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A seguranca do
paciente

Janete de Souza Urbanetto
Amanda Pestana da Silva
Jéssica de Borba Sparremberger Vitt

A seguranca na atencdo em salde vem sendo um
tema amplamente discutido em todo o mundo, de forma
gue a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e o Minis-
tério da Saude (MS) do Brasil tém atuado em parceria
com varias organizacdes com o objetivo de desenvolver
e/ou qualificar as acdes em prol da seguranca dos pa-

cientes/usuarios dos servicos de saude [Figura 1].
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MAS O QUE E SEGURANGCA NA ATENGCAO A
SAUDE E PORQUE ESSE TEMA TEM TAMANHA
IMPORTANCIA?

Figura 1: O que é seguranca do paciente?

Legenda Descritiva: Um aperto de maos ao centro com o simbolo da Organizacdo Mundial da
Saude do lado direito e o logo do Ministério da Satide do lado esquerdo.

A seguir, mostraremos como esse tema vem sendo abordado com
base em alguns materiais norteadores.

Na Grécia Antiga, o médico e filésofo Hipdcrates [Figura 2] ja de-
fendia o principio da “ndo maleficéncia”, ou seja, durante o cuidado
aos doentes, deve-se, “antes de tudo, ndo causar dano”. A enfermeira
inglesa considerada a pioneira da enfermagem, Florence Nightingale
[Figura 3], também defendia esse principio, uma vez que afirmava que
o principal dever de um hospital é ndo prejudicar o paciente (NIGHTIN-
GALE, 1863).
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Figura 2: Hipdcrates

Legenda Descritiva: Escultura busto de Hipdcrates ao lado da frase “Antes de tudo, ndo
causar dano!”.

Figura 3: Florence Nightingale

Legenda Descritiva: Florence Nightingale ao lado da frase “O principal dever de um hospital é
nao prejudicar o paciente.”
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O tema seguranca do paciente ganhou maior visibilidade mundial
no ano de 1999, com a publicacdo de um relatério do Institute of Medi-
cine (IOM) chamado “Errar é humano”, que mostrou que 100 mil pessoas
morriam por ano nos Estados Unidos em decorréncia de eventos adver-
sos, superando as mortes por HIV, cAncer de mama ou atropelamentos
(KOHN; CORRIGAN; DONALDSON, 2000).

Apods a publicacao desse relatdério, e com indicacdo da Organiza-
cao Mundial da Saude, paises do mundo inteiro passaram a analisar sua
atencao a saude, principalmente hospitalar, buscando conhecer a reali-

dade e criando mudancas voltadas para a seguranca dos pacientes.

Nos anos de 2015 e 2016, foram lancados novos relatérios mos-
trando progressos na area de seguranca do paciente. Porém ainda havia
muito a ser feito, havendo recomendacdes para a melhoria dessa area
até o ano de 2030, como o estabelecimento de um clima organizacional
voltado a seguranca do paciente, incluindo os pacientes nesse processo
de criacdo de uma satide mais segura (FUNDACAO NACIONAL DE SE-
GURANCA DO PACIENTE, 2015; YU et al., 2016).

Existem ainda muitas barreiras a serem superadas para que o pa-
ciente e a sua familia sejam incluidos no processo de atencao a saude.
Pesquisas comprovam que uma maior atuacao do paciente durante os
seus cuidados de saude diminui a ocorréncia de eventos adversos, assim
como profissionais de saude engajados com a seguranca do paciente
tendem a ter seus cuidados melhor avaliados por este [Figura 4] (NA-

TIONAL PATIENT SAFETY FOUNDATION, 2014).
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Figura 4: Atuacao conjunta de pacientes, familiares e profissionais no cuidado a saude.

Legenda Descritiva: No lado esquerdo, uma profissional de satide realizando uma
apresentacao para uma platéia. No lado direito, uma senhora sentada em uma cadeira de
rodas com uma familiar as suas costas. Ao centro, um sinal matematico de soma.

Um cuidado a salde inseguro pode trazer consequéncias negati-
vas graves para os usudrios do sistema de saude, podendo causar até
mesmo a morte do paciente, o que ja foi reafirmado por uma pesquisa
realizada nos Estados Unidos. Essa pesquisa mostrou que, no ano de
2013, cerca de 4 mil pessoas morreram devido a consequéncias de um

cuidado inseguro (MAKARY; DANIEL, 2016).

E NO BRASIL, O QUE VEM SENDO FEITO PARA
EVITAR TAIS CONSEQUENCIAS?

No ano de 2013, através da Portaria n°® 529, de 1° de abril de 2013,
o Ministério da Saude criou o Programa Nacional de Seguranca do Pa-

ciente (PNSP), que tem como objetivo contribuir para a qualificacdo
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do cuidado em saude em todos os estabelecimentos de saude do ter-
ritério nacional. Apds a criacdo desse programa, a Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) também publicou acdes para a promo-
cao da seguranca do paciente e a melhoria da qualidade dos servicos
de satide (BRASIL, 2013a, 2013b; MS; FIOCRUZ; ANVISA, 2014). Para
mais informacodes acerca do PNSP, pode ser conferido o “Documento de
referéncia para o Programa Nacional de Seguranca do Paciente” (MS;
FIOCRUZ; ANVISA, 2014).

MAS, AFINAL, O QUE E SEGURANGCA DO PACIENTE?
[FIGURA 5]

Figura 5: O que é seguranca do paciente?

Legenda Descritiva: Mulher com uma expressao de duvida ao lado da pergunta: o que é
seguranca do paciente?
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A seguranca do paciente é areducdo a um minimo possivel do risco
de dano ao paciente durante a realizacdo de cuidados em saude. Dano
é o comprometimento de uma estrutura ou funcado do corpo, como
doenca, lesido, sofrimento, morte, incapacidade ou disfuncao, podendo,

assim, ser fisico, social ou psicolégico (BRASIL, 2013b).

Uma das estratégias para saber a situacao real do Brasil acerca da
seguranca dos pacientes foi desenvolvida pela ANVISA. Ela recomenda
que os profissionais das instituicoes de salide e os pacientes e seus fa-
miliares notifiqguem os incidentes relacionados a assisténcia a salde ao
Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS) através do Notivisa,
um sistema informatizado desenvolvido pela ANVISA para registrar as
situacdes ocorridas, o qual vocé pode acessar no seguinte endereco:
https://www8.anvisa.gov.br/notivisa/frmlLogin.asp. Esses dados sao
importantes para que possam ser determinadas acoes em prol da se-
guranca do paciente, prevenindo ocorréncias futuras (ANVISA, 2014;
BRASIL, 2013b, 2015).

Vérias estratégias envolvendo o cuidado seguro em saude tém sido
implementadas no mundo todo, o que demonstra uma inquietacdo e um
comprometimento de profissionais e gestores em saide com essa tema-
tica. No entanto, em funcao da grande complexidade do tema relacio-
nado a cultura de seguranca do paciente, aimplementacado de diretrizes
e protocolos ndo garantem uma assisténcia segura. Percepcoes melho-
res da equipe [Figura 6] sobre a cultura de seguranca estio associadas a
uma melhor seguranca geral, medida por uma combinacao de danos re-

latados, e a satisfacdo do paciente (URBANETTO; MAGNAGO, 2014).
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Figura 6: Engajamento da equipe de satide com a seguranca do paciente.

Legenda Descritiva: Oito profissionais de satide juntos em uma sala de espera de um
ambiente hospitalar.
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