familiar ou rede de apoio
social (CAVALCANTE, 2022).

A atencdo domiciliar € uma estratégia essencial para reduzir os custos hospitalares,
prevenir complicacbes e reinternacbes, e envolver a familia no cuidado,
proporcionando melhor qualidade de vida para pacientes com fragilidade de saude.
Tanto a rede publica quanto a privada estdo se esforcando para implementar essa
estratégia, sendo que a rede privada atende principalmente uma classe social mais
alta que prefere receber cuidados em casa, enquanto a rede publica prioriza a
assisténcia domiciliar com foco na educag¢do em saude e promocao do autocuidado
(MACHADO; SILVA; FREITAS, 2011).

Ao planejar um programa de cuidado domiciliar, é importante estabelecer objetivos
claros para promover mudancas desejadas, envolvendo o paciente, a familia, as
instituicbes de saude e a formacdo de profissionais da éarea. Além disso, €
fundamental incluir indicadores para avaliar o processo de cuidado e adotar uma
abordagem colaborativa e valorizadora por parte dos enfermeiros, trabalhando em
parceria com o paciente e sua familia (PEREIRA, 2022).

Processo de enfermagem

O cuidado domiciliar segue um processo de enfermagem sistematico, que envolve a
avaliagcédo do paciente, da familia e do ambiente domiciliar. A partir dessa avaliacao,
sdo identificadas as necessidades afetadas e estabelecido um diagnéstico de
enfermagem. Em seguida, é desenvolvido um plano de cuidados em conjunto com o
paciente e a familia. A implementacdo do cuidado inclui a execucdo de
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procedimentos, fornecimento de orientacdes e supervisdo dos cuidados assumidos
pela familia. Ao longo do processo, é realizado o acompanhamento da evolucdo do
paciente e a adaptacao da familia a situacéo. Esse ciclo de cuidado € repetido atraves
da reavaliacdo continua e desencadeia novas acfes no processo de enfermagem
(PROCOPIO, 2019).

O cuidado de enfermagem é direcionado pelos diagnésticos de enfermagem
identificados pelo paciente/familia, relacionados ao seu problema de saude ou
tratamento médico. A avaliagdo dos cuidados fornecidos envolve a integracdo da
promocdo da saude e a consideracdo dos fatores ambientais, psicossociais,
econdmicos, culturais e pessoais. E fundamental documentar os atendimentos
domiciliares no prontuario do paciente, tanto por razfes éticas e legais quanto para
fins de contabilidade e reembolso dos servicos prestados (MOURA et al, 2020).

A atencdo domiciliar requer um planejamento cuidadoso durante a internacao
hospitalar, que envolve a revisdo dos dados do paciente para avaliar suas
necessidades e iniciar o desenvolvimento de um plano de cuidados. Esse plano é
continuamente ajustado e adaptado com base na avaliacdo da evolucéo do paciente
e na supervisao dos cuidados assumidos pela familia (MACHADO; SILVA; FREITAS,
2011).

Uma parte significativa do tempo dos enfermeiros na atencdo domiciliar € dedicada a
escuta ativa dos pacientes, visando conforta-los. Estudos mostram que o0s
enfermeiros sdo sensiveis as necessidades dos pacientes, utilizando estratégias de
cuidado como ser agradavel e estabelecer dialogo, sempre com consciéncia e
responsabilidade. No contexto do cuidado paliativo domiciliar, destaca-se a interagéo
interpessoal, na qual os enfermeiros se esforcam para preparar a familia em relacao
a evolucao do paciente e suas responsabilidades, oferecendo suporte emocional e
facilitando o cuidado (CAVALCANTE, 2022).

Com os cuidadores, os enfermeiros atuam como facilitadores, incentivando a
expressdo de preocupacfes e experiéncias no cuidado ao paciente, além de buscar
o conforto fisico, emocional e mental tanto dos pacientes quanto dos cuidadores. A
abertura para o outro e a capacidade de cuidar com amor, compaixao e confianca sao
caracteristicas valorizadas nos enfermeiros, que também desempenham o papel de
conselheiros, ouvindo e acolhendo as familias em relagdo a suas preocupacfes e
medos (PROCOPIO, 2019).

O processo de enfermagem desempenha um papel fundamental na prevencéo de
complicagbes em pacientes que estdao recebendo cuidados domiciliares, e o
enfermeiro desempenha um papel essencial nesse processo. O enfermeiro realiza
avaliacoes regulares do paciente, levando em consideracdo o contexto domiciliar, as
condicbes de saude e as necessidades individuais do paciente. Com base nessas
avaliacoes, o enfermeiro identifica os riscos de complicacbes e estabelece
diagnosticos de enfermagem adequados (RIBEIRO, 2019).

Com base nos diagnosticos de enfermagem, o enfermeiro desenvolve um plano de
cuidados individualizado, que inclui intervengbes especificas para prevenir
complicagbes. Isso pode envolver a administragdo de medicamentos, curativos,
monitoramento de sinais vitais, educagao para o autocuidado e orientagcbes para a
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familia ou cuidadores. Além disso, o enfermeiro desempenha um papel crucial na
educacao do paciente e da familia sobre a prevencéo de complicacdes e na promocao
da adesédo ao tratamento. Eles fornecem informacfes e instrucdes claras sobre o
manejo adequado da condicdo de saude, a importancia da medica¢éo, a observacao
de sintomas preocupantes e a busca de assisténcia médica quando necessario
(PEREIRA, 2022).

O enfermeiro também esta atento aos sinais precoces de complicacBes e realiza
avaliacbes continuas da evolucdo do paciente. Caso ocorram complicacdes ou
mudancas no estado de saude, o enfermeiro toma as medidas necessarias, como
ajuste de medicamentos, encaminhamento para outros profissionais de saude ou
revisdo do plano de cuidados (MACHADO; SILVA; FREITAS, 2011).

O fluxograma apresentado na Figura 1 ilustra o processo de selecdo dos materiais
que compuseram esta revisdo. E logo adiante uma sintese dos estudos que
compuseram a revisdo € apresentada na figura 1.

Figura 1 - Selecao e identificacdo das etapas nas bases de busca.

o Artigos encontrados nas
1
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(n=63)
\ Excluidos (duplicados)
(n=22)
Artigos completos /
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[0)
()]
& \ Excluidos (n&o estavam de
g acordo com critérios de
o incluséo e exclusao) (n=31)
= Total de artigos incluidos /
na revisao (n=10)

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

Tabela 1 — Distribui¢éo dos artigos pesquisados com as variaveis de analise de revisdo integrativa

TITULO AUTORES/ANO OBJETIVOS RESULTADOS

Prevencéao De COSTA E et alRelatar a importancia em[Durante a inspe¢do da pele de
Lesdao Em Pacientes (2021) ' envolver a familia nojpacientes acamados, notou-se 4
Acamados PésCovid-19 ’ tratamento de pacienteslpresenca de areas vermelhas e lesbes
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O estudo mostrou que a maioria dos|
profissionais de enfermagem
A LIMA DE compreende a  necessidade de
Assisténcia De . o . .
OLIVEIRA, . identificar pacientes em risco €
Enfermagem Frente A IAvaliar como a enfermagem|. L L
. D. G.; MAIA implementa técnicas como alivio de|
Seguranca Do Paciente) lassegura a seguranca do ~ o
ROCHA, L. M. ) X pressdo na pele, mudanca de posigao,
No paciente em cuidados|_ . .
Contexto Domiciliar PEREIRA DEdomiciIiares cuidados com a pele e nutrigéo
SOUZA, E ' adequada para prevenir lesdes por
(2023). pressao, mas também
ressalta a necessidade de mais
medidas preventivas.
A paciente, lidando com miltiplas
A Importancia Do doencas e medicamentos, recebeu
Descrever o exemplo de uma A -
Programa Melhor Em A . atendimento médico, de enfermagem,
idosa atendida pelo MemC]. . . o ;
Casa No . . fisioterapia e nutricdo. A equipe focou em
Atendimento AOSOUSA' L. |em umacidade - goiana, educar tanto a paciente quanto o0s|
C. A et al(2023). [destacando o impacto do P q

Paciente Idoso: Relato
De
Experiéncia

cuidado domiciliar
salude.

na sual

cuidadores, criando uma relacéo estreita
entre profissionais de salde, pacientes|
e familiares. Isso levou a melhorias no

tratamento da Ulcera de presséo, naj
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nutricao e no
lestado psicolégico da paciente.

Funcdo e atuacdo do

servigo de
atendimento domiciliar|

na
perspectiva
profissionais
Atencdo  Priméria
Saude

de
dal
a

et al (2022).

LIMA,A.C.B

Descrever papel
desempenho do
Servico de Atencdo Domiciliar
(SAD) conforme visto pelos
profissionais da

[0} e

(APS) em uma cidade do sul
de SantaCatarina.

IAtencdo Priméaria a SaL’Jder‘ornecido

O estudo revelou que o SAD apoial
equipes de Saude da Familia, promove|
cuidados integrais e desospitalizacéo,
melhora a qualidade de vida e aumental
0 acesso a salde. Esse servigo,
destinado a pessoas acamadas, €
por uma equipe
multiprofissional, visando melhorar

a assisténcia e garantir o direito a
salide.

Os resultados mostraram que mais dal
metade dos Agentes Comunitéarios de|

Identificar as medidas delSaude (ACS) tinham conhecimento
AcBes de promocgdo € promocdo e prevencdo emflimitado sobre suas fungBes e as
prevencdo [ARAUJO, L. salde que o0s Agentes|praticas corretas nas visitas
durante o  periodo|T et al [Comunitarios de |domiciliares. Isso indica um problema]
neonatal na |(2022). Salude (ACS) aplicam na|grave no sistema de saude, onde a faltaj
Atencao Domiciliar. primeira visita domiciliar a umlde capacitagdo dos ACS pode afetar
recém-nascido. negativamente as  atividades  de|
promocao e prevencdo de saude
para recém-nascidos.
. ~ O estudo apontou que as principais
Complicacbes . S P 9 p pN
i . Examinar as |complicagbes da gastrostomia estéo
relacionadas a|SANTOS, K. . . . . X ~ .
. complicacdes associadas asjrelacionadas a adaptacdo e manuseio
gastrostomia de|R. dos et al . . .
) gastrostomias em pacientesido  cateter. Embora seja um
pacientes em |(2022). ) . . .
. L recebendocuidados em casa.[procedimento comum e de baixo risco,
cuidado domiciliar. . . .
ainda hé risco de complicagdes.
r rizaca . i miciliar ra crian
I e i P L
(i - MARTINI RG,|Atencdo Domiciliar em Santa . ¢ . qN
Atencdo Domiciliare o A . . necessitam de tecnologia  séo
. N TOSO [Catarina e identificar as . .
cuidado as . . desafiadores, tornando cruciais as
criancas com BRGO, necessidades de cuidados dee uipes especializadas para capacitar
¢ ) .. [ZANATTA  EAfcriancas com condi¢Bes de d p P . P b .
necessidades especiais , . familiares e cuidadores no manejo
(2022). salde especiais.

de salde.

adequado dessascriancas em casa.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

Os artigos selecionados abordam aspectos distintos da assisténcia domiciliar,
proporcionando percepcdes importantes sobre praticas e desafios encontrados no
cuidado a pacientes em ambiente domiciliar. Os estudos analisados destacam o papel
crucial do enfermeiro na prevencéo de complicacées em pacientes recebendo atencao
domiciliar, evidenciando a necessidade de uma atuacao especializada e coordenada
para melhorar os cuidados e a qualidade de vida desses pacientes.

O estudo realizado por Costa et al. (2021) destaca a importancia crucial da inclusao
da familia no processo de cuidado de pacientes acamados apos a COVID- 19 e que
apresentam lesdes por pressao. A pesquisa ressalta que a superviséo ativa por parte
dos enfermeiros e suas equipes desempenhou um papel fundamental na orientacao
dos familiares sobre a mudanca de decubito dos pacientes. Como resultado desse
cuidado coordenado, houve uma notadvel melhora na integridade da pele dos

pacientes.

Esses resultados enfatizam o papel multifacetado do enfermeiro, que ndo apenas
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presta assisténcia direta ao paciente, mas também atua como educador e
coordenador. A prevencao de lesGes por pressdo € uma preocupacao relevante em
pacientes acamados, e a colaboracdo entre a equipe de saude, os pacientes e suas
familias desempenha um papel vital na promoc¢éao do bem-estar e na minimizagao de
complicagoes.

O estudo conduzido por Goéis et al. (2022) faz uma contribuicdo relevante para a
discusséo sobre a administragcdo de medicamentos por sondas enterais, abordando a
necessidade de diretrizes claras que garantam a seguranca e eficacia da
farmacoterapia em ambiente domiciliar. Para lidar com esse desafio, o0s
pesquisadores desenvolveram um protocolo especifico para a administracdo de
medicamentos por essa via.

Uma das principais preocupacfes ao administrar medicamentos por sondas enterais
€ assegurar que eles sejam entregues de maneira adequada e que nado haja
interag@es prejudiciais com os nutrientes que também estdo sendo administrados por
essa via. Portanto, a capacitacao oferecida pelos enfermeiros desempenha um papel
fundamental nesse contexto.

Os enfermeiros desempenham um papel central na educacdo dos cuidadores e
pacientes sobre 0 uso correto de medicamentos sélidos e como eles podem afetar a
interacdo com o0s nutrientes fornecidos por sondas enterais. Essa capacitacdo €
essencial para evitar complicacbes farmacologicas e garantir que a terapia
medicamentosa seja segura e eficaz. Assim, o estudo em questdo, destaca a
importancia de protocolos bem definidos para a administracdo de medicamentos por
sondas enterais, bem como o papel crucial dos enfermeiros na capacitacdo dos
envolvidos, contribuindo para uma farmacoterapia mais segura e eficiente no
ambiente domiciliar (GOIS et al, 2022).

No estudo realizado por Moura et al. (2020), os pesquisadores destacaram que muitos
pacientes internados em domicilio necessitam de procedimentos invasivos, tais como
0 uso de cateteres e suporte ventilatério. Esses procedimentos sdo essenciais para
o cuidado de pacientes com condicdes médicas complexas, mas também
apresentam riscos potenciais, como infeccbes e mau funcionamento dos
equipamentos.

Nesse contexto, a competéncia técnica dos enfermeiros torna-se fundamental. Os
enfermeiros desempenham um papel critico na gestdo desses dispositivos,
assegurando que sejam utilizados de forma adequada e segura. Isso envolve a
habilidade de inserir, manter e monitorar cateteres, bem como de supervisionar o
suporte ventilatério, garantindo que os pacientes recebam a ventilacdo necessaria.
Além disso, a prevencdo de complicacdes, como infecgbes associadas a cateteres,
esta diretamente ligada a competéncia dos enfermeiros em seguir as melhores
praticas de higiene e cuidado. Portanto, a capacitacdo dos enfermeiros é crucial para
garantir que esses procedimentos invasivos sejam administrados com seguranca,
minimizando riscos para os pacientes em internacdo domiciliar (Moura et al, 2020).

O estudo realizado por Silva et al. (2020) aborda a relevante contribuicdo do
atendimento domiciliar na reducéo da incidéncia de infarto agudo do miocardio na
populacdo idosa. Esse tipo de assisténcia médica domiciliar oferece beneficios
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significativos, especialmente para os idosos, que estdo em maior risco de eventos
cardiacos.

Um dos pontos-chave destacados pelo estudo é a importancia da vigilancia
constante proporcionada pelo enfermeiro no ambiente domiciliar. O enfermeiro
desempenha um papel fundamental ao monitorar de perto a salude dos pacientes
idosos e ao reconhecer sinais precoces de complicagBes cardiacas, como 0s
relacionados ao infarto agudo do miocardio.

A capacidade do enfermeiro de identificar esses sinais precoces é crucial para a
intervencdo oportuna. Quando os sintomas sdo detectados rapidamente, medidas
terapéuticas podem ser iniciadas prontamente, o que pode ser vital para prevenir
eventos adversos graves, como um infarto agudo do miocérdio.

Assim, o estudo de Silva et al (2020) enfatiza que o atendimento domiciliar né&o
apenas melhora a qualidade de vida dos idosos, mas também desempenha um papel
na prevencao de condi¢des cardiacas graves, como o infarto. A vigilancia continua e
a habilidade dos enfermeiros em reconhecer sintomas precoces sédo elementos
criticos para garantir que os pacientes recebam intervenc¢des oportunas e cuidados de
gualidade no conforto de seus lares.

De acordo com o estudo conduzido por Lima de Oliveira et al. (2023), a maioria dos
enfermeiros reconhece a importancia de identificar pacientes em risco e adotar
praticas preventivas eficazes. Isso indica uma consciéncia geral da relevancia da
prevencao de doencas e complicagbes em um ambiente de cuidados de saude.

No entanto, o estudo também revela que hd uma necessidade percebida de
implementar medidas adicionais de prevencdo. Isso sugere que, embora oS
enfermeiros estejam cientes da importancia da prevencao, eles reconhecem que
existem areas em que as estratégias de prevencdo podem ser aprimoradas.

Isso reforca o papel essencial do enfermeiro na avaliacdo continua dos pacientes e
na implementacdo de estratégias de prevencdo personalizadas. Cada paciente é
anico e pode apresentar diferentes fatores de risco e necessidades de prevencao.
Portanto, € fundamental que os enfermeiros realizem avaliacdes abrangentes e
adaptem suas abordagens de prevencdo de acordo com as caracteristicas
individuais de cada paciente (LIMA DE OLIVEIRA et al, 2023).

O estudo conduzido por Sousa et al. (2023) destaca a importancia fundamental da
educacdo e da construcdo de uma conexdo efetiva entre profissionais de saude,
pacientes e familiares no contexto do tratamento de condi¢cdes crbnicas, como as
Ulceras de pressdo. Esse aspecto do cuidado desempenha um papel crucial na
promocao da recuperacao e bem-estar do paciente.

A educacdo desempenha um papel central nesse processo, fornecendo informacdes
essenciais aos pacientes e familiares sobre a condicdo crbnica, suas causas,
prevencdo e tratamento. Essa compreensdo é fundamental para capacitar os
envolvidos a tomar decisdes informadas e participar ativamente no processo de
cuidado.

Além disso, estabelecer uma conexdo eficaz entre os profissionais de saulde,
pacientes e familiares € igualmente essencial. O enfermeiro, nesse contexto,
desempenha o papel de um elo vital, facilitando a comunicacéo e a colaboracéo entre
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todas as partes envolvidas. Isso inclui a coordenacédo de cuidados, o fornecimento de
orientacdes claras e 0 apoio emocional tanto aos pacientes quanto aos seus familiares
(SOUSA et al, 2023).

Nos achados de Lima et al. (2022) os autores destacam a funcdo do Servico de
Atencdo Domiciliar (SAD) em apoiar as equipes de Saude da Familia,
proporcionando um atendimento integral e promovendo a desospitalizagdo. Os
enfermeiros, como parte de equipes multiprofissionais, desempenham um papel
significativo na garantia do acesso aos servicos de saude e na manutencdo da
qualidade de vida dos pacientes.

Por fim, Aradjo et al. (2022) e Santos et al. (2022) identificam lacunas no
conhecimento e na pratica dos Agentes Comunitarios de Saude, incluindo
enfermeiros, em relacdo as visitas domiciliares a recém-nascidos e ao manejo de
complicagbes da gastrostomia. Esses estudos sublinham a necessidade de formagao
continuada e treinamento adequado para esses profissionais, visando a prevengéao de
complicagbes e a melhoria da assisténcia prestada.

Em conjunto, esses estudos mostram que o enfermeiro tem um papel fundamental
na prevencao de complicacdes em pacientes de atencao domiciliar, agindo como um
educador, um técnico habilidoso e um coordenador de cuidados. Através de uma
abordagem holistica e multidisciplinar, os enfermeiros podem identificar riscos,
educar pacientes e familiares, e aplicar intervencdes adequadas para prevenir
complicagcbes e promover uma recuperacdo segura e eficaz. Esta atuacdo é
evidenciada pela capacidade de adaptacdo as demandas especificas de cada
paciente, demonstrada nos estudos analisados.

Os estudos conduzidos por Lima et al. (2022), Araujo et al. (2022), e Santos et al.
(2022) trazem importantes percepcdes sobre a atencdo domiciliar e a pratica dos
profissionais de saude, incluindo enfermeiros, em diferentes contextos de cuidados.
Em relacdo ao estudo de Lima et al. (2022), destaca-se a funcao crucial do Servico
de Atencdo Domiciliar (SAD) na assisténcia a saude. O SAD desempenha um papel
essencial ao apoiar as equipes de Saude da Familia, possibilitando um atendimento
integral e contribuindo para a desospitalizagcdo de pacientes. Nesse contexto, 0s
enfermeiros, como parte de equipes multiprofissionais, tém um papel significativo na
garantia do acesso aos servicos de saude e na promoc¢ao da qualidade de vida dos
pacientes, especialmente em ambientes de cuidados domiciliares.

Ja os estudos de Araujo et al. (2022) e Santos et al. (2022) identificam lacunas no
conhecimento e na pratica dos Agentes Comunitarios de Saude, incluindo
enfermeiros, em relacdo a aspectos especificos, como visitas domiciliares a recém-
nascidos e o manejo de complicacdes da gastrostomia. Essas lacunas ressaltam a
importancia da formacdo continuada e do treinamento adequado para esses
profissionais.

Diante tudo isso, € possivel compreender que a formacgéo continua e o treinamento
sdo fundamentais para garantir que os profissionais estejam atualizados com as
melhores praticas e tenham as habilidades necessérias para fornecer cuidados de
qualidade. Além disso, a identificacdo dessas lacunas no conhecimento e na pratica
destaca a necessidade de melhorias na educacao e no desenvolvimento profissional
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dos enfermeiros e outros profissionais de saude que atuam na atencao domiciliar.

CONCLUSAO

A revisdo integrativa realizada neste estudo permite uma compreensao
aprofundada do papel crucial do enfermeiro na prevencdo de complicacbes em
pacientes em atencdo domiciliar, um aspecto essencial para melhorar os cuidados e
a qualidade de vida desses pacientes. Esta compreensédo responde de maneira
abrangente a pergunta norteadora da pesquisa. Os resultados dos estudos analisados
enfatizam a multifacetada contribuicdo dos enfermeiros, que vai além da mera
execucao de tarefas técnicas. Eles atuam como educadores, capacitando pacientes e
suas familias na administracdo adequada de medicamentos, no manejo de
dispositivos invasivos e na ado¢do de habitos saudaveis para prevenir complicacoes.
A inclusdo da familia no processo de cuidado, especialmente em casos de
pacientes acamados ou com doencas crénicas, demonstrou ser uma estratégia eficaz,
comprovando a importancia da educagao e do envolvimento familiar nos cuidados
domiciliares. Além disso, os enfermeiros desempenham um papel fundamental na
coordenacado e integracdo de cuidados, atuando como um elo entre os diversos
profissionais de saude e o ambiente domiciliar do paciente. Esta abordagem integrada
e colaborativa € essencial para garantir uma assisténcia segura e eficiente, adaptada
as necessidades individuais de cada paciente.

A prevencdo de complicacbes € uma meta primordial no contexto da atengéo
domiciliar, e os enfermeiros estdo na linha de frente para identificar riscos,
implementar estratégias preventivas e monitorar a evolucdo do paciente. Seja na
gestdo de procedimentos invasivos, na administracdo de medicamentos ou na
orientacdo para a prevencéo de Ulceras de pressao e outras complicacoes, a expertise
e a vigilancia dos enfermeiros sao indispensaveis.

Os estudos revisados também apontam para a necessidade de formacdo continua e
capacitacdo dos enfermeiros, enfatizando a importancia de protocolos bem
estruturados e de uma base soélida de conhecimento. Isso € particularmente relevante
no manejo de situacdes complexas e na adaptacdo as mudancas no estado de saude
dos pacientes.

Em suma, os enfermeiros sdo pecas-chave na prevencdo de complicagcbes em
pacientes em atencdo domiciliar. Sua atuacdo abrangente, que inclui educacéo,
coordenacao de cuidados, habilidades técnicas e capacidade de adaptacgédo, contribui
significativamente para a melhoria dos cuidados e para a promog¢&o de uma vida mais
saudavel e independente para os pacientes no ambiente domiciliar. Este estudo
reforca a relevancia do papel do enfermeiro e destaca a necessidade de reconhecer
e valorizar sua contribuicéo vital no sistema de saude.

Dado o desafio do cuidado em casa, € muito importante que as regras de salude e a
forma como os profissionais sédo treinados levem em conta as necessidades
especificas desse tipo de cuidado. Para melhorar sempre a assisténcia em casa, é
preciso investir em treinamento, seguir protocolos atualizados e focar no paciente e
em sua familia.
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