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DESENVOLVIMENTO E APLICAÇÃO DE TECNOLOGIA DIGITAL PARA AUTOAVALIAÇÃO ÉTICA NO AMBIENTE HOSPITALAR

INTRODUÇÃO:  A atuação da equipe de enfermagem requer qualidade, segurança e humanização da assistência em saúde, demandando habilidades técnicas e científicas e compromisso contínuo com princípios éticos. A ética profissional ultrapassa o campo normativo e se concretiza nas decisões cotidianas, nas relações interpessoais e na forma como o cuidado é ofertado ao paciente, à família e à comunidade.1 No âmbito normativo, o Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem, instituído pelo Conselho Federal de Enfermagem por meio da Resolução nº 564/2017 do COFEN, estabelece direitos, deveres, proibições, infrações e penalidades. Mais do que normas, representa um referencial teórico e prático que orienta a tomada de decisão e sustenta a atuação ética.2 Seus princípios enfatizam o respeito à vida, à dignidade humana, aos direitos dos usuários e profissionais e à responsabilidade social. É necessário aproximar a teoria normativa da prática cotidiana, articulando o que é preconizado pelo código e o que é vivenciado.3 A autoavaliação configura-se como mecanismo indispensável para o desenvolvimento profissional, possibilitando análise crítica das condutas, identificação de fragilidades, consolidação de competências e construção de prática consciente.4 Entretanto, a incorporação da ética profissional e da autoavaliação na rotina ainda enfrenta entraves. A sobrecarga de trabalho e a ausência de espaços de reflexão crítica contribuem para a fragilização dessas práticas.3 Ademais, em diversos serviços, as interações entre profissionais são marcadas por desrespeito interpessoal, naturalizado no cotidiano. Essa realidade evidencia falhas nas relações de trabalho e omissão institucional, perpetuando ambientes adoecedores que comprometem a saúde dos profissionais e a qualidade da assistência.5 Assim, é necessário identificar os fatores que prejudicam a perpetuação da ética no cotidiano, para que intervenções eficazes sejam feitas, a fim de garantir o bem-estar profissional e a qualidade da assistência.3 OBJETIVOS: Desenvolver e aplicar uma tecnologia digital de autoavaliação ética, analisando as percepções da equipe de enfermagem sobre condutas éticas no ambiente hospitalar. MÉTODO: Trata-se de um relato de experiência, de caráter descritivo e abordagem qualitativa, desenvolvido por discentes do curso de Enfermagem de uma instituição de ensino superior localizada na região metropolitana de Belém-PA. A experiência ocorreu em um hospital público da mesma região, no setor de Urgências Obstétricas. Inicialmente, foi realizada observação sistemática da rotina assistencial, com o objetivo de identificar fragilidades relacionadas às condutas éticas e às relações interpessoais no ambiente de trabalho. Posteriormente, foi elaborada uma tecnologia digital no formato de site, contendo um instrumento de autoavaliação composto por 11 perguntas, voltadas à ética profissional na assistência ao paciente e na convivência entre membros da equipe de enfermagem. O questionário foi aplicado a profissionais atuantes no setor, isentos de coleta de dados sensíveis, selecionados conforme disponibilidade durante o período de coleta. Após a aplicação, os dados obtidos foram organizados e analisados de forma descritiva, permitindo a identificação de potencialidades e fragilidades nas práticas éticas. Com base nos resultados, foi desenvolvida uma tecnologia educativa direcionada ao fortalecimento do conhecimento sobre ética profissional e à promoção de condutas que favoreçam um ambiente de trabalho mais colaborativo e seguro. Para fundamentação teórica, realizou-se uma Revisão Integrativa da Literatura na Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), utilizando as bases de dados LILACS, MEDLINE e SciELO, com descritores relacionados à ética profissional, enfermagem e gerenciamento da prática profissional. RESULTADOS/IMPACTOS: O estudo foi realizado no setor de Urgências Obstétricas, com participação de 6 profissionais de enfermagem, sendo 2 enfermeiros e 4 técnicos de enfermagem. Os resultados da aplicação do questionário demonstram elevado desempenho nos itens relacionados à comunicação e respeito ao paciente, com percentuais entre 83,3% e 100%, destacando-se a oportunidade do paciente tirar dúvidas sobre o tratamento (100%) e a manutenção do sigilo profissional (83,3%). Em contrapartida, os menores índices foram identificados em aspectos de colaboração e relações interpessoais na equipe, como colaboração entre profissionais (66,7%) e a ausência de comentários negativos no ambiente de trabalho (50%). DISCUSSÃO: A comunicação ética estruturada contribui para a melhoria da tomada de decisão na prática assistencial, e reforça a importância de um diálogo claro entre profissional e paciente.6 Os resultados evidenciam alta adequação ética, com destaque para o esclarecimento de dúvidas, sigilo das informações e explicação prévia de procedimentos, indicando consolidação das práticas éticas na relação profissional–paciente, especialmente quanto ao direito à informação e à confidencialidade. Além disso, a comunicação clara e centrada no paciente está diretamente associada à maior satisfação e confiança no serviço de saúde.7, estando as falhas no processo de comunicação diretamente associadas à ocorrência de eventos adversos.8 Os resultados do instrumento aplicado revelam menores percentuais nas questões relacionadas à convivência entre profissionais, como colaboração, respeito no ambiente de trabalho e resolução de conflitos, indicando fragilidades éticas nas relações interpessoais da equipe. Essas lacunas podem comprometer o trabalho em equipe e impactar negativamente a qualidade da assistência, sendo associadas a fatores como comunicação ineficaz, relações hierárquicas e falta de respeito entre profissionais.9  Outrossim, os índices equivalentes a prática da responsabilidade e da comunicação interprofissional são variados, como a exemplo da responsabilização profissional ao cometer erros  (75%), da comunicação interprofissional sobre a mudança no estado do paciente (83,3%) e da resolução de conflitos de forma respeitosa (70%), que indicam que os profissionais dessa instituição apresentam um panorama positivo no que se refere à cultura da segurança do paciente e à postura ética profissional, contribuindo para um ambiente de trabalho mais colaborativo, além de destacar que a comunicação efetiva entre equipes de profissionais é um elemento importante para o ambiente de trabalho, especialmente no contexto hospitalar, no qual decisões ágeis e precisas são indispensáveis para assegurar a segurança do paciente e qualidade da assistência10. CONCLUSÃO/LIÇÕES APRENDIDAS: Os achados reforçam que a ética não se limita ao cumprimento normativo, mas envolve atitudes diárias, comunicação respeitosa e fortalecimento do trabalho em equipe. Assim, torna-se essencial investir em ações institucionais que favoreçam ambientes de trabalho mais saudáveis, incentivem o diálogo, a cooperação e promovam espaços de reflexão crítica sobre condutas profissionais. A construção de estratégias metodológicas que viabilizem esses espaços de formação é essenciais no contexto da saúde. CONTRIBUIÇÕES PARA A ENFERMAGEM: A aplicação de instrumentos destinados à autoavaliação contribui para a enfermagem ao fornecer ferramentas práticas de identificação de fragilidades e potencialidades no exercício profissional. Tais instrumentos apoiam gestores e instituições na elaboração de estratégias educativas e interventivas direcionadas à melhoria e qualidade do serviço de saúde e ao tratamento da população, como modo de viabilizar a assistência segura.
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