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Diagnostico da Cultura de Seguranga em um Hospital
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~ Nota Geral da Sequranca do Paciente
Introducao ”

A cultura de seguranca € um grande vetor que impulsiona
mudangas de comportamento e expectativas capazes de
aumentar a seguranca nas Instituicbes. O primeiro passo
neste processo é a capacidade de medir a presenca e o
grau da cultura de seguranga. Isto possibilita o
entendimento das percep¢des dos colaboradores quanto a
seguranca do paciente, assim como uma indicacdo dos
pontos fortes, das areas a serem melhoradas e métricas
para monitorar as mudangas dentro da Instituigao.

Diagnosticar, analisar e propor melhorias para a 19%

promogao da cultura de segurancga na instituicao.
Método \

Pesquisa exploratéria descritiva, transversal, aplicada a
populacdo de colaboradores com vinculo empregaticio na
Instituicdo. A pesquisa foi realizada pela aplicagdo do
questionario “Pesquisa Hospitalar- AHRQ sobre a Cultura
de Seguranca do Paciente”, validado para lingua
portuguesa. O questionario inclui 44 itens que medem
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Resultados

Houve adesdo de 1264 colaboradores (23% do total),

distribuidos nas areas  assistenciais, apoio e
administrativas, com tempo de trabalho na instituicdo em Conclusio
até 5 anos (61%). Todos o0s questionarios foram

respondidos integralmente. A Seguranca geral foi avaliada
em 68% como Excelente, 29% Aceitavel e 3% Pobre. A
percepcdo da Seguranca foi relatada como positiva em
65% dos resultados. As dimensdes consideradas
fortalecidas foram Apoio da Direcdo nas questbes de
seguranga e o Processo de Melhoria Continua. As
dimensbes com maior fragilidade foram: Feedback,
Comunicacdo Aberta, Colaboradores, Passagem de
Plantdo ou de turno/transferéncias e Agdo néo punitiva.
65% dos participantes referiram ndo terem realizado
nenhuma notificagdo no ano (2014).

Os resultados da pesquisa facilitaram a definicdo de
prioridades para as agdes de melhoria a serem implantadas.
Foram definidas as seguintes acgdes: Implantagdo de
subcomités locais, Discussdao dos resultados em reunides
cientificas, Gestao a Vista, Mapeamentos e auditoria de riscos
e perigos assistenciais, Envolvimento das unidades na
elaboracédo de planos de acao, Treinamento institucional em
seguranga do paciente, Definicdo de hierarquia para tomada
de decisdo, Revisdo dos processos e ferramentas de
comunicacao e Formacao de times por processo prioritario.



