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1.Definicdes:

1.1.1. Evas3o E a saida do paciente do ambiente assistencial hospitalar sem que a - assisténcia tenha sido
concluida e sem consentimento médico. Pode ocorrer sem comunicacdo as equipes médicas e
assistenciais da decisdo de saida. As situa¢des de evasao sao:

¢ Saida das unidades de internagdo sem assinatura da alta a pedido.

¢ Saida ndo programada de paciente com risco iminente de dbito. Neste caso, ndo deve ser oferecido o
Termo de Alta a Pedido.

¢ Deixar o servico durante processo de concessao de vaga para transferéncia do paciente a outro servico.
1.1.2. Alta a Pedido

E a recusa do paciente, ou daqueles que legalmente podem tomar decisdes por ele, em dar continuidade
a seu tratamento no ambiente assistencial, contrariando a recomendagdo ou consentimento da equipe
médica.

1. Tem fundamento no direito definido pelo artigo 52 da Constituicdo Federal e atende ao que determina
o Cédigo de Etica Médica. Os pacientes (ou aqueles que legalmente podem tomar decisdes por eles)
devem ter sido informados sobre as alternativas possiveis, todos os riscos, consequéncias potenciais e
responsabilidades dessa decisao.

2. Este direito sé pode ser exercido por aqueles que tenham sua capacidade cognitiva preservada, se ndo
houver risco iminente de morte do paciente ou perda irrepardvel a sua saude. Diante desta decisdo, faz-
se necessario que sua vontade seja registrada detalhadamente em prontudrio. Em determinadas
situacBes em que ha risco para o paciente e mesmo assim os representantes legais querem fazer a alta é
necessario se realizar "Termo de Alta a Pedido" que é arquivado no prontuario do paciente e encaminhado
via relatdrio produzido pela equipe de Servigo Social para os 6rgaos conforme resguarda o Estatuto da
Pessoa Idosa.

2. OBJETIVOS

¢ Garantir o direito dos pacientes ou daqueles que legalmente podem tomar decisGes por ele, em recusar
um determinado tratamento ou mesmo solicitar alta, independentemente da indicagcdo médica.

* Estabelecer processos e fluxos em conformidade com: a Constitui¢io Federal, o Cédigo de Etica Médica,
e demais leis e cddigos que regulam estas situacgoes.

e Resguardar também os direitos das equipes médicas e multiprofissionais, diante do risco de conflito
relacionado a recusa ao tratamento ou a saida ndo consentida de um paciente do ambiente assistencial.

¢ Definir o processo de gerenciamento e acompanhamento da recusa a tratamento ou saida ndo
consentida do ambiente assistencial de um paciente.
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e Suprir de alternativas, respaldadas na orientacdo médica, o paciente e/ou o responsavel legal, como
forma de promover a continuidade do tratamento e incentivar o exercicio do cuidado de sua salde com
qualidade e seguranga.

3. ABRANGENCIA

Equipe multiprofissional da Unidade de Pronto Atendimento Upa Dr. Alair Mafra
4. RESPONSABILIDADES

¢ Equipe médica

e  Servico Social
e Enfermagem

[ ]
5. CONDUTAS

5.1. Condutas para a Prevencdo de Evasdo do paciente internado no aguardo de vaga para continuidade
no tratamento, independentemente de sua situacao clinica, é responsabilidade da instituicdo de saude.
Desta forma, acOes preventivas a evasdo de pacientes deverao ser tomadas para impedir tal desfecho,
tais como:

e |dentificar precocemente comportamentos sugestivos e/ou manifesto declarado de evasdo do cliente:
antecedentes de fugas, saidas furtivas da enfermaria, solicitacao de alta a pedido, histérico de tentativas
de suicidio, doengas psiquiatricas e sinais de confusdo mental por etiologias diversas (exemplo:
abstinéncia de drogas, alcool e/ou cigarro; isquemia cerebral e outros).

e Registrar, no prontudrio do paciente, os comportamentos sugestivos ou verbalizacdo da intencdo de
evasdo, assim como as medidas preventivas tomadas.

* No caso de o paciente apresentar comportamento que possam sugerir a intengdo de evadirse, tais
informacGes deverdo ser compartilhadas com a equipe multiprofissional (médico, assistente social e
funcionarios de portaria e vigilancia), para providéncias que estejam sob as suas responsabilidades.

¢ Intensificar o acompanhamento dos pacientes incapazes ou de grupos vulnerdveis (clientes com
doencas psiquiatricas ou com quadro de confusdo mental e menores de 18 anos ou maiores de 60 anos
de idade).

5.2. Condutas Apés a Evasao

5.2.1. Enfermeiro Responsavel pelo Plantdo O enfermeiro, responsdavel pelo plantdo da enfermaria, na
qual foi detectada a evasao, deve:

¢ Identificar a auséncia do paciente no leito de internagao;

e Verificar a possibilidade do mesmo ter sido transferido para outro leito, ter sido encaminhado para
realizacdo de exames ou até mesmo ter recebido comunicado verbal de alta hospitalar;
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¢ Confirmar a evasao. Se confirmada a evasao, a equipe de enfermagem deve: - Avisar a equipe médica;
- Informar o Servigo Social; = Fazer as anotac¢des de evasdo no prontuario do paciente; - Realizar
notificacdo de eventos adverso de evasao; Se o paciente for encontrado ou retornar espontaneamente
ao leito de internacdo, a equipe de enfermagem deve:

¢ Avisar a equipe médica e o Servico Social sobre o retorno do paciente. ® Apds seis horas de busca, se o
paciente ndo for encontrado, deve-se entrar em contato com o Nucleo de Interno de Regulacao e solicitar
a liberacdo do leito por motivo de evasdo de paciente.

5.2.2. Médico Responsdvel pelo Paciente

* Receber o aviso de evasdo do paciente, pela equipe de enfermagem, apds ter sido feita busca no setor
de internagao.

* |dentificar a necessidade de abertura de Boletim de Ocorréncia online nas seguintes situagées: - Em
casos de Internagdo por ordem Judicial. - Se o paciente saiu com cateteres venosos periféricos ou outros
dispositivos que impliguem em risco de complicagdes. - A evasdo de paciente com risco de morte ou
dano irreparavel a saude ou com alteracdo de nivel de consciéncia.

- Paciente dependente legal. O médico deve identificar a necessidade de abertura de Boletim de
Ocorréncia e comunicar servigo social. O boletim de ocorréncia de “Preservac¢ao de Direitos” e o Registro
em Prontuario Médico do fato ocorrido sdao documentos que poderao resguardar a Instituicdo em caso
de demandas administrativas e judiciais.

5.2.3. Servico Social

¢ Realizar tentativas de contato telefénico com o paciente;

e Comunicar a evasao ao familiar e ou responsavel pelo paciente;

¢ Realizar contato com a rede socioassistencial, conforme necessidade.
5.2.4. Comissao de Segurancga do Paciente

¢ Receber a notificagdo da evasao para registro e investigacao.

5.3. Alta a Pedido nos Prontos Socorros

A Alta a Pedido nos Prontos Socorros nao deve ser usada como ferramenta de direcionamento dos
eventuais conflitos da equipe com pacientes ou responsaveis. A instituicdo preconiza que as equipes das
Unidades de Pronto Socorro encontrem alternativas na orientagdo médica do paciente e ou responsavel
legal, como forma de promover a continuidade do tratamento e incentivar o exercicio do cuidado com
qualidade e seguranca.

5.4. Desisténcia de Atendimento

A saida do paciente do ambiente assistencial dos Prontos Socorros, apds a classificacdo de risco ter sido
como verde ou azul (atendimentos ndo urgentes) e antes de ter passado por atendimento médico, é
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considerada como desisténcia de atendimento e ndao como evasdo. Situacdes de desisténcia de
atendimento n3do requerem acdo por parte da equipe assistencial dos Prontos Socorros, mas deve ser
realizada anotacdo no prontuario do paciente, como o modelo que segue: Modelo de anotacdo no
prontudrio do paciente, no caso de desisténcia de atendimento:

“(Nome do paciente) passou pela triagem no Pronto Socorro e classificado como (Azul/verde), sendo
orientado a aguardar atendimento na sala de espera. Foi chamado por (X) vezes, sem resposta. Considero
“Desisténcia do Atendimento” tendo em vista que o paciente retirou-se voluntariamente da instituicao
sem comunicar os profissionais.”

REFERENCIAS:

- BRASIL. LEI No 10.216, DE 6 DE ABRIL DE 2001. DispGe sobre a protecdo e os direitos das pessoas
portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em saiude mental. - BRASIL.
Ministério da Saude.

PORTARIA N2 1.820, DE 13 DE AGOSTO DE 2009. Disp&e sobre os direitos e deveres dos usuarios da saude.
Disponivel em: . Acesso em: 23 set. 2019. —

BRASIL. Lei n2 12.842, de 10 de julho de 2013. Dispde sobre o exercicio da Medicina. Didrio Oficial da
Unido. Brasilia, n2 132, p. 6, 11 jul 2013. Secdo 1. —

BRASIL. Parecer COREN-SP GEFIS n° 27/ 2010. Evasdo de pacientes. Conceito. Responsabilidade. Formas
de prevencgao. Disponivel em:.https://portal.coren-sp.gov.br/sites/default/files/parecer_
coren_sp_2010_27.pdf Acesso em: 05 set. 2022. —

BRASIL. LEI N2 8.069, DE 13 DE JULHO DE 1990. DispGe sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente e da
outras providéncias. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/ 18069.htm Acesso em 05
set. 2022.

BRASIL. Lei n2 10.741/2003 Estatuto da Pessoa ldosa assegura direitos as pessoas com 60 anos ou mais
A lei garante o direito a vida, a salude, a alimentacdo, a educacdo, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao
trabalho, a cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar e comunitaria

Indicadores de evasdo e analise critica

Instrucdo de trabalho sobre ficha social

O que define quais instrumentos e técnicas serao utilizados na intervengao sdo os objetivos profissionais,
ou seja, o ato de agir que requer planejamento para a execugao da ag¢do profissional. E no momento da
execucdo que a metodologia a ser aplicada é construida, onde o profissional deve se questionar

do “porqué”, “para qué” e ”"como” determinado instrumento deve ser utilizado.
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Os Instrumentos diretos sao aqueles que proporcionam uma interacao face a face, ou seja, por meio da
linguagem gestual, pelo didlogo ou pela entonacao.

S3do instrumentos diretos:
1. Entrevista

Instrumento que permite realizar uma escuta qualificada, a entrevista por meio do processo de didlogo,
visa estabelecer uma relacdo com o usuario, com objetivo de conhecer e intervir em sua realidade social,
econdmica, cultural e politica. Pode ser individual ou grupal.

Sendo assim, podemos afirmar que a entrevista possui dois objetivos principais:

. Promover o conhecimento da realidade dos usudrios;
. Realizar os encaminhamentos e orientacGes necessdrios para a garantia de direitos.

O didlogo propicia uma analise critica da situacdo, pois a partir da fala do usudrio é que o assistente social
consegue identificar as questdes que permeiam a sua realidade, utilizando-se da mediagdo como um
referencial tedrico para sua intervencao.

Etapas da Entrevista

Antes de inicid-la, o profissional precisa estar preparado e decidir qual sera o tipo de entrevista a ser
realizada. E fundamental que haja um planejamento da acdo a ser executada, onde deverdo ser levados
em consideragdo o conhecimento técnico do entrevistador, a formulagdo conjunta de questdes subjetivas
e objetivas, o registro das respostas e o conhecimento prévio do campo.

O planejamento se faz necessario para que ndo ocorra imprevistos ou esquecimentos de aspectos
importantes por parte do entrevistador, muito menos a reten¢do de dados importantes e que o
entrevistado n3o seja influenciado pelo entrevistador quanto as respostas. E importante frisar que no
planejamento, “os objetivos do profissional, os objetivos institucionais e as necessidades dos usudrios sdo
relevantes para decidir qual a melhor modalidade de entrevista e se ela devera ser individual ou grupal”
(LAVORATTI, 2016).

A operacionalizagdo da entrevista deve permitir ao entrevistado clareza quanto as questdes expostas
pelos usuarios e os possiveis encaminhamentos para seu acesso aos programas, projetos, servigos e
beneficios.

Vale ressaltar que, preparar um espaco fisico adequado é importante para a entrevista, permitindo assim

uma exposicao clara dos objetivos da entrevista, a comunicagao entre o assistente social e, ainda, usuario
e a manutencao do sigilo profissional.
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O acolhimento é importante para que o usudrio possa expor seus problemas, além de contar com
uma escuta ativa e com a compreensdo de um profissional que tenha por objetivo a garantia dos seus
direitos sociais.

De m que a coleta de dados possa subsidiar os questionamentos e reflexdes, é preciso estabelecer um
didlogo para que a complexidade da realidade e a correlacdo entre os fatos possam ser compreendidos
pelo assistente social. O profissional deve antes de tudo se abster de “nao fazer criticas” e “evitar julgar
0 usudrio”.

Registro e Sistematiza¢do das InformacgGes coletadas

Etapa final da entrevista que tem como objetivo contribuir para a integralidade do atendimento, ou seja,
por meio de uma linguagem clara, técnica e objetiva, o profissional retrata a competéncia tedrico-
metodolégica e técnico-operacional do Servigo Social.

Tipos de entrevista

Ao escolher o tipo de entrevista, o assistente social deve fazer uma reflexdao acerca dos objetivos
especificos que ele espera alcancar. Dentre as formas de entrevista, que podem ser utilizadas pelo
assistente social estdo:

. Entrevista estruturada: através de um roteiro previamente elaborado, o entrevistador
formula as perguntas conforme a ordem estabelecida. Dentre as vantagens desse tipo de entrevista, estao
a rapidez na aplicagao das perguntas e o desenvolvimento de levantamentos sociais. J& a desvantagem,
esta na dificuldade da andlise dos dados coletados que, dependendo do questiondrio pode mascarar a
captacdo de elementos importantes para o trabalho do assistente social, como os sentimentos e
motivagdes que ocasionaram a realizacdo da entrevista. Geralmente, este instrumental, “tém por
objetivo “tragar o perfil socioeconémico dos usudrios, além de outras caracteristicas exigidas como
critérios de inclusdo em programas sociais” (LAVORATTI, 2016) .

. Entrevista ndo estruturada: este tipo de entrevista permite ao entrevistador explorar
amplamente uma determinada questdo. Visa obter dados relevantes quanto a intervencdo profissional.
Segundo Lavoratti (2016) apud Kisnerman (1978, p.27), as perguntas devem ser formuladas sem que haja
introducdo das respostas, permitindo assim “qualificar dados com o entrevistado, capacitar, avaliar,
orientar, informar, refor¢ar a auto-estima e gerar participa¢éo”.
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. Entrevista semi-estruturada: neste tipo de entrevista sdo elaboradas perguntas abertas e

fechadas. A entrevista aberta semi-estruturada é a mais utilizada por favorecer uma maior interacao entre
entrevistador e entrevistado, pelo fato de ndo se restringir apenas ao tema questionado. Possui questdes
norteadoras e objetivos preestabelecidos, abrindo caminho para que outros aspectos ndo previstos pelo
entrevistador possam ser trabalhados.

No ambito da intervencao profissional, o Servico Social visa produzir as mudancas necessarias no
cotidiano da vida social dos usuarios atendidos. E é através da competéncia técnico-operativa que o
Assistente Social encontra o resultado da capacidade criativa e da compreensao da realidade social, para
gue a intervencdo possa ser realizada com eficacia, responsabilidade e competéncia profissional. Existem
outras técnicas e metodologias de acdo utilizadas pelos assistentes sociais, como a mobilizacdo, os
registros em atas e os didrios de campo, no entanto, este artigo pautou-se naqueles que sdo mais
utilizados na pratica. Cabe aos assistentes sociais a importancia de desvendar e interpretar as condi¢cdes
objetivas e subjetivas que permeiam o exercicio profissional, condicdo necessaria para o trabalho social
enquanto categoria constitutiva.

Referéncias

o COSTA, Dourival e LAVORATTI, Cleide. Instrumentos Técnico-Operativos no Servigo Social:
um debate necessario (2016).

o GUERRA, Yolanda. A instrumentalidade no Trabalho do Assistente Social (2007).
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