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Introducdo: A assisténcia ao paciente politraumatizado demanda intervengdes rapidas e
coordenadas, sendo a transi¢do entre o atendimento pré-hospitalar (APH) e a unidade de
terapia intensiva (UTI), um dos momentos mais criticos para a seguranc¢a do paciente. Falhas
nesse percurso podem comprometer a continuidade terapé€utica e elevar o risco de desfechos
desfavoraveis. Nesse cenario, a enfermagem atua como o elo central na gestdo do cuidado e
na media¢do da comunicagdo interprofissional. Objetivo: Analisar, na literatura cientifica, as
principais falhas evitaveis relacionadas a seguranca do paciente politraumatizado durante a
transicdo do cuidado entre o APH e a UTI, com énfase na atuagdo da enfermagem.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, conduzida conforme as
recomendacdes metodologicas do Joanna Briggs Institute (JBI), norteada pela seguinte
questdo de pesquisa: quais sdo as principais falhas evitaveis relacionadas a seguranca do
paciente politraumatizado durante a transicao do cuidado entre o atendimento pré-hospitalar e
a UTI, com énfase na atuagdo da enfermagem? A busca foi realizada nas bases de dados
LILACS, BDENF, SciELO e PubMed, utilizando os descritores: “Politraumatismo”,
“Seguranca do Paciente”, “Continuidade da Assisténcia ao Paciente”, “Cuidados de
Enfermagem” e “Servigos Médicos de Emergéncia”, combinados por operadores booleanos
Os critérios de inclusdo contemplaram artigos publicados entre 2019 e 2025, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, disponiveis na integra. Foram excluidos estudos duplicados,
editoriais, cartas ao editor e producdes que ndo respondiam a questdao de pesquisa. O processo
de selecdao dos estudos ocorreu por meio de triagem por titulos e resumo, seguido de leitura
na integra dos textos elegiveis. Apds a aplicacdo dos critérios de elegibilidade e leitura
critica, 12 artigos compuseram o corpus final da pesquisa. Resultados: As evidéncias
indicam que as principais falhas evitdveis convergem para a comunica¢do ineficaz durante a
transferéncia do cuidado (handoff), a auséncia de protocolos assistenciais padronizados e a
fragmentacdo de informagdes clinicas pertinentes. Além disso, foram identificados gargalos
operacionais como o0 atraso em intervengdes criticas, e fatores estruturais, incluindo a
sobrecarga de trabalho e a lacuna em treinamentos especificos para o manejo do trauma
grave. A enfermagem demonstrou ser estratégica na mitigagdo desses riscos por meio da
sistematizagdo da assisténcia (SAE), da checagem rigorosa de dados e da coordenagdo
logistica entre as equipes operacionais ¢ hospitalares. Conclusio: A transi¢ao do cuidado no
politrauma configura-se como um ponto de vulnerabilidade sistémica, exigindo o
fortalecimento de estratégias como o uso de checklists estruturados e a qualifica¢do continua



das equipes. A atuagdo proativa da enfermagem na padroniza¢do dos fluxos assistenciais ¢
essencial para reduzir eventos adversos e assegurar a integridade do cuidado em contextos de
alta complexidade.

Descritores: Politraumatismo; Seguranca do Paciente; Cuidados de Enfermagem;
Continuidade da Assisténcia ao Paciente; Servigos Médicos de Emergéncia.

Eixo 3: Pratica social, cuidado e impactos na saide da populagdo
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