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RESUMO

Introducio: a segurancga do paciente equivale um dos vastos desafios dos cuidados de satde nos dias

atuais. A enfermagem, profissao ligada diretamente a causa e em horario integral, quer seja na area

assistencial bem como na gerencial, esteja em alerta as medidas pertencentes seguranga do paciente.

Objetivo: identificar as evidéncias disponiveis na literatura sobre a seguranga do paciente em servigos

margareteb09@gmail.com  de satide com foco na contribuigdo da enfermagem na aplicagio da seguranga do paciente. Método:

revisdo integrativa de literatura que teve suas buscas nas bases de dados LILACS, BDENF, MEDLINE

de artigos publicados nos tltimos cinco anos 2014-2018, com os descritores: Seguranca do Paciente;

Servico de Saude; Biosseguranca e Enfermagem. A sistematizagio dos dados foi realizada pela analise

de contetido dos artigos. Resultados: se faz necessario conhecer os erros em satde das redes hospi-

talares e a consequéncia para o paciente, sendo um importante passo para pensar politicas que garan-

tam assim, a seguranca do paciente que necessitem da assisténcia. A comunicacdo eficaz, educagio e

treinamentos adequados para desempenho das fungdes, as notificagdes de Eventos Adversos (EAs), os

protocolos e a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) sdo meios utilizados para adentrar

Palavras-chave: nas questdes problemas, visando a minimizagdo destes. Concluséo: observou-se que a contribui¢ao da

Seguranga do Paciente; equipe de enfermagem, comega ja nos métodos educacionais de reeducagio para que haja uma cultura

Servicos de Saiide; Bios- de seguranga vislumbrando a identificagdo dos riscos que porventura levam aos erros, mas nio como
seguranga, Enfermagem. método punitivo, mas como um auxilio para aprimoramento e melhora da seguranca do paciente.

ABSTRACT

Introduction: patient safety is one of the greatest challenges in healthcare today. Nursing, a profession

directly linked to a cause and with a full-time workload, whether in the care area or in the manage-

ment area, must be alert for measures pertaining to patient safety. Objective: to identify the evidence

available in the literature on patient safety in health services with a focus on the nursing contribution

to the application of patient safety. Method: integrative literature review with searches conducted in

the LILACS, BDENF and MEDLINE databases for articles published in the last five years 2014-2018,

with the descriptors: Patient Safety; Health Service; Biosafety and Nursing. Data systematization was

carried out by analyzing the content of the articles. Results: it is necessary to know the health errors of

the hospital networks and the consequence for patients, being an important step to reflect on policies

that guarantee the safety of patients who need assistance. Effective communication, education and

adequate training for the performance of functions, adverse event notifications (AEs), protocols and

Keywords: the ystematization of nursing assistance (SAE) are means used to enter into problematic issues, aiming

Patient Safety; Health at minimizing them. Conclusion: the contribution of the nursing team starts with educational methods

services, Biosafety; of re-education so that there is a culture of safety, envisioning the identification of risks that may lead
Nursing. to errors as an aid to improvement and greater patient safety, rather than a punitive method.
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A ENFERMAGEM NA SEGURANCA DO SERVICO DE SAUDE

INTRODUCAO

O acesso a assisténcia a saude de qualidade
¢ um direito de todos os individuos com base nos
principios do Sistema Unico de Satide (SUS) e nesse
contexto se faz presente a seguranca do paciente que
¢ de suma importancia. Essa por sua vez, destaca-
se pela reducao de risco em eventos adversos (EA)
referente ao cuidado a saude.! A Organizagao
Mundial da Saude (OMS) em outubro de 2004 langou
formalmente a Alianga Mundial para a Seguranga do
Paciente, por meio da Resolugdo na 57* Assembleia
Mundial da Saude, orientando aos paises a obter uma
maior atengao quanto ao tema seguranga do paciente,
o Brasil se uniu a Alianga Mundial para seguranga do
paciente em 2007, declarando seu compromisso na
luta contra as Infecgdes Relacionadas a assisténcia a
saude (IRAS).?

Com a portaria n° 529, de 1° de abril de 2013
institui-se o Programa Nacional de Seguranga do
Paciente (PNSP), programa criado para contribuir
na qualificacdo do cuidado em saude em todos os
estabelecimentos de satde do territoério nacional.
Dispde-se, de acordo com seu art. 3°, a promover e
apoiar a implementacdo de iniciativas voltadas a
seguranca do usuario da saude em diferentes areas da
atengdo, organizacgdo e gestdo de servigos de saude.?
Varias agdes sdao recomendadas para alcancar a
melhoria na seguranga dos pacientes nas instituicdes
hospitalares, envolvendo educadores, administradores
hospitalares e outros profissionais, fazendo necessario
0 engajamento e atuagdo da equipe de enfermagem,
para entdo garantir um cuidado seguro e qualificado.
Ja que ¢ o profissional enfermeiro quem supervisiona
e detecta com uma maior rapidez as mudancas nas
condigdes de saude que se encontra o paciente.!

A seguranga do paciente equivale um dos
vastos desafios dos cuidados de satide em dias atuais.
O reconhecimento das ocorréncias de erros ou de EA
com resultantes graves aos doentes esta conduzindo
os gestores de saude a rastrear alternativas para
minimizar as situagdes de risco nas instituigoes.
Perante o exposto, faz-se necessario que aenfermagem,
profissao esta que estd ligada diretamente a causa
e em horario integral, quer seja na area assistencial
bem como na gerencial, esteja em alerta as medidas
pertencentes a segurancga do cliente.*

Grupos de enfermeiros por perceberem a
importancia que a seguranga tem em prol do paciente,
criaram a Rede Brasileira de Enfermagem e Seguranca

do Paciente (REBRAENSP), em maio de 2008, com
intuito de desenvolver articulagdes e colaboragao
entre as instituicdes de saude, assim como de
educacao, com o intuito de consolidar a assisténcia de
enfermagem, tornando a mesma, segura € com maior
qualidade.’

Trata-se de um movimento social na
enfermagem brasileira como reconhecimento e vem
sendo exemplo no seu desempenho, reconhecendo
o seu papel fundamental na assisténcia a saude, vem
buscando por participagdo a sinergia e prontidao de
mudangas, para realizacdo de praticas mais seguras
nos cuidados de enfermagem.®

A Agéncia Nacional de Servigos de
Satde (ANVISA) afirma que todos os niveis de
gerenciamento devem, regulamentar as regras € os
regulamentos de seguranca, se fazendo obrigatério
identificar e comunicar as praticas e as condigdes
inseguras, para que de forma imediata seja tomado
atitudes adequadas para se corrigir as irregularidades.’

Os gestores tém a responsabilidade de garantir
um ambiente hospitalar com condi¢des seguras tanto
para os colaboradores, quanto para os pacientes.
Entretanto, os colaboradores, os técnicos-assistenciais,
a gestao dos servigos de saude tem a responsabilidade
de preservar a integralidade do usuario durante a
permanéncia na instituigdo de saude.*

Abuscapela primaziana qualidade assistencial
e na minimizacdo de riscos para os pacientes tem
ocupado um espago cada vez mais crescente na area
de gestdo em saude.® Justificando assim, a relevancia
deste estudo, com base nessa tematica, pode ser
observada que os servicos de saude aderem diferentes
condutas para seguranca do paciente, dentre elas:
identificacdo dos pacientes, como por exemplo, o
uso de pulseiras, prontudrio, placas nas cabeceiras,
adesivos nas roupas/crachds. Ambas estratégicas
utilizadas pelos servicos de saude para seguranca dos
pacientes, tendo em vista sempre a minimizagao dos
eventos adversos.

Perante os elementos que compdem o
constructo “seguranc¢a do paciente” e da complexidade
dos processamentos de trabalho nas institui¢des
hospitalares, observamos que a identificacio do
paciente ¢ um assunto extenso e de responsabilidade
multidisciplinar, uma vez que envolve varios
aspectos, sendo eles de estrutura, desenhos dos
processos de trabalho, cultura organizacional, pratica
dos profissional e a participagdo do usuario.’

Aidentificagcdo do paciente tem dois propoésitos:
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Figura 1 - Fluxograma com o processo de selecao dos estudos.

primeiro, estabelecer com seguranca a legitimidade
do receptor do tratamento ou procedimento usado
pelo usuério; segundo garantir que o procedimento
utilizado no paciente seja verdadeiramente o que
ele necessita. A identificagdo do paciente ¢ uma das
etapas do cuidado de enfermagem que deve receber
a devida atencdo, pois a mesma pode interferir nas
demais etapas, entdo se faz imprescindiveis a garantia
da qualidade e seguranc¢a do servigo a ser prestado.!'”

A partir do langamento do Programa Nacional
de Seguranga do Paciente (PNSP), se faz necessario
que as instituicoes compatibilizem os dispositivos
sugeridos pelo entdo protocolo e o desejo dos
pacientes. Conquanto nao existam muitos estudos
que discutam de modo especifico o tema seguranca
do paciente, constata-se uma grande preocupagao
mundial com relagdo a essa pratica relativa a
quaisquer procedimentos realizados nos clientes,
tal como administragdo de medicamentos, cirurgias,
transfusdes de sangue e hemoderivados, entre outros.'!

Diante do exposto, este estudo respondera:
Quais as evidéncias cientificas da contribuicao
da enfermagem para a seguranca do paciente, em
servicos de saude? O objetivo geral deste estudo ¢
identificar as evidéncias disponiveis na literatura
sobre a seguranga do paciente em servigos de satude,
com foco na contribui¢ao da enfermagem na aplicagao
da seguranca do paciente.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa,
metodologia cuja proposta combina “dados da
literatura tedrica e empirica, além de incorporar um
vasto leque de propositos: definicdo de conceitos,
revisao de teorias e evidéncias, e analise de problemas

metodologicos de um topico particular (PAIVA et al.,
2016)"2. Para claboracdo de um estudo de revisdo
integrativa, primeiramente se inicia com a defini¢ao
de um problema e a formulacdo de uma hipotese ou
uma questdo de pesquisa que evidencie relevancia
para determinado assunto, em seguida vem o
estabelecimento dos critérios para inclusao e exclusao
de estudos/amostragem.'?

A préxima etapa constitui-se, na defini¢ao
das informagdes a serem extraidas dos estudos
selecionados. Seguido da avaliacdo e analise critica
detalhada dos estudos encontrados, procurando nos
estudos explicagdes para os resultados diferentes ou
conflitantes. Em seguida vem a fase de discussao dos
principais resultados na pesquisa convencional, a
ultima etapa consiste na elaboracao do documento que
deve contemplar a descricdo das etapas percorridas
pelo revisor e os principais resultados evidenciados
da analise dos artigos incluidos.'?

Foram utilizados como critérios de inclusao,
artigos disponiveis na integra e acesso nos idiomas
em portugués e inglés no periodo de 2014 -
2018. E como critérios de exclusdo, estudos que
ndo respondem a questdo norteadora, relatos de
experiéncia, e dissertacdes. A coleta dos dados foi
realizada na Biblioteca Virtual de Saude (BVS),
por meio das seguintes bases de dados: Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), Base de Dados de Enfermagem
(BDENF) e na Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE).

Os artigos  foram
selecionados a partir dos descritores: ““Seguranca do
Paciente”; ‘““Servigo de Saude’; “Biosseguranca’,
“Enfermagem” com os operadores booleanos AND e
OR. Foram utilizadas trés estratégias de busca, sendo
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ela: “Seguran¢a do Paciente”” AND “Enfermagem”;
“Seguranca do paciente” OR “Biosseguranga”
AND “Enfermagem’; ‘“Servigco de saude” AND
“Seguranca do paciente” AND “Enfermagem”,
nas referidas bases de dados LILACS, BDENF e
MEDLINE. Todos os autores utilizados na produgao
deste estudo, foram adequadamente referenciados,
respeitando e identificando as fontes de investigagao
com rigor ético no que se concerne ao uso do conteudo
em forma de citacoes.

RESULTADOS

A apresentacdo e discussao dos resultados
alcancados no presente estudo, foram produzidos de
forma descritiva. Foram utilizadas trés estratégias
de busca, a primeira foi “Seguranca do Paciente”
and “Enfermagem” obtendo-se um total de 6.734

Tabela 1- Descricao estratégia de busca

publicagdes, destes 3.885 estudos estavam disponiveis,
ap6s a aplicagdo do filtro base de dados ficaram:
MEDLINE com 43, LILACS com 335 ¢ BDENF
com 203. Utilizando a segunda estratégia de busca
“Seguranga do paciente” or “Biosseguranca” and
“Enfermagem”, foram encontrados 96 artigos, sendo
disponiveis 70 estudos, apos a aplicagado do filtro base
de dados restaram: MEDLINE com 03, LILACS com
18 e BDENF com 05.

E com a terceira e ultima estratégia de busca
“Servigo de saude” and “Seguranca do paciente” and
“Enfermagem”, foram encontrados 823 artigos, sendo
disponiveis 408 artigos, apds a aplicagao do filtro base
de dados ficaram: MEDLINE com 03, LILACS com
40 e BDENF 17. Conforme descrito na tabela 01.

As informacgdes adquiridas foram analisadas,
criticamente de acordo com o objetivo proposto por
este estudo. A partir, da amostra final deste estudo

Estratégia de busca Medline Lilacs Bdenf Total
“Seguranga dclPamente AND 43 335 203 531
Enfermagem

“Seguranca do Paciente” OR

“biosseguranga” AND “Enfermagem” 03 18 05 26

“Servico de saude” AND “Seguranca do

paciente” AND “Enfermagem” 03 40 17 60
TOTAL 667

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

Prosseguiu-se entdo, para a sele¢do por titulos
de acordo com a tematica do estudo, atingindo o
numero de 667 titulos, sendo excluidos destes 514,
assim restaram 153 estudos. Foram identificados e
excluidos 86 estudos por duplicidade, ficando assim,
67 estudos. Decorreu-se a leitura dos resumos, sendo
excluidos destes 50 estudos, por ndo contemplarem a

tematica, restando 17 artigos. Assim, transcorreu-se
a leitura na integra dos artigos selecionados, assim,
sendo excluidos dessa leitura na integra 07 artigos,
restando 10 artigos que atendem aos aspectos do
estudo como demonstrado na tabela 02.

Tabela 2 — Descri¢ao dos estudos excluidos x Selecionado

Excluidos Restaram
Descartados apo6s leitura dos titulos 514 153
Descartados por duplicidade 86 67
Descartados apos leitura dos resumos 50 17
Descartados apos leitura na integra 7 10
Descartado - selecionados 00 10

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.
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que consistiu em 10 publicagdes, ocorreu uma
analise critica dos conhecimentos levantados nestas
publicagdes, sintetizando-os na forma desta revisao.

Tabela 3 - Distribuicao da quantidade e percentagem
dos artigos selecionados de acordo com as bases de
dados utilizadas. Maceid — AL, 2019.

Bases de Dados Quantidade de Artigos

%

LILACS 07 70%
BDENF 02 20%
MEDLINE 01 10%
Total 10 100

Fonte: Dados coletados pelos autores (2019)

Em relagdo a quantidade e percentagem dos
artigos por revista. A Revista Gaticha de Enfermagem

A ENFERMAGEM NA SEGURANCA DO SERVICO DE SAUDE

obteve 10% (01) artigo; Revista Mineira de
Enfermagem com 10% (01) artigo; Revista Cogitare
de Enfermagem foi obtido 20% (02) artigos; Revista
Baiana de Enfermagem foi encontrado 10% (01)
artigo; Revista de Enfermagem UFPE online com 1%
(01) artigo; Revista Vigilancia Sanitdria em Debate
obtive-se 10% (01) artigo e na Revista Enfermagem
UERJ foram encontrados 30% (03) artigos como
apresentado na figura 1.

No que se refere aos anos de publicacdo nos
anos de 2014 e 2015 nenhum artigo foi selecionado
correspondendo a 00% (00) artigos da amostra, em
2016 foram utilizados 40% (04) artigos, em 2017
com 10% (01) artigo e em 2018 com 50% (05) artigos

como demostra a figura 2.
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Figura 1 - Comparativo da quantidade de artigos por revistas

Fonte: Dados coletados pelos autores (2019).
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Figura 2 - Comparativo em relagdo aos anos de publicagdo dos artigos.

Fonte: Dados coletados pelos autores (2019).
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DISCUSSAO

As acdes elencadas para minimizagao de riscos
para maior seguranca do paciente, foram identificacao
dos riscos assistenciais ¢ do ambiente. A notificacao
de EAs, que antes era sempre restrito a notificagao
de queixas técnicas, implantacdo de impressos para
entdo avaliar os riscos de quedas e de lesdo por
pressao, utilizando a Escala de Braden, melhorando
a pratica de avaliacao dos riscos. Uma equipe com
maior preocupagdo em adotar melhores praticas,
atualizagOes e aprimoramentos do conhecimento para
acompanhar.'

As agdes de seguranga na redugdo dos erros se
faz presente através de estratégias como, identificagao
das medicagoes de alto risco, ou de alerta, conhecidos
pela propensdo de causar danos se forem mal
utilizados; a utilizagdo de solucdes tecnoldgicas,
como por exemplo, as bombas de infusao inteligentes
ou outros dispositivos de assisténcia como, examinar
o armazenamento e a proximidade dos dois produtos
e acesso de produtos potencialmente perigosos,
como os que tém nomes semelhantes. Vale destacar
que sdo medidas que ndo sdo necessarios grandes
investimentos e com grande efetividade.'

Se faz necessario conhecer os erros em saude
de uma institui¢do e a consequéncia para o paciente,
sendo um importante passo para pensar politicas
que garantam assim, a seguran¢a do paciente que
necessitem da assisténcia.'’> No ambito hospitalar,
a enfermagem vem colocando em praticas varias
medidas para contribuir com a seguranca do paciente
como: identificagdo correta do paciente, gerenciar
e propor plano de cuidado de acordo com os riscos
assistenciais e fisicos. Instituigdo de protocolos
para terapia enteral, parenteral, administracdo de
hemocomponentes, higienizacao das maos riscos de
queda e escala de Braden para preveng¢ao/identificagao
dos riscos para lesao por pressao (LPP).

A educagdo permanente traz melhorias
na comunicacdo com as orientagdes, reunioes,
treinamentos  e/ou  capacitagdes de  forma
multiprofissional, através de simulagdes realisticas
e com grupos de estudos. As transformacdes
ocorridas também contribuem para a qualidade
do cuidado.”? Outras estratégias utilizadas sdo: a
identificagdo do leito, sendo realizada por meio de
um instrumento de informag¢ao ¢ comunicagao eficaz
de seus dados pessoais e informagdes médicas na

cabeceira do leito, outra estratégia ¢ a prevencao de
queda que ¢ constituida pela manutencdo correta do
posicionamento do paciente em poltronas, grades
laterais dos leitos elevadas. Também a prevengdo de
ulcera, sendo realizada a mudanga de dectbito que
constitui uma importante intervencao a ser feita. A
enfermagem, como categoria profissional onipresente,
tem responsabilidade na defini¢do de estratégias que
visam a recuperagdo da satide do paciente.'®

Alguns procedimentos t€m sido adotados para
a minimizagdo dos riscos, como uso de pulseiras,
placas no leito para identificagdo correta do paciente,
e sistemas de dispensacdo fracionada e individual de
medicamentos, sdo estratégias também utilizadas.
Observa- se que a enfermagem detém conhecimento
sobre medidas interventivas de diferentes niveis de
governabilidade para abordagem as fragilidades e
fortalecimentos das potencialidades, vale ressaltar a
importancia do enfermeiro na composicao do Nucleo
de Seguranca do Paciente, uma vez que, como sendo o
profissional que estd mais em contato com o paciente,
ele pode contribuir com ideias para melhorar a
seguranga do paciente.!”

O importante papel dos profissionais
enfermeiros na gestdo da equipe, ¢ de imensa
valia, para introduzir intervengdes educativas a
respeito da seguranga do paciente nas equipes de
Enfermagem.'® Profissionais estes que na posi¢do de
lideranca da equipe de enfermagem, devem apoiar,
conduzir e incentivar os membros de sua equipe no
desenvolvimento dos processos assistenciais em
prol da seguranca do paciente, colaborando com a
obtencao dos melhores resultados para o paciente. No
interior das organizacdes hospitalares, os enfermeiros
retratam o principal elo no desempenho das agdes,
sendo responsaveis pela garantia dos recursos que sao
necessarios, identificar e promover valores coletivos,
defender e moldar a cultura organizacional para um
bom desempenho."’

A pratica do improviso que € bem rotineiro
na enfermagem se tratando de assisténcia, tem a
face positiva da pratica do adaptar/improvisar, ja
que os profissionais de enfermagem se revelaram
artistas e guerreiros, compromissados com o cuidar,
defronte muitas vezes de precariedade no servigo.
Dialeticamente, ao passo que facilitam o processo
de trabalho, as adaptagdes/improvisacdes, estimulam
a criatividade deles e provocam a espoliagdo dos
profissionais, tendo em vista que a busca incessante de
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recursos € materiais para a realizacao das adaptagdes/
improvisagdes € o desgaste fisico e mental para
a elaboracdo dessas criacdes, de forma frequente
e cotidiana, geram no trabalhador repercussoes
negativas para seu processo satude-doenga.?

Defronte disto, a comunicacao eficaz ¢ de
grandecontribuicaoparaasegurancadopaciente,sendo
imprescindivel o trabalho conjunto e multidisciplinar,
partilhando saberes, com educacdo e treinamentos
adequados para desempenho das funcdes. As
notificagdes de EAs pouco usada, mas se faz presente
na pratica dos profissionais enfermeiros. Enfatiza-se
que os protocolos e a Sistematizacdo da Assisténcia
de Enfermagem (SAE) sdo processos que auxiliam
a sistematizar o cuidado, visando a minimizag¢ao dos
erros, € assim promovendo a seguranca do paciente, o
uso dessas estratégias se faz por meio individual, cada
um fazendo de forma distintas por nao ser uma pratica
formalizada, padrdo.?

No ambiente hospitalar o profissional
enfermeiro corrobora na seguranga do paciente pela
lideranga em relacdo a equipe de enfermagem, no
exercicio de geréncia e na assisténcia estabelecidos
na comunica¢cdo com o foco nas tecnologias leves,
mas importantes (empatia e didlogo), a utilizagao de
protocolos, planos terapéuticos, notificagdo de eventos
adversos e planos de acdo e também na valorizagao de
estratégias para a educacao continuada e permanente.
Compreendendo a responsabilidade de prestar uma
assisténcia segura e livre de danos aos pacientes e que
a utilizagdo de ferramentas como protocolos, planos
terapéuticos, notificagao de eventos adversos e planos
de acdo ampliam e melhoram sua préxis profissional,
estando ela alicer¢ada nas politicas de qualidade e nos
principios éticos da profissao.?!??

Portanto, a atuagao do enfermeiro na seguranca
do paciente € prestar uma assisténcia segura e livre de
danos. Este dano inclui sofrimento, lesdo, doengas,
incapacidade, disfun¢do e/ou morte do paciente. Para
que a seguranc¢a do paciente seja eficaz no servico de
saude precisou-se utilizar instrumentos, processos,
painéis, avaliagdo de eventos, através de treinamentos,
conscientizacdo da equipe e educacao permanente,
propostos pela gestdo hospitalar, visando assisténcia
de qualidade.":?

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo mostrou que a enfermagem exerce

A ENFERMAGEM NA SEGURANCA DO SERVICO DE SAUDE

um papel fundamental com vista a uma assisténcia
eficaz e segura, sendo responsavel por supervisionar
e anotar os EAs como método de seguranga, passando
aos demais profissionais. A contribuicao da equipe de
enfermagem comega ja nos métodos educacionais de
reeducagdo para que haja uma cultura de seguranga
vislumbrando aidentificagdao dosriscos que porventura
levam aos erros, mas ndo como método punitivo, mas
como um auxilio para aprimoramento e melhora da
seguranca do paciente, compreendendo a importancia
de ofertar um ambiente seguro.

Por fim, acredita-se, que a seguranca do
paciente deve ser construida e incorporada por
toda a equipe de saude. Compreendendo-se que a
seguranca do paciente deve ser uma meta de todos
os membros da equipe de saude. Este estudo se
limitou a compreender as estratégias adotadas pela
equipe de enfermagem na seguranca do paciente
nos servicos de saude, onde a busca pela primazia
na qualidade assistencial € na minimizacao de riscos
para os pacientes torna-se cada vez mais necessario,
percebendo-se a necessidade de ampliacao de novos
estudos sobre a seguranca do paciente em servicos de
saude, com o objetivo de explorar a atuagdo e suas
praticas voltadas a seguranca do paciente € o quao
importante € a participagao desses profissionais na
execugao das estratégias para reducao de riscos.
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