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RESUMO
A seguranca do paciente em ambientes assistenciais complexos representa um dos principais desafios
enfrentados pelos sistemas de saude contemporaneos, especialmente diante de cenarios marcados por
incerteza clinica, alta demanda assistencial e necessidade continua de tomada de decisdo rapida. Este
estudo teve como objetivo analisar as estratégias multiprofissionais relacionadas a tomada de decisdao
segura em cenarios de incerteza clinica, discutindo os principais fatores envolvidos na prevencdo de
eventos adversos e no fortalecimento da seguranca do paciente. Trata-se de uma pesquisa de
abordagem qualitativa, desenvolvida por meio de revisdo integrativa da literatura cientifica, com
analise de estudos nacionais e internacionais relacionados a seguranca do paciente, comunicacao
multiprofissional, fadiga decisional e gestao de riscos em saude. Os resultados evidenciaram que a
segurancga assistencial depende de multiplos fatores interligados, incluindo comunicagdo efetiva entre
equipes, integragdo multiprofissional, cultura organizacional e condi¢des adequadas de trabalho.
Observou-se também que sobrecarga cognitiva, fadiga e falhas na comunicacdo comprometem
significativamente a qualidade das decisdes clinicas, especialmente em ambientes de alta
complexidade. Além disso, estratégias como protocolos clinicos, checklists, rounds multiprofissionais
e ferramentas de apoio a decisdo mostraram impacto positivo na redugdo de eventos adversos e na
melhoria da assisténcia. Conclui-se que a tomada de decisdo segura ndo pode ser compreendida como
responsabilidade exclusivamente individual, mas como resultado de processos coletivos construidos
por equipes multiprofissionais inseridas em ambientes organizacionais preparados para lidar com a
complexidade do cuidado em saude.

Palavras-chave: Seguranca do Paciente. Incerteza Clinica. Tomada de Decisdo. Equipe
Multiprofissional. Gestdo de Riscos.

ABSTRACT

Patient safety in complex healthcare environments represents one of the main challenges faced by
contemporary health systems, especially in scenarios marked by clinical uncertainty, high care
demand, and the continuous need for rapid decision-making. This study aimed to analyze
multiprofessional strategies related to safe decision-making in contexts of clinical uncertainty,
discussing the main factors involved in preventing adverse events and strengthening patient safety.
This is a qualitative study developed through an integrative literature review, including national and
international studies related to patient safety, interprofessional communication, decision fatigue, and
healthcare risk management. The findings demonstrated that patient safety depends on multiple
interconnected factors, including effective communication among teams, multiprofessional
integration, organizational culture, and adequate working conditions. Cognitive overload, fatigue, and
communication failures were also identified as significant factors compromising the quality of clinical
decisions, especially in highly complex healthcare settings. Furthermore, strategies such as clinical
protocols, checklists, multiprofessional rounds, and decision-support tools showed positive impacts on
reducing adverse events and improving healthcare quality. It is concluded that safe decision-making
should not be understood as an exclusively individual responsibility, but rather as the result of
collective processes built by multiprofessional teams working within organizational environments
prepared to deal with the complexity of healthcare delivery.

Keywords: Patient Safety. Clinical Uncertainty. Decision-Making. Multiprofessional Team. Risk
Management.

RESUMEN

La seguridad del paciente en entornos sanitarios complejos representa uno de los principales desafios
que enfrentan los sistemas de salud contemporaneos, especialmente en escenarios marcados por la
incertidumbre clinica, la alta demanda de atencién médica y la necesidad constante de tomar decisiones
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rapidas. Este estudio tuvo como objetivo analizar estrategias multidisciplinarias relacionadas con la
toma de decisiones seguras en escenarios de incertidumbre clinica, discutiendo los principales factores
involucrados en la prevencion de eventos adversos y el fortalecimiento de la seguridad del paciente.
Se trata de un estudio de investigacion cualitativa, desarrollado a través de una revision integradora de
la literatura cientifica, que analiz6 estudios nacionales e internacionales relacionados con la seguridad
del paciente, la comunicacion multidisciplinaria, la fatiga en la toma de decisiones y la gestion de
riesgos para la salud. Los resultados mostraron que la seguridad en la atencion médica depende de
multiples factores interconectados, incluyendo la comunicacion efectiva entre equipos, la integracion
multidisciplinaria, la cultura organizacional y condiciones de trabajo adecuadas. También se observo
que la sobrecarga cognitiva, la fatiga y las fallas de comunicacién comprometen significativamente la
calidad de las decisiones clinicas, especialmente en entornos altamente complejos. Ademas, estrategias
como protocolos clinicos, listas de verificacion, rondas multidisciplinarias y herramientas de apoyo a
la toma de decisiones han demostrado un impacto positivo en la reduccion de eventos adversos y la
mejora de la atencion. Se concluye que la toma de decisiones segura no puede entenderse como una
responsabilidad exclusivamente individual, sino como el resultado de procesos colectivos construidos
por equipos multidisciplinarios dentro de entornos organizacionales preparados para gestionar la
complejidad de la atencion médica.

Palabras clave: Seguridad del Paciente. Incertidumbre Clinica. Toma de Decisiones. Equipo
Multidisciplinario. Gestion de Riesgos.
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A seguranca do paciente consolidou-se, nas ultimas décadas, como um dos principais

1 INTRODUCAO

indicadores da qualidade assistencial e da efetividade dos sistemas de saude. A crescente complexidade
dos ambientes clinicos, associada ao aumento das demandas assistenciais e a necessidade de respostas
rapidas diante de situagdes criticas, ampliou significativamente os desafios relacionados a prevengao
de eventos adversos. Nesse contexto, a discussdo sobre segurancga do paciente deixou de estar restrita
a identificacdo de falhas isoladas e passou a envolver fatores organizacionais, humanos e sistémicos
que influenciam diretamente a pratica assistencial (REASON, 2000; BRAITHWAITE et al., 2017).

A literatura demonstra que ambientes assistenciais complexos, como unidades de terapia
intensiva, servigos de urgéncia e emergéncia e centros cirirgicos, apresentam maior vulnerabilidade a
ocorréncia de eventos adversos devido a intensa carga de trabalho, a alta rotatividade de pacientes ¢ a
necessidade continua de tomada de decisdo em curto espaco de tempo. Nessas circunstancias, os
profissionais frequentemente atuam diante de informagdes incompletas, alteragcdes rapidas no quadro
clinico e limitagdes operacionais, fatores que tornam a incerteza clinica uma condi¢do permanente no
cuidado em saude (DIJKSTERHUIS et al., 2021; SIMPSON et al., 2022).

A incerteza clinica, por sua vez, ndo representa apenas auséncia de respostas diagndsticas
definitivas, mas também a necessidade de decidir diante de multiplas possibilidades terapéuticas e
riscos potenciais. Esse processo exige raciocinio clinico refinado, capacidade de priorizagdo e
integragdo entre diferentes areas do conhecimento. Estudos apontam que profissionais expostos
continuamente a cenarios de alta pressdo apresentam maior risco de fadiga decisional,
comprometimento cognitivo e redugdo da capacidade analitica, o que pode impactar diretamente a
seguranca do paciente (BERESFORD, 1991; CROSER et al., 2022).

Além disso, fatores como sobrecarga de trabalho, exaustdo fisica e desgaste emocional tém sido
amplamente relacionados ao aumento de falhas assistenciais. A literatura evidencia que profissionais
submetidos a jornadas excessivas e ambientes altamente estressantes apresentam maior probabilidade
de erros relacionados a atengdo, memoria e julgamento clinico, especialmente em setores criticos
(WEST et al., 2018; HALL et al., 2016). Esse cenario refor¢a a necessidade de compreender a
seguran¢a do paciente para além do desempenho individual, considerando também as condigdes
organizacionais e estruturais presentes nos servicos de saude.

Nesse contexto, a atuagao multiprofissional assume papel essencial na construcao de praticas
assistenciais mais seguras. A integracdo entre médicos, enfermeiros, fisioterapeutas, farmacéuticos e
demais profissionais favorece a troca de informagdes, amplia a andlise clinica e fortalece a tomada de
decisdo compartilhada. Evidéncias demonstram que equipes que atuam de forma colaborativa
apresentam melhores resultados assistenciais € menor ocorréncia de eventos adversos, especialmente
em ambientes de alta complexidade (REEVES et al., 2017; ROSEN et al., 2018).
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A comunicagdo entre os membros da equipe também ¢ considerada um dos principais pilares

da seguranca assistencial. Informagdes transmitidas de maneira inadequada ou incompleta podem gerar
interpretagdes equivocadas, atrasos terapéuticos e falhas na continuidade do cuidado. Em
contrapartida, modelos assistenciais baseados em comunica¢do estruturada e colaboragdo
interprofissional contribuem para maior alinhamento das condutas e fortalecimento da seguranca do
paciente (O’ DANIEL; ROSENSTEIN, 2020; BRAGA et al., 2025).

Além da integracdo entre equipes, a utilizagdo de protocolos clinicos, checklists e ferramentas
de apoio a decisao vem sendo amplamente incentivada como estratégia para reduzir falhas e padronizar
processos assistenciais. O uso dessas ferramentas demonstrou impacto positivo na redugdo de
morbimortalidade e na melhoria da qualidade do cuidado, especialmente em procedimentos cirtirgicos
e atendimentos de alta complexidade (HAYNES et al., 2009). Entretanto, a literatura ressalta que
protocolos isolados ndo garantem seguranca quando ndo hd cultura organizacional favoravel,
treinamento adequado e participacao efetiva dos profissionais envolvidos (AHRQ, 2019).

No Brasil, iniciativas como o Programa Nacional de Seguranca do Paciente reforcaram a
necessidade de implementacdo de praticas voltadas a prevengdo de danos evitaveis nos servigos de
satide. Documentos institucionais publicados pelo Ministério da Satde, ANVISA, COREN-SP e
CONASS destacam a importincia da gestdo de riscos, da comunicagdo efetiva e da atuacdo
multiprofissional como elementos fundamentais para fortalecimento da assisténcia segura (BRASIL,
2014; ANVISA, 2024; COREN-SP, 2022; CONASS, 2022).

Além disso, estudos recentes apontam que a adogdo de ferramentas de suporte a decisdo clinica
e estratégias voltadas a qualidade assistencial vem ganhando espaco em instituicdes de saude,
especialmente diante da necessidade de melhorar desfechos clinicos e reduzir custos relacionados a
eventos adversos evitdveis (ANAHP, 2025). Entretanto, ainda persistem desafios relacionados a
integragao das equipes, a cultura de seguranga e a capacidade dos profissionais de lidar com situagdes
marcadas por elevada incerteza clinica.

Diante desse cenario, torna-se fundamental compreender como a equipe multiprofissional atua
em ambientes assistenciais complexos e quais estratégias podem fortalecer processos decisorios mais
seguros. Assim, o presente estudo tem como objetivo analisar as estratégias multiprofissionais
relacionadas a tomada de decisdo segura em cendrios de incerteza clinica, discutindo os principais

fatores associados a seguranca do paciente em ambientes assistenciais complexos.

2 REVISAO BIBLIOGRAFICA
2.1 SEGURANCA DO PACIENTE E A COMPLEXIDADE DOS SISTEMAS DE SAUDE

A seguranca do paciente tornou-se uma das principais preocupagdes dos sistemas de saude
contemporaneos, especialmente apds a compreensao de que uma parcela significativa dos danos
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relacionados ao cuidado poderia ser evitada. A partir dessa perspectiva, a discussao sobre qualidade

assistencial passou a considerar ndo apenas falhas individuais, mas também fatores sist€émicos que
influenciam diretamente a ocorréncia de eventos adversos (REASON, 2000).

Ambientes assistenciais modernos sao marcados por elevada complexidade operacional,
intensa circulacao de informagdes e necessidade continua de decisdes rapidas. Em setores criticos,
como unidades de terapia intensiva, urgéncia e emergéncia e centros cirargicos, pequenas falhas de
comunicagdo ou interpretacdo podem gerar consequéncias significativas para os pacientes. Nesse
contexto, a seguranca deixa de ser compreendida como responsabilidade isolada de um profissional e
passa a depender da integracdo entre diferentes elementos organizacionais e assistenciais
(BRAITHWAITE et al., 2017).

Além disso, a literatura demonstra que a seguranga do paciente esta diretamente relacionada a
forma como os servigos sdo organizados. Institui¢des que valorizam comunicagdo efetiva, cultura
colaborativa e gestdo de riscos apresentam melhores resultados assistenciais e menor incidéncia de

eventos adversos.

2.2 INCERTEZA CLINICA E TOMADA DE DECISAO EM AMBIENTES COMPLEXOS

A prética em satde frequentemente exige decisdes diante de situagdes marcadas por duvidas
diagnosticas, evolucao clinica imprevisivel e multiplas possibilidades terapéuticas. Esse cenario
caracteriza a chamada incerteza clinica, condi¢cdo inerente ao cuidado em satde e particularmente
presente em ambientes de alta complexidade (BERESFORD, 1991).

A tomada de decisdo em contextos de incerteza envolve mais do que conhecimento técnico.
Ela exige capacidade de interpretagdo clinica, raciocinio rapido e habilidade para equilibrar riscos e
beneficios em curto espago de tempo. Estudos recentes apontam que profissionais submetidos
continuamente a situagdes criticas tendem a apresentar maior desgaste cognitivo e emocional,
especialmente quando ha necessidade de decisdes sucessivas sob pressdo (DIJKSTERHUIS et al.,
2021).

Além disso, a literatura demonstra que reconhecer a existéncia da incerteza pode contribuir
para decisdes mais seguras. Equipes que compartilham dividas, discutem possibilidades diagnosticas
e constroem condutas de forma colaborativa apresentam menor risco de falhas assistenciais e maior

capacidade de adaptacdo diante de situagcdes complexas (SIMPSON et al., 2022).

2.3 COMUNICACAO MULTIPROFISSIONAL E INTEGRACAO DAS EQUIPES
A comunicacdo entre profissionais de satde ¢ considerada um dos principais fatores
relacionados a qualidade assistencial e a seguranga do paciente. Falhas na transmissao de informagdes

clinicas estdo entre as causas mais frequentes de eventos adversos em ambientes hospitalares,
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especialmente durante mudangas de plantdo, transferéncias internas e atendimentos de urgéncia

(O’DANIEL; ROSENSTEIN, 2020).

A atuacdo multiprofissional exige troca continua de informagdes e alinhamento entre diferentes
areas do conhecimento. Médicos, enfermeiros, fisioterapeutas, farmacéuticos e outros profissionais
precisam compartilhar percepgdes clinicas e construir condutas integradas, principalmente em cenarios
marcados por rapida deterioragdo clinica dos pacientes (REEVES et al., 2017).

Além disso, estudos mostram que equipes que mantém comunicagdo estruturada e relagdes
colaborativas apresentam maior eficiéncia assistencial e melhor capacidade de resposta diante de
situagdes criticas. A comunicagdo efetiva reduz interpretacdes equivocadas, fortalece a continuidade
do cuidado e contribui diretamente para a seguranca assistencial (ROSEN et al., 2018; BRAGA et al.,
2025).

2.4 SOBRECARGA COGNITIVA, FADIGA E RISCO ASSISTENCIAL

A sobrecarga cognitiva ¢ um dos fatores mais relacionados ao comprometimento da tomada de
decisdo em saude. Profissionais submetidos a multiplas demandas simultaneas apresentam maior
dificuldade de concentragdo, reducao da capacidade analitica e aumento da probabilidade de erros
relacionados a atencdo e ao julgamento clinico (CROSER et al., 2022).

Além disso, fatores como privagdo de sono, excesso de jornadas e estresse emocional
contribuem significativamente para o desenvolvimento de fadiga fisica e mental. A literatura
demonstra que ambientes de alta pressdo favorecem o desgaste progressivo dos profissionais,
impactando diretamente a qualidade do cuidado e a seguranga do paciente (WEST et al., 2018).

Outro aspecto importante refere-se ao impacto do burnout nos ambientes assistenciais.
Profissionais emocionalmente exaustos tendem a apresentar redu¢do do desempenho cognitivo, menor
capacidade de comunicagao e maior vulnerabilidade a falhas assistenciais. Estudos apontam associagao
direta entre bem-estar profissional e seguranga do paciente, reforcando a necessidade de ambientes de

trabalho mais saudaveis (HALL et al., 2016).

2.5 PROTOCOLOS, CHECKLISTS E ESTRATEGIAS PARA REDUCAO DE EVENTOS
ADVERSOS

Com o objetivo de reduzir falhas assistenciais, diversas estratégias vém sendo implementadas
nos servigos de saude, especialmente em ambientes criticos. Entre elas, destacam-se protocolos
clinicos, checklists de seguranca e ferramentas de apoio a decisdo, que buscam padronizar processos e
minimizar variabilidades no cuidado (HAYNES et al., 2009).

A utilizacdo de checklists cirurgicos, por exemplo, demonstrou redu¢do significativa de
morbimortalidade em diferentes contextos assistenciais, evidenciando a importancia da organizagao
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dos processos de trabalho. Entretanto, a literatura ressalta que a efetividade dessas ferramentas depende

diretamente do envolvimento das equipes ¢ da existéncia de uma cultura organizacional favoravel a
seguranca (AHRQ, 2019).

Além disso, estratégias como rounds multiprofissionais, simulagdes clinicas e protocolos de
comunicacdo estruturados t€ém sido amplamente utilizadas para fortalecer a integragdo das equipes e

melhorar a tomada de decisdo em situagdes criticas.

2.6 CULTURA DE SEGURANCA E GESTAO DE RISCOS EM SAUDE

A cultura de seguranga ¢ compreendida como o conjunto de valores, atitudes e praticas
organizacionais voltadas a prevencdo de danos evitaveis. Instituicdes que estimulam comunicacio
aberta, aprendizado continuo e trabalho colaborativo tendem a apresentar maior capacidade de
identificar riscos e implementar melhorias assistenciais (BRAITHWAITE et al., 2017).

Por outro lado, ambientes marcados por relagcdes hierdrquicas rigidas e cultura punitiva
favorecem a subnotificagdo de erros e dificultam processos de aprendizagem organizacional. Nesse
sentido, a segurancga do paciente depende ndo apenas de protocolos e tecnologias, mas também do
fortalecimento de relagdes profissionais saudaveis e da valoriza¢ao da atuagao multiprofissional.

No Brasil, iniciativas institucionais refor¢am essa perspectiva. O Programa Nacional de
Seguranca do Paciente e documentos publicados pela ANVISA, COREN-SP e CONASS destacam a
importancia da gestdo de riscos, da comunicacdo efetiva e da construcao de praticas seguras nos

servicos de saude (BRASIL, 2014; ANVISA, 2024; COREN-SP, 2022; CONASS, 2022).

2.7 DESAFIOS CONTEMPORANEOS PARA A TOMADA DE DECISAO SEGURA

Os sistemas de saude contemporaneos enfrentam desafios cada vez mais complexos
relacionados a tomada de decisdo em cenarios de alta demanda assistencial. O aumento da
complexidade clinica dos pacientes, associado a necessidade de respostas rapidas e a limitacdo de
recursos, exige das equipes multiprofissionais elevada capacidade de adaptagdo e coordenacao.

Além disso, a incorporacao de tecnologias e ferramentas de suporte a decisdo vem modificando
a dindmica dos processos assistenciais. Estudos recentes demonstram que sistemas de apoio clinico
podem contribuir para redug@o de erros e melhoria dos desfechos assistenciais, especialmente quando
utilizados de forma integrada as praticas multiprofissionais (ANAHP, 2025).

Entretanto, a literatura refor¢a que nenhuma tecnologia substitui a importancia do julgamento
clinico, da comunicagdo efetiva e da atuacdo colaborativa entre os profissionais. Em ambientes
marcados pela incerteza, a seguranga do paciente depende da capacidade das equipes de reconhecer
riscos, compartilhar decisdes e construir estratégias coletivas diante da complexidade do cuidado em
saude.
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3 METODOLOGIA
3.1 DELINEAMENTO DO ESTUDO

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa de abordagem qualitativa, de natureza
descritiva e analitica, desenvolvida por meio de revisdo integrativa da literatura cientifica. A escolha
desse método ocorreu pela possibilidade de reunir, analisar e sintetizar evidéncias disponiveis sobre
seguranca do paciente, tomada de decisdo em cendrios de incerteza clinica e atuagdo multiprofissional
em ambientes assistenciais complexos. Além disso, a revisdo integrativa permite ampliar a
compreensdo do fendmeno estudado ao contemplar diferentes perspectivas tedricas e metodologicas

presentes na literatura.

3.2 ESTRATEGIA DE BUSCA E BASES DE DADOS
A busca das produgdes cientificas foi realizada em bases de dados nacionais e internacionais
reconhecidas pela relevancia na area da satde, seguranca do paciente e gestdo assistencial. Foram
utilizadas as seguintes bases:
e PubMed/MEDLINE
e Scopus
e Web of Science
e ScienceDirect
e Biblioteca Virtual em Satde (BVS)
e Google Scholar
Além dos artigos cientificos, foram incluidos documentos institucionais e publicacdes técnicas

de orgaos oficiais relacionados a seguranca do paciente e gestdo de riscos em saude.

3.3 DESCRITORES E ESTRATEGIA DE BUSCA
Para a identificagdo dos estudos, foram utilizados descritores em portugués e inglés,
combinados por operadores booleanos (AND e OR), buscando ampliar a sensibilidade da pesquisa e
garantir maior abrangéncia dos resultados. Entre os principais descritores utilizados, destacam-se:
e seguranca do paciente

incerteza clinica

e tomada de decisdo

e cquipe multiprofissional
e comunica¢do em saude
e patient safety

e clinical uncertainty

e decision making
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e interprofessional collaboration
e healthcare communication
As combinagdes dos descritores foram adaptadas conforme as especificidades de cada base de

dados.

3.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO
Foram incluidos estudos cientificos publicados em periddicos revisados por pares, revisdes
sistematicas, estudos observacionais, documentos institucionais e materiais técnicos que abordassem:
e seguranca do paciente em ambientes assistenciais complexos;
e tomada de decisdo clinica em situagdes de incerteza;
e atuacdo multiprofissional na assisténcia em satde;
e comunicag¢do interprofissional e gestdo de riscos;
e cstratégias para prevencao de eventos adversos.
Também foram considerados estudos publicados em portugués e inglés, disponiveis na integra
e alinhados aos objetivos da pesquisa.
Foram excluidos trabalhos duplicados, artigos sem relacdo direta com a teméatica proposta,

estudos com metodologia pouco descrita e materiais sem relevancia cientifica comprovada.

3.5 PERIODO DE ANALISE

Foram priorizadas publicagdes entre os anos de 2016 e 2025, periodo marcado pelo
fortalecimento das discussdes relacionadas a seguranca do paciente, gestdo de riscos e atuacdo
multiprofissional em ambientes assistenciais complexos. Entretanto, estudos classicos e amplamente
reconhecidos na literatura cientifica foram incluidos quando considerados fundamentais para a
compreensdo conceitual do tema, especialmente no que se refere a teoria do erro humano e a incerteza

clinica.

3.6 PROCESSO DE SELECAO DOS ESTUDOS

Inicialmente, foi realizada a leitura dos titulos e resumos dos estudos identificados durante as
buscas. Posteriormente, os artigos considerados potencialmente relevantes foram analisados na integra,
permitindo avaliar sua adequagao aos objetivos da pesquisa.

Ao final do processo de selecdo, foram incluidas referéncias cientificas e institucionais que
apresentavam relevancia tedrica e pratica para a discussdo proposta. As informagdes extraidas foram
organizadas de forma tematica, possibilitando a constru¢do de categorias analiticas relacionadas a
seguranca do paciente, comunicacdo multiprofissional, fadiga decisional, cultura de seguranca e
tomada de decis@o em ambientes complexos.
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A anélise dos dados foi conduzida de forma interpretativa e critica, buscando identificar

3.7 ANALISE E INTERPRETACAO DOS DADOS

convergéncias, lacunas e principais discussdes presentes na literatura cientifica. A sintese das
evidéncias ocorreu de maneira narrativa, priorizando uma escrita clara, coerente e proxima da realidade
assistencial.

Essa abordagem permitiu integrar aspectos técnicos, organizacionais € humanos relacionados
a seguranca do paciente, valorizando a atuacdo multiprofissional como elemento essencial para o

fortalecimento de praticas assistenciais seguras.

3.8 RIGOR METODOLOGICO

O rigor cientifico foi assegurado por meio da utilizagdo de bases de dados reconhecidas,
critérios bem definidos de inclusdo e exclusdo e anélise critica das evidéncias selecionadas. Buscou-
se manter fidelidade as informacgdes apresentadas nos estudos originais, garantindo coeréncia na

interpretagdo dos achados e consisténcia metodoldgica ao longo do trabalho.

3.9 ASPECTOS ETICOS

Por tratar-se de um estudo desenvolvido exclusivamente a partir de dados secundarios
disponiveis na literatura cientifica, nio houve necessidade de submissio ao Comité de Etica em
Pesquisa. Todas as fontes utilizadas foram devidamente citadas ao longo do texto, respeitando os
principios éticos da produgdo cientifica e assegurando transparéncia no processo de construgdo do

estudo.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise das evidéncias selecionadas demonstra que a seguranga do paciente em ambientes
assistenciais complexos estd diretamente relacionada a capacidade das equipes multiprofissionais de
lidar com situagdes marcadas por elevada incerteza clinica, pressdo temporal e necessidade continua
de tomada de decisdo. Os estudos analisados apontam que, embora os avangos tecnoldgicos e
organizacionais tenham contribuido para melhoria da assisténcia, os eventos adversos continuam
representando um importante desafio para os sistemas de satide, especialmente em setores criticos
como urgéncia, emergéncia e terapia intensiva (REASON, 2000; BRAITHWAITE et al., 2017).

Os resultados evidenciam que a incerteza clinica ¢ uma condi¢do inerente ao cuidado em satude
e estd presente em diferentes niveis da pratica assistencial. Em muitos casos, os profissionais precisam
tomar decisoes diante de sinais inespecificos, informagdes incompletas e rapida deterioracdo clinica
dos pacientes. Esse cendrio exige capacidade analitica, julgamento clinico e integragdo entre diferentes

areas do conhecimento. Estudos recentes demonstram que equipes que reconhecem a presenca da

Inovacio e Pesquisa em Ciéncias da Saude - 2° Edicdo

SEGURANCA DO PACIENTE EM CENARIOS DE INCERTEZA CLINICA: ESTRATEGIAS MULTIPROFISSIONAIS

PARA A TOMADA DE DECISAO SEGURA EM AMBIENTES ASSISTENCIAIS COMPLEXOS




\

incerteza e discutem condutas de forma colaborativa apresentam maior capacidade de adaptacao e

menor risco de falhas assistenciais (BERESFORD, 1991; SIMPSON et al., 2022).

Além disso, observou-se que a tomada de decisdo em ambientes complexos ndo depende
exclusivamente do conhecimento técnico individual, mas da articulagdo entre os profissionais
envolvidos no cuidado. A literatura refor¢a que decisdes compartilhadas tendem a ser mais seguras,
especialmente em situagdes criticas, nas quais diferentes perspectivas clinicas contribuem para ampliar
a compreensdo do quadro do paciente (REEVES et al.,, 2017). Nesse sentido, a atuacdo
multiprofissional mostrou-se um elemento essencial para reduc¢dao de riscos e fortalecimento da
seguranca assistencial.

Outro aspecto amplamente discutido nos estudos refere-se a comunicagao entre os membros da
equipe de saude. As evidéncias demonstram que falhas comunicacionais permanecem entre as
principais causas de eventos adversos em ambientes hospitalares. Informagdes transmitidas de maneira
incompleta, auséncia de alinhamento durante mudangas de plantdo e dificuldades na integragdo entre
profissionais favorecem interpretacdes equivocadas e atrasos terapéuticos (O’DANIEL;
ROSENSTEIN, 2020).

Por outro lado, os resultados indicam que ambientes que estimulam comunicagdo estruturada e
colaboragdo interprofissional apresentam melhores desfechos assistenciais. Estratégias como rounds
multiprofissionais, protocolos de passagem de plantdo e ferramentas padronizadas de comunicagdo
contribuem para reduzir perdas de informacao e fortalecer a continuidade do cuidado (ROSEN et al.,
2018; BRAGA et al., 2025). Além disso, a constru¢do de relagdes profissionais mais horizontais
favorece maior participagdo dos diferentes membros da equipe nos processos decisorios.

A sobrecarga cognitiva também apareceu como um dos fatores mais relevantes relacionados ao
comprometimento da seguranca do paciente. Profissionais submetidos a multiplas demandas
simultaneas, ambientes de alta pressdo e excesso de estimulos apresentam maior probabilidade de
fadiga mental e reducdo da capacidade de atengdo. Estudos mostram que a fadiga decisional interfere
diretamente na qualidade das condutas clinicas, especialmente em cendrios de urgéncia, onde decisdes
precisam ser tomadas em curto espaco de tempo (CROSER et al., 2022).

Além disso, a exaustdo fisica e emocional associada a sobrecarga de trabalho mostrou relagao
significativa com aumento de falhas assistenciais. Profissionais expostos a jornadas prolongadas e
elevado desgaste emocional tendem a apresentar maior vulnerabilidade a erros relacionados ao
julgamento clinico e a comunicagdo entre equipes (WEST et al., 2018). Os achados reforgam que a
seguran¢a do paciente ndo pode ser discutida sem considerar as condi¢des de trabalho e a satde
ocupacional dos profissionais.

Outro resultado importante refere-se ao impacto do burnout nos servigos de satide. A literatura
analisada aponta que o esgotamento profissional compromete nao apenas o desempenho individual,

Inovacﬁp e Pesquisa em Ciéncias da Sgu'lde - 2° Edicao )
SEGURANCA DO PACIENTE EM CENARIOS DE INCERTEZA CLINICA: ESTRATEGIAS MULTIPROFISSIONAIS
PARA A TOMADA DE DECISAO SEGURA EM AMBIENTES ASSISTENCIAIS COMPLEXOS



\

mas também a dindmica coletiva das equipes. Ambientes marcados por tensdo constante, déficit de

profissionais e pressao assistencial favorecem desgaste progressivo e reducao da qualidade do cuidado
(HALL et al., 2016). Isso evidencia a necessidade de politicas institucionais voltadas a valorizagao
profissional, organizacdo adequada das jornadas e fortalecimento de ambientes de trabalho mais
seguros.

No campo das estratégias preventivas, os estudos demonstram que protocolos clinicos,
checklists e ferramentas de apoio a decisdo contribuem significativamente para redugdo de eventos
adversos. O checklist cirtrgico desenvolvido por Haynes et al. (2009), por exemplo, apresentou
impacto relevante na reducao de complicagdes e mortalidade em diferentes contextos assistenciais.
Entretanto, os resultados também mostram que a efetividade dessas estratégias depende diretamente
da adesao das equipes e da cultura organizacional existente nos servigos.

Além disso, verificou-se que protocolos isolados ndo s@o suficientes para garantir seguranca
assistencial quando nao hé integracdo multiprofissional e comunicacdo efetiva entre os profissionais.
A literatura refor¢ca que ferramentas de seguranga devem ser associadas a processos continuos de
educacdo permanente, treinamento em equipe e fortalecimento da cultura colaborativa (AHRQ, 2019).

Outro aspecto identificado refere-se a importincia da cultura de seguranca dentro das
instituicdes de satide. Ambientes organizacionais que estimulam aprendizado continuo, notificacdo de
incidentes e dialogo aberto entre os profissionais apresentam maior capacidade de preven¢ao de danos
evitaveis (BRAITHWAITE et al., 2017). Em contrapartida, instituigdes marcadas por cultura punitiva
tendem a favorecer a subnotificagdo de erros e dificultar processos de melhoria continua.

No contexto brasileiro, documentos institucionais publicados pelo Ministério da Satde,
ANVISA, COREN-SP ¢ CONASS reforgam a necessidade de fortalecimento das praticas voltadas a
gestdao de riscos e prevencao de eventos adversos. Essas publicacdes destacam que a seguranca do
paciente depende da integrag@o entre gestdo, assisténcia e educagdo permanente, além da valorizacao
da atuagdo multiprofissional nos diferentes niveis de aten¢do a saude (BRASIL, 2014; ANVISA, 2024;
COREN-SP, 2022; CONASS, 2022).

Além disso, estudos recentes demonstram crescente interesse das institui¢des de saude na
implementag¢ao de ferramentas de suporte a decisdo clinica e sistemas voltados a qualidade assistencial.
A utilizacdo dessas estratégias tem contribuido para otimizacdo dos fluxos assistenciais, melhoria da
tomada de decisdo e reducdo de falhas relacionadas a variabilidade das condutas clinicas (ANAHP,
2025).

De forma geral, os achados deste estudo evidenciam que a seguranga do paciente em cenarios
de incerteza clinica depende de multiplos fatores interligados, envolvendo comunicacio efetiva,
integracdo multiprofissional, condi¢cdes adequadas de trabalho e fortalecimento da cultura

organizacional. A tomada de decisdo segura nao pode ser compreendida como resultado exclusivo da
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capacidade técnica individual, mas como produto de processos coletivos construidos dentro de

ambientes assistenciais organizados, colaborativos e preparados para lidar com a complexidade do

cuidado em saude.

5 CONCLUSAO

A seguranca do paciente em ambientes assistenciais complexos permanece como um dos
maiores desafios enfrentados pelos sistemas de satde contemporaneos. Ao longo deste estudo, foi
possivel compreender que a tomada de decisdo em cenarios marcados pela incerteza clinica ultrapassa
o dominio exclusivamente técnico, envolvendo fatores humanos, organizacionais e relacionais que
influenciam diretamente a qualidade da assisténcia e os desfechos clinicos.

Os achados evidenciam que a incerteza faz parte da pratica em satde e esta presente, sobretudo,
em contextos de alta complexidade, nos quais os profissionais precisam decidir diante de informacgdes
incompletas, rapida evolugdo clinica e pressao assistencial constante. Nessas situagdes, a atuagao
multiprofissional mostrou-se essencial para ampliar a analise clinica, fortalecer o compartilhamento
de decisoes e reduzir riscos relacionados ao cuidado.

Além disso, ficou evidente que a comunicagao efetiva entre os membros da equipe representa
um dos principais pilares da seguranga assistencial. Equipes que mantém didlogo estruturado,
integracdo entre os profissionais e alinhamento das condutas apresentam maior capacidade de resposta
diante de situagdes criticas € menor ocorréncia de eventos adversos. Em contrapartida, falhas de
comunicag¢do continuam figurando entre as principais causas de danos evitaveis nos servicos de saude.

Outro aspecto importante identificado refere-se ao impacto da sobrecarga cognitiva, da fadiga
e do desgaste emocional sobre a capacidade decisoria dos profissionais. A exaustdo fisica e mental
compromete o raciocinio clinico, reduz a atengdo e favorece falhas assistenciais, especialmente em
setores criticos. Isso demonstra que a seguranca do paciente também depende de condi¢des adequadas
de trabalho, organizagdo dos processos assistenciais e valorizagdo dos profissionais envolvidos no
cuidado.

Os resultados também reforcam que protocolos clinicos, checklists e ferramentas de apoio a
decisdo sdo estratégias importantes para o fortalecimento da seguranca assistencial. Entretanto, sua
efetividade depende diretamente da cultura organizacional e do engajamento das equipes. Protocolos,
isoladamente, ndo garantem seguranga quando nao hé integracdo multiprofissional, educacgdo
permanente e compromisso institucional com praticas colaborativas.

Nesse contexto, a cultura de segurancga emerge como elemento fundamental para construcao de
ambientes assistenciais mais seguros. Institui¢des que estimulam aprendizado continuo, comunicagao
aberta e trabalho em equipe demonstram maior capacidade de prevencao de danos evitaveis e melhor
gerenciamento de riscos assistenciais.
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Dessa forma, conclui-se que a seguranga do paciente em cendrios de incerteza clinica depende

da articulacdo entre diferentes fatores, incluindo integracdo multiprofissional, comunicagao efetiva,
gestdo de riscos e fortalecimento das condi¢des de trabalho. Mais do que respostas individuais, a
tomada de decisdo segura exige constru¢ao coletiva, didlogo entre os profissionais e desenvolvimento
de ambientes organizacionais preparados para lidar com a complexidade do cuidado em saude.

Por fim, espera-se que este estudo contribua para ampliar as discussdes relacionadas a
seguranca do paciente e a atuacdo multiprofissional em ambientes assistenciais complexos,

incentivando a construcdo de praticas mais seguras, humanizadas e sustentaveis nos servigos de satde.
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