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2.0BIJETIVO

Este documento tem por finalidade:

e Descrever o procedimento terapéutico em conter o paciente no leito.

e Proteger o paciente com alteracdes de comportamento ou consciéncia contra
lesGes e traumas do tipo: quedas, retirada e/ou contaminacdo de cateteres e
dispositivos, feridas, dentre outros.

e Visar a integridade fisica e psiquica dos pacientes e dos profissionais de saude
que prestam assisténcia a esse paciente.

e Descrever o procedimento para que seja executado de forma humanizada.

Justificativa

A taxa de quedas nos hospitais de cuidados agudos varia de
aproximadamente 1 a 9 por 1000 leitos-dia. Evidéncias de alta qualidade mostram que
as interveng¢des multicomponentes podem reduzir o risco de quedas em ambiente
hospitalar em até 30%. O pacote ideal de medidas anti queda nao esta estabelecido,
mas 0os componentes comuns incluem avaliagdes de risco para pacientes, educacdo de
pacientes e funcionarios, sinais de cabeceira e pulseira, alertas, conselhos sobre
calgados, banhos programados e supervisionados, e uma revisdao de medica¢do (SALES,
2011).

.CAMPOS DE APLICAGAO

Ambulatério

HD

PS

Unidade de Internagao
UTI

4.DEFINICAO

HD — Hospital Dia

PS — Pronto Socorro

SAE — Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
UTI - Unidade de Terapia Intensiva
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IndicagGes de contengdo:

e Alto risco de agressividade contra outras pessoas e a si mesmo, que nao
melhoraram com intervengdes menos restritivas;

e Alto risco de degradacao do ambiente como janela, mobilidrios, equipamentos
e outros;

e Por solicitacdo do proprio paciente e/ou familiar para garantir diagndstico e
tratamento adequados, quando ha risco de agitagao psicomotora;

e Para evitar quedas, seja em criangas, pacientes agitados, semiconscientes,
inconscientes ou com convulsoes;

e Nos casos de agitacdo pods-operatéria, como em craniotomia;

e Doentes mentais em situacdo de agressividade;

e Para alguns tipos de exames ou tratamentos;

e Para pacientes ndo colaborativos na manutencdo de cateteres, drenos, ativo, e
outros artefatos.

Classificagcdao de contencao:

e Fisica - é aguela em que ha o envolvimento de um ou mais membros da Equipe
de saude em contato direto ou indireto com o paciente, com o propdsito de
imobiliza-lo sem elementos ou dispositivos de contencdo mecanica;

e Quimica (Exclusivo da Equipe Médica) - Medida terapéutica na qual sdo usados
medicamentos para controlar o comportamento e restringir a liberdade de
movimentos do paciente, prevenindo injurias a ele e a outros. Deve ser
indicado e prescrito pelo Médico. Dentre os meios menos restritivos para
controlar a agressividade ou agitacdao de um paciente e, consequentemente,
evitar sua restricdo fisica ou mecanica imediata, a restricdo quimica deve ser a
escolhida.

e Mecanica - Procedimento em que sdo usados dispositivos, tais como pulseiras
proprias para contencdo nos pulsos e tornozelos, luvas com atadura de
crepe/compressa de algod3o para imobilizar o paciente. As grades elevadas no
leito sdo consideradas restricdes quando usadas para prevenir a saida do
paciente do leito ou restringir voluntariamente a movimentacao do mesmo.
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Observagao: Alguns autores entendem que contencao fisica e contencdo mecanica sao
sindnimos (COREN — SP,2009; PAES et all, 2009).
Deve ser utilizadas somente apds serem esgotadas todas as alternativas como

abordagem verbal, mudangas no ambiente, eliminagdo de fatores externos que podem

influenciar negativamente o comportamento do paciente, entre outros. (PAES, etal.,

2009)

.RESPONSABILIDADE

Enfermeiro
Técnico de Enfermagem
Auxiliar de Enfermagem

6. DESCRICAO DAS ATIVIDADES

Materiais:

Faixas de contengao industrializada para os MMSS e MMI|

Atadura de crepe para enfaixamento (15cm)

Compressa de Algodao - na auséncia pode ser utilizada retalho de cobertor

Procedimento:

Ao Enfermeiro compete:

e Avaliar o paciente quanto a indicacdo de realizar a Contencdo Mecanica e quais

regidoes devem ser contidas;

e Comunicar a Equipe Médica, sempre que possivel, previamente antes da

conduta de contencao e solicitar avaliagao;

e Orientar o paciente e familiar quanto ao uso de contencdo, as razdes de seu

uso, duragao e possiveis complicagdes de forma humanizada;
e Prescrever na SAE, a parte do corpo a ser contida e qual tipo de material;

e Prescrever os cuidados de Enfermagem para a prevencdo das complicacgdes;

e Avaliar o quantitativo de profissionais para efetuar o procedimento;

e Acompanhar, orientar e fiscalizar para seguranca do paciente o processo de

contengao;
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e Monitorar constantemente, o quadro clinico do paciente atentando para o
nivel de consciéncia, sinais vitais, condicdes de pele, perfusdao periférica e
circulacdo nos locais e membros contidos do paciente (a cada 30 minutos, ndo
exceder 01 hora).

A Equipe de enfermagem compete:

e Higienizar as maos;

e Reunir o material;

e Paramentar conforme patologia do paciente.

e Travar as rodas do leito;

e Posicionarem se em ambos os lados da cama;

e Inspecionar o local a ser restrito;

e Lavar e secar a area a ser contida;

e Observar o paciente quanto a retirada de reldgio, 6culos, prétese dentdria,
cinto, casacos e travesseiros. Abrir botdes, ziperes e corddes e retirar sapato;

e Conter o paciente utilizando duas ou quatro faixas/contencdes, uma para cada
membro (atentar para a indicagdo/solicitacdo médica/PM. Conter inicialmente
0os membros superiores (MMSS) e, caso seja necessario, restringir os membros
inferiores (MMII); (Ver técnica com ataduras em anexo 04)

e Retiras as luvas de procedimento;

e Higienizar as maos;

e Anotar na SAE (anotacdo e evolucdo de enfermagem) dados referente ao local
contido, tipo de contengdo, coloracdao das extremidades, perfusdo periférica,
elevacdo de decubito de a 30° (evitar aspiracao);

e Manutencao das grades da cama elevadas; COLOCADO EM ITENS

e Nao fixar a conteng¢do nas grades da cama;

e Checar a Prescrigdao médica e de enfermagem,;

e Carimbar e assinar todos os registros em prontudrio;

e Abrir instrumento de Horas de Conten¢do Mecanica.

Atencao - Existem situacbes em que a contenc¢do necessita de cuidados especiais,
como por exemplo:
e Epilépticos: serao submetidos somente a faixa de protegao e a distribuicao das
faixas X somente nos ombros, se necessario;
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e Curativos oclusivos: ndo deverdao permanecer fechados pelas faixas;

e Gestantes: Abdomen frouxo, cabeceira elevada;

e Problemas respiratérios: cabeceira elevada, térax frouxo;

e Membros inferiores (MMII) edemaciados e/ou com varizes: deverdo ser

elevados e as faixas afrouxadas;

e Problemas cardiacos: faixas de protecao e X se necessario nos ombros;

e Obesos: cabeceira elevada e faixa de protegao.

7.BIOSSEGURANCA

e Utilizacdo de EPI de acordo com as normas de Controle de Infeccao Hospitalar;

e Descarte adequado de material, de acordo com a natureza do mesmo, também

obedecendo as Normas de Seguranca determinadas pela Comissdo de Controle

de Infeccdo Hospitalar.

8. REFERENCIAS

- Salles, C.L. Sanches. Prof2 Dr2. M.L.G. Pedreira, Artigo Camara Técnica do COREN-SP,

gestdao 2008-2011.

- Resolugdo COFEN 427/2012
- Resolugdo CRF 1952/2010
- http://www.saude.pr.gov.br/arquivos/File/Ocaps/contencao_mecanica.pdf, acesso

em 16/09/2016.

- http://www.polbr.med.br/ano15/for0615.php, acesso em 23/09/2016
1. Miake-Lye IM, Hempel S, Ganz DA, Shekelle PG. Inpatient fall prevention programs

as patient safety strategy: a systematic review. Ann Intern Med. 2013;158(5 Pt 2):390—
6. doi: 10.7326/0003-4819-158-5-201303051-00005.

9. CONTROLE DE REGISTROS

Anotacdo na SAE com assinatura e carimbo e instrumento de horas de contencdo.
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10. ANEXOS

Anexo 1 - Resolu¢do COFEN 427/2012
O Conselho Federal de Enfermagem - Cofen, no uso das atribuicdes que lhe sdo

conferidas pela Lei n? 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da

Autarquia, aprovado pela Resolu¢do Cofen n2 421, de 15 de fevereiro de 2012, e,

Considerando o art. 59, inciso lll, da Constituicao Federal de 1988, segundo o qual

"ninguém sera submetido a tortura nem a tratamento desumano ou degradante";

Considerando a Lei n2 7.498, de 25 de junho de 1986, em seu art. 11, inciso |, alinea
"m", que dispde ser privativo do Enfermeiro "cuidados de Enfermagem de maior
complexidade técnica e que exijam conhecimentos de base cientifica, e capacidade de

tomar decisées imediatas";

Considerando o art. 11, inciso Il, alinea "f", da Lei n? 7.498, de 25 de junho de 1986,
segundo o qual é atribuicdo do Enfermeiro, como integrante da equipe de saude,
"prevencao e controle sistematico de danos que possam ser causados a clientela

durante a assisténcia de Enfermagem”;

Considerando os artigos 12 e seguintes da Secdo | - Das Relacdes com a Pessoa, Familia
e Coletividade, do Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado pela

Resolucdo Cofen n2 311, de 8 de fevereiro de 2007;

Considerando a Resolucdo Cofen n2 358, de 15 de outubro de 2009, que disp&e sobre
a sistematizacdo da assisténcia de Enfermagem e a implementacdo do processo de
Enfermagem em ambientes publicos ou privados em que ocorre o cuidado profissional

de Enfermagem;
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Considerando a missdo, os valores e a visdo do Cofen e tudo o mais que consta dos
autos do PAD n2424/2009.

Resolve:

Art. 12. Os profissionais da Enfermagem, excetuando-se as situa¢des de urgéncia e
emergéncia, somente poderdo empregar a contencdo mecanica do paciente sob
supervisao direta do enfermeiro e, preferencialmente, em conformidade com
protocolos estabelecidos pelas instituicdes de saude, publicas ou privadas, a que
estejam vinculados.

Art. 22. A conteng¢dao mecanica de paciente serd empregada quando for o Unico meio
disponivel para prevenir dano imediato ou iminente ao paciente ou aos demais.
Paragrafo Unico. Em nenhum caso, a contengdao mecanica de paciente sera prolongada
além do periodo estritamente necessario para o fim previsto no caput deste artigo.
Art. 32. E vedado aos profissionais da Enfermagem o emprego de contencdo mecanica
de pacientes com o propdsito de disciplina, punicdo e coerc¢do, ou por conveniéncia da
instituicdo ou da equipe de saude.

Art. 42. Todo paciente em contencdo mecanica deve ser monitorado atentamente pela
equipe de Enfermagem, para prevenir a ocorréncia de eventos adversos ou para
identifica-los precocemente.

§ 12 Quando em contencdo mecanica, ha necessidade de monitoramento clinico do
nivel de consciéncia, de dados vitais e de condi¢bes de pele e circulagdao nos locais e
membros contidos do paciente, verificados com regularidade nunca superior a 1 (uma)
hora.

§ 22 Maior rigor no monitoramento deve ser observado em pacientes sob sedacao,
sonolentos ou com algum problema clinico, e em idosos, criangas e adolescentes.

Art. 52. Todos os casos de contengdo mecanica de pacientes, as razées para o emprego
e sua duracdo, a ocorréncia de eventos adversos, assim como os detalhes relativos ao

monitoramento clinico, devem ser registrados no prontuario do paciente.
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Art. 62. Os procedimentos previstos nesta norma devem obedecer ao disposto na
Resolugao Cofen n2 358, de 15 de outubro de 2009.

Art. 792. Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacdo.

Anexo 2 — Parecer CREMESP, Junho de 2015 - Vol.20 - N2 6

Psiquiatria Forense
CREMESP PUBLICA PARECER SOBRE CONTENGOES FiSICA E MECANICA NO
ATENDIMENTO PSIQUIATRICO
Quirino Cordeiro (1)
Hilda Clotilde Penteado Morana (2)
(1) Psiquiatra Forense; Professor Adjunto e Chefe do Departamento de Psiquiatria e
Psicologia Médica da Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa de Sdo Paulo;
Diretor do Centro de Atencao Integrada a Saude Mental (CAISM) da Irmandade da
Santa Casa de Misericdrdia de Sao Paulo; Professor Afiliado do Departamento de
Psiquiatria da Escola Paulista de Medicina (EPM) da Universidade Federal de Sao Paulo
(UNIFESP); Coordenador do Grupo de Psiquiatria Forense e Psicologia Juridica da EPM-
UNIFESP
(2) Psiquiatra Forense; Perita do Instituto de Medicina Social e de Criminologia de Sao
Paulo; Doutora em Psiquiatria Forense pela USP; Psiquiatra do CAISM da Irmandade da
Santa Casa de Misericordia de Sdo Paulo
No més de abril deste ano de 2015, o Conselho Regional de Medicina do
Estado de S3o Paulo (CREMESP) publicou o Parecer No. 175.956, em resposta a
guestionamento realizado pelo Ministério Publico do Estado de S3o Paulo. A
Promotoria oficiou o CREMESP e questionou “se existem normas ou resolucdes sobre
regras e procedimentos acerca de contencdes psiquiatricas”, bem como “quais

profissionais sdao habilitados para a realizacdo de contenc¢do”. Abaixo, serdo elencados
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os principais pontos da resposta do CREMESP, que teve como relatores o conselheiro
Dr. Mauro Gomes Aranha de Lima e o membro da Camara Técnica de Psiquiatria do
orgao, Dr. Renato Del Sant.
I) No que tange aos procedimentos, bem como a normatizagao e regulamentagao
da contencdo do paciente psiquiatrico:
INDICACAO DA CONTENCAO:
- A contencdo é usada para pacientes que apresentam quadro de inquietacdo e
possivel agitacio psicomotora. E um procedimento usado na psiquiatria, com
pacientes com alto risco de violéncia. Cabe ao profissional médico a decisdo de
estabelecer a restricdo ao paciente conforme descrito no Conselho Federal de
Medicina;
- E admissivel a contencdo do paciente que apresenta transtorno mental, desde que
prescrita por médico, registrada em prontuario e quando for o meio mais adequado
para prevenir dano imediato ou iminente ao préprio paciente ou a terceiro;
CONTENGAO FISICA X CONTENGCAO MECANICA:
- O Parecer faz a diferenciacdo entre contencao fisica e contencdo mecanica:
. contencao fisica caracteriza-se pela imobilizacdo do paciente por varias pessoas
da equipe assistencial que o seguram firmemente no solo
. contencdo mecanica caracteriza-se pelo uso de faixas de couro ou tecido, em
guatro ou cinco pontos, que fixam o paciente ao leito;
PROCEDIMENTOS:
- A contenc¢do pode ou ndo ser acompanhada pelo uso de medicamentos parenterais
com o intuito de sedar o paciente;
- O paciente que estiver contido deve permanecer sob cuidado e supervisdao imediata e
regular de membro da equipe, ndo devendo a contencdo se prolongar além do periodo

necessario a seu proposito;
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- Um elemento da equipe de enfermagem permanece junto ao paciente e da
assisténcia integral durante todo o tempo em que ele permanecer contido: hidratacao,
alimentacdo, higiene, mudanca de decubito, aguecimento e protecdo com roupas,
interacao, oferecimento de informacgdes e apoio como medida terapéutica. O paciente
sempre sera avaliado pelo médico, que prescrevera a contencdo e a contencao
quimica se houver necessidade. Serd avaliado pelo enfermeiro responsavel a cada
meia hora. O elemento da equipe de enfermagem que for escalado para permanecer
junto ao paciente ndo deve afastar-se sem deixar um substituto. No caso da contencao
quando o paciente estiver em rebaixamento do nivel de consciéncia devera ser
monitorizado continuamente;

- Apds o paciente contido, explicar ao mesmo o motivo da contengdo. Deixar sempre
muito claro, para o paciente, a necessidade de protecdo. A contencdo mecanica nao
deve ter o cardter punitivo e, mesmo que o paciente esteja psicdtico, ele deve ser
constantemente orientado sobre este procedimento, que possui finalidades
terapéuticas;

- Quando da contencdao mecanica, o representante legal ou a familia do paciente
devem ser informados tdo logo possivel;

- Deve-se realizar investigacdo da causa da agitacdo. Deve-se investigar condicdes
clinicas que possam justificar a alteracdo comportamental, mesmo que o quadro
aparente ser de origem psiquiatrica;

- Os materiais minimos necessdrios para a contencdo sdo cama baixa, em quarto
individual e faixas de contencao;

- Devem ser observados corretamente as técnicas de contencdo, contendo primeiro o
abdome e apds restringindo os pulsos e tornozelos do paciente, fixando-os na cama.
Jamais conter as axilas do paciente. Conter sempre o paciente com roupa. Observar,

rigorosamente, sinais de garroteamento de partes do corpo. Cobrir o paciente com

lencol, deixando as partes que devem ser observadas descobertas (pulsos e
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tornozelos). Conter outras partes do corpo, além de tornozelos e pulso, caso o
paciente esteja extremamente agitado. O paciente deve ser contido com as pernas
bem afastadas e com um braco preso em um lado e o outro preso sobre a sua cabeca.
A cabecga do paciente deve estar levemente levantada para diminuir a sensagao de
vulnerabilidade e reduzir a possibilidade de aspiracao;

- O numero recomendado de profissionais da saude para realizar a contengao de um
paciente em surto psicotico e/ou agitacdo psicomotora é de cinco, devidamente
treinados. E nas demais situacdes caberd ao enfermeiro a avaliacdo do numero de
profissionais necessarios;

- As instituicdes de saude mental devem contar com protocolos assistenciais, com o
intuito de regular o uso da contengdo mecanica e o monitoramento do paciente
contido;

REGULAMENTACAO:

- A contengdo mecanica estd fundamentada no Cédigo de Etica Médica, nas
Resolugdes e Pareceres do Conselho Federal de Medicina e nas Portarias do Ministério
da Saude que normatizam os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS): Resolucdo CFM
2.057/2013, Resolugdo CFM 1.952/2010, Processo Consulta n2 8.589/10 - CFM (01/11),
Parecer n2 1.317/01-CRMPR, Portaria 224/1992, Portaria MS/GM 336/2002, Portaria
MS/GM 3088/2011 e PortariaMS/GM 121/2012;

- O Conselho Regional de Enfermagem de S3ao Paulo orienta que o profissional
Enfermeiro pode prescrever a contencdo, se houver protocolo compartilhado
autorizando a contencado. Aos técnicos e auxiliares de enfermagem cabe a execuc¢ao da
contencdo sob supervisdo do Enfermeiro. Na Resolu¢do do Conselho Federal de
Enfermagem 427/2012, art. 19, reza que os profissionais de Enfermagem, excetuando-
se as situagOes de urgéncia e emergéncia, somente poderdao empregar a contengao

mecanica do paciente sob supervisdo direta do enfermeiro e, preferencialmente, em
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conformidade com protocolos estabelecidos pelas instituicdes de saude, publicas ou
privadas, a que estejam vinculados;

- E obrigacdo dos gestores e dos responsdveis pelas instituicdes de satide mental
oferecer as condi¢Ges de segurancga aos pacientes e aos seus profissionais de saude e
condicOes fisicas adequadas ao atendimento dos pacientes, que vao desde boas
instalacbes e equipe multiprofissional, bem como capacitagdo técnica a todos os
profissionais de salde para exercerem todas as suas funcdes terapéuticas necessarias
a correta assisténcia aos doentes, inclusive contencdo, quando necessdria.

I1) No que diz respeito aos profissionais habilitados para a realizagdo de contencao:
PROFISSIONAIS HABILITADOS:

- A equipe de atendimento deve ser composta pela equipe médica e de enfermagem
(enfermeiro e técnicos/auxiliares);

- Existe um Parecer do Conselho Regional de Medicina do Estado do Parand (Parecer
2.456/2014), aprovado em Sessdo Plendria 3.4472, de 10/03/2014, que entende que
profissionais de seguranca, devidamente treinados, podem auxiliar a equipe médica e
de enfermagem na contencao;

CAPACITACAO DOS PROFISSIONAIS:

- A equipe deve estar devidamente capacitada e treinada para os procedimentos
envolvido na contencao.

O Parecer No. 175.956 do CREMESP é de suma importancia, pois lan¢a luz em um
procedimento extremamente importante no manejo do paciente com transtorno
mental grave, que deve ser conduzido com respeito e cuidado, objetivando Unica e

exclusivamente a oferta do tratamento mais apropriado para o paciente.
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Anexo 3- Impresso para registro de Horas de Contengao
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Anexo 5 — Exemplos de Conten¢ao Mecanica
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