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APRESENTACAO

A obra “Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Cientifico” aborda
uma série de estudos realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicacdes
realizadas pela Atena Editora. Em sua totalidade esta composta por 2 volumes, sendo
eles classificados de acordo com a area de abrangéncia e tematicas de estudo. Em
seus 31 capitulos, o volume Ill aborda a Enfermagem como atuante na Atencéo
Béasica e Hospitalar, trazendo publicacbes sobre Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE), seguranca do paciente, aplicagcdo de protocolos assistenciais,
controle de infeccao hospitalar, dentre outros.

As pesquisas abordam os mais variados publicos, desde o paciente neonatal, até
a prestagao de cuidados ao idoso e cuidados paliativos. A sensibilidade diferenciada
diante das especificidades inerentes a cada publico promove o conhecimento
e, consequentemente, a qualidade na assisténcia. Sendo assim, a prestacdo dos
servicos ocorre de forma eficaz, gerando resultados cada vez mais satisfatérios.

Ademais, esperamos que este livro possa fornecer subsidios para uma atuacao
qualificada e humanizada tanto ao neonato quanto ao paciente que necessita de
cuidados no fim da vida. Para tanto, se faz necessario o preparo e qualificacéo
profissional para tal funcéo, ndo apenas em um contexto cientifico como, também, de
promocao da humanizac¢do da assisténcia.

Isabelle C. de N. Sombra
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O GERENCIAMENTO DE RISCO NA REDUCAO DE
EVENTOS ADVERSOS E NO ALCANCE DA SEGURANCA

Andréia Guerra Siman

Professora adjunta Universidade Federal de
Vicosa, Avenida Peter Henry Rolfs, s/n - Campus
Universitéario, Vigosa - MG, 36570-900, Minas
Gerais, Brasil.

Fernanda Batista Oliveira Santos
Professora adjunta Universidade Federal de

Minas Gerais, Avenida Prof. Alfredo Balena, 190 -
Santa Efigénia, Belo Horizonte - MG, 30130-100,
Minas Gerais, Brasil.

Eliza Cristina Clara Alves

Estudante de graduacao em enfermagem pela
Universidade Federal de Vigosa, Avenida Peter
Henry Rolfs, s/n - Campus Universitario, Vigosa -
MG, 36570-900, Minas Gerais, Brasil.

Marilane de Oliveira Fani Amaro

Professora adjunta Universidade Federal de
Vicosa, Avenida Peter Henry Rolfs, s/n - Campus
Universitario, Vigosa - MG, 36570-900, Minas
Gerais, Brasil.

RESUMO: O gerenciamento de risco é
uma ferramenta essencial na tentativa de
garantir medidas de prevencdo de riscos nas
instituicbes hospitalares, proporcionando um
atendimento de qualidade em prol da seguranca
do paciente. Objetivo: relatar uma experiéncia
sobre a qualidade, gerenciamento de risco e
eventos adversos em um hospital de ensino.
Trata-se de um relato descritivo sobre parte das
atividades de um projeto de extensao realizado
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em um hospital filantropico credenciado como
Hospital de ensino, localizado em Minas Gerais,
Brasil. Foram realizadas capacitagbes com os
gestores, técnicos, enfermeiros, supervisores
de enfermagem, equipe de higienizacdo e
farméacia, em parceria com a Enfermeira da
CCIH/Qualidade do hospital, voltadas para
o Gerenciamento de Risco e notificacbes de
Eventos Adversos. As capacitagdes abordavam
a relacdo dos eventos adversos, seguranca,
notificacdo: tecnovigilancia, hemovigilancia,
saneantes, farmacovigilancia, com a finalidade
de tracar medidas efetivas na resolucao dos
problemas apresentados pelas notificagdes e
sua implicancia para a seguranga do paciente
e do profissional. Houve um avanco em
conhecimento e aumento de notificagdes de
eventos adversos além de aprimoramento no
gerenciamento de riscos. O gerenciamento
de risco permitiu um impacto na melhoria
da qualidade da assisténcia, introduzindo
conhecimentos sobre seguranca do paciente.
Implicacdes para a Seguranca do Paciente: Os
erros relacionados a assisténcia na saude sao
frequentes, principalmente no ambito hospitalar,
por isso, devemos reconhecer 0S riscos € 0s
aportes hospitalares que podem auxiliar para a
melhoria da assisténcia e viabilizar a seguranca
do paciente.

PALAVRAS-CHAVE:

Risco; Seguranca do Paciente; Superviséo de

Gerenciamento de
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Enfermagem.

RISK MANAGEMENT IN ADVERSE EVENT REDUCTION AND PATIENT SAFETY
REACHING

ABSTRACT: Risk management is an essential tool in the attempt to ensure risk
prevention measures in hospital institutions, providing quality care for patient safety.
Objective: To report an experience on quality, risk management and adverse events in
a teaching hospital. This is a descriptive report on part of the activities of an extension
project carried out in a philanthropic hospital accredited as a teaching hospital located
in Minas Gerais Brazil. Training was conducted with managers, technicians, nurses,
nursing supervisors, hygiene and pharmacy staff, in partnership with the CCIH / Quality
Hospital nurse, focused on Risk Management and Adverse Event notifications. The
training addressed the list of adverse events, safety, notification: technovigilance,
hemovigilance, sanitizers, pharmacovigilance, with the purpose of drawing effective
measures in solving the problems presented by the notifications and their implications
for patient and professional safety. There has been an advance in awareness and
increased reporting of adverse events as well as improved risk management. Risk
management has had an impact on improving the quality of care by introducing
knowledge about patient safety. Implications for Patient Safety: Healthcare-related
errors are frequent, especially at the hospital level, so we must recognize the risks and
hospital inputs that can help improve care and make patient safety feasible.
KEYWORDS: Risk Management; Patient safety; Nursing Supervision.

11 INTRODUCAO

A Organizacao Mundial da Saude (OMS) aponta que milhares de pessoas sofrem
danos a saude anualmente. Muitas sao as questdes que devem ser problematizadas
diante a este dado, uma vez que considerando somente o cenario hospitalar, um
estudo desenvolvido em cinco paises da América Latina mostra que pacientes que
sofreram algum tipo de evento adverso (EA), 60% destes poderiam ser evitados,
comprometendo a seguranca do paciente (OMS, 2009).

A ocorréncia dos EA é reconhecida como uma falha na seguranca do paciente
e podem ser analisados por meio do modelo do queijo sui¢co, 0 qual consiste em
um modelo de barreiras, também chamado como a légica da cascata, se adéqua a
sistemas de alta tecnologia por suas camadas defensivas, como alarmes, individuos
em acoes finalistas ou controles administrativos com func¢des de proteger potenciais
vitimas e situacdes do risco. As barreiras sdo como as fatias do queijo suigco com muitos
buracos (SOUSA, 2006). Quando os buracos estdo momentaneamente alinhados,
permite-se que a trajetoria do acidente venha a ocorrer. As acdes para a promogao
da seguranca do paciente e a melhoria da qualidade nos servigos de saude tém sido
interesse crescente nas pesquisas e, cada vez mais difundidas nas organizacdes de

Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Cientifico 3 Capitulo 23 247



saude, como prioridade mundial, na tentativa de diminuir a ocorréncia do numero de
incidentes evitaveis. Quando ocorre um incidente € util determinar se esse constituiu
um EA, ou seja, se gerou dano ao paciente. Nos ultimos anos, pesquisas sobre
incidéncia, natureza e impactos dos EA tém contribuido para o conhecimento da
magnitude do problema (SOUSA, 2006).

Nesta perspectiva, é impossivel discutir a seguranga do paciente sem considerar
as esferas politica e econdémica. A situacéo da saude brasileira urge em deficiéncias
estruturais, processuais o que, por sua vez, mina a capacidade de intervir no processo
saude-doenca com qualidade, podendo culminar em eventos com potencial de causar
danos aos pacientes e prejuizos relacionados aos cuidados em saude.

Entretanto, prevenir e reduzir riscos e danos aos pacientes é uma necessidade
dos servicos de saude, inclusive do ponto de vista ético, em especial o hospital, por
ser a instituicdo que recebe o paciente em condicdo de saude ja abalada. Desta
forma, o gerenciamento de risco € uma ferramenta essencial na tentativa de garantir
medidas de prevencao de riscos nas instituicoes hospitalares, proporcionando um
atendimento de qualidade em prol da seguranca do paciente (FASSINI, HAHN; 2012).

Com as consideragdes apresentadas, o objetivo deste trabalho é relatar uma
experiéncia sobre a qualidade, gerenciamento de risco e eventos adversos em um
hospital de ensino.

2| METODO

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia sobre parte das
atividades de um projeto de extenséo. O projeto de extensao intitulado “Implantacéo
do Processo de Acreditacdo Hospitalar e Seguranca do Paciente em um Hospital
Ensino” foi realizado em um hospital filantrépico, credenciado como Hospital de
ensino, localizado em Minas Gerais, Brasil.

Para definicdo do cenario de estudo, levou-se em consideracao ser um hospital
zeloso pela a qualidade e seguranca do paciente, participante da Rede de Hospitais
Sentinela, e, portanto, possuir uma comissdo de gerenciamento de riscos. Trata-se
de um hospital filantrdpico, vinculado com hospital de ensino, localizado na Zona da
Mata de Minas Gerais, Brasil. Possui 116 leitos e média de 5.232 pacientes-dia ao
més. E um servico de referéncia de uma microrregido composta por nove municipios
€ possui seis alas de internacao

As atividades foram realizadas em novembro de 2015, com desenvolvimento de
capacitagcdes com os gestores, técnicos, enfermeiros, supervisores de enfermagem,
equipe de higienizacao e farmacia, em parceria com a Enfermeira da CCIH/Qualidade
do hospital, voltadas para o Gerenciamento de Risco e notificacbes de Eventos
Adversos.

As capacitacOes duraram dois dias, em quatro encontros: dois para o plantao
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diurno e dois para o noturno; e abordavam a relagao dos eventos adversos, seguranca,
notificagéo: tecnovigilancia, hemovigilancia, saneantes, farmacovigilancia, com a
finalidade de tracar medidas efetivas na resolu¢ao dos problemas apresentados pelas
notificacdes e sua implicancia para a seguranca do paciente e do profissional.

31 RESULTADO E DISCUSSAO

Para melhorar a seguranca do paciente foi nomeado, pelo diretor administrativo,
o Nucleo de Seguranca do Paciente — NSP (uma comisséo que desenvolve atividades
de Seguranca do Paciente na instituicao) (BRASIL, 2013) composto por: nove
enfermeiros, representantes de todos os setores; um técnico de enfermagem; um
nutricionista; o coordenador darecepg¢ao; coordenador da manutencéo; o farmacéutico
e o gerente de apoio operacional. O NSP era coordenado pela enfermeira da CCIH e
nao havia um representante médico. Uma equipe multiprofissional € fundamental para
atender o principio de disseminagéo sistematica da cultura de seguranca. Também
nao foram identificadas comissdes afins atuando como membros consultivos do
nuacleo (NASCIMENTO, 2016).

As melhorias para alcancar a Acreditacéo se iniciaram em 2010 e a criagdo do
nucleo ocorreu em 2013. A instituicdo manteve suas notificagdes, acdes preventivas,
educativas com foco nas queixas técnicas, e s6 em 2015 instituiu a ficha de notificagéo
de EAinternos.

A qualidade assistencial deve ser uma meta institucional em hospitais de
pequeno e médio porte. Dentro desta perspectiva, o projeto foi desenvolvido em
parceria com a enfermeira da gestao da qualidade, que ampliou para a participacao
de todos os enfermeiros do Hospital, com o objetivo de melhoria a assisténcia por
meio do Processo de Acreditacdo Hospitalar e implantagdo do Nucleo de Seguranca
do Paciente. No momento da pesquisa, o referido hospital estava implantando o
Processo de Acreditacao pela metodologia ONA, porém enfrentava dificuldades em
implantar todas as mudancas e descricao dos processos.

O projeto fortaleceu a implantacdo do Processo de Acreditacdo, a partir do
relatério de diagnostico da instituicdo, realizado pela ONA. As principais acdes
desenvolvidas foram atividades de capacitagcdo as equipes envolvidas e realizagcéo
de um plano de agao para a equipe de enfermagem alcancar os padrdes de qualidade
e seguranca; Discussdo dos processos junto a equipe e auxilio na implantacéo dos
processos e mudancas solicitados pela ONA; Capacitacdo da equipe de enfermagem
do Hospital em relacdo aos conceitos da qualidade; erros, ocorréncias, eventos
adversos e eventos sentinela; Auxilio no gerenciamento de riscos clinicos e nao
clinicos; Auxilio na descricdo dos processos setoriais.

Estimava mais subsidios para o hospital alcancar a acreditagcdo, e assim a
melhoria da qualidade gerencial e assistencial, além de seguranca ao paciente e ao
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trabalhador. Aimejava também, enriquecer a formacao do aluno envolvido no projeto,
para atuar como enfermeiro com principios da qualidade. Com as ac¢des realizadas
houve um avanco em conhecimento e aumento de notificacbes de eventos adversos.

O gerente de riscos atualiza o registro das notificacdes no Sistema nacional de
Notificacdo da Vigilancia Sanitaria (NOTIVISA). Resultados de estudos evidenciaram
as instituicoes estao notificando EA, e a maioria usa sistema eletrénico (FRANCOLIN,
2015). Além disso, estudo aponta que 50% das notificacdes de EA e queixas técnicas
séo provenientes da Rede Sentinela (BRASIL,2010).

Apesar da categoria do profissional notificador ndo se fazer obrigatéria na
instituicao, o enfermeiro foi responsavel por realizar a maior parte delas, o técnico de
enfermagem nao realizou nenhuma notificacdo, duas notificacbes foram realizadas
pelo médico, e apenas uma pelo profissional nutricionista. De acordo com outros
estudos no Brasil a respeito dessa tematica, ndo houve registro do profissional
responsavel pela notificacdo em maioria delas, tendo os enfermeiros realizado
(26,3%) das notificagbes, seguidos dos médicos (5,7%) (GOTTEMS, 2016).

Das notificagdes apontadas no gréfico, os erros de medicacdes foram os eventos
adversos de maior incidéncia, seguidos pela queda do paciente do leito. Em outro
estudo de 2019, foi possivel evidenciar a ocorréncia de EA em medicamentos, sendo
também o motivo mais frequente das notificacées (FURINI, 2019).

Os erros relacionados a assisténcia na satde sao frequentes, principalmente no
ambito hospitalar, por isso, devemos reconhecer o0s riscos e 0s aportes hospitalares
gue podem auxiliar para a melhoria da assisténcia e viabilizar a seguranca do paciente
(OLIVEIRA, et al, 2014).

Para identificar os riscos e complexidade assistencial, os enfermeiros adotam
algumas ferramentas como auditoria clinica, escala de Braden, NAS (Nursing
Activities Score), Classificacao Perroca, Escala de Norton, Classificagdao de Fugulin,
TISS (Therapeutic Intervention Scoring System) dentre outras (FRANCOLIN, et al,
2015). Na instituicdo, cenario do estudo, foram adotadas a escala de Braden, Escala
de Norton e a Classificacédo de Fugulin.

Os resultados evidenciam que existem ac¢des sendo desenvolvidas para
melhorar o0 gerenciamento de risco, a seguranca do paciente e a notificacao de
eventos adversos; uma perspectiva positiva iniciada ap6s a RDC n° 36, a qual elenca
o desenvolvimento de acdes voltadas para a seguranca do paciente (BRASIL, 2013).

41 CONCLUSAO

Houve um avango em conhecimento e aumento de notificacbes de eventos
adversos na instituicao cenario do estudo, além de um maior envolvimento da equipe
no que se refere a seguranca do paciente, qualidade, acreditacdo e gerenciamento
de risco. O gerenciamento de risco permitiu um impacto na melhoria da qualidade da
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assisténcia, introduzindo conhecimentos para notificacoes de eventos adversos.
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