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Resumo

As organizagdes de satde vém passando por fortes mudangas decorrente dos avancos tecnoldgicos e
cientificos, num mercado complexo, sofisticado e competitivo, responsabilizando profissionais e
instituicbes por danos causados aos pacientes. O objetivo deste estudo foi revisar nas pesquisas
levantadas, as transformacfes préaticas ocorridas para reducéo de riscos e os desafios encontrados
pelo gestor, frente a seguranca do paciente e a qualidade do cuidado nas instituicGes de salde. Trata-
se de uma Revisao Integrativa da Literatura com coleta nas bases de dados BVS, Scielo e PubMed,
no periodo de maio a julho de 2022, tendo como critério de inclusdo os estudos publicados nos
Gltimos cinco anos, no periodo compreendido entre 2017 a 2022, nos idiomas portugués e inglés,
contemplando o tema em texto completo. Foram encontrados 663 artigos cientificos, dos quais 12
atenderam aos critérios de elegibilidade para inclusdo. Os resultados extraidos de cada estudo foram
analisados e apresentados em um guadro sindptico, e abordaram no geral a estrutura e atividades do
NSP, as transformacgdes praticas para alcance da qualidade, os profissionais envolvidos, suas
barreiras e fragilidades no que tange, as principais a¢gdes para uma cultura de seguranca fortalecida e
disseminada e os desafios do gestor em saide. Frente as transformagdes préaticas e vulnerabilidade
no mundo acelerado, precisamos construir um sistema de salde fortalecido e seguro, com
engajamento dos gestores, dando condicdes de trabalho para uma assisténcia de salide com qualidade.
Palavras-chave: Seguranca do Paciente; Gestdo da Qualidade; Gestdo em Saude.

Abstract

Health organizations have been going though strong changes due to technological and scientific
advances, in a complex, sophisticated and competitive market, holding professional sand institutions
responsible for damages caused to patients. The objective of this study was to review, in the surveys
raised, the practical transformaions that occurred to reduce risks and the challenges encoutered by the
manager, in terms of patient safety and the quality of care in health institutions. This is an Integrative
Literature Review with collection in the VHL, Scielo and PubMed data bases, from May to July 2022,
with the inclusion criteria of studies published inthe last five years, in the period between 2017 and
2022, in Portuguese and English, coveringthe topic in full text. A total of 663 scientific articles were
found, of which 12 met theeligibility criteria for inclusion. The results extracted from each study were
analyzed and presented in a synoptic table, and generally addressed the structure and activities of the
NSP, the practical transformations to achieve quality, the professional sinvolved, their barriers and
weaknesses in terms of risk management, the main actions for astrengthened and disseminated safety
culture and the health manager's challenges. Faced withpractical changes and vulnerability in the fast-
paced world, we need to build a strengthened and safe health system, with the engagement of managers,
providing working conditions for quality healthcare.

Key words: Patient Safety; Quality Management; Health Management.
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Seguranca do Paciente

INTRODUCAO

As organizagOes de salude vém passando por fortes mudangas em decorréncia
dos avancos tecnologicos e cientificos, num mercado complexo, sofisticado e competitivo,
responsabilizando profissionais e instituicdes por danos causados aos pacientes. No contexto
atual, as organizacdes tém se preocupado com a qualidade no atendimento, aplicando
planos/métodos/estratégias, recursos humanos e tecnoldgicos pertinentes para a redugéo de
incidentes e melhorias a prestacdo do cuidado em satde (FASSARELLA et al., 2017).

Ao longo da historia, a seguranca em saude tem sido elencada como requisito
minimo para a qualidade do cuidado, como expds Hipdcrates, hd mais de dois mil anos:
“primeiro ndo ferir” e posteriormente reforgado por Florence Nightingale: “em um hospital,
como requisito basico, ndo se deve causar dano ao doente”. Esta inquietude historica
construiu um movimento americano, no qual identificou: “errar € humano, porém
precisamos construir um sistema de satide mais seguro”(REIS et al., 2019, p.02).

Com intuito de manter o controle de qualidade, a Joint Commission International
(JCI), 6rgdo certificador de qualidade de instituicGes de saude no mundo, idealiza que as
organizacOes devem buscar mecanismos para promover qualidade e seguranca, buscando
estratégia para minimizar os erros, ampliando a seguranca dos servicos, a eficiéncia gerencial
e a maturidade institucional (JOST e tal., 2021). E, no Brasil, a Organizacdo Nacional de
Acreditacdo (ONA), entidade ndo governamental, fundada em 1999, cujo processo
avaliativo baseia-se em padrdes de conformidade com niveis crescentes de exigéncia,
pautados no atendimento seguro até a exceléncia da gestdo, configura como ferramenta que
melhora e transforma a qualidade assistencial a alta performance institucional, podendo ser
alcancada quando ha& seguranca prévia e atendimento sinérgico das expectativas dos
pacientes e seus familiares (FERREIRA et al., 2017).

Nesse sentido, visando atender as necessidades, desejos e expectativas dos
individuos e populagdo, neste trabalho entende-se por qualidade a melhoria continua das
condigdes dos servigos de saude e por seguranca do paciente a reducdo, a um minimo
aceitavel, do risco de dano desnecessario ao cuidado em salde, através de a¢Oes que visem
evitar, previnir e diminuir condutas adversas ao paciente (MAZZO et al., 2017).

Sendo assim, desperta-se a importancia do gerenciamento de riscos como
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premissa para prevenir os eventos adversos (EA), aplicando de forma sistémica e continua:
politicas, programas, procedimentos, condutas e recursos, bem como implementacdo de
protocolos assistenciais que fomentardo boas praticas de seguranca, educacdo e comunicacao
efetiva em satide (MAGALHAES et al., 2019).

Engajados no cuidado frente as fragilidades do sistema de satde no Brasil e
atentos as recomendacdes da Organizacdo Mundial de Satde (OMS), o Ministério da Saude
(MS) e a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), estabelecem normativas a
partir da Portaria n® 529/2013, para criacdo do Programa Nacional de Seguranca do Paciente
(PNSP), com intuito de promover e apoiar a implementacdo de iniciativas e atividades
voltadas a gestdo dos riscos por meio de: analise, investigacdo, monitoramento e notificacao
dos eventos e/ou circunstancias que resultam em danos a saude (MELLO et al., 2021).

Nesta mesma direcdo, a Resolucdo Diretoria Colegiada (RDC) n°36 de 2013,
estabelece acdes concretas com foco no cuidado seguro e institui a criacdo do Ndcleo de
Seguranca do Paciente (NSP), como obrigatoriedade nas instituicdes de satde do territorio
nacional, colocando em pratica metas e protocolos, a saber: identificacdo correta do paciente;
comunicacdo efetiva entre os profissionais de salde; seguranca na prescricdo/administracdo
de medicamentos e hemoderivados; garantia de cirurgia segura; higienizacdo das méos para
evitar infec¢des; reducdo dos riscos de queda e Ulceras por pressdo (REIS et al., 2019).

O NSP tem por finalidade gerenciar os riscos, desenvolver e disseminar uma
cultura de seguranga positiva, integrando 0s processos assistenciais aos organizacionais,
além de documentar e implementar ferramentas para mitigacdo, monitoramento e notificacao
dos eventos adversos no sistema nacional de saude (MACEDO E BOHOMOL, 2019).

Atrelado a esta reflexdo, disseminar a Cultura de Seguranga do Paciente (CSP),
é ter envolvimento multiprofissional, garantindo que os servicos prestados estejam dentro
dos padrdes de qualidade de forma integrada, segura, participativa e coletiva, substituindo a
culpa e a punicdo pela oportunidade de aprendizado na organizacdo. Desse modo, 0 autor
destaca o gestor de sade como 0 “elo” entre a equipe, 0 paciente e o departamento de gestdo
de riscos, assumindo posi¢do mediadora no desenvolvimento de competéncias e habilidades
estratégicas para alcance de metas educativas em saude (FASSARELLA et al., 2017).

Diante deste contexto, e da reflex&o sobre qualidade e segurancga, preconizados

mundialmente pelo Ministério da Saude, surgiu o interesse em revisar nas pesquisas
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levantadas, as transformacgfes préaticas ocorridas para reducdo de riscos e os desafios
encontrados pelo gestor, frente a seguranca do paciente e a qualidade do cuidado nas

instituices de saude.

METODOLOGIA

Esta pesquisa teve como percurso metodologico o levantamento bibliografico por
meio da revisdo integrativa da literatura, fornecendo dados importantes de producéo cientifica,
que poderdo ser interligados diretamente a pratica profissional.

Segundo Souza, Silva e Carvalho (2010), a revisdo integrativa da literatura é uma
metodologia que proporciona a sintese do conhecimento sendo considerado um instrumento
valido da Pratica Baseada em Evidéncias, os quais permitem de maneira ordenada, a busca dos
temas investigados e o aprofundamento do conhecimento no cenario atual de saude.

Para operacionalizacdo desta pesquisa, foi utilizado as seguintes -etapas
metodoldgicas sugeridas por Mendes, Silveira e Galvao (2008) que facilitaram acesso rapido
aos resultados relevantes: identificagdo do problema; busca de literatura com critérios para
inclusdo e exclusdo de estudos; categorizacdo do estudo; analise critica dos estudos incluidos
na revisao; interpretacdo dos resultados e sintese do conhecimento.

A pergunta norteadora dessa pesquisa foi: quais transformacdes praticas ocorridas
para reducdo de riscos e 0s desafios encontrados pelo gestor frente a seguranca do paciente e a
qualidade do cuidado nas institui¢ces de saide?

A coleta de artigos foi realizada a partir de revisdo bibliografica na base de dados
eletrdnica online de busca avancada, disponiveis gratuitamente, nos meses de maio a julho de
2022. O banco de dados utilizado para essa busca foi a Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e,
dentro de BVS, as bases de dados selecionadas: Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS); Base de Dados de Enfermagem (BDENF), por meio de
combinacéo dos seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): Seguranca do Paciente,
Gestao da Qualidade e Gestao em Saude, articulados através do operador booleano “AND”.

Utilizado também a base de dados Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e U.S.
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National Library of Medicine (PUBMED) contemplando os descritores: seguranca do paciente
e qualidade em saude.

Os critérios de inclusdo para elegibilidade dos artigos foram os publicados nos
ultimos cinco anos, no periodo compreendido entre 2017 a 2022, disponiveis gratuitamente,
nos seguintes idiomas: portugués e inglés, contemplando o tema em estudo em texto completo.
Para exclusdo, os critérios foram: auséncia de palavras-chaves no titulo e resumo, nao
disponiveis na integra, por ndo atender o perfil da pesquisa, artigos pagos e duplicados na base
de dados.

No levantamento bibliogréfico foi identificado durante a pesquisa um total de 663
trabalhos. A partir da leitura exploratoria dos titulos, resumos e textos completos, foram
selecionados 12 artigos para compor a tematica abordada.

Foram considerados e revisados os trabalhos mais importantes, de maior relevancia,
que apresentaram proximidade com o tema em questdo e que se adequaram aos objetivos

propostos no projeto.

Figura 1: Fluxograma prisma de selecdo e triagem dos artigos.
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Os artigos incluidos na revisao passaram por uma avaliacdo criteriosa final, foram
lidos na integra de modo a confirmar se 0s assuntos contemplavam a pergunta de interesse, e
continham os seguintes parametros: titulo, autores, ano de publicacdo, intervencdo estudada,

resultados, recomendacdes e conclusdes.

RESULTADOS

Nesta revisao integrativa da literatura, foram analisados 12 artigos cientificos que
atenderam aos criterios de inclusdo. Os resultados extraidos de cada estudo foram analisados e
apresentados em um quadro sindptico, reunindo o conhecimento produzido sobre o tema
abordado (titulo), nome do autor/ano, base de dados do portal, local de publicacéo, tipo de

estudo, intervencdo e principais resultados conforme registros no Quadro 2 e 3 a seguir.

Quadro 2: Sinoptico de identificacdo dos artigos.

Titulo Autor/Ano Fonte Publicacéo Estudo

Qualidade do cuidado em satde Estudo
e seguranca do paciente: transversal
avaliagdo dos resultados de um Santos, etal. | o . o Revista Ciéncia & quantitativo
programa de formagéo a (2021) SatdeColetiva qualitativo
distancia. descritivo
Ferramentas para a organizacéo
do processo de trabalho na Jost, et al. ) Artigo de
seguranca do paciente. (2021) Scielo Escola Anna Nery reflexdo

, Lo Estudo
Nucleo seguranca do paciente: uantitativo
perfil dos recursos humanos no Mello, et al. Acta Paulista q
cenario brasileiro (2021) Scielo Enfermagem transversal

' prospectivo

Associacdo entre condicBes de
trabalho da denferm?gerr(; €a _ | Revista da Escolade Estudo
ocorréncia de eventos adversos Maziero, etal. | p,pMed Enfermagem da USP transversal
nas unidades intensivas (2020) documental
neopediatricas. avaliativo
Clima de Seguranca do Paciente | Magalhies, et _ Revista Gaticha de Estudo
em um hospital de ensino. al. (2019) Scielo Enfermagem guantitativo
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Dificuldades para implantar Estudo
estratégias de seguranga do Rei BVS Revista Gaucha de descritivo
paciente: perspectivas dos et al e(|280 19) Enfermagem exploratorio
enfermeiros gestores. qualitativo
Anélise da estrutura Estudo
organizacional do Ndcleo de Macedo e Revista Gaticha de exploratério
Seguranca do Paciente dos Bohomol Scielo Enfermacem dzscritivo
hospitais da Rede Sentinela. (2019) ermage
Avaliacéo da implantacdo de um Santos Revista de Estudo de caso
Nucleo de Seguranca do ot al (20’19) EnfermagemUFPE descritivo
Paciente. ' BVS g qualitativo
Atitudes de seguranca da equipe . Estudo
. Revista de transversal
de Enfermagem no ambiente Barradas, EnfermagemUEPE descritivo
hospitalar. etal. (2019) BVS g Y
quantitativo
Profissionais mediadores da tr;s:\tjsgal
qualidade e seguranca do . o g
paciente como estratégia para o Fassarella, Revista Mineira de descritivo
cuidado seguro etal. (2017) BVS Enfermagem exploratorio
’ guantitativo
Qualidade e seguranca do
paciente ; etal. (2017) Scielo Escola Anna Nery descritivo
urinario intermitente.
Acreditacdo internacional em Estudo
hospital brasileiro: perspectiva Eerreira Revista de qualitativo
da equipe multiprofissional. ot al (201’7) BVS EnfermagemUFPE descritivo
' exploratorio

Fonte: elaborado pela autora (2022).

De acordo com os resultados, os artigos selecionados foram encontrados em 42%
na Biblioteca Virtual em Saude (BVS); 42% na SCIELO e 16% na PUBMED e quanto ao ano
0 maior nimero de publica¢des foram nos anos de 2019 e 2021. Quanto ao método de pesquisa
prevaleceram os estudos transversal/descritivo/exploratorio/ com abordagem quantitativa e/ou
qualitativa, seguido de estudo de caso.

No total de 12 artigos selecionados, 65 autores contribuiram para a construgcdo do
estudo sendo a formacao dos autores: mestres, doutores, especialistas e graduandos, nas areas

de Enfermagem, Salde Publica e Gestdo.
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Estes estudos abordaram no geral a estrutura e atividades do NSP, implantacdo dos

protocolos de seguranca, os profissionais mediadores envolvidos, barreiras e fragilidades no

que tange o gerenciamento dos riscos, as principais acGes para uma cultura de seguranca

fortalecida, envolvimento da alta gestdo aos colaboradores da linha de frente, e a acreditacdo

internacional como recurso para a gestdo da qualidade conforme resultados no quadro 3 a

sequir.
Quadro 3: Sinoptico de intervencao e resultados dos artigos.
Autor/Ano Intervencéo Resultados
A partir de andlise da percepcdo de egressos,
observou-se que 82% destes passaram a considerar
Apresentar uma analise dos resultados do |plenamente a ocorréncia de erro na pratica do
Santos Prqgrama de Formacéo em_QuaIidade em cuida}d_o, 68‘% a incgr_porar 0s _conhecimentos
ot al.’ Salde e Seguranga do Pameqte (CQSS_P) adquiridos a sua pratlca_ profissional, e 73%
(2021) da I_Escola Nacional de Sayde Pablica passaramaestudar_e pesquisar temas r_eIacmnados
Sergio Arouca, da Fundacdo Oswaldo |a seguranca do paciente. Avaliou-se, ainda, o grau
Cruz. de contribuicdo do curso naimplementacdo dos
protocolos e agdes de Seguranca do Paciente.
A andlise do erro, com a participa¢do das equipes € g
geracdo de indices de falhas, repercute ng
Discutir acerca da utilizagio das planejamer]to e na implementagéq de acOes préticag
Jost, ferramentas de Andlise de Modo e voltadas a  seguranca do pat_:lente. Amba§ af
ot al. Efeitos de Falha e sua aplicacio na :‘jerramentas se mostram como |r~nportantes aliadag
(2021) assisténcia a satde. 0s gestores de sau_de paraa Qetgcg_ao gie falhas graves
gue colocam em risco a assisténcia livre de eventos
adversos.
Ressalta-se a predominancia de enfermeiros
(89,5%) responsaveis pela investigacdo de eventos
adversos e atuantes no NSP nas instituicGes
. . L participantes. Os enfermeiros possuiam idade
Caracterizar o p,erfll dos profissionais média de 39,5 anos, 14,3 anos de formagio
Mello, ~ [que atuam no Nicleo de Seguranca do  |nrofissional e 9,2 anos de atuagdo na pratica
et al. [Paciente e analisar aplicagdo de  lassistencial. J4 sobre a especializacao, 58,8 % eram
(2021)  [ferramentas de investigacdo de eventos  |pés-graduados em terapia intensiva e 79%
adversos. formados em gestdo da qualidade. A ferramenta
mais utilizada para investigacdo é o Protocolo de
Londres (95,8%).
Investigar a associagao entre as condicdes dgParticiparam da pesquisa 203 profissionais.
trabalho da equipe de enfermagemVerificou-se que o dimensionamento do pessoal de
Maziero,
intensivista e a ocorréncia de eventosenfermagem estava adequado. As condi¢Bes de
etal. adversos nos pacientes atendidos. trabalho mostraram-se favoraveis e o valor do Alfa
(2020) de Cronbach foi 0,90 (IC= 0,87 —0,92). Os eventos
mais frequentes detectados foram infec¢do e leséo
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de pele. A andlise estatistica de correlagdo e
ocorréncia de evento adverso demonstrou ndo haver
significancia.  Os  resultados  demonstram
comprometimento da gestdo publica e dos
profissionais com a seguranga do paciente e
qualidade da assisténcia.

Magalhaes,
et al.
(2019)

Avaliar a percep¢do do clima de seguranca
do paciente pelos profissionais de salde a
partir do Questionario de Atitudes de
Seguranca e investigar a associacdo entre
0s escores e variaveis sociodemograficas e
profissionais.

Profissionais apresentaram percep¢do negativg
guanto ao clima de seguranca do paciente (69,5)
Dominio Satisfacdo no Trabalho obteve maio
pontuacédo (81,98), enquanto Percepgdo da gerencia g
pior (62,15). Identificacdo de varidveis preditoras
como importante ferramenta para implementacéo de
uma cultura de seguranca, favorecendo qualidade dg
assisténcia e reducdo de eventos adversos.

Reis,
et al.
(2019)

Compreender as dificuldades para
implantacéo de estratégias de seguranca
do paciente no ambiente hospitalar na
perspectiva de enfermeiros gestores.

Identificaram-se  as  seguintes  categorias:
Dimensionamento do pessoal de enfermagem
inadequado; Falha no apoio da alta direcdo: das
politicas as acBes concretas e; Déficit de adesdo dos
profissionais as estratégias de seguranca do
paciente. Faz-se necessario a institui¢do contar com
Servico de educacéo continuada e
sensibilizar/envolver desde a alta gestdo aos
colaboradores da linha de frente.

Macedo
e
Bohomol
(2019)

Analisar a estrutura organizacional dos
Nucleos de Seguranga do Paciente.

Constatou-se que o Nucleo de Seguranca do Paciente
foi implantado nos servigos e teve a participagéo e
apoio da alta direcdo. Os recursos humanos e
materiais foram compartilhados com outros setores.
Foi identificado pontos de melhorias quanto as

atividades do Nucleo, prevengdo de evento sentinela,
estratégias para gestdo de risco e capacitagdo dog
profissionais.

Santos,
etal.
(2019)

Compartilhar a experiéncia com a avaliagéo
da implantacdo de um ndcleo de seguranca
do paciente.

Dos oito protocolos nacionais, o nucleo desenvolveu
acbes em quatro (higienizacdo das maos
identificacdo do paciente, cirurgia segura e prevengao
de Ulceras por pressdo) e tragou metas para doig
(prevencgdo de quedas dos pacientes e comunicagéd
efetiva). Desenvolveram-se acles ligadas a outros
dois (seguranca na prescricdo, uso e administracdo de
medicamentos e de sangue e hemoderivados) sem a
participacdo efetiva do nucleo.

Barradas,
et al.
(2019)

Analisar as
perspectiva
enfermagem.

ng
de

atitudes de segurancga
dos profissionais

Obteve-se, pelo escore total, a média de 57,51
pontos, configurando-se como um clima de
seguranga baixo; o dominio “satisfagio no
trabalho™ apresentou o maior escore, com 79,39
pontos, e o menor escore (39,98) pertence ao
dominio “percepcéo da gestdo”. Percebeu-se que os
participantes da pesquisa ndo analisaram
positivamente as atitudes de seguranca a assisténcia
ao paciente e tais achados devem contribuir no

planejamento de ac¢fes que incentivem melhorias

relacionadas ao tema.
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Participaram do estudo 71 mediadores da qualidade ¢
seguranca do paciente, tendo a maioria mulheres
enfermeiras, licenciadas, sem formacdo em gestdo
experiéncia profissional na instituicdo ha 11-20 anos
. . . e na funcdo de mediador com experiéncia de um 3
Caracterizar o mediador da qualidade & |cinco anos. As atribuigdes desempenha foram
Fassarella seguranca do paciente; e identificar as |ogiapelecer interlocugio entre departamento  de
ot al acoes e atribuicbes dos mediadores |o lidade e equipe (38%), orientar medidas de
(2017') frente as estratégias implantadas pelo |sequranca do paciente (33%) e contribuir para 4
gestor de risco para melhoria dos |formacdo de novos profissionais mediadores (32%)
cuidados de sadde. As acBes desenvolvidas foram: cirurgia segurd
(83%), prevencdo de infeccdo associada ao cuidadd
de saude (83%), queda (82%), medicacdo (80%) €
leséo por pressdo (79%).
A fase 1 consistiu na coleta de dados de 168
Descrever os riscos e a vulnerabilidade pacientes. Na fase 2, foram inseridas no servigo as
. ; N . seguintes praticas: capacitacdo de equipe, grupos
Mazzo, ggs ?rzcblgmgs g (?S(;rr]]]zz:\rlsgﬁ’%es'l?:t%nd:; educativos com pacientes, distribuicdo de diarios
ot al. . bexi junto - miccionais, auxilio na obtencao de materiais, treino
(2017) paciente com bexiga neurogenica Isimulado e telenfermagem. Atividades promissoras
usuario do cateterismo  urinario para alcancar qualidade e seguranga aos cuidados
intermitente. de enfermagem.
A Acreditacdo  proporciona  satisfacdo e
reconhecimento profissional; Acreditacdo:
Incentivo a pratica da Educacdo Permanente em
Saude; e a Acreditacdo Internacional promove
Ferreira, |APreender  as  percepgies  de melhorias  no processo de trabalho.  Os
etal  |profissionais acerca das implicagdes da [trabalhadores — perceberam —a  Acreditagdo
(2017) Acreditacio Internacional. Int,e_rnauonal COMO recurso que (re)direcionou as
praticas de gestdo da qualidade, promoveu
melhorias no capital humano e incrementou a
cultura de seguranga.

Fonte: elaborad

0 pela autora (2022).

DISCUSSAO

Em 2004, a Organizacdo Mundial de Saude criou a Alianca Mundial para a

Seguranca do Paciente com intuito de combater praticas inadequadas, através de a¢fes que tem

como objetivo evitar, previnir e diminuir as consequéncias adversas na prestacao do cuidado a
saude dos individuos (MAZZO et al., 2017).

Dentro desse contexto, o Brasil assumiu a responsabilidade no desenvolvimento de

politicas publicas voltadas para as praticas de seguranca atraves da criagdo do PNSP, no qual a

RDC n.° 36/2013 tornou compulsoria a criagdo dos protocolos de seguranca do paciente, cuja
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implantacdo seguiu tendéncia mundial e, em ambito nacional, houve a melhora da qualidade na
Rede de Atencdo a Saude e, por conseguinte, a melhora do SUS, pela utilizacdo de fluxos,
procedimentos e rotinas, sendo possivel reorganizar metas prioritarias de trabalho e transformar
a prética assistencial (SANTOS et al., 2019).

No que concerne a evolugdo das propostas relativas ao controle de infeccéo, ao
considerar o protocolo de higiene das maos, realizar reposicdo didria dos dispensadores de
solugdes; identificacdo correta dos mesmos; acesso facilitado para todos; troca dos danificados
e implementar campanhas educativas periddicas de lavagem das maos, oferecem boas
condigdes para uma assisténcia ao paciente de forma segura (ANVISA, 2017).

Santos et.al. (2019) afirmam que, em parceria ao servico de internacdo hospitalar,
implantar o protocolo por meio do uso de pulseiras inolavel de identificagéo, placas em leito
fisico e sistema de prontuério eletrdnico, garante a identificacdo correta do paciente e oferece
seguranca nas metas propostas.

O checklist de cirurgia segura aplicado em trés momentos distintos (antes da
inducdo anestésica, antes da incisdo cirdrgica e antes de sair da sala de cirurgia) pela equipe
multiprofissional atuantes em centro cirurgico/obstétrico, € utilizado como ferramenta para
implantacdo de barreiras em seguranca. Revisado anualmente conforme realidade institucional
e aplicado assertivamente, este protocolo reduz o numero de infeccdo em sitios cirdrgicos,
mortalidade, garantindo o local e o procedimento no paciente correto (ANVISA, 2017).

Reduzir o risco de quedas adotando medidas preventivas para criacdo de um
ambiente seguro: pisos antiderrapantes; mobiliario e iluminacdo adequados; corredores livres
de obstaculos; transporte/movimentacao seguros; elevacdo de grades laterais das camas/macas;
vestuarios/calcados adequados, institui o protocolo de prevencdo para quedas. O autor ainda
afirma que, elaborar o plano de cuidados para prevencao de lesdo por pressdo (aplicar escalas
para classificacdo do risco) e insitutir a comissao de curativos (padronizacdo de coberturas) é
fundamental para a promoc¢éo do cuidado seguro ao paciente no contexto da prética de satde
(SANTOS et. al., 2019).

Os servicos de saude ao estabelecer estratégias e acdes de gestdo de riscos devem
também considerar os protocolos de: comunicacdo efetiva; seguranca no uso de equipamentos
e materiais; seguranca nas terapias nutricionais enteral e parenteral, para alcance em qualidade
assistencial (ANVISA, 2013).
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Melhorar a seguranca na prescricdo, no uso e na administragdo de
medicamentos/hemoderivados, através da farmacia clinica, realizacdo beira-leito, dispensacao
em tempo real, doze unitarizada, armazenamento correto, checagem dupla e padronizac6es
internas, previni falhas na cadeia medicamentosa e de hemovigilancia, oferecendo seguranca
na asissténcia prestada (SANTOS et.al., 2019).

Contudo, a existéncia de barreiras organizacionais e individuais ainda é uma
realidade para a concretude das acdes descritas nos protocolos acima, e tem contribuido para o
crescente numero de eventos adversos (EA) ocasionados pela comunicacdo ineficaz, baixa
adesdo a identificacdo correta do paciente, auséncia no cumprimento dos protocolos de
prevencdo e infeccdo, erros na administracdo de medicamentos e hemoderivados (REIS et al.,
2019).

Pacientes criticos em servigos complexos estdo mais susceptiveis a erros, portanto
compreender as causas do evento adverso, prosseguir com a investigacéo e a sensibiliza¢do dos
profissionais para os registros e notificacdes corretas, demostram o comprometimento da gestao
com a seguranca e qualidade assistencial. Subnotificagdes prejudicam o reconhecimento dos
problemas, aumentando o tempo de internacao e os fatores associados a morbi-mortalidade dos
eventos que poderiam ser evitaveis (MAZIERO et al., 2020).

Macedo e Bohomol (2019) aborda que, para a efetiva implantacdo do NSP nas
instituicdes, é necessario apoio da alta direcdo. Reis et al., (2019) destaca que, o apoio da alta
direcdo perpassa as questBes relacionadas ao cuidado seguro, pois ela é responsavel pela
nomeacao, atitudes e composi¢do da comissdo, conferindo aos seus membros: autoridades,
responsabilidades e poder para execucao das aces do Plano de Seguranca do Paciente.

Em seu estudo, Mello et. al. (2021) identificou a predominéancia de enfermeiros com
atuacdo no NSP, sendo ele responsavel pela analise e investigacdo dos eventos adversos.
Contudo, configura-se como uma pratica fundamental a integracdo do sistema, gestores,
profissionais e pacientes com: atitudes, valores, objetivos e competéncias favoraveis ao clima
organizacional de trabalho (MAGALHAES et al., 2019).

Neste sentido, Fassarella et al. (2017) conscientiza que o trabalho multiprofissional
no ambiente que estimulem uma cultura de seguranca, aberta, justa e participativa, minimiza
aocorréncia de erros e de danos aos usuarios, garantindo assisténcia como fruto do esforco de

toda equipe envolvida direta e indiretamente no cuidado em saude.
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Disseminar a cultura de seguranca emerge a necessidade de um profissional com
visdo perspicaz, sobretudo com capacidade de conhecer o processo assistencial, mas também
emerge a necessidade de um profissional sénior (gestor), com capacidade de gerenciar conflitos
entre equipes, liderancas e familiares, assumindo posicéo estratégica na tomada de deciséo do
time de trabalho (MELLO et. al., 2021).

Condigcbes prejudiciais que propiciam a ocorréncia de erros como:
dimensionamento inadequado de pessoal, superlotacdo dos leitos, falta de estrutura fisica
adequada, escassez de equipamentos e insumos, estresse e sobrecarga no trabalho, afetam a
qualidade dos servigos a serem prestados. Neste sentido, identificar as fragilidades e oferecer
subsidios para a contratacdo/remanejamento de profissionais, implantacdo da gestao de leitos e
adequac0es estruturais miniminizam os riscos (BARRADAS et. al., 2019).

No estudo de Maziero et al., (2020), foi comprovado que o dimensionamento
adequado reflete na prevencdo de eventos adversos. O autor retrata que 0 aumento no
quantitativo de profissionais é diretamente proporcional a diminuicao de horas extras incidentes
e percentuais de Obitos nas organizac6es de salde.

Um grande desafio estd no deficit de adesdo dos profissionai as estratégias de
seguranga do paciente. A resisténcia a mudancas, a ndo percepcdo da importancia de uma agéo,
talves por falta de conhecimento ou por falta de motivacdo, contribui para resultados
indesejaveis nas organizacGes. Portanto, transformar este cenéario, sensibilizando o0s
profissionais através de uma cultura educativa e ndo punitiva fortalece o0 ambiente de trabalho
(REIS et al., 2019).

O investimento em ac¢Bes educativas para os profissionais e para 0s pacientes é
condicdo essencial para vencer os desafios e promover as medidas de seguranca oportunas.
Transformaces praticas assistenciais, por meio da reflexdo critica, aprendizado e
enfrentamento dos problemas, desenvolvem planos de acdo para melhoria dos processos e
resultados. Inserir a Acreditacdo Nacional e/ou Internacional, por meio de politicas de gestéo,
educacdo permanente em saude, planejamento estratégico situacional e indicadores de
qualidade, promovem alinhamento dos processos de trabalho, direcionando os gestores na
padronizacdo de rotinas a assiténcia segura (FERREIRA et. al., 2017).

Essa funcdo imprescindivel para garantir a implantacédo, continuidade e manutencao

das iniciativas de seguranca do paciente, assim como a monitorizacdo e divulgacdo dos
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resultados associados as iniciativas de qualidade e melhorias continuas é o desafio do gestor
(FASSARELLA et. al., 2017).

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que a realizacdo deste estudo remete a reflexdo acerca da tematica
seguranga do paciente e suas transformacdes praticas como garantia para a qualidade do
cuidado idealizado como prioridade pelo ministério e instituicbes de salde.

Sabe-se que no mundo globalizado, acelerado, inovador e competitivo inimeros
sdo os desafios para mudar o comportamento dos individuos. Errar € humano, porém frente a
tamanha vulnerabilidade, precisamos construir um sistema de saude mais fortalecido. Este
compromisso requer engajamento da lideranca, trabalho em equipe, comunicacdo efetiva,
gestdo dos riscos, educacdo permanente em salde, e uma cultura de seguranca do paciente
solidificada e disseminada. O engajamento do gestor, atrelado ao dimensionamento correto e
as condigdes estruturais de trabalho, promove um ambiente livre de culpas e riscos, com
distanciamento entre o cuidado real e o cuidado ideal, a fim de alcancar os melhores resultados
para o paciente (aumentar sua sobrevida), para os profissionais (potencializar a credibilidade
profissional) e para as organizacdes de saude (preservar a imagem institucional).

Por fim, o maior desafio do gestor é romper paradigmas, descontruir e reconstruir
os conceitos, fazendo cumprir as exigéncias, diminuindo a distancia entre o que se “diz” e o
que se “faz” na esfera saude.

Este estudo apresenta limitagdes de ser a pratica de muitas instituicbes de salde,
pois a auséncia de recursos e programas de desenvolvimento organizacional dificulta a
iniciativa dos gestores, para colocar em pratica, as transformacdes necessarias de alcance em
qualidade assistencial e cuidado seguro. Contudo, considera-se que os resultados encontrados
contribuem para que os profissionais reflitam sobre a operacionalizagdo do processo de
certificacdo de qualidade e seguranca em institui¢fes brasileiras de saude. Entende-se, que s&o
necessarios estudos futuros com abordagem desta tematica, pois sdo modelos de analise de

falhas encontradas, com potencial para direcionar 0s gestores em saude.
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