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CONCEITO DE CONTENCAO FiSICA

E o0 emprego de meios fisicos externos que interfiram na
liberdade de movimentos corporais do paciente, com a finalidade
de impedir que este pratique ato violento de hetero ou

autoagressao, além de danos ao patriménio.
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OBJETIVO PRIMORDIAL

Protecao do paciente, a de outros pacientes e a da equipe de saude. '
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CONTENCAO FiSICA

- A contencéo fisica € utilizada em até 26% de todos os transtornos mentais
atendidos em hospitais.

- Os diagndsticos mais relacionados a necessidade de contengao incluem
transtornos psicoticos, uso ou abuso de substancias, transtornos do humor,
transtornos da personalidade.
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ASPECTOS ETICOS

CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

Resolugao CFM n.° 2057 de 12 de novembro de 2013, artigo 16:

Y

E admissivel a contencdo fisica de paciente, @ semelhanca da
contencdo efetuada em leitos de UTI, nos servicos que prestem
assisténcia psiquiatrica, desde que prescrita por médico, registrada em
prontuario e quando for o meio mais adequado para prevenir dano
imediato ou iminente ao proprio paciente ou a terceiro.
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ASPECTOS ETICOS

CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM

RESOLUGAO COFEN N° 746 DE 20 DE MARGO DE 2024 (revoga Resolugido 427 de 07 de
maio de 2012)

RESOLVE: Art. 1° A contengao mecanica de paciente sera realizada quando for o Unico meio
disponivel para prevenir dano imediato ou iminente ao paciente ou aos demais. § 1° A aplicagéo
da contencao mecanica se dara sob a supervisao direta do enfermeiro. § 2° Na excepcionalidade,
os profissionais que atuam no Servigo de Atendimento Pré hospitalar Movel, poderéo realizar a
contengdo mecanica de maneira segura, utilizando no minimo de 05 (cinco) pessoas para
realizacao do procedimento. Art. 2° Todo paciente em contengédo mecanica deve ser monitorado
pela equipe de Enfermagem, para promover a seguranga do paciente e prevenir danos e eventos
adversos. Art. 3° Em todos os procedimentos de contengdo mecanica de pacientes, as razdes
para a realizacdo, sua duragao, avaliacdes e ocorréncia de eventos adversos, assim como 0s
detalhes relativos ao monitoramento clinico, devem ser registrados no prontuario do paciente.
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Caso nao haja cinco pessoas para a contengao do paciente, a
recomendacao € solicitar apoio a outra equipe, para que nao se
coloqguem os profissionais, o proprio paciente e as demais
pessoas ha cena em risco..
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b Pacientes em agitacao psicomotora
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COMPLICACOES

Ferimentos Asfixia

Hipertermia Lesbes musculares
Rabdomidlise Lesbes ortopédicas
Aumento de agitacao Desidratacao
Edema, necrose Ulceras por pressao.
Trauma psicologico Morte
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CONTRAINDICACOES

- Cirurgias oculares recentes

- Cirurgias neuroldgicas recentes
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Nao aplicar medidas como:

= 6%

O paciente NAO deve ser
contido, nem
transportado em
DECUBITO VENTRAL

Chave de bracgo, torgao
de punho, pisada no
pé, obstrugao de

nariz/boca, lori de d =
enforcamentos, el rl_scct)' _e eprerstsao
gravatas. respiratoria e morte.
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IMPORTANCIA DA INDICAGAO CORRETA E APLICAGAO DA TECNICA CORRETA

A

Apdés ficar amarrada, mulher morre em hospital psiquiatrico ...

30 de dez. de 2024 — Uma paciente de 24 anos morreu no Hospital Sdo Vicente de Paulo,

L R TR TR L M I T ¢ LTI DR e © R 1 i -

atualmente usado pela rede publica do DF para tratamento psiquiatrico.

Paciente psiquiatrico morre durante conteng¢éo do Corpo ...

31 de mai. de 2018 — Um homem, paciente psiquiatrico, morreu na quarta-feira (30) durante
uma contencao do Corpo de Bombeiros Militar de Sergipe (CBMSE), ...

Paciente psiquiatrico morre durante procedimento de ...

23 de jun. de 2018 — Paciente psiquiatrico morre durante procedimento de contengao em
Hospital de Mossor¢ ... Técnica de contenc¢éo fisica. Claudiane. Conhecer para ...
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TECNICA CORRETA
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***Caso necessario, deve-se fazer a
contencado do térax, mas sem a realizacao

de contencao do corpo do paciente. Deve- \

PONTOS DE CONTENGAO

se realizar a fixacdo de um lado ao outro da
prancha. Nao deve haver compressao do
abdémen/torax.

Em caso de maca da ambulancia, o préprio
cinto de segurancga faz a contencéo do toérax
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RECOMENDACOES

. O profissional deve ser tranquilo e empatico, pois o seu
comportamento ira influenciar o comportamento do paciente
(espelhamento: se o profissional for rispido e agressivo, o paciente
tende a se tornar agressivo; se o profissional for tranquilo e sereno, o
paciente tende a acalmar-se);

» Deve haver material para contencéo ja posicionado e de facil acesso;
(NAO SEGURAR AS FAIXAS NAS MAOS)

» O coordenador deve ter uma frase/senha previamente combinada
(n&o muito curta nem muito longa e dentro do contexto do

atendimento);
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RECOMENDACOES

» Deve haver distancia segura de aproximadamente 1 brago e meio;
O profissional deve manter posi¢cao de semicirculo, “encurralando o

paciente” (mensagem de limite); Observar possivel local de escape

(porta, janela)
» O profissional deve procurar deixar o paciente com as costas para

uma parede, a fim de evitar sua fuga;

» O profissional deve observar qualquer objeto que possa tornar-se
uma arma, como vidros, lougas, itens pesados ou pontiagudos e nao
permitir que o paciente acesse esses objetos;
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O profissional deve observar os sinais nao verbais; -
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RECOMENDACOES APOS CONTENCAO

. ldealmente, todo paciente que for submetido a contencéo fisica
devera ser medicado com tranquilizacio rapida para abreviar o uso
da restricao.

. Todos os procedimentos devem ser registrados em prontuario

. Monitorar nivel de consciéncia, SSVV, perfusao de extremidades,
existéncia de possiveis lesdes de pele ou sinais de
garroteamento a cada 15 a 30 minutos enquanto estiver sob
contencgao.

anter paciente em conteng¢ao por no maximo 2h.

TECNICA CORRETA

DESIGNAGAO DOS MEMBROS PARA
CONTENGAO

» Os profissionais vao realizar a contencao dos
membros de acordo com sua posi¢ao no
semicirculo:

1 - Linha de cintura — membros superiores;

2 - Linha diagonal — membros inferiores;

3 - Centro/coordenador — térax e fronte do
paciente.
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TECNICA CORRETA

MEMBROS SUPERIORES

=+ O profissional deve segurar os membros com ambas as

~ maos.

* Deve segurar o punho, girar o seu corpo para ficar
lateralizado, colocar a articulacao do cotovelo do paciente
debaixo de sua axila e prendé-la juntamente a seu toérax,
mantendo o membro estendido.

MEMBROS INFERIORES

« O profissional deve posicionar-se agachado e
lateralizado. Um dos seus joelhos deve permanecer
dobrado e em contato com o solo, e o outro, firmado ao
chéo.

* Deve-se abracgar e segurar o joelho com uma méao € o
tornozelo com a outra, mantendo o membro estendido.

* N&o se deve aproximar o rosto do joelho.
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4 TORAX E FRONTE

'»O socorrista deve passar um brago sobre o
térax, firmando-o, e o outro braco sobre a testa.
O peso do paciente sera apoiado por sobre o
corpo do socorrista, com a maior area corporal
possivel em contato.

» Quando o paciente for desequilibrado por meio
da elevacao de seus membros inferiores, o
profissional sera o que vai receber maior
impacto do peso a ser transportado para a
prancha ou para a maca.

PONTOS DE CONTENGAO

 Joelho e tornozelo, punho e ombro
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TECNICA CORRETA

COMO ERGUER O PACIENTE E LEVA-LO A
PRANCHA

* Realizar a comunicacado em alca fechada; e

* Promover o desequilibrio do paciente, erguendo
o paciente pelos membros inferiores.

* O peso do paciente recai sobre o profissional
que se encontra posicionado atras dele, por isso
ele deve posicionar seu corpo de forma que
tenha o maior contato possivel.
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TECNICA CORRETA

FIXAGAO DO PACIENTE NA PRANCHA OU
MACA

* A posigado € a anatdbmica, em decubito dorsal
(barriga para cima); e

» O profissional que fez a contencdao do térax
comega a fixar o paciente com os materiais.

» Todos os quatro demais socorristas contém os
joelhos, tornozelos, punhos e ombros;
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TECNICA CORRETA

FIXAGAO DO PACIENTE NA PRANCHA OU MACA

* A posicao é a anatbmica, em decubito dorsal (barriga
para cima); e

* O profissional que fez a contencdo do térax comeca
a fixar o paciente com os materiais.

* Todos os quatro demais socorristas contém os
joelhos, tornozelos, punhos e ombros; JAMAIS
passar atadura por baixo das axilas

* Inicia-se a contencao pelo membro que esta mais
agitado e que apresenta maior risco de se soltar ou
pelo membro que apresentar maior dificuldade de
mobiliza¢ao;
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