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Resumo

Introdugdo: Parte importante do processo de trabalho da enfermagem, a passagem de plantdo ocorre na troca de turnos promovendo
a transferéncia da responsabilidade assistencial de pacientes de uma equipe profissional para a outra. Objetivo: Identificar e analisar
na produgdo cientifica, nacional e internacional, aspectos facilitadores e dificultadores acerca da passagem de plantdo de enfermagem
no ambito hospitalar. Método: Foi utilizado o método de revisdo integrativa de pesquisas. A selecdo dos artigos considerou como
critérios de inclusdo: estudos primarios, publicados em portugués, espanhol e inglés, no periodo de 1990-2016. Foram selecionados 11
artigos. Resultados: Os resultados evidenciam aspectos facilitadores da passagem de plantdo como o contetdo, forma e recursos de
comunicagdo, a coordenacdo do enfermeiro e pontualidade. Auséncia de comunicacdo direta, desvalorizacdo da relevancia da passagem
de plantdo, tempo limitado, sdo elencados como aspectos dificultadores. A passagem de plantdo é uma estratégia gerencial fundamental
para organizagdo do processo de trabalho de enfermagem na atencdo hospitalar. Conclusdo: Faz-se necessario discutir a tematica,
particularmente com enfoque na criacdo e adocdo de praticas inovadoras educativas em enfermagem, a fim de viabilizar o cuidado.

Palavras-chave: Enfermagem. Continuidade da assisténcia ao paciente. Organizagdo e administragdo.

Abstract

Introduction: An important part of the nursing work process, the change of shift occurs in the exchange of shifts promoting the transfer of
the responsibility of care from patients from one professional team to the other. Objetive: This study is aimed to identify and analyze the
national and international scientific production, about advantages and limitations referring to the hospital nursing handover. Method: The
integrative research review method was used. The selection of the articles considered as an inclusion standard: primary studies published
in Portuguese, Spanish and English, between 1990 and 2016. The final sample was made from 11 articles. Results: The results show that
call enablers are aspects related to contents, shape and communication resources, just like the nurse's coordination and punctuality. His
lack of direct communication, the devaluation of the call and limited time are faced as obstacles. Coclusion: The call is a fundamental
strategy for the process organization of the nurses' work at the hospital. It's necessary to discuss this topic, especially focused on the
creation and adoption of new teaching techniques to enable the care.

Keywords: Nursing. Continuity of patient care. Organization and administration.

Resumen

Introduccion: Parte importante del proceso de trabajo de la enfermeria, el paso de turno ocurre en el cambio de turnos promoviendo
la transferencia de la responsabilidad asistencial de pacientes de un equipo profesional a la otra. Objetivo: Identificar y analizar en la
produccidn cientifica, nacional e internacional, aspectos facilitadores y dificultadores acerca del paso de turno de enfermeria en el ambito
hospitalario. Método: Se utilizd el método de informe de investigacion integrativa. La seleccion de los articulos considerd como criterios de
inclusion: estudios primarios, publicados en portugués, espafiol e inglés, en el periodo de 1990-2016. Se han seleccionado 11 articulos.
Resultados: Los resultados evidencian aspectos facilitadores del paso de turno como el contenido, forma y recursos de comunicacion,
la coordinacion del enfermero y puntualidad. Ausencia de comunicacion directa, devaluacion de la relevancia del paso de turno, tiempo
limitado, se enumeran como aspectos dificiles. El paso de turno es una estrategia gerencial fundamental para organizar el proceso de
trabajo de enfermeria en la atencidn hospitalaria. Conclusion: Se hace necesario discutir la tematica, particularmente con enfoque en la
creacion y adopcion de practicas innovadoras educativas en enfermeria, a fin de viabilizar el cuidado.

Palabras clave: Enfermeria. Continuidad de la atencidn al paciente. Organizacion y administracion.

* Enfermeira, Hospital da Crianga e Maternidade de S&o José do Rio Preto, Sdo José do Rio Preto, SP. Contato: marcela_rezendesilva@hotmail.com

** Enfermeira, Hospital das Clinicas de Ribeirdo Preto — Unidade de Emergéncia. Ribeirdo Preto, SP. Contato: alinepires2001@yahoo.com.br

*** Enfermeira, mestranda do Programa de Poés-Graduagdo Enfermagem Fundamental, Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de Sdo Paulo, Ribeirdo Preto, SP.
Contato: larissa.roberta.alves@usp.br

*xkk Enfermeira, doutora em Enfermagem Fundamental, professor doutor, Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de S&o Paulo, Ribeirdo Preto, SP. Contato: shca-
melo@eerp.usp.br

**xx* Enfermeira, livre docente, professor associado, Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de Sdo Paulo, Ribeirdo Preto, SP. Contato: analaus@eerp.usp.br
**xxx% Enfermeira, livre docente, professor associado, Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, Universidade de Sdo Paulo, Ribeirdo Preto, SP. Contato: dpchaves@eerp.usp.br



Passagem de plantio em enfermagem hospitalar:
uma revisdo integrativa

2017 jan.jun, 11(1): 122-130  Cufidlllrte Bnfermegem 1 23

INTRODUCAO

A organizacdo do sistema de salde em redes
implica em redefinicbes do modelo assistencial e do
escopo dos servigos de salde repercutindo no modelo
hospitalocéntrico. Dentro da ldgica das Redes de Atencdo
a Saude (RAS), aos hospitais cabe a resolucdo das
condicdes agudas e agudizacdo dos casos cronicos!.

O hospital deve, portanto, inserir-se de uma forma
diferente no sistema de saude, tanto do ponto de vista do
cuidado, quanto na formagdo de profissionais da salde.
Particularmente, no cenério atual, deve ser destacada a
relevancia do desempenho dos profissionais, em especial,
o enfermeiro que tem como atribuicdo a orientacdo,
supervisdao e distribuicdo/coordenacdo das atividades
da equipe de enfermagem, responsavel pela assisténcia
direta e indireta ao usuario, bem como pela interacdo com
a equipe multiprofissional e articulagdo intersetorial do
hospital.

O enfermeiro realiza a geréncia do cuidado
desde 0 momento que planeja ou delega as atividades,
até quando prevé e prové recursos materiais, capacita
os profissionais de sua equipe que interagem com outros
profissionais e usuarios, assim como quando ocupa
espacos de articulagdo e negociacdao para viabilizar
melhoria do cuidado?3. Nesse sentido, a comunicagao é
uma ferramenta fundamental para o trabalho da equipe
de enfermagem, sendo indispensavel para qualificar a
assisténcia, uma vez que informagGes atualizadas sdo a
base para os processos de decisdo, para as intervengdes
de enfermagem, favorecendo a continuidade no cuidado e
a segurancga do paciente.

A passagem de plantdao € o momento em que a
equipe de enfermagem se reline para trocar informagoes
durante a passagem de turno. Pode ser definida como
uma forma de comunicacdo para assegurar o fluxo
rapido de informacOes ligadas ao trabalho, executada
para transmitir, receber e delegar atribuicdes entre cada
participante da equipe, envolvendo a interagdo entre
profissionais e trabalho em equipe*.

Conhecida também como entrega ou troca de
turno, a passagem de plantdo é uma atividade formal,
reconhecida institucionalmente, que visa relatar as
ocorréncias do plantdo, com vistas a continuidade da
assisténcia de enfermagem nas 24 horas do dia. Consiste

na transmissdo verbal, oral e/ou escrita de informacgdes

relativas a assisténcia prestada, entre os profissionais que
encerram um turno de trabalho e aqueles que iniciam um
novo turno®.

A passagem de plantdo é uma oportunidade
estratégica para a equipe de enfermagem analisar o
estado geral e as exigéncias referentes a assisténcia
de cada usuario, sendo uma ocasido para compreender
as atividades de cuidado realizadas pelos profissionais
tendo em vista a reducdo das intercorréncias do trabalho.
Torna-se, assim, imprescindivel sua realizagdo, ja que
sua execucao possibilita a continuidade da assisténcia
ao paciente, por meio da transferéncia de informacoes
pertinentes ao cuidado®.

Considerando a relevancia da passagem de
plantdo no ambito assistencial e gerencial da atencdo
hospitalar e a percepgao acerca de diferentes enfoques
institucionais dessa pratica, que se mostra heterogénea
em sua concepcdo e operacionalizagdo, apresenta-
se 0 seguinte questionamento: quais sdo as evidéncias
cientificas acerca de aspectos dificultadores e facilitadores
da passagem de plantdo da equipe de enfermagem no
ambito hospitalar? Estudar a tematica pode fornecer
subsidios para potencializar a implementacao de
estratégias exitosas, bem como possibilitar a discussdo
acerca de medidas para melhorar fragilidades, além de
trazer contribuigbes para futuras pesquisas focadas no
desenvolvimento de ferramentas gerenciais de lideranga,
comunicacdo e informatica articuladas a passagem de
plantdo na atengdo hospitalar.

Este estudo teve como objetivo identificar e
analisar, na producdo cientifica nacional e internacional,
aspectos facilitadores e dificultadores acerca da passagem
de plantdo na equipe de enfermagem no ambito hospitalar.

MATERIAL E METODO

Trata-se de revisdo integrativa (RI) de pesquisas
que percorreu seis etapas: 12 Etapa- Definicdo do
problema, formulagdo da pergunta norteadora, definigbes
de estratégias de busca, dos descritores e das bases de
dados; 22 Etapa- Definicdo dos critérios de inclusdo e
exclusdo; 32 Etapa- Leitura do resumo, descritores e titulo
das publicagdes, organizagdo dos estudos pré-selecionados
e identificacdo; 4@ Etapa- Elaboragdo de quadro sintese,
categorizacdo e analise das informagles e analise critica

dos estudos selecionados; 52 Etapa- Discussdao dos
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resultados; 62 Etapa- Apresentacao da revisao, criagao de
um documento que descreva detalhadamente as revisdes
e proposta de estudos futuros’.

Para a definicdo da questdo norteadora foi
utilizada a estratégia PICO>%°: Populagdo, Intervencdo,
Comparagdo da intervencdo (se aplicavel) e Outcome
(Resultados) que resultou na seguinte questdo norteadora:
quais sdo as evidéncias cientificas acerca de aspectos
dificultadores e facilitadores da passagem de plantdo da
equipe de enfermagem no ambito hospitalar?

Para a busca na literatura e selegdao criteriosa
das pesquisas foram estabelecidos os critérios: artigos
primarios, indexados nas bases de dados eletronicas,
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), SciVerse Scopus (SCOPUS), Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL)
e PUBMED; disponiveis na integra em bibliotecas fisicas
e/ou digitais, em versdes de livre acesso ou mediante
pagamento, que retratassem a temdtica de estudo; com
os descritores: comunicagdo, enfermagem, organizagao
e administragdo (geréncia), hospitais, registros de
enfermagem, processo de enfermagem, plantdo médico,
continuidade da assisténcia ao paciente, controle de
formularios e registros, publicados no periodo de janeiro
de 1990 a dezembro de 2016; nos idiomas portugués,
inglés e espanhol. Foram critérios de exclusdo: artigos
que ndo respondiam a questdo norteadora, reflexdes,
revisdes, teses e dissertacdes. Os descritores utilizados
foram equivalentes segundo cada base de dados utilizada.

A escolha do recorte temporal justifica-se devido
as mudancgas assistenciais, gerenciais e do sistema de
salde que ocorreram na atencdo hospitalar desde a
década de 1990 pds-implantacdo do Sistema Unico de
Salde até a atualidade, criando a possibilidade de captar
publicacbes que pudessem trazer evidéncias do impacto
e/ou implicacdes dessas mudancas para a passagem de
plantdo no dmbito hospitalar.

Cabe esclarecer que, por ndo haver um descritor
controlado relativo a passagem de plantdo, foi feita ampla

combinacdo entre os possiveis descritores, assim como

a leitura criteriosa dos artigos na busca de dados sobre
a tematica. Para ter precisdo nos resultados, a selecdo
dos artigos para compor a amostra foi realizada de modo
independente por duas pesquisadoras, com posterior
checagem dos artigos encontrados em cada base de
dados, verificando as divergéncias e convergéncias. Nos
casos de duvidas e/ou divergéncias, os procedimentos
de busca e selecao foram revisados, discutidos com uma
terceira pesquisadora, constituindo-se assim a amostra.

Para avaliar a classificacdo das evidéncias de
forma hierarquica utilizou-se como critério o delineamento
metodoldgico, a saber'®: Nivel 1: evidéncias resultantes
da meta-analise de multiplos estudos clinicos controlados
e randomizados; Nivel 2: evidéncias obtidas em estudos
individuais com delineamento experimental; Nivel 3:
evidéncias de estudos quase-experimentais; Nivel 4:
evidéncias de estudos descritivos (ndo-experimentais)
ou com abordagem qualitativa; Nivel 5: evidéncias
provenientes de relatos de caso ou de experiéncia; Nivel
6: evidéncias baseadas em opinides de especialistas.

A partir da selecdo dos artigos, foi realizada
a leitura na integra para coleta de dados, utilizando-se
instrumento constituido especificamente para este estudo,
com base na questdo da pesquisa, possibilitando a analise
e categorizacdo dos estudos encontrados.

A andlise dos dados foi realizada em duas
etapas. A primeira permitiu a identificacdo de dados
como: localizacdo do artigo, ano, periddico de publicacdo,
autoria, objetivo, método e principais resultados. Na
segunda etapa, ocorreu um processo extenso de leitura
critica e criteriosa dos artigos, com o proposito de verificar
cada contribuicdo a elucidacdo da questao norteadora, de
forma a atingir o objetivo, elaborando-se uma sintese de
cada artigo.

Com os dados dos estudos sintetizados, os
resultados foram interpretados, agrupados por similaridade
de conteldo, discutidos, finalizando com o relato da
revisao realizada.

O processo de selegdo de artigos esta descrito no

fluxograma a seguir (Figura 1).
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Figura 1 - Flow Diagram do processo de selecdo de artigos da revisdo integrativa
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RESULTADOS

Foram selecionados onze artigos, sendo dez da
base LILACS e um artigo da CINAHL. Quanto a origem, sete
estudos sao brasileiros, trés sdo argentinos e um é suigo.
Desses artigos, oito foram desenvolvidos por instituicoes
de ensino superior e trés por instituicdes hospitalares
de nivel terciario. Ndo foi localizado estudo de revisdo
sobre a tematica passagem de plantdo. Dentre os artigos
encontrados obtiveram-se cinco no idioma portugués, trés
no idioma espanhol e um no idioma inglés.

Ao analisar o perfil profissional dos autores

verificou-se que nove s3o enfermeiros, um psicologo e um

em parceria entre enfermeiro e médico. Acredita-se que
o fato de ser uma pratica desenvolvida pela equipe de
enfermagem possa justificar a maioria dos autores serem
enfermeiros.

Os desenhos metodoldgicos dos  artigos
selecionados sdo classificados entre os niveis de evidéncia
cientifica entre 4 e 5, evidenciando artigos descritivos
(ndo-experimentais) ou com abordagem qualitativa
provenientes de relatos de caso ou de experiéncia.

A caracterizacao dos estudos utilizados nesta

revisdo integrativa é apresentada na Tabela 1.
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Tabela 1 - Caracterizagdo dos estudos selecionados em bases de dados, segundo titulo, autores, periddico, ano de publicacdo, base de dados, objetivo,
método e principais resultados, Ribeirdo Preto, SP, 2016

Titulo do Estudo

Autores/Ano/ Periédico/
Base de Dados

Objetivo

Método/Nivel
de Evidéncia

Principais Resultados

“A comunicagdo entre
enfermeiros na pas-
sagem de plantao”

Andrade JS, Vieira MJ, Lima
DM, Santana MA' / 2004/
Acta Paulista de Enfer-
magem/ LILACS

Identificar fatores que interferem
na comunicagdo durante a pas-
sagem de plantdo; apontar conse-
quéncias das falhas de comuni-
cagao.

Qualitativo/Nivel 4

Comunicagdo direta ou por tele-
fone, verificagdo dos registros nos
prontudrios, encaminhamento do
problema a coordenagdo de enfer-
magem, dlscussao dos problemas
em reunides da equipe beneficiam a
passagem de plantao. Auséncia da
comunicagdo direta, documentagdo
insuficiente efou falta de clareza,
pouco tempo, superlotagdo das
unidades, atrasos de colegas,
sobrecarga na supervisao atra-
palham a passagem de plant&o.

“Andlise do processo
de passagem de
plantdo em uma
unidade de interna-
Gdo pediatrica”

Teodoro WR, Aquino LM* /
2010/ Revista Mineira de
Enfermagem/ LILACS

Analisar a passagem de plantdo em
unidade de internagdo, identifi-
cando os métodos utilizados, o que
é informado, o que é importante
informar.

Quanti-qualitativo/
Nivel 5

A comunicagdo escrita e oral
diminuem a possibilidade da
omissdo de informagdes que
poderiam ser esquecidas caso fosse
usada somente a comunicagdo oral.

“Organizacdo do pro-
cesso de trabalho
para passagem de
plantao utilizando
escore para depen-
déncia e risco clinico”

Barbosa PMK, Barbosa VBA,
Sores FV, Sales PRS, Barbosa
FK, Silva LCP" / 2013/
Revnsta de Administragdo em
Satde (RAS)/ LILACS

Analisar a passagem de plantdo por
meio de um instrumento de
classificagdo de grau de depen-
déncia e risco clinico, utilizando
lousa e botton como forma de
registros de informagoes.

Quantitativo/ Nivel 4

A utilizagdo de lousa e bottons de
cores diferentes melhora a comuni-
cagdo oral e escrita, favorece a
seguranga das informagBes e maior
integragdo interdisciplinar. Dificul-
dades que impactam na passagem
de plantao exposicdo das infor-
magdes sendo visualizadas pelos
visitantes, registro mcompleto ou
desatualizado do contetdo a ser
comunicado.

“Passagem de plan-
tdo: um estudo da
comunicagdo verbal e
ndo verbal”

Matheus MC, Colvero LA,
Igue CE, Dias DC* / 1998/
Acta Paullsta de Enfer-
magem/ LILACS

Analisar a equivaléncia entre
informagOes verbais transmitidas
pelo enfermeiro na passagem de
plantdo e informagdes escritas
contidas nos prontuarios.

Qualltatlvo/
Nivel 4

A comunicagao adequada tende a
diminuir conflitos, mal-entendidos e
atingir objetivos definidos, além de
favorecer a seguranca do paciente.
A continuidade da assisténcia fica
comprometida quando nem toda a
equipe esta presente, leva
repeticdo de informagbes comuni-
cadas para os profissionais retar-
datarios, constituindo-se em as-
pectos dificultadores.

“Passagem de plan-
tdo: um elo de ligagdo
no processo de traba-
Iho da enfermagem”

Fenili RMS, Rodrigues FCP,
Lima MA® / 1996/ Rewsta
Ciéncia e Saude de
Floriandpolis/ LILACS

Explorar a passagem de plantdo de
unidade de internagdo de clinica
médica.

Qualitativo/
Nivel 4

A autoridade do locutor, o tom de
voz moderado e seguro, infor-
mando contetido com objetividade
facilitam a passagem de plantdo, a
enfermeira € a profissional que
pode reunir as condigoes adequa-
das para coordenar essa atividade.
Pouco tempo dlsponlvel para a
passagem de plantdo; problemas
de contetido, clareza, estrutura e
participagdo na comunicagdo; rui-
dos perturbadores, condigdes am-
bientais e espago fisico inadequa-
dos; falta de privacidade da equipe;
falta de concentragdo do ouvinte e
conversas paralelas obstam a
passagem de plantdo.

“Task uncertainty and
communication
during nursing shift
handovers”

Mayor E, Bangartate A,
Arlbot M*/ 2011/ Journal of
Advanced Nursing/ CINAHL

Explorar variagdes na duragdo da
passagem de plantdo e a comuni-
cagao em enfermagem.

Qualitativo/
Nivel 4

A padronizagdo institucional do
modelo de passagem de plantdo e o
encaminhamento dos problemas a
coordenagdo de enfermagem
favorecem a continuidade da
assisténcia e otimizam o tempo
empregado na passagem de turno.
Entretanto, o pouco tempo dispen-
sado para a passagem de plantdo,
equipe de enfermagem incompleta,
ambiente em condicOes desfavora-
veis, alta rotatividade de pacientes,
multiplicidade de especialidades na
mesma unidade dificultam a
passagem de plantdo.
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Titulo do Estudo

Autores/Ano/ Periédico/
Base de Dados

Objetivo

Método/Nivel
de Evidéncia

Principais Resultados

“Pase de guardia para
garantizar los cui-
dados de enfermeria”

Salvatico E, Torres NG” /
2010/ Notas Enferm.
(Cérdoba)/ LILACS

Identificar fatores que facilitam e
dificultam a passagem de plantao
em unidade de internagdo hospi-
talar.

Qualitativo/Nivel 4

A comunicagdo verbal, equipe
completa e ambiente adequado
favorecem a passagem de plantdo
sem deixar lacunas. Em contra-
partida, sobrecarga dos profis-
sionais, pouco tempo dispensado e
0 local inadequado atrapalham o
processo da passagem de plantdo.

“Herramienta que fa-
vorecen la comunica-
cién operativa y dis-
minuyela socio-afec-
tiva, durante el pase
de guardia”

Cazén A, Flores G, Quinteiros
G, Tbarra R, Rodrlguez M*®/
2013/
Notas Enferm. (Cdrdoba)/
LILACS

Identificar ferramentas que facili-
tam a passagem de plantdo, assim
como métodos para favorecer uma
comunicagdo eficaz entre a equipe.

Qualitativo/Nivel 4

Clareza na comunicagdo verbal,
com tom de voz moderado e
postura adequada sdo apresen-
tados como aspectos que facilitam
a passagem de plantdo. Comunica-
gao escrita em letra ilegivel,
interrupgoes por telefone, e conver-
sas paralelas, ambiente inade-
quado, pouco tempo dispensado
para a atividade repercutem
negativamente na passagem de
plantdo.

“Pase de guardia: el
limite entre dos
turnos o un puente
hacia la continuidad

Floridia J° / 1996/ Temas de
Enfermeria Actualizados./
LILACS

Implementar e avaliar planilha com
objetivo de facilitar e otimizar a
passagem de plantdo entre a
equipe de enfermagem.

Qualitativo/Nivel 4

Equipe completa, postura ade-
quada, enfermeiro coordenando a
passagem de plantdo e a adogdo de
protocolo institucional auxiliam a

cagdo na equipe de
enfermagem funda-
mentado no dlalogo
entre Berlo e King”

2015/ EEAN/SCIiELO /LILACS

nicagdo na equipe de enfermagem
com base nos elementos tedricos
preconizados por Berlo e King e
discutir suas atribuigbes para o
cuidado em enfermagem.

del cuidado” passagem de plantdo. Atrasos,
espago fisico inadequado e falta de
interesse da equipe atrapalham a
passagem de plantdo.

“Processo de comuni-|Broca PV, Ferreira MA® /|Analisar o processo de comu- Qualitativo/Nivel 4 Respeitar a hierarquia e passar

informagdes para superiores
facilitam a identificagdo de
problemas e aumentam a resolutivi-
dade. Estreitar lagos entre os
profissionais possibilita comuni-

cagdo eficiente. Relacionamento
interpessoal fragil dificulta a
passagem de informagdes de
maneira eficaz, possibilitando que
as informag0es fiquem quebradas e
sejam modificadas, assim como a
lideranga dificulta a aproximagdo e
a passagem de informagGes por
inteiro para a equipe.

entre o centro cirir-|Barreto RASS, Gebrim de terapiaintensiva.
gico e a unidade de|CFL21/2015/ Cogitare enfer-
terapia intensiva” magem/ BVS /LILACS

“Caracterizacdo da|Bueno BRM, Moraes SS,|Caracterizar a passagem de plantdo
passagem de plantdo|Susuki K, Gongcalves FAF entre o centro cirlirgico e a unidade

Descritivo/ Nivel 4 A demonstragdo de interesse e
envolvimento do receptor da
informagdo, o tempo disponivel e a
habilidade em passar as infor-
magoes de forma clara melhoram a
qualidade da passagem de plantdo.
Negligenciar informagdes aumenta
a ocorréncia de efeitos adversos,
assim como a falta de clareza e
informag0es incompletas.

DISCUSSAO

Os resultados evidenciaram a passagem de
plantdo como um exercicio da comunicagdo em suas
diferentes nuances, verbal e ndo-verbal, oral e escrita,
além das interfaces nas equipes de enfermagem e
unidades hospitalares. A partir da analise dos estudos
foi possivel criar as categorias: aspectos facilitadores e

aspectos dificultadores da passagem de plantdo.

Aspectos facilitadores da passagem de plantao

A comunicacdo pode ser entendida como um
dos instrumentos do trabalho em saude. A partir dela
se estabelecem relagGes entre profissionais e usuarios,
assim como entre os profissionais da prépria equipe de
salde e desta com a instituicao, desencadeando acdes
compartilhadas e intervencgoes, para favorecer o cuidado

adequado e resolutivo.

A comunicacdo como aspecto facilitador da
passagem de plantdo é abordada em todos os artigos
analisados!'’?, enfocando temas relativos a forma de
comunicagao, recursos, potencialidades e contetdo a ser
abordado. Quanto a forma de comunicacdo, a interagdo
direta ou por telefone da equipe sobre os acontecimentos
do plantdo sdo considerados aspectos facilitadores!:.
Entretanto, cabe destacar que ha referéncia que o uso
da comunicagdo escrita e oral € uma forma de diminuir a
possibilidade da omissdo de questdes relevantes'?. Ainda
relacionado a forma de comunicacgdo o uso de tom de voz
moderada e clara, além da postura e da concentracdo da
equipe durante a passagem de plantdo, sao considerados
fatores que auxiliam o processo comunicativo!”'s,

No tocante as potencialidades, a comunicacdo
adequada é considerada como fator que tende a diminuir
conflitos, mal-entendidos e atingir objetivos definidos,
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para assim transformar a si e a realidade®*.

A incorporagdo de novos recursos e estratégias
que auxiliam a passagem de plantdo é destacada, como
por exemplo, a utilizacdo de lousa e bottons de cores
diferentes, que podem ser eficientes ao melhorar a
comunicagdo oral e escrita da equipe, além de favorecer a
seguranca das informagdes, a continuidade dos cuidados e
a maior integracdo interdisciplinar’3. Considera-se também
adequada possibilidade do uso de planilhas como meio
para registrar e otimizar a passagem de plantdo da equipe
de enfermagem?.

Em relagdo ao conteldo, diferentes estudos
parecem convergir no tocante a comunicacdo de
intervengOes e condutas ligadas ao usuario. A abordagem
de outros temas relativos a unidade é controversa.
Para alguns autores devem ser encaminhados para a
coordenagdo de enfermagem, pois assim tem-se maior
disponibilidade de tempo para abordar ocorréncias
pertinentes aos usuarios!®. Entretanto, outros autores
consideram que se pode também utilizar a passagem
de plantdo como oportunidade para a discussdo dos
problemas inerentes a unidade, facilitando a processo de
tomada de decisao do enfermeiro*2.

Ainda quanto ao conteldo, é importante destacar
que para organizar as informagdes para a passagem de
plantdo o enfermeiro utiliza dados constantes do prontuario
do usuario, de comunicacGes da equipe, de anotagdes
e registros em diferentes meios que possam trazer
contribuigdes atualizadas e relevantes para a continuidade
do cuidado. Entretanto, ndo foram localizadas publicacdes
que abordassem as fontes de informagOes para subsidiar
a passagem de plantdo, evidenciando lacuna na produgao
cientifica que pode justificar futura investigacao. Merece
ponderagdo a organizacdo do conteldo de informagles
para a passagem de plantdo e sua interface com outros
instrumentos gerenciais, tais como a sistematizacao
da assisténcia de enfermagem e a supervisao, em uma
perspectiva de articulacdo de praticas assistenciais e
gerenciais, de acompanhamento do trabalho da equipe
de enfermagem, de monitoramento do cuidado com
vistas a garantir o proprio cuidado, como também reunir
informacoes.

A comunicacdo € importante ferramenta para
o processo de trabalho, proporciona a exteriorizagao de

palavras e compartilhamento de ideias imprescindiveis

para o trabalho coletivo. Além de influenciar na tomada
de decisOes e a organizacdo de agbes clinicas e gerenciais.
Nesse contexto, a passagem de plantdo torna-se
importante, pois proporciona a comunicacdo escrita e
falada, tendo como finalidade obter dados relevantes
para o prosseguimento do trabalho, sem interrupcdo do
cuidado que estd sendo prestado, embora a equipe de
enfermagem tenha rotatividade!3.

Articulando  comunicacado e  coordenacdo/
interacdo, estudos destacam o papel do enfermeiro
na coordenacdo da passagem de plantdo, tanto como
possibilidade de organizacdo do trabalho, apresentacdo da
sintese do cuidado prestado e das informacoes relevantes,
assim como pela representacao desse profissional diante
da prépria equipe!®?°,

Para viabilizar a comunicagdo e interagdo, a
presenca da equipe completa e pontual € um fator
considerado também como aspecto facilitador da
passagem de plantdo>. Para além da forma de
organizacao e responsabilidade da equipe de enfermagem
pela passagem de plantdo, importante destacar que se
trata de uma diretriz institucional que pode nortear o
trabalho de enfermagem. Nesse sentido, um protocolo da
instituicdo com modelo a ser seguido pode dar dinamismo
a passagem de plantdo, que pode incluir observacoes
complementares de enfermagem, com informagdes sobre
o cuidado prestado e as intercorréncias!>2,

A passagem de plantdo como prética facilitadora
do cuidado possibilita ao enfermeiro o planejamento
e a continuidade da assisténcia, qualifica a atencdo e
instrumentaliza o profissional para o desenvolvimento de
acdes assistenciais e gerenciais.

Em que pesem os aspectos favoraveis que
justificam e evidenciam a relevancia da passagem de
plantdo para o contexto assistencial e gerencial dos
usuarios internados, da prdpria equipe de enfermagem, da
atuacdo do enfermeiro e da responsabilidade institucional,
no cotidiano dos servigos de internagao hospitalar, parece
ocorrer uma série de ruidos que trazem implicages para
a passagem de plantdo, como se pode ver no topico que

segue.

Aspectos dificultadores da passagem de plantao
Aspectos relacionados a comunicacao também
podem ser considerados dificultadores da passagem de
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plantdo, tais como a auséncia da comunicagdo direta,
conteudo insuficiente e falta de clareza das informagdes
transmitidas!215,

O tempo despendido para a realizagdo da
passagem de plantdo € um fator importante porque precisa
ser suficiente para permitir a transmissao das informagoes
necessarias acerca dos usuarios, mas ndo pode estender-
se demais para ndo implicar em afastamento das atividades
junto aos usudrios, nem o prolongamento do horario de
trabalho dos profissionais que estiverem encerrando seu
turno, situagao que pode trazer implicagOes legais.

O tempo limitado destinado a passagem de
plantdo é citado em varios artigos como um fator
dificultador'*>18, Cabe destacar que o pouco tempo
dispensado pode decorrer de sobrecarga dos profissionais
gue ndo conseguem se organizar por causa da demanda
de trabalho das unidades, assim como a desvalorizagao da
potencialidade da passagem de plantdo e a determinacao
expressa de instituicdes no rigor quanto ao cumprimento
da jornada de trabalho, o que ndo permite eventuais
prolongamentos do horario de trabalho que podem
decorrer da passagem de plantao!l1>18,

Ainda em relacdo ao tempo e a comunicacdo,
articulam-se como dificultadores interrupgdes decorrentes
de chamadas telefonicas, ruidos de conversas paralelas,
particularmente quando a passagem de plantdo ocorre em
espaco fisico pouco adequado a privacidade!> .

A equipe incompleta e atrasos sao fatores
que também dificultam a passagem de plantdo, ja que
as informacgdes terdo que ser repetidas para quem nao
estd presente e que, muitas vezes, pela falta de tempo,
deixam de ser transmitidas, criando uma possivel lacuna
na assisténciall/13.141619-21,

Unidades de internacdao com maior rotatividade
de usudrios e diversidade de especialidades tendem a ter
mais dificuldade na passagem de plant3do. Isso se explica,
pois quando o tempo de internacao é maior, a equipe
consegue entender melhor e identificar mais facilmente
as necessidades do paciente, o que ndo ocorre em clinicas

com grande rotatividade de pacientes?®.

CONCLUSAO
Os resultados evidenciaram como aspectos

facilitadores da passagem de plantdo a comunicagao
direta ou por telefone, escrita ou falada, estes tendem
a diminuir conflitos, mal-entendidos e atingir objetivos
definidos, assim como a utilizagao de recursos como lousas
e bottons, encaminhamento do problema a coordenagao
de enfermagem, discussao dos problemas em reunides
com a equipe de enfermagem. Os aspectos dificultadores
evidenciados foram auséncia da comunicagdo direta, falta
de clareza e documentagdo insuficiente, pouco tempo
dispensado, superlotacao nas alas, atrasos de colegas/
equipe incompleta, a ndo valorizacdo da passagem de
plantdo, espaco fisico inadequado, dentre outros.

Destaca-se a comunicacao ser referida tanto
como facilitadora quanto dificultadora da passagem de
plantdo, justificando a adogdo de medidas institucionais
contextualizadas para fortalecer os aspectos positivos e
superar as limitagdes relativas a comunicagao.

Os resultados desse estudo permitem constatar
o pequeno volume de publicacbes sobre a tematica e,
em particular, o baixo nimero de trabalhos que propdem
formatos que possam inovar a passagem de plantao para
favorecer essa pratica, adaptada ao contexto atual da
equipe de enfermagem e dos hospitais.

A andlise das pesquisas permite entender a
passagem de plantdo na atengdao hospitalar como uma
pratica da equipe de enfermagem, que tem como finalidade
a transmissdo objetiva e concisa de dados assistenciais
e gerenciais sobre intervengdes e condutas adotadas
durante um turno de trabalho, cujo conhecimento permite
a continuidade do cuidado pela equipe que inicia outro
turno de trabalho, podendo implicar positivamente ou ndo
para o usuario, para a propria equipe de enfermagem e de
saude, assim como para a unidade e instituicao.

Importante ressaltar as evidéncias sobre de
passagem de plantdo como um momento de comunicacao
que implica em aspectos gerenciais e assistenciais;
permitem também refletir acerca de aspectos do modelo
funcional ainda presente na organizagao do trabalho de
enfermagem, com a sua caracteristica fragmentagdo e
especializacdo do cuidado, que repercutem na dimensdo
comunicativa e relacional e, por conseguinte, na passagem

de plantdo.
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