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RESUMO: O atendimento ao paciente politraumatizado em salas de estabilizacdo exige decisdes rdpidas
e precisas, sendo a atuagio do enfermeiro central para a promogio da seguranga do paciente. Este estudo
objetiva analisar a atuacdo do enfermeiro no manejo de pacientes politraumatizados em unidades de
emergéncia, destacando sua contribui¢io para a qualificacdo da assisténcia e prevencdo de riscos.
Metodologicamente, trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com abordagem qualitativa,
fundamentada no protocolo PRISMA. A coleta de dados foi realizada nas bases BVS e PubMed,
abrangendo o periodo de 2021 a 2026. Foram utilizados descritores controlados (DeCS/MeSH) cruzados
pelo operador booleano AND, resultando em uma amostra final de 15 artigos cientificos. O tratamento
e a organizacdo das informacdes basearam-se na técnica de Anilise de Conteddo de Bardin. Os
resultados evidenciaram que o enfermeiro exerce papel fundamental na avaliagio inicial, monitorizacido
continua, implementagio de protocolos assistenciais e coordenacdo da equipe multiprofissional,
contribuindo diretamente para a reducdo de eventos adversos e melhoria da qualidade da assisténcia.
Verificou-se ainda que a educacio permanente, os treinamentos continuos e a comunicagio eficaz
fortalecem as praticas seguras no atendimento ao trauma. Entretanto, desafios como sobrecarga de
trabalho, déficit de profissionais e limita¢Ses estruturais ainda comprometem a assisténcia. Conclui-se
que a atuacdo do enfermeiro é indispensével para promover cuidado seguro, humanizado e baseado em
evidéncias cientificas em salas de estabilizac3o.

Palavras-chave: Seguranca do Paciente. Enfermagem. Politraumatismo. Protocolos. Salas de
Emergéncia.
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ABSTRACT: The care of polytraumatized patients in stabilization rooms requires rapid and precise
decision-making, with nurses playing a central role in promoting patient safety. This study aims to
analyze the nurse’s role in the management of polytraumatized patients in emergency units,
highlighting their contribution to improving care quality and preventing risks. Methodologically, this
is an integrative literature review with a qualitative approach, based on the PRISMA protocol. Data
collection was conducted in the BVS and PubMed databases, covering the period from 2021 to 2026.
Controlled descriptors (DeCS/MeSH) combined with the Boolean operator AND were used, resulting
in a final sample of 15 scientific articles. Data processing and organization were based on Bardin’s
Content Analysis technique. The results showed that nurses play a fundamental role in initial
assessment, continuous monitoring, implementation of care protocols, and coordination of the
multidisciplinary team, directly contributing to the reduction of adverse events and improvement of
care quality. Permanent education, continuous training, and effective communication were also
identified as essential strategies for strengthening safe practices in trauma care. However, challenges
such as work overload, shortage of professionals, and structural limitations still compromise healthcare
assistance. It is concluded that nursing performance is indispensable for promoting safe, humanized,
and evidence-based care in stabilization rooms.

Keywords: Patient Safety. Nursing. Multiple Trauma. Emergency Service. Clinical Protocols.

RESUMEN: La atencién al paciente politraumatizado en salas de estabilizacién exige decisiones rapidas
y precisas, siendo la actuacién del enfermero fundamental para promover la seguridad del paciente. Este
estudio tiene como objetivo analizar el papel del enfermero en el manejo de pacientes politraumatizados
en unidades de emergencia, destacando su contribucién para la cualificacién de la asistencia y la
prevencién de riesgos. Metodolégicamente, se trata de una revisidén integradora de la literatura con
enfoque cualitativo, fundamentada en el protocolo PRISMA. La recoleccién de datos se realizé en las
bases BVS y PubMed, abarcando el periodo de 2021 a 2026. Se utilizaron descriptores controlados
(DeCS/MeSH) combinados mediante el operador booleano AND, resultando en una muestra final de
15 articulos cientificos. El tratamiento y organizacién de la informacién se basaron en la técnica de
Anilisis de Contenido de Bardin. Los resultados evidenciaron que el enfermero desempefia un papel
fundamental en la evaluacién inicial, monitorizacién continua, implementacién de protocolos
asistenciales y coordinacién del equipo multiprofesional, contribuyendo directamente a la reduccién de
eventos adversos y a la mejora de la calidad asistencial. Asimismo, la educacién permanente, los
entrenamientos continuos y la comunicacién eficaz fueron identificados como estrategias esenciales
para fortalecer las practicas seguras en la atencién al trauma. Sin embargo, desafios como la sobrecarga
de trabajo, la escasez de profesionales y las limitaciones estructurales atin comprometen la asistencia. Se
concluye que la actuacién del enfermero es indispensable para promover una atencién segura,
humanizada y basada en evidencias cientificas en salas de estabilizacién.

Palabras clave: Seguridad del Paciente. Enfermeria. Politraumatismo. Servicio de Emergencia.
Protocolos Clinicos.

1 INTRODUCAO

O atendimento ao paciente politraumatizado em salas de estabilizacio representa um
dos maiores desafios para os servicos de urgéncia e emergéncia, uma vez que envolve a tomada
de decisdes ripidas e a execucdo de intervencdes criticas voltadas a preservacdo da vida. Nesse
contexto, a atuagio do enfermeiro é fundamental para garantir a seguranca do paciente, desde o
reconhecimento precoce das condices clinicas até a implementacio de cuidados sistematizados
que possibilitam maior eficicia na estabilizacgio hemodinimica e no suporte a equipe

multiprofissional (Martins; Pimentel; Rodrigues, 2021).
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A seguranca do paciente emerge como principio norteador do cuidado, sobretudo em
situagdes em que o tempo e a precisio das condutas sio determinantes para o progndstico. A
literatura ressalta que a adogdo de protocolos assistenciais, como o Advanced Trauma Life Support
(ATLS), somada ao preparo técnico e cientifico do enfermeiro, contribui para reduzir riscos e
prevenir falhas durante o atendimento inicial ao trauma (Couto et al., 2025).

Nesse sentido, é importante considerar que, embora o Advanced Trauma Life Support
(ATLS) seja o padrio internacional para o manejo do trauma, e ainda, a literatura destaca a
relevincia do Advanced Trauma Care for Nurses (ATCN) como a vertente especifica para a
enfermagem. O ATCN, apoiado pela Society of Trauma Nurses (STN), foca no
estabelecimento de uma linguagem comum e no fortalecimento do trabalho em equipe entre
médicos e enfermeiros, sendo essencial para a avaliagio precoce, manejo de vias aéreas e
estabilizacdo de pacientes graves (Al-Sebaee et al., 2021).

De acordo com Al-Sebaee et al. (2021), o escopo do ATLS/ATCN abrange desde a
avaliacdo precoce e manejo de vias aéreas até a estabilizagdo e o transporte seguro do
politraumatizado. Os autores compreendem que enfermeiros capacitados por esses programas
possuem conhecimentos e habilidades superiores para respostas imediatas em comparacio a
profissionais ndo treinados. Mais do que técnica, o modelo promove uma abordagem
sincronizada e cooperativa, onde o enfermeiro deixa de ser um mero observador e assume um
papel ativo na triagem e no tratamento em conjunto com a equipe médica. A auséncia dessa
proficiéncia técnica é apontada como um fator de risco que pode afetar negativamente os
desfechos clinicos e a seguranga do paciente no cenirio de emergéncia.

Nesse cendrio, a Processo de Enfermagem (PE) atualmente substituida pelas diretrizes
do Processo de Enfermagem (PE) (COFEN, 2024), se destaca como ferramenta essencial para
estruturar o cuidado, permitindo a aplicagio de intervengdes direcionadas is necessidades
individuais de cada paciente e promovendo um atendimento mais seguro e qualificado (Cunha
et al., 2022; Sacramento et al., 2024). Além disso, estudos apontam que a capacitagdo continua da
equipe de enfermagem e a pritica multiprofissional integrada potencializam a efic4cia das acGes,
otimizando recursos e ampliando a qualidade da assisténcia (Aratjo et al., 2023; Vasconcelos et
al., 2022).

A abordagem do enfermeiro no manejo do politraumatizado também envolve o cuidado
humanizado, que busca equilibrar a execuco técnica com a atengio as necessidades emocionais

e sociais do paciente e seus familiares. Tal pritica reforca o papel da enfermagem nio apenas
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como agente executora de procedimentos, mas como promotora de um cuidado integral, ético e
centrado no individuo (Oliveira et al., 2024).

Portanto, compreender a relevincia da atuagio do enfermeiro em salas de estabilizagio
frente a situagdes de politrauma é essencial para aprimorar a seguranca do paciente e fortalecer
o desempenho das equipes de urgéncia e emergéncia. O estudo desse tema contribui para
consolidar praticas baseadas em evidéncias, que sio fundamentais para a reducdo de riscos e
melhoria dos desfechos clinicos (Vasconcelos et al., 2022)

O trauma representa uma das principais causas de morbimortalidade no mundo,
configurando-se como problema de saide publica que exige respostas ripidas e eficazes dos
servigos de urgéncia e emergéncia. O manejo do paciente politraumatizado é um processo
complexo, que envolve avaliacio criteriosa, estabilizacdo clinica imediata e integracio de
multiplas interven¢des em um curto espaco de tempo, o que aumenta significativamente o risco
de erros e compromete a seguranca do paciente (Martins; Pimentel; Rodrigues, 2021).

Nas salas de estabilizacdo, onde se concentram os atendimentos mais graves, a presenca
do enfermeiro torna-se essencial para coordenar procedimentos, implementar protocolos
assistenciais e garantir que a assisténcia seja prestada com seguranca. Entretanto, estudos
evidenciam que muitas instituicdes de satde ainda enfrentam dificuldades quanto 2
disponibilidade de recursos materiais adequados, dimensionamento de pessoal e capacitagio
continua das equipes, fatores que podem comprometer o atendimento e aumentar a incidéncia
de eventos adversos (Aratjo et al., 2023; Vasconcelos et al., 2022).

Além disso, a sobrecarga de trabalho, associada is condi¢des estruturais frequentemente
precérias dos servicos de emergéncia, gera desgaste fisico e emocional na equipe de enfermagem,
influenciando diretamente na qualidade do cuidado prestado. A auséncia de padronizagdo nos
fluxos de atendimento e a deficiéncia na comunica¢io multiprofissional também se configuram
como entraves que dificultam a execugio de praticas seguras (Sacramento et al., 2024).

Outro ponto relevante é que, embora o enfermeiro seja capacitado para realizar
interveng¢des complexas, como monitoriza¢io hemodinimica, suporte ventilatério e manejo de
pacientes em choque, a pritica cotidiana nem sempre reflete essa competéncia. A falta de
atualizacdo profissional continua e de treinamentos regulares sobre protocolos como o Advanced
Trauma Life Support (ATLS) pode resultar em condutas inconsistentes, prejudicando o processo
de estabilizacdo do paciente (Couto et al., 2025; Oliveira et al., 2024).

Portanto, evidencia-se que o problema esti diretamente relacionado i necessidade de

fortalecer a atuagio do enfermeiro no manejo de politraumatizados, integrando conhecimento
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técnico-cientifico, protocolos assistenciais, recursos adequados e trabalho em equipe. Essa
lacuna entre a teoria e a pratica, somada aos desafios estruturais e organizacionais, representa
risco significativo 4 seguranga do paciente e demanda investigagdes que contribuam para a
melhoria dos processos assistenciais e dos desfechos clinicos.

A escolha do tema justifica-se pela relevincia do trauma enquanto problema de satde
publica e pelo impacto direto que ele exerce na morbimortalidade da populagio, especialmente
em paises em desenvolvimento. Situa¢des envolvendo pacientes politraumatizados demandam
interven¢des imediatas e precisas, sendo a sala de estabilizagio o ambiente crucial para a
preservacio da vida. Nesse cendrio, a seguranca do paciente deve ser considerada prioridade,
visto que o risco de falhas assistenciais é elevado diante da complexidade do atendimento
(Martins; Pimentel; Rodrigues, 2021).

O enfermeiro, por sua formacdo e competéncias legais, desempenha papel central na
coordenagio do cuidado, na execugdo de procedimentos criticos e na integracio com a equipe
multiprofissional. Assim, estudar sua atuacio em salas de estabilizacdo é fundamental para
compreender de que forma suas préiticas podem contribuir para a reducio de riscos e para a
melhoria dos desfechos clinicos (Oliveira et al., 2024). Além disso, a literatura evidencia que a
capacitagdo continua e a aplicacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) que
atualmente figura no Processo de Enfermagem (PE) sio determinantes para fortalecer a
qualidade da assisténcia (Cunha et al., 2022; Sacramento et al., 2024).

Outro aspecto relevante é a necessidade de alinhar as priticas de enfermagem as
diretrizes nacionais e internacionais de atendimento ao trauma, como o Advanced Trauma Life
Support (ATLS). A adogio de protocolos padronizados contribui ndo apenas para a seguranga
do paciente, mas também para a otimizagdo do tempo de resposta, melhor utilizag¢do de recursos
e integracdo eficaz entre os profissionais da satdde (Couto et al., 2025).

Outra relevincia de extrema importincia é a corda em evidéncias globais que apontam
o trauma como a sexta maior causa de mortalidade no mundo (Al-Sebaee et al., 2021). No
contexto das salas de estabilizacio, a competéncia técnica do enfermeiro é o fator determinante
para a eficicia do acolhimento e classificagdo do risco e do tratamento imediato. Enfermeiros
capacitados por programas especificos para a profissdo, como o ATCN demonstram maior
retencdo de conhecimento e habilidades praticas superiores na priorizacdo e alocagio de
recursos, mitigando o risco de erros que poderiam comprometer a seguranga do paciente e os

desfechos clinicos (Al-Sebaee et al., 2021; Oliveira et al., 2024)."
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O estudo se justifica ainda pela escassez de pesquisas que abordem de maneira
aprofundada a relagio entre a seguranca do paciente e a atuagio do enfermeiro especificamente
no contexto das salas de estabiliza¢do. Ao produzir evidéncias cientificas nessa 4rea, torna-se
possivel subsidiar melhorias na formacio profissional, no planejamento de treinamentos, na
estruturagio dos servicos e na elaboracdo de politicas institucionais voltadas a seguranca do
cuidado em situacdes de urgéncia e emergéncia (Aratjo et al., 2023; Vasconcelos et al., 2022).

O trauma é uma das principais causas de morte e incapacidade no Brasil, constituindo
um grave problema de satide ptblica e enfatizando a importincia de uma abordagem segura no
atendimento inicial ao politraumatizado. De acordo com o Ministério da Satde, as causas
externas que englobam acidentes de trinsito, quedas, agressdes e outros tipos de traumas
resultaram em mais de 700 mil internagdes apenas em 2023, sendo um dos grupos que mais pesa
nos custos do Sistema Unico de Satde (SUS).

Além disso, as lesdes por acidentes de trinsito ainda sio uma das principais causas de
morte precoce, com cerca de 31 mil ébitos a cada ano, de acordo com o Sistema de Informacées
sobre Mortalidade (SIM/MS, 2023). Simultaneamente, o Global Burden of Disease (GBD,
2023) aponta que os traumas estdo entre as principais causas de perda de anos de vida saud4vel
em todo o mundo, afetando particularmente adultos jovens a faixa etdria que mais frequenta os
servigos de emergéncia. Esses dados ressaltam a necessidade de que os profissionais envolvidos
no atendimento a vitimas de politrauma sejam qualificados e que existam protocolos
padronizados para minimizar falhas no atendimento e garantir a seguranca do paciente, o que
evidencia a importincia de investigar como o enfermeiro atua nas salas de estabilizacio
(Oliveira et al., 2024).

Dessa forma, investigar essa temdtica contribui ndo apenas para o fortalecimento da
prética assistencial de enfermagem, mas também para a consolidagio de um cuidado mais
seguro, qualificado e humanizado, refletindo diretamente na redu¢io da mortalidade e nas taxas
de complicagdes relacionadas ao atendimento inicial de pacientes politraumatizados.(Couto et
al., 2025).

Este estudo pretende contribuir para a drea da enfermagem ao evidenciar a importincia
da atuagio do enfermeiro no manejo de pacientes politraumatizados em salas de estabilizac3o,
ressaltando sua fungdo estratégica na promogio da seguranca do paciente. Ao analisar as préticas
adotadas, os desafios enfrentados e as estratégias empregadas, o trabalho possibilita ampliar o
conhecimento cientifico e oferecer subsidios para a melhoria da assisténcia prestada em

contextos de urgéncia e emergéncia (Martins; Pimentel; Rodrigues, 2021).
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Uma das principais contribui¢cdes estd relacionada a valorizagio do Processo de
Enfermagem (PE) como ferramenta essencial para a organizagio do cuidado em situagdes de
trauma. A utilizagdo de protocolos e planos de agio padronizados pode reduzir falhas, agilizar
condutas e fortalecer a integracio multiprofissional, repercutindo diretamente na seguranca do
paciente (Cunha et al., 2022; Sacramento et al., 2024).

Do ponto de vista pritico, este estudo também pode servir como referéncia para a
capacitacdo continua da equipe de enfermagem, visto que a atualizagio cientifica e a realizagio
de treinamentos periédicos em protocolos como o Advanced Trauma Life Support (ATLS) sdo
apontados como estratégias eficazes para aprimorar o desempenho profissional e garantir
intervencdes rdpidas e seguras (Couto et al., 2025; Oliveira et al., 2024).

Além disso, a pesquisa pode contribuir para fortalecer diretrizes de formacio
profissional além de estratégias institucionais e organizacionais, uma vez que a identificacdo de
fragilidades estruturais e assistenciais permite orientar gestores de satide na implementacio de
melhorias em recursos humanos, materiais e tecnolégicos. Dessa forma, possibilita-se um
cuidado mais eficiente e um ambiente de trabalho mais seguro para os profissionais (Aradjo et
al., 2023).

A contribuic¢do do estudo ultrapassa o campo académico, alcancando impacto direto na
assisténcia em saide ao oferecer reflexdes e recomendacdes que podem influenciar préticas
clinicas e educativas. Assim, o trabalho tem potencial para reforcar a relevincia da enfermagem
na linha de frente do atendimento ao politraumatizado, promovendo avangos na qualidade do
cuidado, na seguranca do paciente e na consolidagio de uma pratica profissional ética,
humanizada e baseada em evidéncias (Vasconcelos et al., 2022).

De que maneira as interveng¢des do enfermeiro em salas de estabilizacdo impactam os
indicadores de seguranca do paciente politraumatizado, quais s3o as principais préticas
empregadas por esses profissionais nesse contexto e de que forma elas contribuem para a
reducio de riscos e complicacGes, bem como quais desafios os enfermeiros enfrentam no
atendimento ao paciente politraumatizado e quais estratégias podem ser aplicadas para superar
essas dificuldades?

Analisar a atuac¢do do enfermeiro no manejo de pacientes politraumatizados em salas de
estabilizacdo, destacando sua contribui¢do para a seguranga do paciente e a qualificagdo da
assisténcia em contextos de urgéncia e emergéncia, bem como identificar as principais
intervengdes utilizadas por esses profissionais no atendimento ao paciente politraumatizado

com foco na promocio da seguranca, avaliar os desafios enfrentados pelos enfermeiros durante
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o manejo em ambientes criticos e discutir as estratégias empregadas que possam potencializar
a eficicia da assisténcia e prevenir riscos relacionados ao atendimento inicial do

politraumatizado.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliogridfica com abordagem qualitativa, desenvolvida por
meio de uma revisio integrativa da literatura, com o objetivo de analisar as publicagdes
existentes sobre a seguranca do paciente e a atuagio do enfermeiro no manejo de pacientes
politraumatizados em salas de estabilizagio.

Segundo Souza (2021), a pesquisa bibliografica consiste no levantamento e anilise de
obras ja publicadas, sendo essencial para a constru¢do do embasamento tedrico do estudo e para
a compreensio aprofundada do fenémeno investigado.

Na fase inicial, foram selecionados estudos preliminares para subsidiar a delimita¢io do
tema, a constru¢io do problema de pesquisa e a formulacio da questio norteadora.
Posteriormente, foram definidos os descritores, objetivos e justificativa do estudo, seguidos da
realiza¢do da busca sistematizada nas bases de dados.

A coleta de dados foi realizada nas bases Biblioteca Virtual em Satde (BVS) e PubMed,
no periodo de margo e abril de 2026, considerando publica¢des dos tltimos cinco anos (2021 &
2026), disponiveis em texto completo, nos idiomas portugués e inglés.

Foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Satide (DeCS) e Medical Subject
Headings (MeSH), sendo eles: “Seguranca do Paciente”, “Patient Safety”, “Enfermagem”,
“Nursing”, “Papel do Profissional de Enfermagem” e “Politraumatismo” ou “Multiple
Trauma”, combinados por meio do operador booleano AND.

Na base BVS, utilizou-se a estratégia: (“Papel do Profissional de Enfermagem” OR
“Nursing”) AND (“Seguranca do Paciente”) AND (“Multiple Trauma”), resultando
inicialmente em 7 estudos. Apés aplicagio dos critérios de inclusdo (tltimos cinco anos, idioma
e texto completo), permaneceram 3 artigos, todos considerados elegiveis e incluidos na amostra
final.

Na base PubMed, foi utilizada a estratégia: (“Patient Safety”[MeSH] OR “patient
safety”) AND (“Nursing”[MeSH] OR “Nurse’s Role”[ MeSH] OR nurse* OR nursing) AND
(“Multiple Trauma”[MeSH] OR “Wounds and Injuries”[MeSH] OR polytrauma) AND
(“Emergency Service, Hospital’[MeSH] OR “Emergency Treatment”’[MeSH] OR

“emergency room”), resultando inicialmente em 67 estudos. Apéds aplicacio dos filtros
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estabelecidos, 12 artigos foram selecionados, sendo considerados elegiveis e incluidos na
pesquisa.

O processo de selecdo dos estudos seguiu as diretrizes do protocolo PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses), garantindo rigor metodolégico
nas etapas de identificacdo, triagem, elegibilidade e inclus3o.

Na etapa de identifica¢io, foram encontrados 7 estudos na BVS e 67 na PubMed. Apés
a aplicagdo dos critérios de selecdo, foram incluidos 3 estudos da BVS e 12 da PubMed,
totalizando 15 artigos cientificos na amostra final.

Foram incluidos artigos completos, publicados nos dltimos cinco anos, nos idiomas
portugués e inglés, que abordassem diretamente a seguranca do paciente, a atuacio da
enfermagem e o manejo de pacientes politraumatizados em contextos de urgéncia e emergéncia.
Foram excluidos estudos duplicados, publicacées fora do periodo estabelecido, textos
incompletos e aqueles que n3o respondiam ao objetivo da pesquisa. Ao final do processo, a
amostra foi composta por 15 artigos cientificos, os quais subsidiaram a anilise e discussdo do

estudo. O processo de selecdo estd representado no fluxograma PRISMA.

Figura o1 - Fluxograma PRISMA adaptado das referéncias selecionadas
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Fonte: Elaborado pelas autoras (2026), com auxilio de inteligéncia artificial (Chatgbt), adaptado de Page et al.
(2021).
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Apés a selecdo dos estudos, procedeu-se a leitura dos resumos e, posteriormente, a leitura
na integra dos artigos considerados relevantes. As informacdes foram organizadas em quadro
sindptico para andlise comparativa dos achados.

A anilise dos dados foi realizada por meio da técnica de anilise de contetido proposta
por Laurence Bardin (2011), que possibilita a organizacio e interpretagio sistemitica das
informacdes. O processo compreendeu as etapas de pré-anilise, exploracio do material e
tratamento dos resultados, permitindo a construgio de categorias temdticas e a interpretagio
critica dos dados, contribuindo para a compreensdo do papel do enfermeiro na seguranca do
paciente politraumatizado.

Finalizando esse percurso de busca, procedeu-se i leitura dos resumos, e aqueles que
demonstraram pertinéncia temdtica e potencial para responder ao objetivo da pesquisa foram
selecionados para leitura na integra. A partir dessa avaliagdo preliminar, identificaram-se os
estudos que apresentavam coeréncia com os descritores utilizados e com a proposta central do
estudo.

Apés essa etapa de anélise minuciosa, os 15 artigos foram incluidos por atenderem aos
critérios metodolédgicos e apresentarem contetido relevante para subsidiar a discussdo. A partir
dessa leitura critica, foram extraidas as informacGes essenciais que compdem a bibliografia

potencial do estudo, organizada e apresentada no Quadro 1, conforme demonstrado a seguir.

Quadro 1 - Caracterizacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa sobre a atuacdo do enfermeiro
na seguranca do paciente politraumatizado

Titulo (PT-BR) Autores Objetivo Revista Ano | Principais conclusdes
Restricio de .
. § - Avaliar o . .
movimentagio da . Evidenciou lacunas no
conhecimento da Rev. .
coluna: BEZERRA et . o conhecimento e
. equipe sobre Cientifica 2025 .
conhecimento da | al. . R necessidade de
e de imobilizacdo da ESAP capacitacio
equipe
qup R coluna P ¢
emergéncia
Assisténcia
humanizada ao Analisar a . .
. o Rev. Cuidado Humanizagio melhora
paciente MENEZES et assisténcia , X R
. . . é 2025 qualidade do cuidado e
politraumatizado | al. humanizada no Fundamental eouranca
no atendimento APH g ¢

pré-hospitalar

Gestio de risco
por enfermeiros
na seguranga do

Enfermeiros sio

Avaliar a atuacio A o
JESUS 4 p . ¢ Satide em essenciais na
o enfermeiro na 202 ~
ot JUNIOR et al. tio de ri Redes 5 prevencio de eventos
aciente em estdo de risco
P g adversos

urgéncia
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Titulo (PT-BR) Autores Objetivo Revista Ano | Principais concluses
Programa
multidisciplinar AL TANNIR et Avaliar impacto de | J. Trauma Aumento da adesio e
melhora adesdo a I equipe Acute Care 2024 | reducdo de falhas
al.
profilaxia em multidisciplinar Surg. assistenciais
trauma
P lénci
rfatva~enc1a (E;TI Investigar fatores Nursing i Agitacio aumenta
agitacdo em : ursing in
g . E ASMARE et al. associados a O g 2026 risco de eventos
revisio N Critical Care
) L. agitagio adversos
sistemdtica
Intervencdo em Avaliar Redugdo de
trauma tordcico CURTIS et al. intervencio em Injury 2022 complicacdes e
em idosos pacientes idosos melhora dos desfechos
Simulagio para
identificacdo de KOTAGAL et Identificar ameagas | J. Trauma Simulagdo previne
e
riscos em I latentes a Acute Care 2023 falhas antes do
. al. .
ambiente de seguranga Surg. atendimento real
trauma
P li
rograma de Avaliar prf)grama J. Korean Melhora dos fluxos e
seguranga em HUH et al. de melhoria . 2021
. . Med. Science cultura de seguranca
centro de trauma assistencial
T .
Carga global de GBD Estimar impacto rauma e causa
- ,, The Lancet 2025 relevante de
doengas e lesdes Collaborators global das lesdes bi calidad
morbimortalidade
Conheci tod . Turkish J.
on ea‘rnen © e KUGU; Avaliar préticas de urkish J Necessidade de
enfermeiros sobre - Trauma 2025 . ,
AKYUZ enfermagem treinamento continuo
extravasamento Emerg. Surg.
Seguranca do
pac%e,ntfa JOSEPH et dl. Propor estratégias | J. Em.ergency 2022 Protocol?s redt‘xz‘em
pedidtrico em de seguranca Nursing erros assistenciais
emergéncia
Transigio do Avaliar 5T Integracio
. Trauma
cuidado no SAUCIER et al. | continuidade do Nursi 2024 multiprofissional
. ursin;
trauma cuidado J melhora seguranga
Reducio de lesdes JAHN et al Avaliar estratégias | Am. ]. 202 Protocolos reduzem
por sondagem ’ de prevencio Nursing 4| eventos adversos
Simulagi
rmnlasao com LINTSCHING | Avaliar uso de VR Melhora desempenho
realidade virtual . PLOS ONE 2025 .
ER et al. em treinamento e tomada de decisdo
em trauma
Gestdo d
estao de TURKELSON Avaliar estratégias | AANA Organizagio reduz
recursos em _ 2022 . . ..
et .al de gestdo de pessoal | Journal riscos assistenciais
centro de trauma

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2026.

11

Conforme se observa na sistematizacio dos estudos do Quadro 1, a atuacio do

enfermeiro na seguranca do paciente politraumatizado em situacdes de urgéncia e emergéncia é
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algo que a producio cientifica recente nio deixa de ressaltar. Os resultados evidenciam que a
assisténcia de enfermagem é fundamental para a diminuicdo de eventos adversos, a melhoria
dos desfechos clinicos e a estruturagdo do cuidado em contextos criticos. Outrossim, enfatiza-
se que a seguranga do paciente é garantida, sobretudo, por meio da implementag¢io de protocolos
assistenciais, da qualificagdo continua dos profissionais e da atuagio integrada com a equipe
multiprofissional. Assim, os estudos revisados evidenciam que o enfermeiro é uma figura-chave
na assisténcia direta e na gestdo do cuidado, favorecendo decisdes 4geis e eficazes em cendrios

de alta complexidade.

Quadro 2 - Categorias teméticas identificadas nos estudos sobre a atuagio do enfermeiro na seguranca
do paciente politraumatizado

1. Segurancga do
paciente e prevencio de
eventos adversos

reducgio de riscos, erros
assistenciais e eventos
adversos no atendimento

et al.; JOSEPH et
al.; JAHN et al;

Categoria Temética Descrigio ESt.udos Sintese dos Achados
Relacionados
A implementagdo de protocolos
Aborda praticas voltadas a JESUS JUNIOR assistenciais, gestdo de riscos e

padronizacdo do cuidado
contribuem significativamente
para a seguranca do paciente,

enfermeiro no manejo
do politraumatizado

assistenciais e gerenciais do
enfermeiro no atendimento
em salas de estabilizagio

MENEZES et al.;
KUGU; AKYUZ

) - HUH et al. . .
ao politraumatizado reduzindo complicaces e falhas
no atendimento
O enfermeiro desempenha papel
Refere-se as acSes clinicas central na assisténcia, desde a
2. Atuagio do ¢ ! | BEZERRA et al,; ’

avaliagdo inicial até intervengdes
criticas, sendo essencial para a
qualidade do cuidado e tomada
de decisdo rapida

3. Capacitagio
profissional e educagdo
permanente

Envolve treinamentos,
simulacdes e
desenvolvimento de
competéncias para atuagio
em situag¢des criticas

KOTAGAL et
al.;
LINTSCHINGE
Ret al.; KUGU;
AKYUZ

A capacitagio continua,
especialmente por meio de
simulacdes e tecnologias como
realidade virtual, melhora o
desempenho da equipe e reduz
erros assistenciais

4. Trabalho em equipe e
abordagem
multiprofissional

Destaca a importincia da
integragdo entre
profissionais no
atendimento ao trauma

AL TANNIR et
al.; SAUCIER et
al.;
TURKELSON et

al.

A atuagio integrada da equipe
multiprofissional promove
melhor organizagio do cuidado,
continuidade assistencial e maior
seguranga ao paciente

5. Protocolos
assistenciais e melhoria

da qualidade

Relaciona-se a
implementacio de
diretrizes, fluxos e
programas de qualidade no
atendimento ao trauma

CURTIS et al.;
HUH et al.;
JAHN et al.

Protocolos bem definidos
contribuem para padronizagio
das condutas, reducdo de
variabilidade clinica e melhores
desfechos para os pacientes
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. 4o . Estudos B
Categoria Temitica Descrigio \ Sintese dos Achados
Relacionados

O trauma permanece como
Aborda o impacto
epidemiolégico do trauma

importante causa de

GBD

Collaborators et

6. Impacto do trauma
na satde e necessidade
de cuidado qualificado

morbimortalidade, reforcando a
; necessidade de profissionais

. . . at. . .

assisténcia qualificada capacitados e sistemas de satde

. A
e a importincia de

estruturados

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2026.

Conforme as categorias teméticas preliminares apresentadas no Quadro 2, observa-se
que o corpus documental aponta para eixos de investigagio que relacionam a intervencdo do
enfermeiro no manejo do politraumatizado a dimensdes que perpassam a seguranca do paciente,
a formacio profissional e a dindmica do trabalho em equipe.

As evidéncias flutuantes sugerem que a literatura concentra esforcos na anilise de
préticas fundamentadas em evidéncias e no uso de protocolos assistenciais, sinalizando esses
elementos como possiveis mediadores na reducdo de riscos e na qualificacio do cuidado.
Adicionalmente, a integracdo multiprofissional e a estruturagdo organizacional dos servigos
emergem como varidveis a serem exploradas para a compreensio da eficicia das intervencdes.

Assim, as categorias levantadas delimitam o campo analitico necessario para investigar
a atuagdo sistemética e critica do enfermeiro, fornecendo os subsidios para a posterior analise

aprofundada de sua func¢do na promocdo da seguranca do paciente em situa¢Ges de trauma.

3 DISCUSSAO E RESULTADOS

A avaliacio dos 15 artigos selecionados possibilitou a identificagio de categorias
temdaticas que destacam a importincia da atuacdo do enfermeiro na seguranga do paciente
politraumatizado em salas de estabilizagdo. Os resultados evidenciam que o enfermeiro tem um
papel crucial na assisténcia direta e na gestio do cuidado, sendo o responsivel pela
implementacio de protocolos, monitoramento clinico, prevencio de eventos adversos e

articulacdo com a equipe multiprofissional.

3.1 Seguranca do paciente e prevencdo de eventos adversos

De acordo com os estudos revisados, a seguranca do paciente politraumatizado estd
diretamente ligada a habilidade da equipe em reconhecer precocemente os riscos e implementar
acdes preventivas durante o atendimento de emergéncia. Quando se trata de pacientes em

estabilizacdo, uma falha na assisténcia pode nio apenas piorar a condi¢io clinica, mas também
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prolongar a internacdo e aumentar o risco de morte, o que torna indispensivel o papel do
enfermeiro na gestdo do cuidado e na prevencdo de danos (Jesus Junior et al., 2025).

Segundo Joseph et al. (2022), a utilizagdo de protocolos assistenciais, checklists e rotinas
padronizadas foi considerada uma estratégia essencial para a diminuicio de eventos adversos, a
melhoria da comunicacio entre os profissionais e o reforco das decisdes baseadas em evidéncias.
Ademais, a gestdo de riscos que o enfermeiro promove, a0 monitorar os processos assistenciais
e notificar falhas, ajuda a fortalecer uma cultura de seguranca do paciente dentro da instituicdo
(Jesus Junior et al., 2025).

Os resultados ainda destacaram a importincia da monitorizagio constante do paciente
politraumatizado, o que possibilita intervencSes precoces frente a alteracGes clinicas e resulta
em desfechos assistenciais mais favordveis (Oliveira et al., 2024). No entanto, a sobrecarga de
trabalho, a falta de profissionais e a comunicacdo deficiente entre as equipes aumentam o risco
de incidentes e afetam a qualidade do atendimento (Aratjo et al., 2023; Saucier et al., 2024).

Com base nessa ideia, Jahn et al. (2024) mostraram que a implementacdo de protocolos
padronizados para a realizagio de procedimentos invasivos levou a uma diminuigio
significativa das lesdes relacionadas & mé4 colocagio de dispositivos. Apesar de o estudo se
concentrar em lesdes por sondagens, seus achados demonstram que a uniformizacio das praticas
de atendimento, o uso de checklists e a formacio da equipe tém um impacto direto na
diminui¢3o de eventos adversos, promovendo a cultura de seguranca do paciente em contextos
de alta complexidade, como nas salas de estabilizac3o.

Além dos elementos estruturais e organizacionais, determinadas condicdes clinicas
podem, por si sé, elevar o risco de eventos adversos em pacientes que se encontram em estado
critico. De acordo com Asmare et al. (2026), a agitagdo psicomotora em unidades de terapia
intensiva estd ligada a um aumento de incidentes de seguranca, como a remocio acidental de
dispositivos, a interrup¢io de terapias e um maior risco de lesdes. Isso mostra como ¢é
fundamental que a enfermagem mantenha uma vigilincia constante, especialmente em
pacientes politraumatizados que tém alteragdes neuroldégicas ou que necessitam de dispositivos
invasivos, tornando o monitoramento sistemdatico uma estratégia indispensével para prevenir
danos.

Os programas de seguranga institucional, educagio permanente e treinamentos regulares
fortalecem as préticas seguras e diminuem as falhas assistenciais (Huh et al., 2021; Lintschinger
et al., 2025). A humanizacio do atendimento também foi apontada como um fator crucial para

garantir um acolhimento apropriado e a integralidade do cuidado ao paciente e sua familia
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(Menezes et al., 2025). Portanto, a seguranga do paciente politraumatizado ¢ fruto da sinergia
entre protocolos, capacitacdo profissional, comunicagio assertiva, estrutura adequada e a

atuacio proativa do enfermeiro.

3.2 Atuagdo do enfermeiro no manejo do paciente politraumatizado

Os estudos revisados indicam que o enfermeiro é uma pega chave no manejo do paciente
politraumatizado, sobretudo nas primeiras horas apés o trauma, que sio cruciais para a
sobrevivéncia e minimizacio de sequelas. Sua funcdo abrange avaliacio clinica 4agil,
acompanhamento constante e a¢des imediatas para estabilizar a hemodinimica e a respiracio
do paciente (Martins; Pimentel; Rodrigues, 2021).

A avaliagdo inicial foi ressaltada como uma etapa crucial no atendimento, pois possibilita
a identificacio precoce de alteragdes neuroldgicas, respiratérias e circulatérias, o que favorece
intervencdes rdpidas e seguras (Oliveira et al., 2024). Além disso, o enfermeiro também exerce
a funcdo de coordenador da equipe em momentos de urgéncia, organizando o atendimento,
delegando fung¢des e acompanhando a execucdo dos procedimentos, o que resulta em um
atendimento mais eficiente (Bezerra et al., 2025).

Os achados indicam ainda que o manejo do politraumatizado demanda um elevado nivel
de preparo técnico-cientifico e habilidades para a monitorizacdo invasiva, controle de
hemorragias, administracio de firmacos e suporte ventilatério, o que torna a capacitagio
profissional absolutamente indispensivel (Kugu; Akyiiz, 2025). A capacidade de agir
rapidamente frente a sinais de gravidade também foi destacada como um fator crucial na
diminui¢do da mortalidade e na prevengio de complicagdes (Couto et al., 2025).

E ainda mais evidente o papel do enfermeiro quando se trata de atendimento a
populagdes vulnerdveis, como idosos que sofreram um trauma. De acordo com Curtis et al.
(2022), a implementacdo de intervencdes estruturadas em pacientes com trauma toricico
contuso que tém 65 anos ou mais resultou em menos complicac¢des clinicas e melhores resultados
assistenciais. Segundo os autores, a implementagio de protocolos especificos para essa
populacdo favorece a deteccdo precoce de riscos, o monitoramento continuo e a tomada de
medidas preventivas, ressaltando o papel do enfermeiro na coordenacio e na execugio dessas
acoes.

Além disso, a humanizacdo da assisténcia, que acolhe o paciente e sua familia,
garantindo um cuidado integral e ético, mesmo em situagles criticas, também é um ponto

significativo (Menezes et al., 2025). A Sistematizacio da Assisténcia de Enfermagem e o
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Processo de Enfermagem s3o instrumentos que também organizam o cuidado, permitindo um
planejamento adequado das intervengdes e o monitoramento da evolugio clinica (Cunha et al.,
2022).

Além do cuidado direto, o enfermeiro também desempenha um papel educativo
significativo com a equipe multiprofissional, promovendo a atualizagio sobre protocolos e boas
praticas de assisténcia (Sacramento et al., 2024). No entanto, questdes como a sobrecarga de
trabalho, a falta de profissionais e as limita¢Ges estruturais ainda prejudicam a qualidade e a
seguranca da assisténcia em salas de estabilizagio (Aratjo et al., 2023). Portanto, pode-se afirmar
que o enfermeiro que atua no atendimento ao politraumatizado deve dominar as competéncias
técnicas, gerenciais, educativas e humanisticas, pois s3o essas que garantirdo um cuidado de

qualidade e a seguranca do paciente.

3.3 Capacitagdo profissional e educagio permanente

De acordo com os estudos revisados, a capacitagio profissional é crucial para garantir a
seguranca do paciente politraumatizado em salas de estabilizagio, visto que o atendimento ao
trauma exige conhecimento técnico e cientifico, agilidade nas tomadas de decisio e trabalho sob
pressdo (Lintschinger et al., 2025). A educagdo continuada ajuda a uniformizar condutas, otimiza
o desempenho em momentos de crise e promove uma melhor integragio entre os membros da
equipe multiprofissional (Kotagal et al., 2023).

Para melhorar o raciocinio clinico, a tomada de decisdes e a realizacdo de procedimentos
de alta complexidade, além de diminuir riscos assistenciais, simula¢des realisticas e o uso de
tecnologias como realidade virtual foram indicadas como boas estratégias (Kotagal et al., 2023;
Lintschinger et al., 2025). Além disso, profissionais bem treinados tém mais competéncia para
identificar sinais de agravamento clinico, evitar complica¢des e seguir os protocolos de cuidado
com precisdo, o que diminui a ocorréncia de eventos adversos (Kugu; Akyiiz, 2025).

Além disso, os dados indicam que os treinamentos favorecem a construgio de
competéncias emocionais, de lideranca e de comunicacdo em situagdes de alta complexidade
(Aratjo et al., 2023). A constante atualizacdo nos protocolos internacionais ATLS e ATCN
possibilita um melhor desempenho no atendimento e uma maior integracio entre as diversas
profissdes da satide (Couto et al., 2025). Organiza¢des que promovem a educagio continua
alcancam melhores resultados em assisténcia, uma cultura de seguranga mais robusta e menos

falhas operacionais (Huh et al., 2021).
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Logo, a educacdo permanente e o treinamento continuo se configuram como estratégias
indispensdveis para aprimorar a assisténcia de enfermagem ao paciente politraumatizado,
proporcionando mais seguranca, autonomia profissional e uma assisténcia baseada em

evidéncias cientificas.

Quadro 3 - Impactos da capacitagio profissional na assisténcia ao paciente politraumatizado

Estratégia de Capacitacio Principais Beneficios Estudos Relacionados

. _ .. Melhora da tomada de decisio e identificagio
Simulacio realistica . Kotagal et al. (2023)

de riscos
Realidade virtual em Aprimoramento do desempenho técnico e . .
, . Lintschinger et al. (2025)
trauma resposta rdpida
Treinamentos Maior seguranga assistencial e integragio
. .. Couto et al. (2025)
ATLS/ATCN multiprofissional
Educagdo permanente Reducio de falhas assistenciais e fortalecimento
L Hubh et al. (z021)
institucional da cultura de seguranca
Atualizacio cientifica Maior capacidade de reconhecimento precoce de .
A c2p2 P Kugu; Akyiiz (2025)

continua complicacdes

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2026.

Como foi possivel observar no Quadro 3, os programas de capacitacio e educagio
permanente impactam de maneira positiva a assisténcia ao paciente politraumatizado,
proporcionando mais seguranca, agilidade nas intervencdes e diminuicdo de eventos adversos.
Esses resultados evidenciam a necessidade de que se facam investimentos institucionais em

treinamentos continuos para a equipe de enfermagem.

3.4 Trabalho em equipe e abordagem multiprofissional

Os estudos analisados indicam que o trabalho em equipe é fundamental para a qualidade
e seguranca do atendimento ao paciente politraumatizado, j4 que as salas de estabilizagio
demandam uma atua¢do multiprofissional que seja integrada, uma comunica¢io clara e a
tomada de decisdes que sejam rdpidas e em conjunto (Saucier et al., 2024). Profissionais de
diferentes 4reas trabalhando juntos resultam em um cuidado mais organizado, uma
continuidade assistencial melhor e uma diminuigio das complicacdes associadas ao trauma (Al
Tannir et al., 2024).

Os achados também indicaram que o enfermeiro tem uma funcdo estratégica na
articulagio da equipe multiprofissional, sendo o ponto de conexdo entre médicos,

fisioterapeutas, técnicos de enfermagem e outros profissionais, o que assegura que as
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informacées fluam de maneira apropriada e que as condutas terapéuticas sejam mantidas
(Turkelson et al., 2022). A comunicagio clara e direta foi considerada essencial para evitar falhas
na assisténcia, prevenir a duplicagio de procedimentos e aumentar a seguranga do paciente
(Saucier et al., 2024).

Ademais, uma definicdo clara das fun¢des de cada profissional, em conjunto com a
integracio das equipes, permite uma melhor otimizacdo dos recursos, diminui os atrasos no
atendimento e melhora o fluxo de atendimento ao paciente politraumatizado (Aratjo et al.,
2023). O suporte emocional mutuo entre colegas também foi apontado como um fator
significativo para a diminuicdo do estresse fisico e mental em contextos de emergéncia
(Menezes et al., 2025).

Outro ponto importante é a promogio de treinamentos interdisciplinares e simula¢des
multiprofissionais, que melhoram o alinhamento das condutas e a eficiéncia do atendimento
emergencial (Kotagal et al.,, 2023). Ambientes colaborativos entre os profissionais de saide
resultam em cuidados mais seguros e de melhor qualidade, o que, por sua vez, reforca a atengio
que se da ao paciente (Huh et al., 2021). Portanto, a assisténcia ao paciente politraumatizado
deve ser sempre realizada de maneira multiprofissional, pois s6 assim é possivel garantir um

atendimento que seja seguro, eficiente e de qualidade.

3.5 Protocolos assistenciais e melhoria da qualidade no atendimento ao trauma

De acordo com os estudos examinados, o trauma continua a ser uma questio
significativa de satde publica, resultando em altos niveis de morbidade e mortalidade,
internagdes e sequelas duradouras, principalmente entre jovens adultos (GBD Collaborators et
al., 2025). Assim, o atendimento 4gil e de qualidade ¢ crucial para diminuir as complicagdes e
aprimorar os resultados clinicos dos pacientes que sofreram politraumatismo.

Entre os protocolos mais citados na literatura destaca-se o Advanced Trauma Life
Support (ATLS), amplamente utilizado no atendimento inicial ao trauma. Segundo os estudos,
a implementagio desse protocolo ajuda a priorizar as condutas, permite uma avaliagio
sistemética do paciente e diminui a mortalidade por lesdes trauméticas (Couto et al., 2025). Além
disso, seu uso refor¢a a unido da equipe multiprofissional em momentos de crise.

A eficécia dos protocolos assistenciais foi evidente também em situages pontuais de
prevencio de danos associados a procedimentos invasivos. Conforme evidenciam os resultados
de um estudo conduzido por Jahn et al. (2024), a introducdo de préticas padronizadas para a

insercio e o acompanhamento de dispositivos resultou em uma diminuicdo significativa das
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lesdes relacionadas ao procedimento, mostrando que protocolos bem elaborados nio apenas
reduzem a variabilidade clinica, mas também reforcam a seguranca do paciente. Da mesma
forma, Curtis et al. (2022) destacam que a existéncia de protocolos especificos para o
atendimento de idosos vitimas de trauma possibilita intervencdes mais precoces e eficazes, o
que resulta na diminui¢io de complicacdes e na melhora dos resultados clinicos.

Os resultados demonstram que a intervengio precoce da equipe de enfermagem, aliada
ao monitoramento constante e a aplicacdo de protocolos assistenciais, é crucial para a
estabilizacdo clinica e a prevengio de eventos adversos (Martins; Pimentel; Rodrigues, 2021
Joseph et al., 2022). Equipes bem treinadas e servigos organizados favorecem um atendimento
mais eficiente e seguro para o paciente (Couto et al., 2025).

Segundo os estudos, a assisténcia em ambientes de emergéncia pode ser prejudicada por
limitacdes estruturais, falta de pessoal qualificado e desgaste emocional dos profissionais
(Aratjo et al., 2023). Portanto, é fundamental que se invista em formagio continua, na
organizacio dos servicos e em estratégias de atendimento humanizado para reforgar a
assisténcia ao paciente politraumatizado.

Portanto, conclui-se que o manejo qualificado do trauma é resultado da articulagio entre
protocolos de atendimento, estrutura apropriada, trabalho multiprofissional e formagio técnica-
cientifica da equipe de enfermagem, na qual o enfermeiro é essencial para garantir a seguranca

e a qualidade do cuidado prestado.

3.6 Impacto do trauma na satide e necessidade de cuidado qualificado

Os estudos revisados mostraram que o trauma continua a ser uma das principais causas
de doenga e morte em todo o mundo, levando a muitas internagdes, incapacidades e mortes,
especialmente em adultos jovens (GBD Collaborators et al., 2025). Além dos efeitos clinicos, o
trauma também traz sérias repercussdes sociais e econdmicas, como elevados custos
hospitalares, sequelas funcionais e pressdo sobre os sistemas de satde e as familias (Oliveira et
al., 2024).

Os dados indicam que a atuagdo precoce eleva consideravelmente as chances de
sobrevivéncia e diminui sequelas permanentes, o que evidencia a importincia de uma agdo
ripida e estruturada da equipe de enfermagem no atendimento ao paciente politraumatizado
(Martins; Pimentel; Rodrigues, 2021). Esses pacientes, em func¢do de seus multiplos traumas,
podem apresentar alteracdes respiratérias, hemodinimicas e neurolégicas que demandam

monitoramento constante e suporte especializado (Oliveira et al., 2024).
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Além disso, a formacdo profissional, quando combinada com uma infraestrutura
adequada e a utilizagdo de protocolos assistenciais, é capaz de tornar o atendimento mais
eficiente, diminuir a ocorréncia de eventos adversos e melhorar os resultados clinicos (Couto et
al., 2025; Joseph et al., 2022). Além disso, o trabalho integrado e multiprofissional permite que as
intervengdes sejam realizadas de forma mais 4gil e que o cuidado seja mais bem organizado.

Outro ponto importante é o efeito emocional que o trauma pode ter tanto sobre os
pacientes quanto sobre os profissionais, sublinhando a necessidade de implementar estratégias
de acolhimento e suporte emocional no decorrer da assisténcia (Menezes et al., 2025). Nesse
sentido, o enfermeiro é o profissional chave na diminui¢io da morbimortalidade traumatica,
desde a triagem inicial, passando pelo monitoramento constante e pela realizacio de

intervengdes terapéuticas imediatas.

CONCLUSAO

Concluiu-se que a relevincia da atuagio do enfermeiro no manejo de pacientes
politraumatizados em salas de estabilizacdo, evidenciando que esse profissional exerce papel
crucial na promogio da seguranca do paciente e na qualidade da assisténcia em momentos de
emergéncia. Verificou-se que, para diminuir complicacdes, mitigar riscos e favorecer melhores
desfechos clinicos, a agilidade na decisdo, a habilidade técnica e 0 acompanhamento constante
sdo fatores cruciais. Também se destacou que o uso de protocolos assistenciais e a organizagio
metddica do cuidado aprimoram a atuagio da enfermagem em meio & complexidade do
atendimento ao trauma.

Outro ponto importante que surgiu na pesquisa diz respeito a capacitagdo continua da
equipe de enfermagem e ao fortalecimento do trabalho em equipe multiprofissional. Os estudos
mostram que treinamentos, simulacdes realistas e a atualizagdo em protocolos internacionais
promovem uma conduta mais segura e uma melhor integracio entre os profissionais,
impactando diretamente na assisténcia ao paciente politraumatizado. Comprovou-se, também,
que uma comunicacio eficaz, o suporte da instituicdo e a clara defini¢cdo de funcSes da equipe
sdo essenciais para que se preste um atendimento mais seguro, humanizado e eficiente.

Pode-se afirmar que o trabalho do enfermeiro vai além da realizag¢io de atividades
técnicas, englobando habilidades gerenciais, educativas, assistenciais e humanisticas que sio
essenciais no cendrio das urgéncias e emergéncias. Apesar dos progressos, a qualidade do
atendimento ainda é afetada por fatores como sobrecarga de trabalho, limitacdes na estrutura e

falta de recursos, o que torna essencial investir em qualificagdo profissional, infraestrutura e
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politicas institucionais que priorizem a seguranca do paciente. Portanto, espera-se que esta
pesquisa ajude a promover a valorizacio da enfermagem e incentive novas discussdes e

investigacdes acerca do cuidado ao paciente politraumatizado em salas de estabilizac3o.
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