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RESUMO: Instituido em 2013 pela Portaria n° 529, o Programa Nacional de Seguranca do Paciente visa
qualificar o cuidado em saude no Brasil por meio de protocolos, guias, manuais e capacitacdo continua de
profissionais, garantindo atendimento sem danos evitaveis. Em 2004, a Organizacdo Mundial de Salude elencou
Seis Metas Internacionais de Seguranca do Paciente, focadas em reduzir a ocorréncia de eventos adversos.
Servicos de urgéncia e emergéncia enfrentam crescente demanda, superlotacdo e sobrecarga profissional, fatores
que aumentam a ocorréncia de erros e eventos adversos. O enfermeiro atua como gestor e lider do cuidado,
implementando estratégias de qualidade assistencial e melhoria de processos, apoiado pela Educagdo Permanente
em Salde. Em agosto de 2025, profissionais de uma UPA do interior do Rio Grande do Sul foram capacitados
acerca das Seis Metas Internacionais, utilizando-se de metodologias ativas para fortalecer o conhecimento e a
seguranca dos pacientes.

PALAVRAS-CHAVE: Seguranga do paciente; Servigos de Atendimento de Emergéncia; Aprendizado Ativo.
AREA TEMATICA: Enfermagem em urgéncia e emergéncia
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INTRODUCAO

Instituido em 2013 pela Portaria n® 529, o Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP) tem como
objetivo qualificar o cuidado em saude nos servigos brasileiros, por meio da implementacéo de protocolos, guias e
manuais de seguranca, além da capacitacdo continua de profissionais e equipes a fim de garantir que todos os
pacientes sejam atendidos sem a ocorréncia de danos evitaveis. (Brasil, 2013). Nesse contexto, entende-se a
seguranga do paciente como o direito de todo individuo de receber cuidados de saude livres de danos evitaveis.
Para promover esse objetivo, em 2004 a OMS, em conjunto com a Joint Commission International (JCI),
estabeleceu as Seis Metas Internacionais de Seguranca do Paciente (Brasil, 2021; Brasil, 2025).

Os servigos de urgéncia e emergéncia, essenciais a assisténcia em salde, enfrentam crescente demanda
devido ao aumento de causas externas, violéncia urbana e falhas na atengdo basica, resultando em superlotacéo e
sobrecarga profissional. Nesse contexto, o atendimento exige raciocinio clinico rapido e preciso, porém condi¢6es
adversas, como alta carga de trabalho, interrupcdes frequentes e multiplas tarefas, elevam o risco de erros e
eventos adversos (EA)(Silva et al., 2019; Marques, Rosetti & Portugal, 2021). As Unidades de Pronto
Atendimento (UPA) 24 horas constituem importantes componentes da Rede de Atencdo as Urgéncias e
Emergéncias (RUE), oferecendo atendimento continuo e qualificado a pacientes graves e nao graves. (Brasil,
2025).

O enfermeiro, como gestor e lider do cuidado, tem papel central na promocdo da qualidade assistencial e
melhoria dos processos. Nesse contexto, a Educacdo Permanente em Salde é uma ferramenta essencial para

fortalecer a autoavaliacdo e a seguranca do paciente. (Santos et al, 2020).

OBJETIVO
Assim, o presente resumo expandido tem como objetivo relatar a experiéncia de enfermeiras residentes de
um programa de urgéncia, emergéncia e trauma, na promoc¢do de uma capacitacdo sobre as seis metas

internacionais de seguranga do paciente em UPA no interior do Rio Grande do Sul (RS).

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia acerca do desenvolvimento de capacitacdo acerca das metas
internacionais de seguranca do paciente, realizada em agosto de 2025 em uma UPA localizada no interior do
estado do RS.

DISCUSSAO

O PNSP tem como objetivo qualificar o cuidado em saide no Brasil por meio da implementacdo de
protocolos, guias e capacitacdo das equipes, assegurando atendimento com qualidade, respeito e seguranca.
Impulsionada pelo relatorio Errar € Humano (1999), a seguranca do paciente tornou-se prioridade global para a
OMS, sendo definida como o direito a cuidados livres de danos evitaveis. Nesse contexto, destacam-se as Seis
Metas Internacionais de Seguranca do Paciente, que orientam praticas essenciais nos servigos de saude:

identificacdo correta do paciente, comunicagao eficaz, seguranga no uso de medicamentos, realizagéo de cirurgias



seguras, prevencdo de infeccOes e reducdo de quedas e lesdes por pressdo, promovendo uma assisténcia mais
segura e baseada em evidéncias. (Brasil, 2013; Brasil, 2021; Brasil, 2025).

Nesse contexto, emergem 0s servi¢os de urgéncia e emergéncia que tém apresentado crescente demanda,
resultando em superlotagdo e sobrecarga profissional, tornando os atendimentos mais complexos. Além disso, o
cendrio de urgéncia e emergéncia exige raciocinio clinico rapido e preciso para decisdes condizentes com a clinica
do paciente. Diversos elementos contribuem para a ocorréncia de erros e EA, incluindo superlotacdo, elevada
carga de trabalho, interrupcGes frequentes e a necessidade de gerenciar multiplas tarefas simultaneamente, bem
como a insuficiéncia de recursos humanos, materiais e fisicos (Silva et al., 2019; Marques; Rosetti; Portugal,
2021). Nesse cenario, a Educacdo Permanente (EP) é uma ferramenta importante para ampliar a capacidade de
autoavaliacdo e autogestdo voltada a seguranca do paciente (Santos et al, 2020).

A EP caracteriza-se como um processo continuo que promove a reflexdo sobre a pratica e a construcao
coletiva de novos saberes, integrada a rotina dos profissionais de salde, sendo especialmente relevante em
servigos de urgéncia e emergéncia por contribuir para a atualizacdo do conhecimento e o aprimoramento da préatica
clinica, impactando diretamente na qualidade da assisténcia. Nesse contexto, o uso de metodologias ativas
destaca-se como estratégia eficaz, pois favorece uma aprendizagem significativa, baseada na interagdo e nos
conhecimentos prévios dos profissionais, tornando o processo mais participativo e pratico, além de fortalecer a
cultura de seguranca do paciente e incentivar a reflexdo e o engajamento das equipes quanto a importancia desse
tema (Araujo et. al 2022; Kapiche et al. 2023; Costa 2025).

RESULTADOS

A atividade contou com a participacdo de 13 Enfermeiros, 18 Técnicos de Enfermagem, 2 Médicos, 1
Técnico em Radiologia, 2 Académicos de Enfermagem, 1 Farmacéutico e 2 funcionarios administrativos, sendo
aplicada por duas enfermeiras residentes e pelo enfermeiro referéncia de seguranca do paciente do servigo. A
atividade consistiu em uma atividade interativa dentro dos setores de assisténcia e administrativo, onde o0s
participantes em grupo deveriam elencar quais eram as seis metas internacionais de seguranc¢a do paciente, entre
alternativas falsas e verdadeiras.

Durante a atividade, surgiram dividas e discussfes entre o grupo de participantes sobre o que contemplava a
seguranca do paciente, 0 que era regra da instituicdo e o que era estabelecido como meta internacional dentro deste
contexto. Abaixo estd um registro de como funcionava a atividade e das alternativas disponiveis aos participantes,

entre elas as seis metas internacionais:



Imagem 1 - arquivo pessoal das autoras.

Reduzir o tempo de permanéncia
do paciente na internagdo

Assegurar que todos pacientes
saibam as metas da instituigio

Garantir que todos os pacientes
saibam o nome completo de todos
os profissionais que os atendem

Reduzir a ocorréncia de flebite no
ambiente hospitalar

Garantir que todos os pacientes
tenham acesso irrestrito a internet
hospitalar

Evitar falar com o paciente sobre seu
diagnéstico para ndo causar estresse

Trocar todos os equipamentos
médicos a cada 24 horas

Impedir que pacientes com doencas
contagiosas conversem com outros
pacientes

Substituir medicamentos por terapias
naturais sempre que possivel

Implementar higiene coporal a cada
turno para reduzir infecgio

Realizar a troca de cateter venoso
periférico a cada 24 horas para
reduzir flebite

Identificar corretamente os pacientes

Melhorar a comunicagio entre
profissionais de satiide

Melhorar a seguranga na prescricao,
no uso e na administracio de
medicamentos

Assegurar cirurgias com local,
procedimento e paciente corretos

Higienizacdo das maos para evitar
infecgdes hospitalares

Reduzir o risco de quedas e lesdes
por pressao

Anotar a opinido dos visitantes sobre
o atendimento como parte do
prontuario do paciente

Implementar o uso de luvas de
procedimento no preparo de todas
as medicagdes

Exigir que todos os pacientes usem
roupas da cor do seu setor para ficil
identificagdo

Garantir que todos os pacientes
durmam pelo menos 8 horas por
neite durante a internagio

Imagem 2 - produzido pelas das autoras

CONSIDERACOES FINAIS OU CONCLUSAO

A adocdo de metodologias ativas na abordagem da seguranca do paciente em uma UPA demonstrou-se uma
estratégia eficaz para promover aprendizagem significativa e transformacao da pratica profissional. Ao colocar os
profissionais como protagonistas do processo educativo, essas metodologias favoreceram o desenvolvimento do
pensamento critico, da tomada de decisdo e da corresponsabilizacdo pelo cuidado seguro. Contribui para maior

engajamento da equipe, fortalecimento do trabalho interdisciplinar e aprimoramento das condutas assistenciais.
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