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RESUMO

Introdugdo: No seu quotidiano profissional, os enfermeiros deparam-se com a necessidade de realizar o transporte inter-hospitalar da pessoa em
situacdo critica, estes tém de estar preparados para certificar a seguranca do doente durante todas as fases do transporte e prestar-lhe cuidados
de qualidade.

Objetivo: Verificar quais as estratégias de operacionalizagdo das transferéncias inter-hospitalares urgentes da pessoa em situagdo critica no setor
publico empresarial com assisténcia de enfermeiro.

Meétodos: Estudo quantitativo, descritivo-correlacional, com foco transversal. Numa amostra constituida por 421 enfermeiros. Aplicado como instrumento
de recolha de dados um questionario ad hoc por Oliveira e Dias.

Resultados: Os resultados revelam que, na sua pratica profissional, nos ultimos doze meses, 69,1% dos enfermeiros efetuou transferéncias
inter-hospitalares urgentes, 58,1% referiram que nem todos os enfermeiros da equipa realizam as transferéncias; 56,1% enfermeiros indicaram
que a equipa ficou sempre com o nimero de enfermeiros minimo a assegurar a prestacdo dos cuidados, enquanto 43,9% referiram que nem
sempre; para 80,0% as transferéncias inter-hospitalares ndo sdo operacionalizadas por uma equipa do Hospital/Centro Hospitalar constituida
exclusivamente para esse efeito; 76,7% sentem necessidade de formacdo especializada na area das transferéncias inter-hospitalares da pessoa
em situacgdo critica. Foram referidas algumas sugestdes no sentido de melhorar a operacionalizacdo das transferéncias inter-hospitalares urgentes.
Conclusdo: Verificou-se que a gestdo de recursos humanos podera nao estar a ser realizada corretamente e a qualidade e seguranca em que se
realizam as transferéncias poderd estar a ser comprometida. Recomenda-se a formagdo de equipas de transferéncias inter-hospitalares.
Palavras-chave: transferéncias inter-hospitalares; pessoa em situagdo critica; enfermeiro

ABSTRACT

Introduction: In their daily professional practice, nurses are faced with the need to perform the inter-hospital transport of critically ill patients, who
must be prepared to ensure the patient’s safety during all phases of transport and provide quality care.

Objective: To find strategies to implement urgent inter-hospital transfers of critically ill patients with the assistance of a nurse.

Methods: Quantitative, descriptive and correlational cross-sectional study that uses a sample consisting of 421 nurses. The data-gathering survey was
drafted by Oliveira e Dias ad hoc.

Results: The results reveal that in their professional practice 69,1% of nurses have carried out urgent inter-hospital transfers, 58,1% mention that
not all the nurses within the same team carry out transfers, 43,9% mention that healthcare provision isn’t always assured by a minimum number of
nurses. To 80% of nurses, inter-hospital transfers aren’t put into practice by specific hospital teams created specifically for this purpose. 76,7% of all
nurses feel the need to undergo specialised training in the area of inter-hospital transfers of critically ill patients. There have also been suggestions
regarding the improvement of the execution of urgent inter-hospital transfers.

Conclusion: It has been possible to assert that human resources could be managed more accurately and that the quality and safety with which
transfers are being made may be compromised. It is recommended to create inter-hospital transfer teams.

Keywords: urgent inter-hospital transfers; nurse; critical ill person

RESUMEN

Introduccion: En su dia a dia profesional, los enfermeros se enfrentan a la necesidad de realizar el transporte interhospitalario de la persona en situacion
critica, por lo que deben estar preparados para certificar la seguridad del paciente en todas las fases del transporte y prestarle cuidados de calidad.
Objetivo: Verificar que las estrategias para la operacionalizacion de los traslados interhospitalarios urgentes de la persona en situacion critica en
el ambito publico empresarial con asistencia de enfermeria.

Meétodos: Estudio cuantitativo, descriptivo-correlacional, con enfoque transversal. En una muestra compuesta por 421 enfermeras. Se aplicd como
instrumento de recogida de datos un cuestionario ad hoc.

Resultados: Los resultados revelan que, en su practica profesional, en los ultimos doce meses, el 69,1% de las enfermeras realizo traslados
interhospitalarios urgentes, el 58,1% informd que no todas las enfermeras del equipo realizan traslados; El 56,1% de las enfermeras indico que el
equipo siempre contaba con el nimero minimo de enfermeras para garantizar la prestacion de los cuidados, mientras que el 43,9% informd de que
no siempre lo hacia; para el 80,0% de las enfermeras, los traslados interhospitalarios no son realizados por un equipo del Hospital/Centro de Atencién
creado exclusivamente para este fin; el 76,7% de las enfermeras sienten la necesidad de una formacién especializada en el ambito de los traslados
interhospitalarios de pacientes criticos.

Conclusidn: Se demostrd que la gestién de los recursos humanos puede no estar llevdndose a cabo correctamente y la calidad y seguridad en que
se llevan a cabo las transferencias pueden verse comprometidas. Se recomienda capacitar a los equipos de traslado interhospitalario.

Palabras Clave: traslados interhospitalarios; pacientes de cuidados criticos; enfermeiras
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Introducao

A pessoa em situagdo critica incorre num risco aumentado de morbilidade e mortalidade durante o transporte inter-
hospitalar, podendo esses riscos serem minimizados com um criterioso “planeamento da sua transferéncia e uma
equipa preparada, meios de transporte adequados, meios de monitorizacdo disponiveis e eventuais procedimentos
de emergéncia necessarios no meio de transporte a utilizar, seja ele, aéreo ou terrestre” (Alves, 2018, p. 21). Graca
et al. (2017) salienta que os recursos humanos que acompanham a pessoa em situacdo critica durante o transporte
inter-hospitalar constituem-se como o suporte da tomada de decisdo, garantindo a antecipacdo e a resolucdo de
intercorréncias que possam vir a ocorrer ao longo da transferéncia, o que resulta num transporte com sucesso e seguro
para todos os intervenientes.

A rede diferenciada é gerida de acordo com a disponibilidade de valéncias médicas e de meios complementares de
diagndstico em cada unidade hospitalar, implicando muitas vezes a necessidade de transporte inter-hospitalar do
doente nas mais diversas situagdes clinicas (Graca et al., 2017). O transporte inter-hospitalar da pessoa em situacdo
critica objetiva beneficio para esta, todavia, de acordo com a Ordem dos Enfermeiros (Parecer n.2 09, de 2017, p. 3),
“a evidéncia demonstra que o periodo de transporte ndo € isento de probabilidade de ocorréncia de eventos que
podem agravar o seu estado clinico e, inclusivamente, provocar a sua morte”. Como tal, o transporte da pessoa em
situacdo critica envolve determinados riscos. Porém, a sua realizacdo é justificada, entre hospitais e entre servicos de
um mesmo hospital, com base na necessidade de proporcionar um nivel assistencial elevado ou para concretizacdo de
exames complementares de diagndstico e/ou terapéutica, ndo realizdveis no servico ou na instituicdo, onde a pessoa se
encontra internada (Ordem dos Enfermeiro, OE, 2017).

Com este estudo, pretende-se verificar quais as estratégias de operacionaliza¢cdo das transferéncias inter-hospitalares
urgentes no setor publico empresarial com assisténcia de enfermeiro, envolvendo enfermeiros a exercerem funcées ha
pelo menos um ano no setor publico empresarial a nivel nacional e que pertencam a um servico que realize transferéncias
inter-hospitalares urgentes.

1. Enquadramento Tedrico

O transporte inter-hospitalar da pessoa em situacdo critica configura-se como uma necessidade crescente e, apesar
de representar riscos acrescidos, é justificado “pela centralizacdo dos meios de diagndstico e terapéutica, com elevado
nivel de diferenciacdo, pela inexisténcia de recursos humanos (RH) e de recursos materiais (RM), ndo disponiveis na
instituicdo de saude onde o doente esta internado, pela disponibilidade de pericia médica, pelas parcerias com outras
instituicdes, por solicitacdo por parte do doente e, ainda, por questdes financeiras” (Pereira, 2018, p.22).

Os transportes devem ser efetuados por profissionais devidamente treinados e a pessoa em situacdo critica deve
ser monitorizada adequadamente, possibilitando uma vigilancia dos sinais vitais através de, pelo menos, monitor
eletrocardiografico, tens3o arterial e oximetro de pulso. E neste sentido, que ganha toda a relevancia o conhecimento
acerca da utilizacdo de outros equipamentos para eventuais intercorréncias, como, por exemplo, o desfibrilhador
(Pedreira et al., 2014). O enfermeiro desempenha um papel fundamental para a garantia da qualidade e da eficacia do
transporte inter-hospitalar da pessoa em situacdo critica, na medida em que deve assegurar todas as condi¢Oes para
que o transporte ocorra de forma calma e segura, permitindo manter a vigilancia constante do doente, permitindo
prevenir possiveis complicacdes e atuar de imediato, caso seja necessario (Pereira, 2018, p. 29). De acordo com a
mesma autora, o enfermeiro deve também assegurar-se que todo o material e equipamento estdo funcionantes, quer
0 que ja o acompanha, quer o da mala de transporte e da ambuldncia. Quando o transporte inter-hospitalar da pessoa
em situacdo critica “é emergente, o tempo para a sua preparacdo escasseia. Mesmo assim, ndo devem ser ultrapassadas
fases que contribuem para a “poupanca de tempo” na fase seguinte” (Pereira, 2018, p. 29).

O conceito de seguranca do utente inclui uma reducdo do risco de danos num determinado ambiente para um minimo
aceitdvel. A transferéncia de utentes criticos com ventilacdo artificial estd associada a riscos uma vez a sua condicdo
pode deteriorar-se rapidamente e eventos imprevistos podem ocorrer. Seja qual for a transferéncia, inter ou intra-



hospitalar, o nivel de cuidados ndo deve ser reduzido durante a mesma, em vez disso, as condicdes devem ser mantidas
numa monitorizacdo rigorosa, como numa UCI (Dabija et al., 2021)

O transporte da pessoa em situacao critica deve ser feito “por equipas com competéncias, formacdo e treino direcionado,
para além de experiéncia nesta area, devendo a pessoa em situacdo critica ser acompanhada por um enfermeiro com
conhecimentos e qualificacdo ao nivel de cuidados intensivos e um médico” (Fernandes, 2019, p. 56). “Se, além das
competéncias técnicas, for possivel conjugar competéncias ndo técnicas, tais como atitudes e habilidades, que vdo ao
encontro das necessidades” da pessoa em situagdo critica, implementa-se um transporte adequado a pessoa, “como ser
Unicoeindividual” (Fernandes, 2019, p. 56). Por conseguinte, todos os profissionais envolvidos no transporte inter-hospitalar
da pessoa em situacdo critica devem ter conhecimento acerca das limitagdes e do funcionamento do equipamento que
acompanha a pessoa, bem como acerca das possiveis complicaces do transporte. Graca et al. (2017, p. 134) referenciam
que “os recursos humanos que acompanham o doente durante o transporte sdo a base da tomada de decisdo para a
antecipacdo e resolucdo de intercorréncias durante a transferéncia, contribuindo para um transporte bem-sucedido”.

O transporte inter-hospitalar da pessoa em situacdo critica impde ao enfermeiro a tomada de um diverso nimero de
decis&es. E fundamental que o profissional de enfermagem acrescente ao seu conhecimento, competéncias especificas
do transporte de doentes em situacdo critica, bem como saberes na area juridica de forma a sustentar a sua pratica e
se apoiar naquilo que sdo os seus normativos, capacitando-o na tomada de decisdes no que aos cuidados auténomos e
interdependentes diz respeito (Pereira, 2018, p. 34).

2. Métodos

Estudo de andlise quantitativa, descritivo-correlacional, em coorte transversal, numa amostra ndo probabilistica por
conveniéncia de enfermeiros a exercerem funcdes no Setor Publico Empresarial a nivel nacional, a partir dos quais
extraimos a amostra, tendo em conta os critérios de inclusdo/exclusdo.

2.1. Amostra

A amostra foi constituida por 421 enfermeiros, 39,0% do género masculino e 61,0% do género feminino. Na amostra
global, a idade minima dos participantes é de 23 anos e a maxima de 62 anos, com uma média de 40,51 anos (+8,42). O
género masculino tem uma média de idades superior ao feminino (41,31 + 8,07 vs. 40,1548,57), oscilando entre os 24
e 58 anos nos homens e entre os 23 e 62 anos nas mulheres, prevalecendo (41,3%) os enfermeiros na faixa etdria dos
36-45 anos e com o grau académico licenciatura (68,2%).

2.1.1 Critérios de incluséo
Consideraram-se como critérios de inclusdo: exercer a profissdo pelo menos ha 1 ano; aceitar participar no estudo;
pertencer a um servico que realize transferéncias inter-hospitalares urgentes.

2.2. Instrumentos de recolha de dados

Os dados foram recolhidos com recurso a um inquérito por questionario elaborado para o efeito (ad hoc), disponibilizado
on line, através da divulgacdo nas redes sociais durante aproximadamente 4 meses (1 de dezembro de 2021 a 29 de
marco de 2022) e divulgado por parte da OE de 17 de marco a 29 de margo de 2022, durante o qual o questionario
esteve em consulta publica.

2.3. Procedimentos

O presente estudo foi submetido @ Comiss3o de Etica do Politécnico de Viseu (PV), tendo obtido parecer favoravel em 25
de novembro de 2021 com referéncia n.2 65/SUB/2021. A recolha de dados foi feita através de um formulario eletronico,
modelo Google Forms®, inicialmente partilhado com os contatos pessoais nas redes sociais Facebook e Instagram, bem
como em varios grupos de enfermeiros do Facebook. A Seccdo Regional do Centro da Ordem dos Enfermeiros, gentilmente
se disponibilizou a partilhar o questionario com a rede de ELOs. Foi solicitado o pedido de colaboracdo para a investigacao,
dirigido a Comissdo de Investigacdo e Desenvolvimento da OE, tendo por base o Parecer n.2 51/2013 do Concelho de
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Enfermagem. Tendo tido o parecer positivo, o questiondrio foi atenciosamente divulgado na pagina principal do site da OE
a partir do dia 17 de marco de 2022 e divulgado na newsletter nacional da OE de 24 de marco de 2022.

No tratamento estatistico, utilizou-se o programa IBM - Statiscal Package Social Science (SPSS) 26. Recorreu-se a
estatistica descritiva para calcular as frequéncias absolutas (n) e percentuais (%), algumas medidas de tendéncia central:
medidas de dispersdo: medidas de tendéncia central: Média (M); medidas de dispersdo: Desvio padrdo (+) e Coeficiente
de variacdo (CV%); medida de assimetria e achatamento.

3. Resultados
Constatou-se que, na sua pratica profissional, nos Ultimos doze meses, a maioria dos enfermeiros que participaram no
estudo, respondendo ao questiondrio, efetuou transferéncias inter-hospitalares urgentes (69,1%).

No servico onde exercem funcgdes, prevalecem os enfermeiros (54,4%) que indicam que as transferéncias inter-
hospitalares urgentes sdo realizadas por enfermeiros que estdo de turno (15,9%), consideramos, no entanto relevante
que 11,3% tenham referido que essa situacdo ndo acontece. A maioria (58,1%) referiram que nem todos os enfermeiros
da equipa realizam as transferéncias inter-hospitalares urgentes, tendo 41,9% admitido que sim. De acordo com os
mesmos enfermeiros, a maioria refere que dentro da equipa ndo existem enfermeiros exclusivos que asseguram as
transferéncias inter-hospitalares urgentes (82,3%). Em conformidade com 56,1% enfermeiros, a equipa ficou sempre
com o numero de enfermeiros minimo a assegurar a prestagao dos cuidados, enquanto 43,9% referiram que nem
sempre, dos quais 13,1% relataram que o turno que é usual a equipa ndo ficar com o niumero minimo de enfermeiros,
a assegurar a prestacdo de cuidados, é o da noite, 9,5% referem o turno da manha e 8,6% nos turnos da manhd, tarde,
noite (cf. tabela 1).

Tabela 1 — No servico onde exerce fungdes, as transferéncias inter-hospitalares urgentes sdo operacionalizadas pelos elementos
da equipa que estdo de servico

No servico onde exerce fungdes, as transferéncias inter-hospitalares urgentes sdo operacionalizadas pelos elementos da N %
equipa que estdo de servico

Muito frequente 229 54,4
Frequente 67 15,9
Ocasionalmente 39 9,3
Raramente 49 11,6
Nunca 37 8,8
Total 421 100,0
Todos os enfermeiros da equipa realizam as transferéncias inter-hospitalares urgentes

Sim 161 41,9
Nao 223 58,1
Total 384 100,0
Dentro da equipa existem enfermeiros exclusivos que asseguram as transferéncias inter-hospitalares urgentes

Sim 68 17,7
Nao 316 82,3
Total 384 100,0
Nos ultimos doze meses, a equipa ficou com o nimero de enfermeiros minimo a assegurar a prestacdo dos cuidados

Nem sempre 185 43,9
Sempre 199 56,1

Total 384 100,0




No servico onde exerce fungdes, as transferéncias inter-hospitalares urgentes sdo operacionalizadas pelos elementos da N %
equipa que estdo de servigo

Turnos que é usual a equipa ndo ficar com o nimero minimo de enfermeiros, a assegurar a prestacdo de cuidados

Manha 40 9,5
Manh3, noite 1 2
Manh3, tarde 23 5,5
Manh3, tarde, noite 36 8,6
Noite 55 13,1
Tarde 10 2,4
Tarde, noite 20 4,8
Turnos assegurados com numero minimo de enfermeiros 236 56,1
Total 421 100,0

Tabela 2 —Ter sido solicitado, nos ultimos doze meses, apoio diferenciado do INEM para realizar as transferéncias inter-

hospitalares urgentes

Ter sido solicitado, nos Ultimos doze meses, apoio diferenciado do INEM para realizar as transferéncias inter- N %
hospitalares urgentes

Muito frequente 59 14,0
Frequente 61 14,5
Ocasionalmente 71 16,9
Raramente 71 16,9
Nunca 159 37,8
Total 421 100,0

As transferéncias inter-hospitalares urgentes sdo operacionalizadas por uma equipa do Hospital/Centro Hospitalar

constituida exclusivamente para esse efeito

A maioria dos enfermeiros (80,0%) refere que as transferéncias inter-hospitalares urgentes ndo sdo operacionalizadas
por uma equipa do Hospital/Centro Hospitalar constituida exclusivamente para esse efeito (cf. tabela 3).

Tabela 3 — As transferéncias inter-hospitalares urgentes sdo operacionalizadas por uma equipa do Hospital/Centro

Hospitalar constituida exclusivamente para esse efeito

As transferéncias inter-hospitalares urgentes sdo operacionalizadas por uma equipa do Hospital/Centro Hospitalar N %
constituida exclusivamente para esse efeito

Sim 84 20,0
Nédo 337 80,0
Total 421 100,0

Esta equipa assegura as transferéncias inter-hospitalares urgentes de todos os servigos do Hospital/Centro Hospitalar
Dos enfermeiros que responderam “Sim” na questdo anterior, importa salientar que um ndo deu resposta a questao
seguinte. Assim, num total de 83 enfermeiros, 73,5% diz que a equipa assegura as transferéncias inter-hospitalares

urgentes de todos os servicos do Hospital/Centro Hospitalar (cf. tabela 4).
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Tabela 4 — Esta equipa assegura as transferéncias inter-hospitalares urgentes de todos os servicos do Hospital/Centro Hospitalar

Esta equipa assegura as transferéncias inter-hospitalares urgentes de todos os servigos do Hospital/Centro Hospitalar N %

Sim 61 73,5
Nao 22 26,5
Total 83 100,0

Onde se encontra o elemento escalado
9,5% dos enfermeiros responderam que o elemento que estad escalado encontra-se em prevencao, 7,1% referem em
presenca fisica, 2,4% na lista de chamada e um enfermeiro referiu na urgéncia.

Procedimento, na eventualidade de ocorrerem vdrias transferéncias em simultaneo

Na eventualidade de haver varias transferéncias em simultaneo, 9,0% referiram que é um elemento do servico de
origem que efetua a transferéncia e 7,6% responderam que é chamado outro elemento da equipa de transferéncias
inter-hospitalares.

Sente necessidade de realizar formacdo especializada na drea das transferéncias inter-hospitalares da Pessoa em
Situacao Critica

A grande maioria dos enfermeiros sente necessidade de realizar formacdo especializada na area das transferéncias
inter-hospitalares da Pessoa em Situacado Critica (76,7%) (cf. tabela 5).

Tabela 5 — Sente necessidade de realizar formagdo especializada na area das transferéncias inter-hospitalares da Pessoa em
Situacdo Critica

Sentir necessidade de formacgdo especializada na drea das transferéncias inter-hospitalares da Pessoa em Situagdo Critica N %

Sim 323 76,7
Ndo 98 23,3
Total 421 100,0

Sugestdes de formacgdes

Dos enfermeiros que referiram sentir necessidade de formacdo especializada na drea das transferéncias inter-hospitalares
da pessoa em situacdo critica, sobressaem os mesmos que indicaram formagdo em transporte do doente critico (n=15)
e em SAV (n=12).

Sugestdes para melhorar a operacionalizacdo no transporte inter-hospitalar da pessoa em situagdo critica do servico/
instituicao

Solicitou-se aos participantes que dessem sugestdes para melhorar a operacionalizagcdo no transporte inter-hospitalar
da pessoa em situacdo critica do seu servico/instituicdo, tendo-se registado uma variedade de propostas, das quais as
mais referidas oram: Equipa de Transporte Inter-Hospitalar em permanéncia, motivada, com formacdo avancada e com
protocolos bem definidos (n=79), existéncia de uma checklist seria pertinente para uniformizacdo de procedimentos,
uniformizacdo das malas de transferéncia e existir uma em cada servico (n=18), ser respeitado o score de avaliacdo de
risco (n=17), constituicdo de uma lista de verificacdo das transferéncias inter-hospitalares (n=10), ambulancias mais
seguras, devidamente equipadas (n=7), existéncia de um algoritmo padrdo para realizar a transferéncia em seguranca
(n=6) e o racio dos enfermeiros ser superior aos minimos, para todos os elementos da equipa poderem, efetuar
transferéncias (n=4).



4. Discussao

O presente estudo, realizado numa amostra de 421 enfermeiros portugueses, referiram que as transferéncias inter-
hospitalares urgentes sdo operacionalizadas muito frequentemente pelos elementos da equipa que estdo de servico
(54,4%), com 15,9% a mencionarem que tal ocorre com frequéncia, com 11,3% a referir raramente. Dos enfermeiros
que responderam “Muito frequente”, “Frequente”, “Ocasionalmente” e “Raramente”, a maioria (58,1%) referiram que
todos os enfermeiros da equipa ndo realizam as transferéncias inter-hospitalares urgentes, tendo 41,9% admitido que
sim. De acordo com 0os mesmos enfermeiros, a maioria refere que dentro da equipa ndo existem enfermeiros exclusivos
que asseguram as transferéncias inter-hospitalares urgentes (82,3%). Em conformidade com 56,1% enfermeiros,
nos Ultimos doze meses, a equipa ficou sempre com o numero de enfermeiros minimo a assegurar a prestacdo dos
cuidados, enquanto 43,9% referiram que nem sempre, dos quais 13,1% relataram que o turno que é usual a equipa
nao ficar com o numero minimo de enfermeiros, a assegurar a prestacdo de cuidados, é o da noite, 9,5% referem o
turno da manhad e 8,6% nos turnos da manha, tarde, noite. Atualmente, em Portugal, o transporte inter-hospitalar da
pessoa em situacdo critica é assegurado pelos meios existentes nas unidades hospitalares ou pelos meios do Instituto
Nacional de Emergéncia Médica (INEM) em coordenacdo com as unidades de salde de origem e destino da pessoa
(Despacho n.2 5058-D/2016). Estudos revelam percentagens entre os 20% e os 79,8% de transportes inter-hospitalares
realizados por equipas de unidades hospitalares onde os enfermeiros que faziam parte da equipa ndo eram exclusivos
para assegurar essas transferéncias, resultando na ocorréncia de eventos adversos, dos quais entre 4,2% e 8,9% foram
eventos adversos graves requerendo intervencdo terapéutica (Kwack et al., 2018). Sabendo-se que o mais certo é a
incerteza e que os eventos adversos sao devido a circunstancias que podem ou ndo ser evitaveis, é necessario antecipar
e acautelar os que podem ser evitaveis, com a presenca de enfermeiros com competéncia para assegurar o transporte
inter-hospitalar (Alabdali et al., 2017). Diariamente, os enfermeiros depararam-se com a necessidade de proceder
ao transporte de pessoas em situacgdo critica, o que implica que os mesmos estejam preparados para o imprevisto e
possuir capacidade de prever e atuar eficazmente e em tempo Util para a prevencdo de complicacdes (Intensive Care of
Society, ICS, 2019). Evidéncias cientificas mostram que os eventos adversos, no transporte inter-hospitalar, podem estar
associados as equipas, a organizacdo, ao equipamento, com a pessoa em situacdo critica e com o ambiente (Jones et al.,
2016; Bergaman et al., 2017; Frost et al., 2019).

A maioria dos enfermeiros (80,0%) referiu que as transferéncias inter-hospitalares urgentes ndo sdo operacionalizadas
por uma equipa do Hospital/Centro Hospitalar constituida exclusivamente para esse efeito. De acordo com a OM & SPCI
(2008), os transportes inter-hospitalares devem ser realizados por profissionais devidamente treinados. O transporte
da pessoa em situacdo critica deve ser realizado “por equipas com competéncias, formacdo e treino direcionado,
para além de experiéncia nesta area, devendo a pessoa em situacdo critica ser acompanhada por um enfermeiro com
conhecimentos e qualificacdo ao nivel de cuidados intensivos e um médico” (Fernandes, 2019, p. 56). Ferreira et al.
(2019) sublinham que transporte inter-hospitalar da pessoa em situacdo critica exige do enfermeiro, no exercicio da
responsabilidade profissional, elevados niveis de conhecimento e confianga, promotores das escolhas mais adequadas
a qualidade e eficiéncia dos cuidados prestados.

Os participantes apresentaram vdrias sugestées no sentido de melhorar a operacionalizacdo no transporte inter-
hospitalar da pessoa em situacdo critica do seu servico/instituicdo, tendo-se registado uma variedade de propostas, das
quais as mais referenciadas foram: Equipa de Transporte Inter-Hospitalar em permanéncia, motivada, com formacao
avancada e com protocolos bem definidos (n=79), existéncia de uma checklist seria pertinente para uniformizacédo
de procedimentos, uniformizacdo das malas de transferéncia e existir uma em cada servico (n=18), ser respeitado o
score de avaliacdo de risco (n=17), constituicdo de uma lista de verificacdo das transferéncias inter-hospitalares (n=10),
ambulancias mais seguras, devidamente equipadas (a maioria ndo tem seguranca) (n=7), existéncia de um algoritmo
padrdo para realizar a transferéncia em seguranca (n=6) e o racio dos enfermeiros ser superior aos minimos, para todos
os elementos da equipa efetuarem transferéncias (n=4).



Oliveira, C., & Dias, A. M. (2022).
Transferéncias inter-hospitalares urgentes, da pessoa em situagdo critica, com acompanhamento de enfermeiro.
Servir, 2(02), €27159. DOI: https://doi.org/10.48492/servir0202.27159

Conclusao

A realizacdo deste trabalho permitiu constatar que a maioria dos enfermeiros inquiridos ja realizou transferéncias inter-
hospitalares urgentes da pessoa em situacgdo critica. Estas sdo maioritariamente operacionalizadas por elementos que ja
se encontram a prestar cuidados no servico de origem, embora isso implique que, no caso de ser necessario realizarem-
se transferéncias inter-hospitalares urgentes em 43,9% dos casos a prestacao de cuidados nem sempre fique a ser
assegurada pelo nimero minimo de enfermeiros. Uma percentagem significativa dos participantes responderam que
todos os enfermeiros da equipa realizam transferéncias inter-hospitalares, o que aliado as duas questdes referidas
anteriormente, indica que as unidades de satide ndo adotam uma politica clara e formal relativamente as competéncias
que o enfermeiro que realiza as transferéncias inter-hospitalares deve possuir, nem podem garantir que os cuidados
de enfermagem fiqguem assegurados quando um elemento da equipa se ausenta para realizar uma transferéncia
inter-hospitalar urgente. Conscientes deste risco e complexidade, 76,7% dos enfermeiros manifestam necessidade de
formacdo especializada na area das transferéncias inter-hospitalares da pessoa em situacdo critica, sobressaindo os que
indicaram formacdo em transporte do doente critico e em SAV. Por fim, referem-se algumas das sugestdes mais reiteradas
pelos participantes para melhorar a operacionalizacdo no transporte inter-hospitalar da pessoa em situacdo critica do
seu servico/instituicdo: Equipa de Transporte Inter-Hospitalar em permanéncia, motivada, com formagdo avancada e
com protocolos bem definidos, existéncia de uma checklist seria pertinente para uniformizacdo de procedimentos, ser
respeitado o score de avaliacdo de risco e constituicdo de uma lista de verificacdo das transferéncias inter-hospitalares.

Face ao exposto, recomenda-se as unidades de saude a formacdo de equipas de transferéncias inter-hospitalares, com
critérios de inclusdo bem definidos e que incluam a especializacdo em Enfermagem Médico-Cirurgica na drea da pessoa
em situacdo critica; Curso de Suporte Avancado de Vida e Transporte do Doente Critico. Estas equipas deveriam dedicar-
se a realizacdo de instrugdes de trabalho relativas as transferéncias inter-hospitalares e implementacao de programas
de formacdo continua que promovam a utilizacdo das ferramentas ao dispor para garantir a qualidade, seguranca e
continuidade dos cuidados de enfermagem bem como promover a realizacdo de auditorias internas.
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