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Resumo

Objetivo: Descrever a realizagdo de uma atividade interativa aberta ao publico desenvolvida por residentes de
enfermagem sobre as Seis Metas Internacionais de Seguranga do Paciente em um Hospital Federal do Rio de Janeiro e
as percepgdes geradas apds sua aplicagdo. Metodologia: Foi montado um cenario no hall do hospital com um
manequim apresentando inconformidades intencionais. Os participantes eram convidados a identificar os erros
presentes no cendrio, e ao final era realizado um feedback imediato, que promoveu uma discussd@o com estimulo ao
aprendizado ativo. Resultados e discussdo: Participaram da atividade diversas categorias profissionais, pacientes e
acompanhantes. O envolvimento expressivo e o feedback ampliaram o conhecimento sobre a importancia das boas
praticas multidisciplinares e sensibilizaram os participantes para a seguranca do paciente no ambiente assistencial.
Conclusdo: A estratégia educativa foi eficaz para promover a corresponsabilidade e fortalecer a cultura de seguranga.
Apesar de simples, impacta positivamente na pratica profissional e gerou uma proposta institucional para o
desenvolvimento futuro de uma atividade estruturada com checklist e focada nos profissionais.

Palavras-chave: Seguranca do paciente; Educagdo continuada; Enfermagem; Educacdo em Saude; Aprendizagem
Baseada em Problemas; Ensino.

Abstract

Objective: To describe the implementation of an interactive activity open to the public developed by nursing residents
about the Six International Patient Safety Goals in a Federal Hospital in Rio de Janeiro and the perceptions generated
after its application. Methodology: A scenario was set up in the hospital hall with a mannequin presenting intentional
nonconformities. Participants were invited to identify the errors present in the scenario, and at the end immediate
feedback was provided, which promoted a discussion encouraging active learning. Results and discussion: Various
professional categories, patients and companions participated in the activity. Significant engagement and feedback
expanded knowledge about the importance of good multidisciplinary practices and raised participants' awareness of
patient safety in the care environment. Conclusion: The educational strategy proved effective in promoting shared
responsibility and strengthening the safety culture. Although simple, it has a positive impact on professional practice
and generated an institutional proposal for the future development of a structured activity with a checklist focused on
professionals.

Keywords: Patient safety; Continuing education; Nursing; Health education; Problem-based learning; Teaching.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v15i3.50772

Research, Society and Development, v. 15, n. 3, e5115350772, 2026
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOLI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v15i3.50772

Resumen

Objetivo: Describir la implementacion de una actividad interactiva abierta al publico desarrollada por residentes de
enfermeria sobre las Seis Metas Internacionales de Seguridad del Paciente en un Hospital Federal de Rio de Janeiro y
las percepciones generadas después de su aplicacion. Metodologia: Se montd un escenario en el vestibulo del hospital
con un maniqui que mostraba inconformidades intencionales. Se invitd a los participantes a identificar errores
presentes en el escenario y, al final, se proporcion6 retroalimentacion inmediata, lo que promovié una discusion que
estimulo el aprendizaje activo. Resultado y discusion: Participaron de la actividad diversas categorias profesionales,
pacientes y acompafiantes. La participacion significativa y la retroalimentacion ampliaron el conocimiento sobre la
importancia de las buenas practicas multidisciplinarias y sensibilizaron a los participantes sobre la seguridad del
paciente en el entorno asistencial. Conclusion: La estrategia educativa demostrd ser eficaz para promover la
corresponsabilidad y fortalecer la cultura de seguridad. A pesar de ser simple, impacta positivamente en la practica
profesional y generd una propuesta institucional para el desarrollo futuro de una actividad estructurada con lista de
verificacion enfocada en los profesionales.

Palabras clave: Seguridad del paciente; Educacion continua; Enfermeria; Educacion para la salud; Aprendizaje
basado en problemas; Ensefianza.

1. Introducio

A seguranca do paciente vem sendo discutida de forma sistematica desde 2004, quando a Organizagdo Mundial da
Saude (OMS) lancou a Alianga Mundial para a Seguranca do Paciente e definiu, junto a uma organiza¢do ndo governamental
de acreditagdo, as metas internacionais: identificagdo correta do paciente; comunicacdo efetiva; uso seguro de medicamentos;
cirurgia segura; higienizagdo das maos e preven¢do de quedas (Conselho Federal de Enfermagem, 2023). Essas metas foram
adotadas com algumas modifica¢cdes no Brasil, no lancamento do Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP),
instituido pela Portaria n® 529/2013, tendo como objetivos divulgar conhecimentos sobre o tema de forma acessivel e clara
para a sociedade e tornar pacientes e acompanhantes ativos no cuidado (Ministério da Saude, 2013).

Considerando que a seguranca do paciente é o conjunto de agdes voltadas para um cuidado seguro a partir da
prevengdo da ocorréncia de danos (Brasil, 2014), em 2020, foi langada a iniciativa denominada Global Patient Safety Action
Plan 2021-2023, que integra o Programa Global de Seguranga do Paciente da OMS, tendo como objetivo reduzir a0 maximo os
danos evitaveis relacionados aos cuidados em saude (Sociedade Brasileira para a Qualidade do Cuidado e Seguranca do
Paciente, 2021).

Apesar da importancia do tema e das implantagdes de medidas preventivas, os eventos adversos continuam ocorrendo
nos servigos de satde, o que mostra lacunas nos processos e¢ na cultura de seguranca das institui¢des. Segundo a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa, 2024), foram notificados 26.114 incidentes entre agosto de 2023 a julho de 2024,
com maior nimero de falhas envolvendo cateter venoso, e 202 6bitos. De acordo com a OMS mais da metade desses danos sdo
evitaveis. Isso reforca a importancia de estratégias educativas capazes de promover praticas seguras e fortalecer a cultura
institucional (OMS, 2023).

Nos ultimos anos, a seguranca do paciente tem sido vista como um dos pilares centrais para a melhoria da qualidade
frente a assisténcia ao paciente e ndo se caracteriza apenas como um protocolo técnico, mas sim como agdo ética que conduz
os profissionais de satde dentro das instituigdes (Fonteles, 2025). Importante pontuar que, para a cultura de seguranca pautar
as praticas assistenciais é necessario grande comprometimento dos lideres envolvidos e incentivo a coesdo entre os setores de
apoio visando uma assisténcia segura para o paciente, bem como para os profissionais atuantes (Heidmann, 2019; Carvalho,
2021; Silva et al, 2025), o paciente e seus acompanhantes, visto que juntos podem prevenir falhas e melhorar os resultados na
assisténcia (Conselho Regional de Enfermagem de Sao Paulo, 2022).

Investigar como a cultura de seguranga do paciente é praticada dentro das instituigdoes de saude se torna fundamental
para contribuir com a qualidade do cuidado prestado. Além disso, avaliar essa pratica facilita a identificagdo do cendrio atual
da instituicdo de saude e assim pode ser identificada as ndo conformidades que precisam de ajustes e melhorias, para a

promogao da seguranga do paciente (Andrade et al, 2021; Fagundes et al, 2020; Anvisa, 2023).
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Dado o impacto desse tema, o objetivo do trabalho ¢ descrever a realizagdo de uma atividade interativa sobre

seguranca do paciente em um Hospital Federal do Rio de Janeiro e as percep¢des geradas apds sua aplicagdo.

2. Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia (Gaya & Gaya, 2018; Barros, 2024), num estudo descritivo, reflexivo e de
abordagem qualitativa (Pereira et al, 2018; Risemberg et al, 2026), de uma atividade promovida pelo setor de Educacdo
Continuada em Enfermagem e apoio de enfermeiras de um curso de pés-graduagdo nos moldes de residéncia em enfermagem
clinica e cirtrgica.

As Seis Metas Internacionais de Seguranga do Paciente serviram como eixo norteador do trabalho. Para potencializar
o aprendizado e estimular o raciocinio critico, foram incorporados elementos inspirados no método OSCE (Exame Clinico com
Objetivo Estruturado), que ¢ um tipo de exame pratico feito em um ambiente simulado, introduzido por Harden em 1975 (De
Moraes, 2024). Devido as exigéncias logisticas de tempo, equipe treinada e consentimento formal, a atividade foi uma
adaptagdo do método OSCE, visto que o objetivo era ser dindmico, em um local publico e envolver o maior numero possivel
de pessoas.

Um cenario realistico foi montado por trés dias consecutivos no hall principal do hospital, simulando um leito,
prontudrio ficticio e materiais assistenciais, conforme imagem abaixo. No prontuario, havia o histérico do paciente sinalizando
alergia, idade avancada, necessidade de jejum para cirurgia, lateralidade cirirgica e sequela de poliomielite com deambulagio

prejudicada (Figura 1).

Figura 1 - Cenario simulado.

Fonte: Acervo das Autoras (2025).

Foram inseridas ndo conformidades intencionais, diretamente relacionadas as Seis Metas Internacionais de Seguranga

do Paciente e a seguranca ocupacional, conforme Quadro 1 abaixo:
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Quadro 1 - Associacdo entre as nao conformidades do cendrio e as metas de seguranca do paciente.

Meta de Seguranca do Paciente Nio conformidade no cenario

Placa de identificagdo do leito incorreta — ndo condizente com a pulseira de

Meta 1 — Identificag@o do paciente. . . ~
¢ P identificagdo — e cobertura de acesso venoso sem data.

Meta 2 — Comunicagdo segura entre profissionais de . . . ..
Bandeja de refeicdo em paciente em jejum.

satde
Meta 3 — Prescrigdo, Dispensagdo e Administracao Prescricao de dipirona em paciente com alergia registrada e sinalizada com pulseira
segura de medicamentos vermelha e bomba de infusdo instalada do lado oposto ao acesso.
Meta 4 — Cirurgia segura Marcagdo incorreta da lateralidade cirargica.

Grade em desacordo com o recomendado, uma ortese usada como Meio Auxiliar de
Meta 6 — Prevengao de quedas e lesdo por pressdo. Locomogao afastada do leito e presenga de coxins em local inadequados, referentes a

prevengao de quedas e lesdes por pressio.

Fonte: Elaborado pelas Autoras (2025).

Salienta-se que a meta 5, referente a higienizagdo das méos, foi trabalhada apenas no feedback imediato, visto que foi
uma atividade observacional.

De forma complementar, inseriu-se um risco a seguranga ocupacional representado por uma agulha desencapada no
leito e recipiente para descarte acima do limite de preenchimento.

Os participantes eram convidados a observar o cendrio, identificar as ndo conformidades e posteriormente participar
da discussdao com fundamentagdo tedrica sobre as 6 metas com as enfermeiras residentes. A equipe da Educacdo Continuada do

hospital coordenou a execugdo ¢ a mobilizagdo das equipes de saude.

3. Resultados e Discussao

A estratégia interativa apresentou excelente adesdo, com a participag@o de profissionais de diferentes categorias, como
a enfermagem, medicina, farmacia, administracdo, seguranga, servigos gerais, maqueiros, ascensoristas, pacientes e
acompanhantes. O cenario proposto despertou curiosidade, estimulou o raciocinio clinico e proporcionou discussdes
espontaneas sobre praticas seguras, demonstrando o potencial pedagdgico da simulagdo no cotidiano hospitalar. Para Zanetti e
cols (2020) e Bao (2022), a maioria das institui¢des de satde possuem a pratica de diagnosticar a situacdo da cultura de
seguranca do paciente e propor estratégias que possam prender a aten¢do dos envolvidos e causar impacto positivo, de forma a
ensinar sobre o assunto e ganhar atitudes de todos que visem contribuir com a seguranga do paciente.

Assim, compreende-se que as informagdes rastreadas nesse relato de experiéncia apoiam a equipe multiprofissional e
os profissionais lideres de saude no sentido de que sdo capazes de incentivar capacita¢des, educagdo continuada e estratégias
em razdo da cultura de seguranga desenvolver atitudes, entendimentos, conhecimento e percepgdes da importancia frente as
mudangas necessarias de forma individual ou coletiva quando se pensa em melhoria da seguranca do paciente. Segundo Maya
e cols (2020) e Villar, Duarte e Martins (2020), disseminar o assunto dentro das instituicdes de saude fortalecendo a sua
necessidade e indispensabilidade promove e estimula um novo olhar para o cuidado realizado pelos profissionais envolvidos e
no caso do presente relato de experiéncia até os cuidadores dos pacientes pode enriquecer o seu cuidado prestado.

Durante a atividade, verificou-se que trabalhadores ndo diretamente envolvidos na assisténcia a satde, assim como
pacientes e acompanhantes, demonstraram maior hesitagdo em participar, com receio de ndo conseguir identificar as nao
conformidades. Porém, muitos relataram que, apds a vivéncia, passaram a observar mais atentamente os cuidados realizados
com seus familiares e compreenderam seu papel como participantes ativos da seguranga do paciente.

Oliveira e cols (2022) enxergam o envolvimento dos acompanhantes durante as dindmicas realizadas em instituigdes

de saude sobre a seguranga do paciente de extrema importancia, visto que sdo os individuos que ficam maior parte do tempo
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com o paciente e podem contribuir de forma positiva para a seguranca do paciente e atuar na prevencdo de incidentes. Esse
resultado evidencia o impacto positivo da educacdo em saude voltada também a populacdo usudria, conforme preconiza o
PNSP.

Em relacdo aos profissionais de saude, alguns deixaram de identificar ndo conformidades simples, porém
potencialmente graves, como a grade do leito em posi¢do inadequada (muitas vezes ndo percebida, o que poderia ocasionar
uma queda), a bandeja de comida na mesa (embora houvesse a prescricdo de jejum, o que poderia levar ao cancelamento da
cirurgia) e a prescricdo de dipirona no paciente alérgico (o que poderia ocasionar uma anafilaxia). Apenas uma participante
identificou corretamente que o coxim utilizado foi descontinuado e estava no local inadequado, demonstrando conhecimento
atualizado. A lateralidade cirtirgica foi um dos itens mais facilmente reconhecidos pela maioria dos profissionais, evidenciando
a consolidacdo dessa etapa na rotina assistencial. Santos e cols (2023) destacam a importancia de treinamentos sobre a
seguranca do paciente de forma periddica justamente para relembrar aos profissionais da assisténcia as acdes que constam
dentro da pratica de seguranga do paciente, evitando duvidas ou esquecimentos.

A atividade ocorreu concomitantemente com a recep¢do de alguns profissionais recém-transferidos de outras
instituigdes, com rotinas e protocolos diferenciados. Por isso, a maioria desses profissionais identificaram o paciente apenas
pela placa no leito, como de costume, sem conferir com a pulseira de identificagdo. J& os profissionais originarios do hospital
do estudo apresentaram maior familiaridade com o processo e ndo tiveram dificuldades na conferéncia da pulseira, o que pode
demonstrar resultados positivos no investimento da educagio em servico.

Os profissionais ndo assistenciais, trabalhadores da saude, e o publico em geral tiveram dificuldades de saber a fungéo
das pulseiras, embora identificassem as ndo conformidades através do prontudrio ficticio e da observacdo do ambiente. Ao
longo da realizacdo da atividade, tornou-se evidente para a institui¢do a existéncia de um déficit importante na adesdo e na
compreensdo pratica do que € preconizado pela Anvisa acerca das Seis Metas Internacionais de Seguranca do Paciente.

O impacto positivo da intervengdo foi imediato: o éxito no primeiro dia gerou um movimento espontineo de
curiosidade e engajamento, reverberando pelo hospital e ampliando significativamente a participa¢do nos dias subsequentes. A
repercussdo foi tdo expressiva que, uma semana depois, a atividade ja estava sendo divulgada no site oficial e nos televisores
na entrada do hospital, fortalecendo a valorizagdo da iniciativa e abrindo portas para novas oportunidades.

Este conjunto de fatores impulsionou a constru¢do de uma proposta formal para o desenvolvimento de um OSCE
estruturado voltado especificamente para profissionais de satde, apontando caminhos para o aprimoramento continuo da
cultura de seguranc¢a na institui¢do. A proposta visa desenvolver uma estratégia permanente de capacitagdo, capaz de avaliar
habilidades, identificar fragilidades e estimular comportamentos seguros entre as equipes. Izel et al (2024) e Silva et al (2016)
destacam que tal proposta deve ser indispensavel em todas as institui¢des de satde, pois ajuda na redugdo de eventos adversos
e fortalece todos frente ao cuidado realizado diariamente com o paciente.

Para as enfermeiras residentes, a experiéncia foi profundamente formativa. O planejamento, a organizagao do cenario,
a conducao das discussdes e a articulag@o entre setores exigiram iniciativa, comunicagao, lideranga e senso critico. A vivéncia
possibilitou experimentar, na pratica, o papel da enfermagem como educador em satde, responsavel por promover reflexdes,
orientar condutas e fortalecer praticas seguras. Além disso, o processo fortaleceu a autonomia e¢ o amadurecimento

profissional, elementos centrais na formagao durante a residéncia.

4. Conclusao
A estratégia interativa de educagdo realizada no ambiente hospitalar mostrou-se eficaz, acessivel, viavel, de baixo
custo, grande alcance e impactou positivamente a pratica profissional, reforcando seu potencial como recurso replicavel em

diferentes contextos assistenciais. Sua natureza aberta possibilitou o envolvimento de profissionais, pacientes e
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acompanhantes, fortalecendo a corresponsabilidade no cuidado e ampliando a compreensdo coletiva sobre as metas de
seguranga.

O uso de um cendrio realistico favoreceu a reflexdo imediata, aproximando teoria e pratica e promovendo discussoes
significativas sobre condutas seguras. Para as residentes de enfermagem, a vivéncia representou um marco formativo,
refor¢ando o papel da residéncia como espago de constru¢do de autonomia, pensamento critico e competéncia de educador em
saude.

Como desdobramento, esta experiéncia resultou na elaboragdo de uma proposta institucional para implementagdo de
um OSCE completo, potencializando a formag¢@o continuada das equipes e contribuindo para a consolida¢do de uma cultura
solida de seguranca do paciente.

Conclui-se que iniciativas como esta reafirmam o papel transformador da enfermagem na educacdo em saude e

evidenciam que estratégias simples, quando bem planejadas, podem gerar impactos expressivos na qualidade assistencial.
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