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INTRODUCAO

A seguranca do paciente é um tema contemporaneo e no Brasil passa a ser exigéncia legal para os
estabelecimentos de saude apds a publicagdo da Portaria N2 529, de 12 de abril de 2013, que institui o
Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP). Apesar de ter passado dois anos a velocidade das
mudancas curriculares é lenta, independente do nivel de formacdo, e proporcional a escassez de
publicacGes. O objetivo deste relato é descrever algumas estratégias implementadas na formacdo em
saude que contemplam o PNSP e que tem sido desenvolvidas na Universidade de Passo Fundo (UPF),
pontuando as potencialidades, possibilidades, fragilidades, limites e desafios.

DESENVOLVIMENTO

Em setembro 2014 a Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Salde (SGTES/Ministério da
Saude) convocou instituicoes e associagdes de ensino da area da saude para uma oficina sobre a seguranga
do paciente(SP) nos diferentes niveis de formagdo, durante a realizagdo do 52 Congresso Brasileiro sobre o
Uso Racional Medicamentos. O objetivo da oficina foi analisar e fortalecer as estratégias existentes no pais
para promover a SP e a qualificacdo do cuidado em salde. Na ocasido, a UPF desenvolvia a¢des pontuais,
isoladas e que contemplava de forma incipiente o tripé ensino-pesquisa-extensdo. Apds essa provocagao
foram articuladas estratégias na instituicdo de ensino(lES) e demais parceiros para promover a formagao
sobre a seguranca do paciente, na perspectiva da transversalizacdo de saberes e praticas. Um dos pontos
fortes foi partir de disciplinas e agGes ja existentes na graduagdo, na pds-graduacgdo (residéncia
multiprofissional em saldde), na pesquisa e na extensdo. A seguir descreveremos as a¢des ocorridas até o
momento. Na graduacgao, o conteudo de vigilancia em salde ministrado nos cursos de medicina e farmacia
passou a contemplar a tematica da SP com desenvolvimento de ag¢des praticas de observacdo direta do
seguimento do protocolo de higienizacdo das maos, em parceria com hospital terciario. No programa de
residéncia multiprofissional, os especializandos foram desafiados a desenvolver momentos formativos em
seus locais de trabalho sobre um dos protocolos de SP, definido em acordo com os responsaveis pelos



servicos de saude em que ocorrem a formagdo. Em comum temos a exigéncia de privilegiar os principios de
aprendizagem de adultos, com metodologias ativas e interprofissionais. Quanto a pesquisa, desde 2009 o
Grupo de Pesquisa em Epidemiologia e Microbiologia das Infec¢cGes Hospitalares vem buscando
compreender as praticas em saude que previnem as infec¢des relacionadas a assisténcia a saude (IRAS). Em
2015 propds a linha de pesquisa SEGURANGCA DO PACIENTE, com a institucionalizagdo de dois projetos
sobre o uso seguro de vancomicina em pacientes criticos, envolvendo dois estudantes de iniciacao
cientifica (medicina e farmdacia) e uma tese de doutorado. Na extensdo o projeto Sorriso Voluntario, que
desenvolve intervengdes ludicas no ambiente hospitalar por meio de palhacaria, contacdo de histérias e
musica, adotou a tematica SP como “pano de fundo” e tem buscado desencadear ag¢des junto aos
pacientes, familiares e profissionais, planejadas em conjunto com o Nucleo de Seguranca do Paciente. Foi
realizada uma esquete com parddia musical denominada “Lava, lava a maozinha” e uma exposicao
fotografica sobre o tema. Percebe-se que muitas sao as possibilidades, e os limites devem ser repensados a
partir de estratégias ja existentes nas instituicbes. Talvez o maior desafio seja envolver outros
docentes/cursos nesse processo, bem como monitorar o impacto dessas a¢des formativas no desempenho
do profissional egresso e na qualificacdo das a¢ées em saude.

CONSIDERAGCOES FINAIS:

A qualidade da assisténcia é uma exigéncia da sociedade, reiterada tanto por compromissos internos
guanto externos, como o estabelecido pela Alianca Mundial para a Seguranca do Paciente, criada pela
Organizacdo Mundial de Saude. A convergéncia das acdes desencadeadas em nossa IES relativas a SP
responde a demanda legal e busca produzir conhecimentos que impactem na qualidade do cuidado em
saude.
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ANEXOS
Podera ser apresentada somente uma pdagina com anexos (figuras e/ou tabelas), se necessario.



