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SEGURANCA DO PACIENTE EM UNIDADES DE TERAPIA
INTENSIVA ONCOLOGICAS

Resumo:

Introducdo: A seguranca do paciente ¢
essencial em unidades de terapia intensiva
oncologicas, onde a complexidade clinica e os
procedimentos invasivos aumentam o risco de
eventos adversos. Praticas seguras e protocolos
padronizados sdo indispensaveis para reduzir
falhas e garantir qualidade assistencial.
Objetivo: Descrever a seguranca do paciente
em UTIs oncologicas, destacando estratégias e
praticas que previnem eventos adversos.
Metodologia: Realizou-se uma revisdo
integrativa nas bases LILACS, MEDLINE e
SciELO, usando os descritores DeCS/MeSH:
“seguranga do paciente”, “unidade de terapia
intensiva” e “oncologia”, combinados com
AND/OR. Foram incluidos artigos de 2020 a
2024, em portugués, inglés e espanhol, com
texto completo. Duplicatas e estudos nao
relacionados foram excluidos. Resultados e
Discussao: Higienizagdo  das  maos,
monitoramento de dispositivos invasivos,
prescricdao eletronica e capacitagdo continua
reduzem infecgdes e erros de medicagao.
Comunica¢do estruturada e integracao
multiprofissional fortalecem a cultura de
seguranca e promovem cuidado humanizado.
Protocolos e tecnologia adequada sdo
determinantes  para  minimizar  riscos.
Conclusao: Investir em protocolos claros,
equipes treinadas e cultura de seguranca ¢
fundamental para prevenir danos e garantir
cuidados de exceléncia em UTIs oncoldgicas.
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PATIENT SAFETY IN ONCOLOGY INTENSIVE CARE UNITS

Abstract:

Introduction: Patient safety is essential in oncology intensive care units, where clinical
complexity and invasive procedures increase the risk of adverse events. Safe practices and
standardized protocols are essential to reduce errors and ensure quality of care. Objective: To
describe patient safety in oncology ICUs, highlighting strategies and practices that prevent
adverse events. Methodology: An integrative review was conducted in the LILACS,
MEDLINE, and SciELO databases, using the DeCS/MeSH descriptors: "patient safety,"
"intensive care unit," and "oncology," combined with AND/OR. Full-text articles published in
Portuguese, English, and Spanish from 2020 to 2024 were included. Duplicates and unrelated
studies were excluded. Results and Discussion: Hand hygiene, invasive device monitoring,
electronic prescribing, and ongoing training reduce infections and medication errors. Structured
communication and multidisciplinary integration strengthen a culture of safety and promote
humanized care. Protocols and appropriate technology are crucial to minimizing risks.
Conclusion: Investing in clear protocols, trained teams, and a culture of safety is essential to
prevent harm and ensure excellent care in oncology ICUs.

Keywords: Oncology; Patient safety; Intensive care unit.

INTRODUCAO

A seguranca do paciente € um dos pilares fundamentais da assisténcia em saude,
representando um conjunto de praticas e estratégias voltadas para a prevengdo de eventos
adversos e a garantia de cuidados de qualidade. Em contextos hospitalares de alta
complexidade, como as unidades de terapia intensiva (UTI), esse principio adquire relevancia
ainda maior, uma vez que os pacientes apresentam condi¢des clinicas graves e demandam
intervengdes continuas e invasivas. No caso das UTIs oncoldgicas, essa complexidade ¢
ampliada pela presenca de neoplasias malignas, terapias imunossupressoras e multiplas
comorbidades que tornam o paciente extremamente vulneravel (Albanez et al., 2022).

A oncologia intensiva € um campo que exige integracdo entre conhecimento técnico-
cientifico, habilidades clinicas e protocolos especificos de seguranga. Pacientes oncoldgicos
internados em UTI frequentemente passam por complicagdes relacionadas ao tratamento, como

sepse, insuficiéncia respiratoria e toxicidades medicamentosas, o que aumenta o risco de falhas
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assistenciais (Catapreta et al., 2020). Assim, a seguranca do paciente nesse cenario envolve

ndo apenas a prevencao de erros, mas também o reconhecimento precoce de deterioragdes
clinicas e a tomada de decisoes rapidas e precisas.

Os principios da seguranca do paciente estdo alinhados as diretrizes da Organizagdo
Mundial da Satde (OMS), que destaca a importancia da cultura de seguranca, da comunicagao
efetiva e da gestao de riscos. No ambiente oncoldgico intensivo, aplicar esses principios implica
promover uma assisténcia centrada no paciente, garantindo que cada etapa do cuidado seja
executada com precisao e responsabilidade (Silva; Diaz, 2024).

A complexidade dos casos oncoldgicos em UTI requer equipes multiprofissionais
altamente capacitadas, capazes de atuar de forma integrada. Médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas, nutricionistas e farmacéuticos devem compartilhar informagdes e adotar
condutas padronizadas, reduzindo a possibilidade de erros de medicagdo, falhas de
comunicagdo e eventos adversos relacionados a procedimentos invasivos. Essa integracdo ¢
essencial para a manutencdo da seguranca e para a humanizag¢do do cuidado (Castor et al.,
2024).

Outro aspecto determinante € o controle de infec¢des hospitalares, um dos principais
desafios para a seguranca em UTIs oncoldgicas. Pacientes imunossuprimidos possuem maior
risco de desenvolver infec¢des oportunistas, o que demanda protocolos rigidos de assepsia,
isolamento e uso racional de antimicrobianos. A adoc¢do de medidas de precaugdo padrio e o
treinamento continuo das equipes contribuem significativamente para a redugdo desses riscos
(Sena et al., 2022).

Além da dimensdo biologica, a seguranca do paciente em ambientes oncoldgicos
intensivos também envolve fatores éticos e psicologicos. O sofrimento emocional dos pacientes
e de seus familiares exige uma abordagem empdtica e respeitosa, que valorize a comunicagao
transparente e o acolhimento. O cuidado seguro, portanto, vai além da técnica: ele abrange o
respeito a dignidade humana e a autonomia do individuo em tratamento (Guimaraes et al.,
2023).

A tecnologia ¢ uma aliada indispensdavel na promog¢do da seguranca em UTIs
oncologicas. Sistemas informatizados de prescri¢ao, monitoramento eletronico e prontuario

digital reduzem erros humanos e facilitam o acompanhamento clinico. Entretanto, o uso
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inadequado dessas ferramentas pode gerar riscos adicionais, tornando fundamental o

treinamento e a supervisao adequados para seu uso eficiente e ético (Texeira et al., 2022).

A implementagdo de protocolos baseados em evidéncias ¢ outro pilar da seguranca do
paciente. Diretrizes padronizadas auxiliam na tomada de decisdo e garantem uniformidade nas
praticas assistenciais. No contexto oncoldgico, onde cada caso apresenta particularidades, a
personalizacdo desses protocolos deve equilibrar seguranga, eficacia e individualidade
terapéutica (Texeira ef al., 2022).

A cultura de seguranca deve ser cultivada como valor institucional, incentivando os
profissionais a reconhecerem erros sem puni¢ao € a participarem ativamente de processos de
melhoria continua. A notificagdo de incidentes e a analise sistematica de falhas possibilitam a
constru¢do de um ambiente de aprendizado, em que o foco € aprimorar o cuidado, € ndo apenas
identificar culpados (Nora; Junges, 2021).

Por fim, discutir a seguran¢a do paciente em Unidades de Terapia Intensiva Oncologicas
¢ refletir sobre a esséncia da assisténcia em saude: proteger vidas em situagdes de extrema
vulnerabilidade. A busca por préticas seguras e humanizadas nao se limita a evitar danos, mas
visa assegurar que o cuidado prestado seja ético, eficiente e digno. Essa temadtica, portanto,
merece constante aten¢ao, pesquisa € aprimoramento, consolidando-se como um compromisso
coletivo de todos os profissionais envolvidos no cuidado intensivo oncoldgico.

Esse estudo justifica-se pela necessidade de aprofundar a compreensdo sobre a
seguranca do paciente em unidades de terapia intensiva oncoldgicas, um ambiente que
concentra elevada complexidade assistencial e vulnerabilidade clinica. Pacientes oncologicos
em estado critico apresentam maior risco de eventos adversos devido a imunossupressao,
multiplas interveng¢des invasivas e terapias de alta toxicidade, exigindo uma assisténcia precisa

e multidisciplinar.

METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisdo integrativa da literatura, elaborada conforme o
modelo metodologico proposto em seis etapas: (1) identificacdo do tema e formulacao da

questao norteadora; (2) defini¢dao dos critérios de inclusdo e exclusdo; (3) categorizacao dos
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estudos e determinagdo das informagdes a serem extraidas; (4) avaliagdo critica dos estudos

selecionados; (5) interpretagdao dos resultados; e (6) apresentacao da revisdo com sintese do
conhecimento (Sousa ef al., 2018). Essa metodologia foi escolhida por possibilitar uma analise
ampla, sistematica e critica da producao cientifica existente sobre a seguranca do paciente em
Unidades de Terapia Intensiva Oncologicas, permitindo identificar estratégias assistenciais,
desafios organizacionais e praticas que contribuem para a redug¢ao de eventos adversos e para
o fortalecimento da cultura de seguranga no ambiente hospitalar.

A questdo norteadora da pesquisa foi construida com base na estratégia PICo,
recomendada para revisdes qualitativas, na qual P representa a populagdo ou problema de
interesse, I o fendmeno de interesse e Co o contexto (Aratjo, 2020). A partir dessa estrutura,
formulou-se a seguinte pergunta: “Quais sdo as estratégias e praticas voltadas a segurang¢a do
paciente em Unidades de Terapia Intensiva Oncologicas?”. Essa questdo guiou todas as etapas
da revisdo, desde a busca e selecdo dos artigos até a analise critica das evidéncias, assegurando
a coeréncia metodoldgica e a relevancia cientifica em relagdo ao objetivo proposto.

A busca dos estudos foi realizada nas bases de dados LILACS, MEDLINE (via
Biblioteca Virtual em Satde — BVS) e SciELO, reconhecidas pela abrangéncia e credibilidade
na area da satide. Foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e os Medical
Subject Headings (MeSH), combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR, com o
intuito de ampliar e refinar os resultados. Os descritores empregados foram: “seguranca do
paciente”, “unidade de terapia intensiva” e “oncologia”. Foram incluidas publicag¢des entre os
anos de 2019 e 2024, disponiveis em texto completo e gratuito, nos idiomas portugués, inglés
e espanhol.

Foram incluidos os estudos que abordaram, de forma direta, a seguranc¢a do paciente em
unidades de terapia intensiva voltadas ao cuidado oncologico, considerando aspectos clinicos,
éticos, organizacionais e tecnologicos. Foram aceitos artigos originais, revisdes integrativas e
sistematicas, relatos de experiéncia e estudos observacionais. Foram excluidos artigos
duplicados, estudos que tratassem de seguranga em outras areas nao oncologicas, trabalhos sem
acesso integral e literatura cinzenta (como teses, dissertagcdes e resumos de eventos).

O processo de selecdo ocorreu em duas etapas. Primeiramente, realizou-se a leitura dos

titulos e resumos para verificar a pertinéncia em relagdo ao tema. Em seguida, os estudos
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considerados potencialmente elegiveis foram submetidos a leitura na integra, a fim de confirmar

sua adequagdo aos critérios estabelecidos. Essa triagem criteriosa garantiu a consisténcia dos
dados e a inclusao apenas de estudos relevantes e metodologicamente soélidos.

Dos artigos selecionados, foram extraidas informagdes referentes a: autores, ano de
publicacdo, objetivos, tipo de estudo, perfil dos pacientes, intervencdes voltadas a seguranca,
estratégias de prevengao de eventos adversos, capacitacdo profissional e resultados obtidos. A
analise dos dados foi conduzida de forma qualitativa e descritiva, possibilitando identificar
padrdes de praticas seguras, condutas assistenciais e fatores que interferem na qualidade do
cuidado em UTIs oncoldgicas.

A avaliagdo critica dos estudos considerou a clareza metodologica, a coeréncia entre os
resultados e as conclusdes e a aplicabilidade das evidéncias na pratica clinica. Essa analise
permitiu distinguir estudos mais robustos e identificar lacunas existentes na literatura,
especialmente no que se refere a padronizagdo de protocolos e a cultura de seguranca em
ambientes oncoldgicos de alta complexidade.

Os resultados encontrados foram organizados em quatro categorias tematicas principais:
(1) protocolos de seguranca e prevencao de eventos adversos; (2) controle de infeccoes e
manejo de dispositivos invasivos; (3) capacitagdo e atuagdo multiprofissional no cuidado
oncoldgico intensivo; e (4) uso de tecnologias e cultura organizacional voltadas a seguranca.
Essa categorizagdo favoreceu uma analise comparativa entre diferentes realidades hospitalares
e evidenciou praticas eficazes para a melhoria da seguranca assistencial.

A sistematizagdo das evidéncias possibilitou compreender que a seguranga do paciente
em UTIs oncoldgicas estd diretamente relacionada a comunicacdo efetiva, ao trabalho em
equipe, a adesdo aos protocolos clinicos e ao fortalecimento da cultura de seguranca
institucional. Além disso, destacou-se a necessidade de educagdo permanente e de
monitoramento continuo das praticas, visando a prevengdo de erros e a promocao de um
ambiente assistencial ético, humanizado e seguro.

Assim, esta revisdo integrativa pretende contribuir para o aprimoramento das praticas
de cuidado intensivo oncoldgico, oferecendo subsidios tedricos e praticos para o
desenvolvimento de estratégias eficazes de seguranca do paciente. Espera-se que os achados

aqui sintetizados incentivem a reflexao sobre a importancia da cultura de seguranga e orientem
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gestores e profissionais de saude na ado¢do de medidas que reduzam riscos, previnam danos e

fortalegam a qualidade do cuidado em Unidades de Terapia Intensiva Oncologicas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A seguranca do paciente em unidades de terapia intensiva oncoldgicas representa um
desafio continuo para as instituicdes de saude, visto que o perfil dos pacientes exige cuidados
complexos e personalizados. A presenga de multiplas comorbidades, o uso de medicamentos
de alta toxicidade e a necessidade de procedimentos invasivos tornam indispensavel a adogao
de praticas rigorosas de prevencdo de riscos e controle de danos. O cuidado seguro, nesse
cenario, depende da integracdo de protocolos clinicos bem estruturados e de uma equipe

capacitada para lidar com as particularidades do paciente oncologico critico (Barbosa ef al.,
2021).

A implementagdo de politicas institucionais voltadas a seguranca tem demonstrado
impacto positivo na redugdo de eventos adversos, especialmente os relacionados a
administracdo de medicamentos e a infec¢ao hospitalar. Em unidades oncologicas, onde o uso
de quimioterapicos e antibidticos € frequente, a conferéncia tripla das medicacdes, o uso de
sistemas informatizados e a dupla checagem sao medidas essenciais para garantir precisao e
evitar erros que possam comprometer a recuperacao do paciente (Barbosa ef al., 2021).

O controle de infec¢des ¢ um dos principais eixos da seguranga em UTIs oncologicas.
Pacientes imunodeprimidos, submetidos a procedimentos invasivos € com tempo prolongado
de internagdo, sdo mais suscetiveis a infecgdes oportunistas. A adesdo rigorosa a higienizagdo
das maos, ao uso correto de equipamentos de protecao individual e a manutencao adequada de
cateteres e ventiladores mecanicos tem se mostrado eficaz na prevencdao de complicagdes
infecciosas. Esses cuidados basicos, quando aliados a vigilancia epidemioldgica, reduzem
significativamente a incidéncia de infec¢des relacionadas a assisténcia (Ito et al., 2023).

Outro ponto relevante ¢ a comunicag¢do entre os membros da equipe multiprofissional.
Falhas na transmissdo de informagdes durante trocas de turno, registros incompletos ou
linguagem técnica mal interpretada podem gerar erros com graves consequéncias. A

padronizagdo da comunicagao, por meio de protocolos como o SBAR (Situagdo, Background,
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Avaliacdo e Recomendagao), favorece a clareza e a continuidade do cuidado, promovendo uma

pratica mais segura e eficiente (Santos et al., 2021).

A qualificagdo profissional ¢ determinante para a efetividade das agdes de seguranga.
Equipes que recebem treinamento continuo em oncologia intensiva demonstram maior
capacidade de identificar precocemente riscos clinicos e adotar condutas preventivas. Além
disso, o incentivo a educacdo permanente estimula a reflexdo sobre a pratica e o
comprometimento com a cultura de seguranca, transformando o ambiente hospitalar em um
espaco de aprendizado e responsabilidade compartilhada (Santos et al., 2021).

A humanizagdo também se revela como elemento fundamental no contexto da
seguran¢a. Embora frequentemente associada ao acolhimento emocional, a humanizagdo esta
intrinsecamente ligada a qualidade técnica do cuidado. O didlogo claro, o respeito as decisdes
do paciente e a aten¢do as suas necessidades fisicas e psicologicas reduzem o estresse e
contribuem para uma recuperacdo mais segura. A empatia e a escuta ativa sdo, portanto,
componentes indispensaveis de uma assisténcia segura e ética (Anacleto; Cecchetto; Riegel,
2020).

O uso da tecnologia em UTIs oncoldgicas tem papel estratégico, mas requer vigilancia.
Equipamentos de monitoramento continuo, bombas de infusdo e prontuérios eletronicos
ampliam a precisdo dos cuidados, mas também podem gerar falhas quando utilizados
inadequadamente. A manutencdo preventiva e o treinamento no manuseio dos dispositivos sao
fundamentais para evitar erros técnicos e garantir o funcionamento seguro dos equipamentos
(Trajano et al., 2022).

A analise de incidentes e quase-erros € outra pratica essencial para o aprimoramento da
seguranga. A cultura de notificagdo sem punicdo incentiva os profissionais a relatar situacdes
de risco, permitindo que a institui¢do identifique falhas no processo assistencial e implemente
melhorias (Costa; Costa, 2022). Esse modelo de gestdo do risco transforma erros em
oportunidades de aprendizado, fortalecendo a prevencdo e promovendo a confianca entre
equipe e gestao.

O cuidado com dispositivos invasivos, como cateteres e sondas, requer atencao
redobrada. A aplicacdo de protocolos de inser¢do e manutengdo, baseados em evidéncias

cientificas, reduz complicacdes e infeccdes associadas. O monitoramento diario da necessidade

https://editoracognitus.com.br/




P Editara

e | COgnitus
Congresso Nacional de

Praticas Avanc¢adas em
Urgencia e Emergencia

CONPAUE
A —

de manutencdo desses dispositivos contribui para uma pratica mais segura e centrada na

avaliacdo continua do risco-beneficio (Araujo; Oliveira; Lima, 2022).

A sobrecarga de trabalho e o estresse ocupacional dos profissionais de saide também
influenciam diretamente a seguranga do paciente. Turnos extensos, alta demanda emocional e
pressdo por resultados aumentam o risco de fadiga e de lapsos de atencdo. Investir em condigdes
adequadas de trabalho, dimensionamento correto de pessoal e suporte psicoldgico a equipe €
uma estratégia indispensavel para manter a qualidade da assisténcia e prevenir erros (Barreto et
al., 2024).

A participagao do paciente e de seus familiares no processo de cuidado ¢ um fator que
vem ganhando destaque nas politicas de seguranga. A comunicagdo aberta sobre diagndsticos,
tratamentos e riscos favorece a confianga e permite que o paciente atue como colaborador ativo
no cuidado. Essa corresponsabilidade fortalece a relagao terapéutica e contribui para a detecg¢ao
precoce de problemas (Silva; Gaspodini, 2021).

A lideranca tem papel decisivo na consolidacdo da cultura de seguranca. Gestores
comprometidos estimulam praticas colaborativas, garantem recursos adequados e promovem
um ambiente em que os profissionais se sintam seguros para expressar preocupagoes € propor
melhorias. A seguranga do paciente, nesse contexto, ¢ uma responsabilidade coletiva que
depende da coeréncia entre discurso institucional e pratica cotidiana (Hang ef al., 2023).

As praticas baseadas em evidéncias cientificas devem ser constantemente atualizadas
para acompanhar os avangos da oncologia intensiva. A incorporagdo de novos protocolos,
revisoes sistematicas e indicadores de desempenho fortalece o processo de cuidado e possibilita
intervencoes mais seguras. O uso de dados para monitorar resultados clinicos ¢ uma ferramenta
eficaz na identifica¢do de padrdes e na prevengdo de riscos (Santos et al., 2024).

O impacto positivo das agdes de seguranca em UTIs oncoldgicas reflete-se na reducao
de mortalidade, no tempo de internacao e na melhoria da qualidade de vida dos pacientes. A
integragdo entre tecnologia, ciéncia e humanizacdo permite alcancar resultados mais
consistentes e sustentaveis. Cada medida preventiva implementada traduz-se em um avango
significativo na jornada de cuidado desses pacientes, frequentemente fragilizados pelo curso da

doenga e pelos efeitos do tratamento (Lima; Sousa, 2024).
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Dessa forma, a seguranca do paciente em unidades de terapia intensiva oncolédgicas deve

ser compreendida como um processo continuo e multifatorial, que envolve desde a capacitagao
profissional até a gestdo institucional. O compromisso com praticas seguras, a comunicagao
efetiva e a valorizagdo da vida humana sdo elementos que consolidam uma assisténcia de
exceléncia. Promover a seguranca nesse ambiente ndo ¢ apenas um dever ético, mas uma
demonstragado de respeito a dignidade e a esperanga de quem enfrenta o cancer em seu estagio

mais critico (Nascimento et al., 2024).

CONSIDERACOES FINAIS

A seguranga do paciente em Unidades de Terapia Intensiva Oncologicas revela-se como
um componente essencial para a qualidade e eficacia do cuidado prestado. A complexidade
clinica desses pacientes exige praticas assistenciais baseadas em evidéncias, comunicagao
eficiente entre a equipe multiprofissional e adesdo rigorosa a protocolos que previnam erros e
eventos adversos. O fortalecimento da cultura de seguranga, aliado a capacitacdo continua dos
profissionais € ao uso responsavel da tecnologia, mostra-se fundamental para garantir uma
assisténcia humanizada e livre de danos.

Dessa forma, descrever a seguranca do paciente nesse contexto permite compreender
que ela vai além de medidas técnicas, envolvendo também aspectos €ticos, organizacionais e
relacionais. A integracdo entre ciéncia, empatia e gestdo contribui para um ambiente de cuidado
mais seguro e confiavel, refletindo diretamente na recuperacao e na qualidade de vida dos

pacientes oncoldgicos criticos.
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