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IntroduIntroduççãoão

Pensar segurança no âmbito da cirurgia 
ambulatorial nos remete aos anestesiologistas 
David Cohen e Jonh Dillon percussores dessa 
prática na década de 60, que concebiam segurança 
como uma atitude, portanto, quando se adota uma 
boa prática na escolha do paciente e se tem 
estrutura e processos bem definidos, o atendimento 
cirúrgico ambulatorial não traz maiores riscos que 
os circunstanciados pela hospitalização. 



ObjetivoObjetivo

Relatar a experiência de implantação do programa 
de segurança do paciente em uma unidade de 
cirurgia ambulatorial.



ItaigaraItaigara Memorial Hospital DiaMemorial Hospital Dia

• Unidade independente
• Corpo clínico aberto
• 38 apartamentos individuais
• 02 enfermarias com 03 leitos cada
• 09 salas de cirurgia
• 04 sala de exames
• 02 centro de recuperação pós-anestésica
• 04 consultórios para consulta de enfermagem 
e pré-anestésico

• 300 colaboradores
• 53 empresas conveniadas
• Média de 1.200 cirurgia/mês
• Média de 1.100 exames/mês
Especialidades: Angiologia, Oftalmologia, 
Ginecologia, Gastroenterologia, Dermatologia, 
C. Mama, C. Plástica, Ortopedia, etc.



ResultadosResultados



1. Envolvimento da alta administração, que 
instituiu um comitê multidisciplinar com 
autonomia para implantar medidas de segurança 
do paciente.

EstratEstratéégias de Sensibilizagias de Sensibilizaçção e Mobilizaão e Mobilizaççãoão



AvaliaAvaliaçção do Grau de Conhecimento sobre o ão do Grau de Conhecimento sobre o 
Tema Tema –– SeguranSegurançça do Pacientea do Paciente

O que você tem feito para a segurança dos 
pacientes?



 Higienização:

“ Deixo o piso sempre seco, para evitar que o 
paciente caia.”

“ Sinalizo o piso molhado, para não causar 
acidentes.”

O que você tem feito paraO que você tem feito para
a segurana segurançça dos pacientes?a dos pacientes?



EstratEstratéégias de Sensibilizagias de Sensibilizaçção e Mobilizaão e Mobilizaççãoão

Workshop sobre a história da segurança do 
paciente, conceitos básicos sobre erros e eventos 
adversos e cultura de segurança.
O comitê promoveu três sessões de workshop, 

com treinamento de 93% dos colaboradores.



Campanha para eleição do slogan.

EstratEstratéégias de Sensibilizagias de Sensibilizaçção e Mobilizaão e Mobilizaççãoão

Bottom

Palestrante 
Enfª. Lícia Ligia



EstratEstratéégias de Sensibilizagias de Sensibilizaçção e Mobilizaão e Mobilizaççãoão

Convite
Envelope



SensibilizaSensibilizaçção da Equipeão da Equipe

Superintendente

Equipe Médica

Colaboradores Pulseira



1. Definir as metas de segurança que serão 
implantadas tomando como base as seis 
Metas Internacionais de Segurança do 
Paciente, preconizadas pela OMS.

Programa de APrograma de Aççãoão



Meta 01: IdentificaMeta 01: Identificaçção do Pacienteão do Paciente

Implantação do protocolo para identificação do paciente.

Usar  pulseira de identificação na cor branca em todos os 
pacientes. 
Confirmar a identidade do paciente – nome completo, 
número do prontuário e data de nascimento.
Definir o membro de posicionamento da pulseira – 
membro superior direito.
Esclarecer e enfatizar para o paciente e seus familiares a 
importância da identificação.



Criação do Jornal Mural do Memorial 

Meta 01: Identificação do Paciente



Meta 02: Redução das Infecções 
Relacionadas à Assistência a Saúde

Álcool Gel



Peça de teatro: “ Álcool Gel em Ação.”

Meta 02: Redução do Índice de Infecção- 
Lavagem das Mãos



Meta 03: Cirurgia Segura

Elaboração do Protocolo de Cirurgia Segura

Criar o impresso do Check-list de Cirurgia Segura – 
participação dos colaboradores: enfermeiros, técnicos 
de enfermagem e anestesiologista. 
Simulação realística com a equipe multiprofissional.
Plano piloto de implantação do Check-list d e 
Verificação.
Sensibilização da Equipe Médica.



Meta 03: Cirurgia Segura – Check-list de 
Verificação.

Banner Manuais e Artigos



Meta 03: Cirurgia Segura – Check-list de 
Verificação.

Check-list



Meta 04: Comunicação Efetiva.

  Comunicação Ativa.
  Uso obrigatório do crachá de identificação funcional.
  Distribuição dos colaboradores por pacientes- Placas 

de Identificação.
  Dupla checagem.



Meta 04: Comunicação Efetiva.

  Distribuição do Manual de Orientação Pré e Pós- 
Operatória.

  Melhoria da Comunicação Verbal, Não Verbal, Escrita 
e Eletrônica.

  Passagem de Plantão Sistematizada.



Meta 04: Comunicação Efetiva.



Meta 05: Prevenção de Queda.

Elaboração do Protocolo de Queda

Classificação pela enfermeira de risco de queda na 
consulta pré-operatória.
 Quadro de Fatores de Riscos para Queda.
Cartilha.
Tag de sinalização das portas.
Pulseira de identificação com sinalização de risco de 
queda.



Meta 05: Prevenção de Queda.



Meta 05: Prevenção de Queda.

Pulseira

Tag da PortaCartilha



Metas Implantadas



Considerações Finais

Ao internalizar, como prioridade na instituição, a 
segurança da assistência ao paciente, o programa 
trouxe um patamar superior de qualidade de 
atendimento. O envolvimento da alta administração e a 
receptividade dos colaboradores foram fatores 
predominantes para o sucesso do programa. Temos o 
grande desafio de transmitir os novos conhecimentos 
incorporados, treinando os profissionais e 
disseminando o conhecimento para nossa clientela e 
para outras instituições.   



Obrigada!

Tania Chagas

taniachagas@itaigaramemorial.com.br
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