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RESUMO

Objetivo: pretende-se relatar a experiéncia do uso de videos em acdes educativas para a promocao da
identificacdo segura do paciente. Método: trata-se de um estudo qualitativo, do tipo relato de experiéncia,
com profissionais de saude. Relatou-se sobre o desenvolvimento do primeiro ciclo educativo, tendo, como
tema, a meta da identificacao segura. Realizou-se diversas sessdes da atividade buscando viabilizar a
participacao do maior nimero possivel de profissionais. Resultados: registrou-se, no primeiro ciclo educativo,
incluindo, como publico-alvo, os profissionais da salde de um hospital de grande porte da regido oeste do
estado de Santa Catarina, a participacao de 380 pessoas. Optou-se, como estratégia educativa, pelo uso de
videos de curta-metragem, com carater comparativo de praticas seguras e inseguras, buscando promover a
reflexao, o debate, o conhecimento, a interacao e o envolvimento dos profissionais. Conclusao: verificou-se
que o uso dos videos foi um instrumento para a construcdo da analise critica sobre as acbes mecanizadas do
cotidiano, colaborando para o processo de construcao da seguranca do paciente e para o desenvolvimento da
cultura de seguranca. Descritores: Seguranca do Paciente; Educacdo Continuada; Filmes e Videos Educativos;
Formacao Profissional; Assisténcia a Saude; Servicos de Salde.

ABSTRACT

Objective: to report the experience of using videos in educational actions to promote the patient’s safe
identification. Method: this is a qualitative, experience-type study with health professionals. There was a
report on the development of the first cycle of education, having the goal of safe identification as its theme.
There were several sessions of the activity, seeking to enable the participation of as many professionals as
possible. Results: The health professionals of a large hospital in the western region of the State of Santa
Catarina were enrolled in the first cycle of education, including 380 people. As an educational strategy, it was
opted for the use of short videos, with a comparative character of safe and insecure practices, seeking to
promote reflection, debate, knowledge, interaction and the involvement of professionals. Conclusion: it was
verified that the use of the videos was an instrument for the construction of the critical analysis on the
mechanized actions of the daily life, collaborating for the construction process of patient safety and for the
development of the safety culture. Descriptors: Patient Safety; Continuing Education; Educational Films and
Videos; Professional Qualification; Health Care; Health Services.

RESUMEN

Objetivo: relatar la experiencia del uso de videos en acciones educativas para la promocion de la
identificacion segura del paciente. Método: se trata de un estudio cualitativo, del tipo relato de experiencia,
con profesionales de salud. Se relato sobre el desarrollo del primer ciclo educativo, teniendo como tema la
meta de la identificacion segura. Se realizaron diversas sesiones de la actividad, buscando viabilizar la
participacion del mayor nimero posible de profesionales. Resultados: se registraron en el primer ciclo
educativo, incluyendo como publico-objetivo, los profesionales de la salud de un hospital de grande porte de
la region oeste del Estado de Santa Catarina, la participacion de 380 personas. Se opté como estrategia
educativa el uso de videos de corta-metraje, con caracter comparativo de practicas seguras e inseguras,
buscando promover la reflexion, el debate, el conocimiento, la interaccion y el envolvimiento de los
profesionales. Conclusion: se verifico que el uso de los videos fue un instrumento para la construccion del
analisis critica sobre las acciones mecanizadas del cotidiano, colaborando para el proceso de construccion de
la seguridad del paciente y para el desarrollo de la cultura de seguridad. Descriptores: Seguridad del
Paciente; Educacién Continua; Peliculas y Videos Educativos; Formacion Profesional; Asistencia Sanitaria;
Servicios de Salud.
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INTRODUCAO

Considera-se que a seguranca do paciente
se reflete diretamente na qualidade do
cuidado prestado, impactando a reducao de
danos aos pacientes relacionados a assisténcia
a salde." Aponta-se, diante dos nUmeros
alarmantes de erros que acontecem durante o
processo de assisténcia e as suas
consequéncias, que a seguranca do paciente é
um tema emergente na sociedade, em
especial, desde os anos 2000.23

Faz-se constante, entre as principais
recomendacoes das instituicoes
governamentais e de pesquisadores sobre esse
tema, a necessidade de sensibilizar os
profissionais da saude em relacdo ao
desenvolvimento de atitudes seguras no seu
cotidiano de trabalho, utilizando, para esse
fim, processos educativos.*

Constata-se que a Enfermagem exerce um
papel fundamental sobre as acdes de
educacao em servico, visto que os enfermeiros
sao os profissionais responsaveis pelo
gerenciamento do cuidado, constituindo-se
um elo de conexao entre os diversos
integrantes da equipe de salude. Destaca-se,
apesar disso, que esta nao €é uma
responsabilidade apenas da Enfermagem, e,
sim, de todos, exigindo uma atuacao
multiprofissional e intersetorial, juntamente
com pacientes e acompanhantes, para evitar a
ocorréncia de eventos adversos.’

Enfatiza-se, pelo Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP), a necessidade
do desenvolvimento de estratégias para a
formacao e a qualificacao de profissionais de
salde, sobre a seguranca do paciente e a
promocao da cultura de seguranca, definindo
areas prioritarias em que os servicos de saude
devem atuar, por exemplo, a identificacao
segura.®

Define-se a identificacao segura como uma
etapa crucial durante a assisténcia a saude,
uma vez que assegura que um determinado
procedimento sera realizado no usuario
correto. Previne-se, por meio da confirmacao
antes do cuidado, a ocorréncia de eventos
adversos, além de auxiliar na criacao do
vinculo com o paciente e os familiares,
envolvendo-os no processo do cuidar.?

Faz-se imprescindivel, diante disso, a
realizacao de processos educativos em curto e
longo prazos, que envolvam tanto as
instituicoes de ensino como as de saude,
possibilitando a integracao entre a academia,
0 servico e a comunidade, promovendo a
sensibilizacao dos atores implicados nesse
processo e propiciando o (re)conhecimento
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das demandas e as potencialidades de todos
para o desenvolvimento e fortalecimento da
seguranca do paciente.

Considera-se necessario, para que a equipe
compreenda a dinamica e a importancia do
processo supracitado, unir o conhecimento
cientifico a pratica clinica que se desenvolve
no dia a dia dos servicos de salde. Constitui-
se, nessa perspectiva, por meio da educacao
permanente em salude, um meio propicio para
integrar os diversos atores desse processo,
considerando as suas realidades e
experiéncias, instigando a autopercepcao e a
reflexdo.”®

OBJETIVO

e Relatar a experiéncia do uso de videos em
acoes educativas para a promocao da
identificacao segura do paciente.

METODO

Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo
relato de experiéncia, sobre 0
desenvolvimento do primeiro ciclo educativo,
tendo, como tema, a meta da identificacao
segura, de acordo com o PNSP. Identifica-se
como publico-alvo dessa intervencao os
profissionais da saude de um hospital de
grande porte da regiao oeste do estado de
Santa Catarina.

Denominou-se o estudo de ciclo educativo,
pois foram realizadas diversas sessdes da
atividade buscando viabilizar a participacao
do maior niumero possivel de profissionais.
Integrou-se o primeiro ciclo educativo na
primeira acao de um projeto que articula a
pesquisa e a extensao, desenvolvido por
professores e estudantes de uma universidade
da regiao Sul do Brasil, que tem o intuito de
identificar as potencialidades e fragilidades
relacionadas a seguranca do paciente, na
regiao ocidental do estado de Santa Catarina,
intervindo por meio de atividades educativas,
sob a otica das seis metas internacionais para
a seguranca do paciente.

Realizou-se, inicialmente, para a
construcao do ciclo educativo, uma
aproximacao ao Nucleo de Seguranca do
Paciente (NSP) do hospital visando definir a
meta que seria o foco desse ciclo, sendo
elencada a identificacao segura. Abordou-se,
em seguida, a instituicao para compreender os
elementos que compdéem o protocolo de
identificacao segura institucional e conhecer
as principais necessidades locais relacionadas
a esse protocolo.

Desenvolveu-se, posteriormente, pelos
estudantes e professores, o processo de
aprofundamento teérico do tema com o
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objetivo de conhecer as premissas da
identificacao segura, a partir das publicacoes
do Ministério da Saiude, bem como identificar
0 que tem sido apresentado na literatura a
respeito do assunto.

Construiu-se, a partir desse
aprofundamento  teodrico, a atividade
educativa, que foi desenvolvida no hospital
para os profissionais de salde, com o intuito
de promover a identificacao segura do
paciente.

Aprovou-se este projeto pelo Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos sob o
CAAE 85960518.0.0000.5564.

RESULTADOS

Desenvolveu-se o primeiro ciclo educativo
no primeiro semestre de 2018, sendo
realizadas 43 sessdbes educativas, de
aproximadamente 50 minutos, distribuidas nos
turnos matutino, vespertino e noturno,
registrando a participacao de
aproximadamente 380 profissionais de saude
das diversas areas do hospital: enfermagem,
administracao, nutricao, higienizacao,
seguranca, recepcao, entre outras.

Primeiro ciclo educativo: identificacao
segura do paciente

Apontou-se, como tema do primeiro ciclo
educativo, a identificacao segura do paciente,
definido juntamente com o NSP do hospital.
Adotou-se, visando fomentar a reflexao, a
principal estratégia de apresentar os temas
por meio de videos de curta duracao,
dramatizando as situacOes vivenciadas
rotineiramente no ambiente de trabalho pelos
diversos profissionais.

Reuniram-se os integrantes do projeto para
escrever o roteiro de cada video e efetuar as
gravacoes. Produziram-se dois videos para
cada situacdo, com carater comparativo,
visando a demonstracdo das praticas
incorretas e corretas, bem como as seguras e
as inseguras.

Elaboraram-se dez videos cujas tematicas
foram: a transferéncia do paciente de uma
unidade de internacao para o centro cirurgico;
a desinfeccao terminal de um leito de
internacao que possui em sua estrutura um
quadro com informacdes de identificacao do
paciente; a entrega de um recém-nascido para
a sua mae; a explicacao para o paciente sobre
o procedimento da identificacao segura e a
identificacao do paciente em uma sala de
espera.

Realizaram-se as gravacoes nas salas do
laboratério de Enfermagem da universidade,
utilizando os recursos disponiveis, que
permitiam a reproducao de ambientes
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hospitalares. Ressalta-se que os alunos
desempenharam as funcdes de atores nos
videos.

Dividiu-se, em quatro partes, o video que
retratava a transferéncia do paciente para o
centro cirurgico: primeiro, a enfermeira
solicita que a maqueira “busque Maria do
103B”; a segunda cena mostra as pacientes
que estao no mesmo quarto e mudam de leito
por questdao de conforto; no terceiro
momento, a maqueira chega ao quarto e, sem
realizar a identificacao, apenas afirma que vai
conduzir a paciente do 103B ao centro
cirGrgico; no Ultimo momento, a enfermeira,
que recebe o paciente, realiza a conferéncia
da identificacao e percebe o erro.

Descreve-se, a seguir, o contetdo do video
comparativo: quando a maqueira chega ao
quarto, realiza a checagem da identificacao e
verifica a troca de leitos, a paciente
manifesta-se, explicando a situacao, e, em
seguida, a maqueira realiza a identificacao
segura, efetuando o transporte da paciente
correta.

Demonstrou-se, na cena apropriada dos
videos sobre a desinfeccao terminal do leito
de internacdo, a limpeza do quadro de
cabeceira; na cena inapropriada, o quadro nao
foi higienizado, permanecendo com as
informacoes do paciente que havia recebido
alta hospitalar, facilitando o processo de erro
de identificacdo na entrada de um novo
paciente.

Verifica-se o retratado no video com a
tematica da identificacdo de recém-nascidos:
a primeira cena demonstrava uma enfermeira
entregando a crianca para a mae, realizando a
conferéncia da pulseira do bebé e
questionando o nome e a data de nascimento.
Pontua-se que, nesse caso, também é
necessario observar a pulseira da mae,
garantindo que nao havera trocas ou
confusdes prescindiveis. Retratou-se, na
segunda cena, a profissional entregando a
crianca para a mae sem realizar qualquer tipo
de checagem, apenas informando: “Aqui esta
seu filho, Enzo”; no mesmo momento, a
paciente afirma: “Mas a minha filha é
Valentina”, enfatizando o espanto da
profissional ao perceber a troca dos bebés.

Percebe-se que, na explicacao do
procedimento de identificacao segura para o
paciente, em ambas as cenas, é realizada a
conferéncia do nome completo e da data de
nascimento, porém, em uma delas, esses
dados nao sao relatados ao paciente e a
acompanhante. Apresentou-se, como motivo
dessa acao, apontado pelos usuarios como
falta de cuidado e de atencao da equipe que,
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a todo momento, eram questionadas as
mesmas informacoes.

Visualiza-se, na segunda cena, quando a
enfermeira entra no quarto para realizar a
visita, que a mesma explica o quao necessario
é efetuar esse procedimento e reforca que
todos os profissionais deverao realiza-lo
visando a seguranca do paciente e a
prevencao de eventos adversos, sendo um ato
de cuidado dos envolvidos na assisténcia.

Observa-se, em um dos videos, que, na sala
de espera, a profissional chama apenas o
primeiro nome da pessoa: “Gabriela”; porém,
duas pessoas se levantam, pois possuiam o
mesmo nome, ficando todos sem reacao.
Expos-se, no outro video, a cena da
profissional informando o nome completo da
pessoa a ser consultada e, antes da mesma
entrar na sala, realizando a identificacao
segura.

Entende-se que, no momento da atividade
educativa realizada com os profissionais,
foram apresentados, de modo breve, os
principais conceitos tedricos relacionados ao
tema da seguranca do paciente e identificacao
segura; em seguida, apresentaram-se 0s
videos, incluindo as versdes com acoes seguras
e inseguras, realizando uma pausa para o
debate, instigando-os a apontar as diferencas
entre os videos, identificando quais
apresentavam as acdes executadas de modo
correto e, ainda, proporcionando um
momento para que os profissionais indicassem
as semelhancas encontradas entre o video e o
seu contexto de trabalho, bem como as
principais dificuldades para o desenvolvimento
de tal processo.

Enfatizou-se, para finalizar a atividade, a

importancia da notificacdo dos eventos
adversos, trazendo, para a discussao,
exemplos do que seriam esses eventos

notificaveis relacionados a
segura do paciente.

DISCUSSAO

identificacao

Compreende-se que o uso de videos para a
pratica de educacdao permanente em salde
com os profissionais explicitou o potencial
inerente a proposta, na medida em que
promoveu o conhecimento, a interacao, o
envolvimento e o comprometimento entre os
docentes, estudantes e profissionais de salde.

Notou-se o protagonismo dos estudantes na
criacao dos roteiros e no esforco para a
aquisicao de conhecimentos basais para a
aplicacao da atividade; além disso, os
momentos de producao foram instigantes e
prazerosos para os interlocutores, visto que as
dramatizacoes, por si sO, trazem um carater
descontraido para a atividade.
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Conclui-se, em um relato sobre a
experiéncia de estudantes na producao de
videos para o ensino da salde mental, com
base na percepcao dos participantes, que a
atividade se destaca por estimular aspectos
relacionados “a construcao coletiva do saber,
ao trabalho em equipe, ao desenvolvimento
da criatividade e a criacdo de um espaco
legitimo de convivéncia com a

singularidade”.® 122

Define-se que o uso de estratégias
inovadoras e significativas consiste em um
desafio constante e instiga os profissionais
vinculados as praticas educativas nos diversos
setores da formacdo.'” Intensifica-se esse
desafio, no que tange ao proposito do estudo,
pois se trata do desenvolvimento de praticas
educativas que proporcionam modificacoes
comportamentais e transformacgdes culturais,
ao ponto que o ensejo é que o profissional
desenvolva a cultura de seguranca.

Verifica-se que a cultura de seguranca € o
produto dos valores individuais de um grupo,
bem como das atitudes, percepcoes,
competéncias e do padrao de comportamento,
que determinam o compromisso, o estilo e a
proficiéncia da administracdo de uma
organizacao saudavel e segura.'’?

Aponta-se, em estudos, que os videos
educativos dirigidos a comunidade cujo
objetivo seja mostrar as praticas de promocao
a saude sao recursos propicios para se utilizar
na sensibilizacao de grupos sociais a fim de
atingir mudancas comportamentais diante dos
problemas de saude. Possibilita-se a
transformacao comportamental imediata,
visto que se trata de uma midia acessivel,
contribuindo para a melhora do processo
educativo e resultando na qualificacdo da
assisténcia em salde. "™

Percebe-se, assim, tendo em vista que as
capacitacoes ocorreram durante as atividades
dos profissionais de saude, que a busca por um
método de ensino e aprendizagem dinamico e
que auxiliasse a representacao dos mais
diversos  espacos da instituicao foi
fundamental. Verificou-se que os videos
proporcionaram, aos individuos, a observacao
indireta de uma situacdo, promovendo a
reflexdo e o reconhecimento da propria
realidade. Entende-se que a capacitacao
viabilizada por atividades reflexivas em
equipe se torna uma aliada nesse processo,
visto que possibilita o debate sobre as
diferentes  vivéncias e experiéncias,
sensibilizando os profissionais e estimulando a
quebra da automaticidade cotidiana do
trabalho.

Compreende-se a reflexao como o ponto
central de qualquer processo de
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transformacao de uma pratica, ja que € a
partir do movimento reflexivo sobre a
realidade que se pode vislumbrar as
necessidades de mudancas e as possibilidades
de melhoria das acdes praticadas."

Aponta-se, ao se posicionar os profissionais
como telespectadores da prépria realidade em
diferentes situacdes, promovendo que o0s
mesmos retratassem a diferenca entre os
videos, que a experiéncia teve impactos
positivos, pois, ao se captar a mensagem
transmitida, refletir sobre a mesma e matura-
la, a sensibilizacao torna-se imprescindivel,
assim como a desconstrucao das praticas
inseguras. Defende-se que esse procedimento,
incluindo a producao dos recursos em video e
o debate com os participantes, ao inquietar a
equipe de salde, orienta esta no sentido de
desenvolver e autenticar a cultura de
seguranca.

Entende-se que isso vem ao encontro das
premissas da educacao permanente buscando
envolver o profissional e colocando-o como
corresponsavel pelo processo e estimulando o
trabalho individual e em equipe de modo
harmonico e colaborativo.' Garante-se, dessa
forma, que a instituicao tenha uma equipe
qualificada, autonoma e que gera menos
gastos desnecessarios durante a assisténcia a
saude.’

Promoveu-se, também, por meio desta
producao, o trabalho em conjunto, uma vez
que € necessaria a organizacdo em etapas
comunicantes para a efetividade do resultado.
Instigaram-se, ainda, os participantes a se
posicionarem no lugar do outro, mesmo que
de forma ilustrativa, por meio das
dramatizacoes dos videos.

Ressalta-se que, para os estudantes, a
producao dos videos provocou um processo
investigativo teorico e de aproximacao com a
realidade do servico de salde,
fundamentando-os para a criacao das
situacdes que foram dramatizadas. Percebe-
se, além disso, ao codificar a realidade, que
os envolvidos compreenderam que as acoes
inseguras podem gerar efeitos adversos, sem a
necessidade de presenciar o ato real.

CONCLUSAO

Verificou-se que a producao e o uso dos
videos, como estratégias para instigar a
reflexao dos profissionais da salude em uma
atividade educativa, foram instrumentos
auxiliadores para a construcao de uma analise
critica sobre as acbes mecanizadas do
cotidiano.

Conclui-se que esse processo contribuiu
para que os diversos profissionais que
integram _a equipe de saude se percebam
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enquanto atores e agentes do processo de
construcao da seguranca do paciente nessa
instituicao e, consequentemente, para o
desenvolvimento da cultura de seguranca.
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