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Resumo:

Para explorar incidentes adversos em servigos de urgéncia e emergéncia, esta pesquisa aprofundou-se na
literatura existente sobre o tema. A pesquisa bibliografica foi realizada em novembro de 2023, abrangendo
indmeras bases de dados eletronicas como Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(Lilacs), indice Bibliografico Espafiol en Ciencias de la Salud (Ibecs), Base de Dados de Enfermagem (BDENF)
por meio da Biblioteca Virtual em Saude ( BVS), Web of Science via Portal de Periddicos da Coordenacédo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Capes) e Sistema de Analise e Recuperacdo de Literatura
Médica Online (Medline) via PubMed. A partir dos resultados da busca, foram finalmente selecionados dez
artigos e categorizados em quatro temas principais de acordo com o tipo de servigo e o escopo do estudo. Os
temas mais abordados nos estudos foram medicacao, incidentes relacionados a organizacao do servigo, erros
de prescricao, prescricdo verbal, prognoésticos e incidentes no fornecimento de materiais e insumos. A andlise
desses estudos mostrou que a maioria dos artigos se originou da Espanha, do Brasil e dos Estados Unidos, com
foco especifico em eventos adversos em ambientes nosocomiais de emergéncia e emergéncia. Isso destaca a
escassez de pesquisas sobre seguranga do paciente nessas areas, particularmente a falta de pesquisas focadas
em servicos de emergéncia no Brasil.
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. Introducédo

Nos ambientes de salde, a realizacdo de procedimentos pode representar riscos para 0s pacientes, e as
deficiéncias nos processos e estruturas podem agravar esse risco. Essa situacdo resulta em assisténcia insegura,
reflete ma qualidade da assisténcia e leva a acidentesl. Um incidente é descrito como um evento ou situacdo que
afeta direta ou indiretamente um paciente e causa ou pode causar danos a salde. Quando um evento causa
danos, ele é identificado como evento adverso (EA) [,

Apesar de algum progresso na seguranca dos pacientes por parte das instituicGes e politicas de saude,
os eventos adversos continuam a ser um problema significativo de satde publica que muitas vezes persiste em
diversos ambientes de salde. Isto é demonstrado por estudos que avaliam a incidéncia e prevengdo de eventos
relatados em estudos cientificos que abordam a seguranga do paciente em ambientes hospitalares. Estudos
mostram que as taxas de eventos variam entre 5,7% e 14,2% nesses ambientes hospitalares, com taxas de
eventos adversos evitaveis variando de 31% a 83% 341,
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Neste contexto, 0s servi¢os de emergéncia tornam-se particularmente importantes. As principais causas
de eventos adversos nesses servigos incluem administragdo de medicamentos, manejo clinico, diagnéstico e
eventos relacionados a procedimentos e equipamentos 1. No ambito do Sistema Unico de Satde (SUS), esses
servigos constituem a Rede de Atengdo as Urgéncias, cujos pontos de atendimento incluem as Unidades de
Pronto Atendimento (UPAs), regulamentadas pelo Decreto n® 1.600, de 7 de julho de 2011. O objetivo destas
unidades é proporcionar uma intervencéo urgente e imediata na vida do usuario [6.71,

Os servicos de urgéncia e emergéncia, particularmente os servigos pré-hospitalares, requerem uma
abordagem dindmica ao raciocinio clinico e a tomada de decisdes relacionados com os cuidados. A
implementacdo de procedimentos relacionados as interrupcgdes nas atividades por sobrecarga e altas demandas
de trabalho afeta diretamente a qualidade da assisténcia prestada. Outros fatores também estdo associados a essa
situacdo, como a escassez de recursos materiais e a falta de processos assistenciais padronizados,
comprometendo gradativamente a seguranga do cuidado e aumentando assim o risco de eventos adversos (EAS)
[7,8,9]

Aproximadamente 421 milhdes de pessoas sdo hospitalizadas em todo 0 mundo a cada ano, resultando
em aproximadamente 42,7 milhdes de eventos adversos. Estudos recentes destacaram 0s danos que esses
eventos causam aos pacientes, classificando-os como a 142 causa de morbidade e mortalidade no mundo [,
Segundo o Il Anuério Brasileiro de Seguranca em Enfermagem Hospitalar, a incidéncia global de eventos
adversos no pais é de 7,0%. A incidéncia de lesdes graves relacionadas a assisténcia é de 1,5% e é mais grave
em faixas etarias mais avancadas, como maiores de 65 anos e recém-nascidos com menos de 29 dias. Eventos
gravemente prejudiciais podem ter consequéncias irreversiveis e até levar a morte. De acordo com o Anuario, as
mortes de pacientes com lesdes graves evitaveis representaram 34,3% do total de mortes hospitalares em
unidades de salde e 5,5% das mortes hospitalares no Anuario. Além disso, os eventos adversos podem aumentar
o tempo de internacdo hospitalar em até 28 dias, resultando em aumento de custos para o sistema de salde 11121,

Como resultado, os servicos de urgéncia e emergéncia, como 0s departamentos pré-hospitalares e de
emergéncia, sdo vulneraveis a eventos de salde devido & taxa acelerada de emergéncias e ao rdpido inicio, a
elevada rotatividade de pacientes, as elevadas exigéncias de trabalho, aos cuidados complexos e a falta de
informacdo clinica. Mudangas nas situa¢Oes clinicas muitas vezes exigem a realizacdo de multiplos
procedimentos e comandos verbais frequentes sob pressdo 13141,

Diante dessa situacdo, o objetivo deste estudo foi analisar resultados cientificos globais publicados na
literatura sobre eventos adversos em servicos de urgéncia e emergéncia.

Il.  Material e Métodos

Uma revisdo abrangente da literatura foi realizada seguindo as seis etapas descritas por Whittemore e
Knafl 'l com o objetivo de estabelecer estratégias metodoldgicas para aumentar a rigidez do processo de
revisdo integrativa. As etapas foram elaboradas da seguinte forma: formulacdo da questdo central, definicdo dos
critérios de inclusdo e exclusdo, busca na literatura, extracdo dos dados dos artigos, interpretacdo e analise dos
resultados, discussdo dos achados e apresentacdo da revisdo. Esta abordagem de pesquisa visa sintetizar a
literatura descoberta e procurar evidéncias que destaquem lacunas no conhecimento cientifico que precisam ser
exploradas [€,

A pergunta central foi formulada com base na estratégia PICo [l visando orientar a revisio
integrativa. O P representava a populacdo: "profissionais de saide"; I, o interesse: "dano ao paciente relacionado
a eventos adversos”; e Co, o contexto: "servigos de urgéncia e emergéncia”, conforma mostra o quadro 01.
Assim, a questdo de pesquisa elaborada foi: qual é o conhecimento cientifico existente sobre eventos adversos e
seus fatores de risco nos servicos de urgéncia e emergéncia?

Quadro 01. Aplicacdo da estratégia PICo.

ACRONIMO DEFINIGAO APLICAGAO
P Populagéo Profissionais de satde
| Interesse Dano ao paciente relacionado a eventos adversos
Co Contexto Servicos de urgéncia e emergéncia

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

i A busca bibliografica foi realizada em novembro de 2023 em bases de dados eletronicas especificas:
Indice Bibliografico Espanhol em Ciéncias da Salde (Ibecs), Base de Dados de Enfermagem (BDENF) via
Biblioteca Virtual em Saltde (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Sadde (Lilacs),
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Literatura Médica. Sistema de Analise e Recuperacdo Online (Medline) via PubMed e Web of Science via
Portal de Periddicos da Coordenacéao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Capes).

Os critérios de inclusdo foram artigos originais indexados nessas bases de dados, relacionados ao tema
da pesquisa, nos idiomas inglés, portugués ou espanhol, publicados até 10 anos antes do estudo e realizados em
ambientes de sadde. Foram removidos estudos como resenhas, trabalhos escritos de monografias, dissertacGes,
teses e boletins gerenciais. Foram excluidos estudos somente on-line que ndo estavam disponiveis na versao
impressa. Apds estudo dos titulos e resumos, 0s textos que nao atendiam a esses requisitos foram retirados do
estudo.

As palavras utilizadas para a coleta de dados foram escolhidas ap6s revisdo do Medical Subject
Headings (Mesh), que sdo termos em inglés, e dos Descritores em Ciéncias da Saude (Decs), que sdo termos em
portugués e espanhol. Os termos de busca utilizados para a versdo em inglés foram: “Health Personnel”,
“Patient Harm”, “Emergency Medical Services”, “Hospitals” e “Primary Health Care”. Para a busca em
portugués foram empregados os termos: “Eventos Adversos”, “Emergéncia” e “Atenc¢do Primaria”. Ambas as
buscas nas bases de dados utilizaram os operadores booleanos “and”, “or” e “and not”.

Os artigos foram selecionados ap6s estudo dos titulos e curriculos. Apds a triagem inicial, os artigos
foram lidos na integra e, por meio de instrumento de coleta de dados desenvolvido pelos autores, foram
realizados dois tipos de analise: (1) analise descritiva, que abrangeu os dados metodolégicos associados a
pesquisa, como a questdo que os autores procuraram responder, 0s objetivos da investigacdo, os resultados, as
conclus@es e a bibliografia associada ao artigo, como o titulo do artigo, os autores, o ano de publicacdo e o
periodo de tempo.

E fundamental reconhecer que o gerenciador de referéncias EndNote Web foi utilizado para organizar a
investigacdo e manter as referéncias bibliograficas. Como este projeto € composto por uma revisdo de literatura
com fontes acessiveis e de dominio publico, ndo foi necessario submeté-lo a um comité de ética em pesquisa, a
ética do projeto estd baseada nos principios de pesquisa que sdo aplicados ao estudo.

I11.  Resultados
Apo0s leitura da literatura, foram selecionados 238 artigos que atenderam aos critérios de inclusdo e
exclusdo. Destes, apenas 10 foram escolhidos para participar desta investigagdo. O quadro 02 organiza as
informacdes sobre os artigos da revisdo integrativa de forma estruturada, incluindo os autores, o ano de
publicacéo, objetivos e os principais resultados encontrados. As informaces referentes aos artigos selecionados
foram organizadas de forma sistemética para anlise.

Quadro 02. Descric¢o dos estudos selecionados na revisdo bibliogréafica.

N° AUTOR/ANO OBJETIVOS RESULTADOS
Al | Rochaetal., 2023. Examinar a frequéncia e a Verificou-se que a maioria das pessoas afetadas
possibilidade de prevenir ocorréncias eram homens de idade igual ou superior a 60
desfavoraveis em adultos anos, pertencentes a etnia branca. Houve um
hospitalizados em uma unidade de registro de 4,4% (n=13) de eventos adversos,
emergéncia localizada em uma cidade todos considerados evitaveis e caracterizados
do interior de Minas Gerais. predominantemente como de gravidade leve.

Em sua maior parte, os eventos adversos, cerca
de 81,2%, estavam associados ao cuidado geral.
Em relacéo aos fatores internos e externos, foi
identificada uma média de 1,17 e 1,5 por
paciente, respectivamente. Foi constatado que
17 pacientes apresentaram potenciais eventos
adversos, totalizando 22 incidentes durante a

anélise.
A2 Howard et al., Detectar e fornece uma descricéo Um total de 139 pacientes enfrentaram um
2022. detalhada dos eventos adversos Unico evento adverso relacionado a
associados a medicamentos no medicamentos, enquanto 11 pacientes
Servico de Ambulancia do Hamad manifestaram eventos adversos envolvendo
Medical Corporation (HMCAS), o multiplos medicamentos. O fentanil foi o
servico nacional de ambulancias do medicamento mais frequentemente administrado
Catar. (27,31%), seguido pela amiodarona (22,83%) e

adrenalina (21,27%), todos eles classificados
como medicamentos potencialmente perigosos.

A3 | Jonesetal., 2019. Determinar a ligagéo entre eventos Eventos adversos foram registrados em 24
adversos que surgiram durante o transportes hospitalares (40,7%), 33 transportes

transporte de criancas em situaces de clinicos (68,8%) e 263 transportes de cena
alto risco, nos quais sinais de (68,5%). N&o houve relatos de eventos adversos
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emergéncia, como luzes vermelhas e graves em transportes hospitalares (0,0%),
sirenes, foram empregados, e 0 ponto enquanto 12 transportes clinicos (25,0%) e 65
de origem desse transporte. transportes de cena (16,9%) apresentaram
eventos graves.
A4 | Santosetal., 2019. Reconhecer os perigos e eventos Foram descritos potenciais riscos relacionados a
adversos associados ao processo de ocorréncia de eventos adversos decorrentes da
administracdo de medicamentos em prescrigdo do medicamento. Foi feita mencéo a
uma Unidade de Pronto Atendimento sobrecarga de trabalho em funcéo do grande
(UPA) e sugerir estratégias de gestdo volume de procedimentos realizados. Além
e praticas seguras, segundo a disso, as prescricdes manuais e verbais para a
perspectiva da equipe de administracdo de medicamentos também foram
enfermagem. apontadas como uma preocupacéo entre 0s
profissionais.
A5 Anziliero e Explanar as violagdes de Foram registradas 169 violages de protocolo e
Gomes- Beghetto, procedimento, incidentes e eventos 30 incidentes. Um evento adverso grave foi
2018. adversos que ocorreram desde a identificado, envolvendo a broncoaspiracéo do
prescrico até a utilizagdo de sonda paciente. Houve uma maior frequéncia de
enteral em uma unidade de relatos envolvendo ordens verbais, em vez de
emergéncia. escritas, para insergao (39,3%) e autorizagéo
para o uso da alimentagéo por tubos (58%).
A6 Vecina et al., Diminuir a incidéncia de eventos Um grupo de 396 pacientes (76,2%) recebeu
2016. adversos decorrentes do uso de tratamento por via parenteral. Em apenas trés
cateteres vasculares periféricos em situacdes (0,6%) durante toda a pesquisa, um
pacientes que recebem atendimento cateter foi inserido sem a administragéo ou
nos servigos de emergéncia. retirada de qualquer medicamento. Foram
identificados 41 cateteres venosos (7,8%)
considerados "ndo indicados ou inadequados".
A7 Galvan Nufiezet Obter informagdes sobre a frequéncia | Uma taxa de (57,7%) eventos adversos ocorreu
al., 2016. e gravidade dos eventos registrados principalmente durante transferéncias entre
no Servigo de Atendimento Médico hospitais. Aproximadamente 74,7% desses
de Urgéncia (Samu) das Astdrias, incidentes resultaram em consequéncias para 0s
como atrasos no atendimento médico, | pacientes. Entre todas as notificagdes do Samu,
e também compreender a percepgao 88,1% foram classificadas como evitaveis.
dos profissionais sobre a
possibilidade de prevengao desses
eventos.
A8 Rezneket al., Analisar a frequéncia com que 0s Foram registrados 353 relatorios de incidentes,
2015. registros de incidentes de emergéncia dos quais 108 (31%) revelaram a identificacdo
de diversas origens resultaram na de um ou mais eventos que afetaram a
identificacdo de incidentes seguranca do paciente, resultando em incidentes
relacionados a segurancga do paciente. adversos. Dos 211 relatérios enviados pelos
profissionais de saide, 94 levaram a detecgéo de
incidentes relacionados a seguranca do paciente
(44,5%).
A9 Paranagué et al., Descrever os eventos relatados nos Foram detectados 75 incidentes ligados a
2014. registros de ocorréncias do servigo de organizagao do servico ou atendimento.
emergéncia de um hospital Observou-se que houve uma maior incidéncia
universitario localizado na regido de equivocos associados & medicacéo,
Centro-Oeste. negligéncia nos cuidados e falhas na
documentacéo ou registro na ficha de evolugéo
do paciente, sendo o 6bito o desfecho mais
severo identificado.
A10 | Tajedor Fernandez Analisar a relevancia da ades&o as Foram reconhecidos 43 tipos diversos de
etal., 2013. doses prescritas de medicamentos de eventos adversos (EA), 65 categorias de falhas,
alto risco em um ambiente de 86 causas distintas e 207 medidas preventivas.
emergéncia como um meio de Cada evento adverso desencadeou um conjunto
assegurar a seguranca dos pacientes. variado de 1 a 21 ac¢Bes preventivas.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

IV.  Discussido
Através da andlise dos artigos, alcancou-se a compreensdo da metodologia da literatura cientifica a
respeito de eventos adversos em servigos de urgéncia e emergéncia. Para facilitar esta discusséo, os topicos
foram organizados em é&reas tematicas especificas.
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No contexto brasileiro, ambas as investigaces abordaram a ocorréncia de eventos adversos e os fatores
de risco associados a esses eventos, embora com abordagens diferentes. A primeira investigagdo, realizada no
Sul do Brasil por meio de uma coorte prospectiva, buscou avaliar as violagbes de protocolo ocorridas durante a
utilizagio de sondas enterais nas unidades de urgéncia e emergéncia 1€,

Na regido centro-oeste do Brasil, Paranagud e seus colegas 19 realizaram uma pesquisa que
documentou os incidentes registrados nos prontos-socorros de um hospital universitario. Este estudo
retrospectivo e descritivo utilizou fontes de dados secundarias. E fundamental reconhecer que ambos o0s
hospitais envolvidos nessas investigaces faziam parte do Sistema Unico de Salde (SUS) e faziam parte da
Iniciativa Hospital Sentinela. Essa rede foi criada pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) com o
objetivo de realizar levantamentos de incidentes relacionados a salde, bem como desenvolver estratégias
preventivas baseadas em eventos notificados em hospitais sentinela [*9,

Ambos os estudos reconheceram mdltiplas ocorréncias de violagéo de protocolo e um grande nimero
de ordens verbais que ndo foram realizadas em situacOes de emergéncia, situacdes estas legalmente permitidas
nestes momentos. Além disso, foram notados problemas de comunicacdo e falta de priorizacdo de cuidados
essenciais nas unidades, essas unidades estavam superlotadas, o que sugere que esta pode ser a causa dos EA.
Ao lado desta causa potencial, também foram observadas subnotificagbes e falta de cultura de seguranga para
com 0s pacientes. Isto destacou a falta de previsdes ou suprimentos, a falta de documentagéo de procedimentos
ou status do paciente, bem como uma alta demanda por cuidados de salde de pacientes com condi¢des ndo
graves que poderiam ser tratadas em servigos de atencéo primaria, também foi notada a sobrecarga das unidades
de emergéncia 1,

Entre os relatos, foram documentados 237 incidentes distintos que abrangeram questfes
comportamentais, transporte, disponibilidade de transporte, comunicacdo, equipamentos médicos, cuidados,
procedimentos, medicamentos, seguranga ambiental e questBes relacionadas a protocolos institucionais.
Notavelmente, a maioria dos incidentes envolveu tomada de decisdo e comportamento em situacBes de
emergéncia foi enfatizado 2,

Outro estudo da América do Norte, publicado em 2015, documentou a identificacdo de 353 incidentes
num servico de urgéncia durante um periodo de 18 meses, dos quais 108 levaram & identificacdo de mais de uma
ocorréncia. Uma descoberta significativa foi que os proprios relatorios de incidentes do pessoal de emergéncia
interno levaram & identificacio de cinco vezes mais incidentes do que os profissionais externos 4. E
fundamental reconhecer que, ao discutir incidentes, estamos nos referindo a danos potenciais ou eventos que
podem causar danos desnecessarios ao paciente, um evento adverso (EA) é qualquer evento que seja prejudicial
ao paciente 2,

As investigacdes espanholas, realizadas em 2016 e 2013, incluiram um estudo realizado por Vecina et
al. 3 que visavam diminuir as taxas de eventos adversos associados aos cateteres vasculares periféricos por
meio de treinamentos, protocolos e a¢Bes de seguranga. Esta pesquisa foi realizada em cinco hospitais diferentes
na Espanha, cada um com uma lista de verificacdo que analisava procedimentos. Na segunda fase, foram
estabelecidos treinamentos e protocolos padronizados. Os resultados mostraram beneficios em ambas as fases
do estudo, indicando diminuicdo dos eventos adversos associados aos cateteres venosos periféricos 21,

O segundo estudo, conduzido por Tajedor Fernandez et al. 24, utilizaram metodologia qualitativa com
0 intuito de descrever a experiéncia de criacdo e execucdo de um plano de seguranca do paciente, o foco do
estudo foi a reducdo de incidentes por meio de discussfes que examinaram o0s potenciais efeitos adversos de
eventos no setor de emergéncia. A investigacdo estima que metade dos eventos do departamento de emergéncia
poderiam ser evitados; em situacfes que envolvam procedimentos emergenciais, esse nimero pode aumentar
para 70%. O trabalho das sessBes resultou na implementacdo de 80% das agBes preventivas das sessdes sem
necessidade de recursos adicionais, os restantes 20% necessitaram de recursos adicionais 241,

A populagdo infantil € particularmente vulneravel a incidentes e a frequéncia de resultados negativos é
maior neste grupo demogréfico. Isto é causado pela falta de cobertura suficiente de cuidados de saude
pediatricos, juntamente com a natureza fisioldgica e anatomica destes pacientes. Entre os fatores de risco mais
significativos estdo a baixa procura por atendimento pediatrico nos servicos de emergéncia pré-hospitalar, a falta
de capacitagdo dos profissionais em relacdo as criangas, questdes emocionais e de ansiedade, como a
incapacidade de controlar as emogdes de seus acompanhantes, problemas de comunicacdo devido a idade, bem
como o uso especifico de medicamentos e equipamentos 2%,

Jones et al. ! realizaram um estudo retrospectivo dos registros telefonicos de diferentes servicos de
emergéncia, incluindo bombeiros e servicos de emergéncia médica, o nimero total desses registros é de 490,
entre transporte hospitalar e ambulatorial, com maior percentual de ligagdes direcionadas ao hospital. Nesta
analise foi incorporada uma pesquisa sobre incidentes nocivos no atendimento pré-hospitalar de criangas, o
objetivo do estudo foi identificar a associacdo entre eventos adversos ocorridos durante o transporte grave de
criangas, utilizando sirenes, e a origem desse transporte. 261,
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Em um estudo recente realizado por Rocha et al. (2023), foi observada uma predominéancia de homens
de raca branca, com 60 anos ou mais, entre os individuos analisados. A incidéncia de eventos adversos
acumulada atingiu 4,4% (n=13), todos considerados evitaveis, caracterizados principalmente por sua gravidade
leve. Cerca de 81,2% dos eventos adversos estavam associados ao cuidado em geral. A andlise dos fatores
intrinsecos e extrinsecos revelou uma média de 1,17 e 1,5 por paciente, respectivamente. Além disso,
identificou-se que 17 pacientes tinham potencial para eventos adversos, totalizando 22 incidentes. Todos 0s
eventos adversos identificados foram considerados evitaveis, com a maioria ligada ao cuidado geral. Esses
resultados ressaltam a importancia da avaliacdo e compreensdo da incidéncia e evitabilidade dos eventos
adversos em unidades de pronto atendimento, fundamentais para planejar e implementar estratégias visando
aprimorar as acdes de controle e resposta a esses eventos, assegurando, assim, um atendimento de qualidade e
seguro 271,

Os incidentes foram categorizados pelo grau de gravidade e pelos danos que infligiram aos pacientes;
esses eventos foram considerados graves o suficiente para causar danos permanentes aos pacientes. A
investigacdo revelou um padrdo de aumento da frequéncia e gravidade dos incidentes no atendimento pré-
hospitalar infantil, especialmente prevalente durante o transporte, em comparacdo com o ambiente hospitalar.
Os servicos de atendimento pré-hospitalar passaram por uma mudanga significativa no cenario global, as
mudancas recentes ocorreram principalmente nas organizacdes do setor de salde. Existem dificuldades
significativas associadas a formacéao de profissionais, a rapida tomada de decisdes, aos equipamentos médicos e
aos métodos de trabalho 2],

O processo de tomada de decisdo é muitas vezes complicado pelas situacdes de alto estresse no
atendimento pré-hospitalar, é considerada uma atividade de alto risco porque os profissionais interagem com
diferentes faixas etarias, muitas vezes em ambientes de dificil comunicacéo e com situacéo de alto estresse. O
grande nimero de pacientes atendidos todos os dias do ano € um problema na identificacdo, notificacdo e
comunicacdo de incidentes prejudiciais a salde. Dois estudos da revisdo discutiram eventos adversos no
atendimento pré-hospitalar para adultos 281,

O primeiro estudo, conduzido por Galvan Nufiez et al. 8 na Espanha, examinaram a frequéncia e a
magnitude dos incidentes no Servico de Atendimento Médico de Emergéncia (SAMU) das Asturias,
examinaram o atraso entre 0 momento em que o servico foi chamado e a gravidade percebida dos eventos. Este
estudo prospectivo de natureza observacional analisou as notificacdes de seguranga do paciente associadas aos
profissionais do SAMU. Foram reconhecidas 194 notificagdes, das quais 112 originaram incidentes. A
percentagem de chamadas atendidas que foram notificadas foi de 1,4%, o0 que sugere que a percentagem de
notificacBes falhadas foi provavelmente superior. Cerca de 89,7% dos incidentes foram acompanhados de
atendimento, enquanto 10,3% foram precedidos de contato com o paciente antes do evento, 0 que resultou em
ocorréncias prejudiciais. Dos incidentes notificados, 74,7% resultaram em danos aos pacientes, o que é
indicativo de que 88,1% desses incidentes poderiam ter sido evitados. A consideracdo das opinides dos
profissionais sobre esses eventos indicou a falta de recursos humanos e materiais, problemas de comunicacéo,
tempo de transporte e condigBes dos veiculos como causa de incidentes prejudiciais 29,

Um estudo realizado no Qatar demonstrou que, independentemente da cultura, os servigos de
emergéncia pré-hospitalares tém a mesma prioridade. Esta investigagdo procurou identificar e descrever
incidentes adversos relacionados a medicamentos no Servico Médico de Emergéncia Médvel, o Servigo de
Ambulancias da Hamad Medical Corporation (HMCAS) %, O servico mantém um registro de segurancga que
documenta o histérico dos pacientes, utilizado para analises observacionais e descritivas dos registros historicos.
Foram estudados 3.475 pacientes, a maioria homens, com faixa etaria de 45 a 54 anos. Do total de registros, 139
pacientes apresentaram apenas um evento associado a medicagdo, enquanto 11 apresentaram mdaltiplos eventos
associados [,

Os documentos avaliados mostraram que todos os medicamentos examinados eram potencialmente
nocivos, sendo o fentanil o mais utilizado, seguido da amiodarona e da adrenalina. Nos casos observados, foi
reconhecida a falta de fornecimento do medicamento e, entdo, a dosagem correta foi administrada de forma
incorreta. Isto demonstra que os eventos adversos associados aos medicamentos no ambiente pré-hospitalar
ainda séo indicadores significativos de seguranca do paciente, especificamente no contexto do atendimento pré-
hospitalar, isto representa uma estratégia significativa para a diminuicdo desses eventos. Monitorar e reconhecer
essas ocorréncias é crucial para planejar medidas preventivas em qualquer area da satde [,

Os servigos de emergéncia brasileiros tém uma abordagem focada principalmente no tratamento rapido
de pacientes com alto risco de mortalidade. Dentro desta categoria, observa-se que o0s incidentes de salde
ocorrem por falta de supervisédo clinica, erros de diagnostico, erros de medicacdo e mau funcionamento de
dispositivos, que em conjunto levam a eventos adversos. Esta verdade é agravada pela crescente procura destes
servicos, em resultado da mudanca do perfil da epidemiologia da populagdo, incluindo surtos, epidemias,
aumento de doencas cronicas e aumento de lesdes causadas pela violéncia nas cidades. As Unidades de Pronto
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Atendimento (UPASs) apresentam essas caracteristicas, os profissionais normalmente estdo situados de forma
adversa nessas situagGes [£2331,

Esta investigacdo documentou apenas uma pesquisa sobre eventos adversos em UPA, o objetivo da
pesquisa foi identificar os riscos e incidentes associados ao processo de terapia medicamentosa, bem como
propor medidas para melhorar a gestdo e implementar praticas seguras, de acordo com a perspectiva dos
profissionais de enfermagem. A investigacdo de Santos et al. % adotaram abordagem qualitativa que utilizou
pesquisa-acdo em uma instituicdo de salde dedicada ao atendimento de emergéncia em Sdo Paulo. Eles
utilizaram grupos focais para realizar entrevistas semiestruturadas, que analisaram a partir de temas centrais
como os riscos e incidentes associados aos produtos farmacéuticos, além de propor acbes para adocdo de
préticas seguras 2,

Os participantes reconheceram deficiéncias no processo de prescricdo de medicamentos, inclusive na
fase pés-infusdo, o que foi considerado um risco para o desenvolvimento de novos eventos adversos e incidentes
anteriores no servigo. Esses incidentes ndo foram dedicados apenas a um individuo, mas envolveram toda a
organizacdo, alta demanda de pacientes, mdltiplos procedimentos executados, pausas frequentes no
procedimento e excesso de trabalho. A investigacdo revelou que os profissionais de enfermagem apresentavam
preocupacbes quanto & prescricdo manual e falada de medicamentos, principalmente no que diz respeito a
administracdo de medicamentos potencialmente nocivos. Além disso, os profissionais manifestaram
preocupacdo com os incidentes decorrentes das quedas, bem como com a alta demanda e sobrecarga de trabalho.
Em suma, esta pesquisa identificou potenciais riscos, eventos adversos, bem como acdes imprescindiveis para
garantir a seguranca do paciente, para isso foi utilizada a experiéncia dos profissionais de enfermagem que
prestam servicos nesta area %3,

V.  Conclusdo

Foram selecionados 10 estudos para esta revisdo abrangente, o que demonstra que as pesquisas sobre
eventos adversos (EA) em servicos de urgéncia e emergéncia estdo crescendo no Brasil e no mundo como um
todo. A andlise desses estudos facilitou a observacdo de EAs em ambientes emergenciais e urgentes em todo o
mundo, essa combina¢do de métodos possibilitou 0 exame da ocorréncia desses eventos, seus fatores de risco e a
deficiéncia dos sistemas de notificagdo. Isso também facilitou a identificacdo da ligacdo entre incidentes e
eventos adversos, foram abordados os diferentes aspectos do servico: falta de comunicacdo, ordens verbais,
medicamentos e sistema de notificacdo voluntéria.

E fundamental reconhecer erros e limitacdes para avaliar a qualidade do cuidado. O desenvolvimento
de estratégias para evitar e mitigar riscos em situagdes de emergéncia e urgéncia é crucial para garantir a
seguranca do paciente em servigos de emergéncia e urgéncia. A analise dos estudos demonstrou 0 maior nimero
de artigos oriundos da Espanha, do Brasil e dos EUA, a maioria deles com foco em eventos adversos em
hospitais de emergéncia e urgéncia. Apenas um estudo no Brasil investigou o tema em Unidades de Pronto
Atendimento (UPA), este estudo ndo teve a intengdo de identificar eventos adversos, mas examinou 0s riscos
associados a profissdo dos profissionais de pronto atendimento. Isso demonstra a falta de pesquisas dedicadas as
UPAs que identifiguem e abordem essas ocorréncias, aspectos cruciais para a melhoria da qualidade do
atendimento no sistema de satde brasileiro.

Por fim, faz-se necessario a realizagdo de novos estudos que contribuam para uma maior compreensao
do tema, o que levara ao desenvolvimento de novas estratégias que aumentem a seguranga dos pacientes em
instituicBes cruciais. Isto envolve reconhecer os tipos de incidentes de salde que afetam os pacientes nessas
instituicGes, a gravidade dos eventos e a probabilidade de sua ocorréncia, com o objetivo de preveni-los e
prepara-los.
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