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RESUMO: Foi definido como objetivo
principal a demonstracdo dos desafios
enfrentados para a implantagdo das metas
de seguranga do paciente nos servigos de
salde do Brasil. Além disso, tem-se como
objetivo secundario o auxilio em futuros
estudos acerca da tematica proposta. Trata-
se de uma revisao integrativa da literatura,
acerca de como ocorre a implantacdo
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das metas de seguranca do paciente nos
sistemas de saude do Brasil. Diante do
exposto, pdde-se concluir a necessidade
da implementacdo nos servicos de saude,
para uma melhor prestacao de assisténcia
para a populacdo. A partir das ag¢des de
educacao permanente para a compreensao
dos profissionais prestadores de cuidados
sobre a indubitavel necessidade do alcance
dessas metas.

PALAVRAS-CHAVE: Seguranca do pacien-
te, Promocéo da saude e Metas de segu-
ranca do paciente.

INTRODUCAO

O processo de assisténcia em
salde ao longo da histéria foi marcado pela
seguranca do paciente, ha mais de dois mil
anos, Hipdcrates se pronunciou “primeiro
nao ferir”’, referindo assim ao principio
da ndo maleficéncia. Posteriormente, a
enfermeira Florence Nightingale, anuncia
que o hospital deve ser um ambiente
seguro para 0s pacientes e assim nao
devem causar dano, assim, podemos notar
que a assisténcia deve ser segura para 0s
pacientes (Cavalcante, 2019).
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A Seguranca do Paciente (SP) trata-se de um assunto debatido mundialmente, com
o intuito de respeitar o principio da nao maleficéncia. Sendo assim, no Brasil, foi criado o
Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP), com a participacdo dos pacientes
na importancia da humanizagé@o, comunicagao efetiva e de verificar quais as necessidades
para mitigar incidentes e eventos adversos (Motas, 2021).

Ademais, o Brasil, por meio da Portaria n. 529/2013 do Ministério da Saude, publicou
o PNSP, com o objetivo de promover, apoiar e fiscalizar as iniciativas de implementacéao
da seguranca do paciente (Rocha, 2020). No mesmo aspecto, foi publicado a Resolugcéao
Diretoria Colegiada (RDC) n 36, estabelecendo a¢des de promogado de um ambiente seguro,
com as metas de seguranga do paciente, sendo elas: identificagcéo correta do paciente;
comunicacdo efetiva entre os profissionais de salde, seguranga na prescricdo, uso e
administragcdo de medicamentos; cirurgia segura; higienizacdo das maos para prevenir
infeccdes; prevencao de leséo por presséo e quedas (Azevedo, 2021).

Diante do exposto, foi definido como objetivo principal a demonstra¢do dos desafios
enfrentados para a implantacdo das metas de segurangca do paciente nos servicos de
saude do Brasil. Além disso, tem-se como objetivo secundario o auxilio em futuros estudos

acerca da tematica proposta.

METODOLOGIA

Trata-se de umareviséo integrativa da literatura, acerca de como ocorre aimplantagcéo
das metas de seguranca do paciente nos sistemas de saude do Brasil. Assim, o trabalho
foi realizado por meio de seis etapas, sendo elas: escolha da tematica a ser trabalhada,
delimitagdo dos critérios de incluséo, buscas nas bases de dados Scielo e Periodico
Capes, selecao dos trabalhos, leitura dos resumos encontrados, por fim, compilagdo dos
pontos chaves. Como critérios de inclusé@o, foram delimitados: periodicidade dos Ultimos
cinco anos (2018-2023), idiomas inglés e portugues, Descritores em Ciéncias da Saude
“Seguranca do paciente”, Promo¢édo da saude” e “Metas de seguranca do paciente”,
relacdo com o objetivo proposto, artigos disponiveis de forma gratuita e relevancia para a
temética proposta.

RESULTADOS

Como forma de mitigar as ocorréncias de eventos adversos relacionados aos
cuidados em salde, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), desde 2004,
inseriu no Brasil a Aliangca Mundial para a Seguranca do Paciente, criado pela Organizacao
Mundial da Saude (OMS). Intensificando atividades dos servigos de saude que estéo dentro
do principio da nao-maleficéncia, sendo necessario um trabalho conjunto entre o Ministério
da Saude, a Organizacdo Pan-Americana de Saude, Organizagdo Mundial da Salde e
outros Servicos Nacionais de Vigilancia Sanitaria (Cunha, 2020).
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O controle de eventos adversos faz-se indubitavelmente necesséario para nao
gerar prejuizos para o usuario e para o servico de saude. Sendo assim, € indispensavel o
monitoramento, a implementacao, controle e aperfeicoamento das metas de seguranga do
paciente, como uma forma de estratégia contribuir para que o processo saude-doenca seja
0 mais efetivo possivel (Barros, 2021).

O Programa Nacional de Seguranga do Paciente, criado em 2013, como uma
estratégia de implementar a cultura da n&o-maleficéncia, almejando uma assisténcia
segura. Corroborado pela RDC 36, estabelece a obrigatoriedade de implantagéo do Nucleo
de Seguranca do Paciente (NSP) nos servicos prestadores de cuidados, como uma forma
de disseminacéo do desenvolvimento do papel fundamental no Plano de Seguranga do
Paciente (Passos, 2022).

As metas s6 poderao ser implementadas com o auxilio dos profissionais prestadores
de cuidados sejam capacitados e sobre a importancia da seguranga do paciente. Com a
criacdo dos NSPs como forma de prevencéo e controle de eventos adversos relacionados a
assisténcia em saude, com um ambiente seguro e eficaz, sendo este setor responsavel pela
disseminagé@o, manuten¢ao, controle e fiscalizagcdo da cultura de seguranca do paciente
entre os profissionais e pacientes (Lopes, 2020).

As seis metas de seguranca do paciente foram desenvolvidas de acordo com as
necessidades encontradas nos servicos de salde. Entretanto, vale ressaltar que para
a implementacéo dessa forma de se fazer salde, encontram-se barreiras e torna-se
necessario a criagdo de estratégias, como acdes de educacao permanente por meio de
simulagdes realistas, palestras de sensibilizacéo e estudos cientificos sobre o impacto na

assisténcia de saude, entre outros meios (Nascimento, 2020).

CONCLUSAO

Diante do exposto, pdde-se concluir a necessidade da implementag¢éo nos servigos
de saude, para uma melhor prestagéo de assisténcia para a populagéo. A partir das agbes
de educacao permanente para a compreensao dos profissionais prestadores de cuidados
sobre a indubitavel necessidade do alcance dessas metas. Por fim, o Estado tem o dever
de desenvolver meios de implementar e fiscalizar a implantacdo das metas de seguranca
do paciente, com o intuito de mitigar as complicacdes relacionadas com os processos de
saude.
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