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“A medicina era simples, ineficaz e 
relativamente segura. 

Agora é complexa, mais eficaz e 
potencialmente perigosa.”

Sir Cyrill Chantler



Evidências

 Revisão de 30.121 prontuários

 51 hospitais no estado de Nova York

 Incidência de Eventos Adversos: 3,7% dos casos

 Incapacidade temporal: 70%

 13,6% desses eventos levaram o paciente ao óbito



 Revisão de 25 estudos realizados em 27 países em seis 

continentes, todos utilizando o  “Método Harvard” de detecção 

Eventos Adversos (EAs).

 10% dos pacientes foram afetados por pelo menos um Evento 

Adverso.

 7,3% dos Eventos Adversos foram fatais.

 Entre 34,3 e 83% dos EAs foram considerados evitáveis.

 Os três tipos mais comuns de EAs foram: cirúrgicos, relacionados a 

medicação ou relacionados a infecções.
Fonte: Schwendimann et al. BMC Health Services Research (2018) 18:521



Mudança de Cultura

% Respostas Positivas Pilotos
Médicos e 

Enfermeiros

O cansaço tem impacto 
negativo no seu desempenho? 74% 30%

Você desconsidera avisos de 
profissionais mais novos? 3% 45%

A análise dos erros é baseada 
nos sistemas e processos? 100% 30%

Você acha que você erra? 100% 39%

É fácil discutir e relatar seus 
erros?

100% 56%

Sexton JB, Thomas EJ, Helmreich RL. 
Error, stress and teamwork in medicine anda aviation: cross sectional surveys

BMJ: 2000; (320) 7237: 745 - 49





Metas de Segurança: qual a importância do médico?

Promover uma Cultura de 
Qualidade e Segurança

Lideranças envolvidas e 
comprometidas com a agenda 

da qualidade e segurança



Estrutura para uma assistência segura, confiável e eficaz

Composto por dois 
domínios fundamentais 
- a cultura e o sistema 
de aprendizagem - com 
nove componentes 
inter-relacionados



Metas de Segurança do Paciente 

 Programa Nacional de 

Segurança do Paciente, 

lançado no dia 1° de abril 

2013 (Portaria nº 529) pelo 

Ministério da Saúde e pela 

Agência Nacional de 

Vigilância Sanitária 

(Anvisa).

 RDC nº 36 de 25/07/13: 

institui ações para 

segurança do paciente



Identificação Correta

O caso do Senhor 
Nelson? 

Ou Senhor Celso?



Melhorar Comunicação







Protocolo de Cirurgia Segura OMS

Avaliar o grau de conhecimento dos ortopedistas brasileiros
Dentre os 502 ortopedistas respondentes:

 40,8% relataram ter vivenciado a experiência de cirurgia em paciente
ou em local errado

 25,6% deles apontaram "falhas de comunicação" como responsáveis
pelo erro

 36,5% relataram não marcar o local da cirurgia antes de encaminhar
o paciente ao centro cirúrgico

 65,3%, desconhecer total ou parcialmente o Protocolo de Cirurgia
Segura da OMS

 72,1% nunca foram treinados para o uso do protocolo.

 65,3% dos ortopedistas brasileiros desconhecem tal protocolo, apesar
dos esforços da OMS para a sua divulgação

Protocolo de Cirurgia Segura da OMS: O grau de conhecimento dos ortopedistas brasileiros
Autor(es): Motta Filho, G.R.; Silva, L.F.N.; Ferracini, A.M.; Bähr, G.L.;

Fonte: Rev Bras Ortop; 48(6): 554-562, 2013.



Não Envolvimento do Médico: Por quê?



Envolvimento do Médico na mudança do sistema

 Uma transformação radical, passando de um sistema

organizado em torno de médicos individuais para uma

abordagem baseada em equipe focada em pacientes.

 ... motivações que impulsionam a ação social (que é a ação em

resposta ao comportamento dos outros): objetivo comum, auto

interesse, respeito e tradição.”

Harvard Business 
Review, Junho 2014
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OBRIGADA!

“Faça aos outros o que 
gostaria que fizessem a 

você.”

Confúcio (451 a.C – 479 a.C)


