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Resumo

Abstract

Resumen

A seguranca do paciente constitui um dos principais pilares da qualidade assistencial em
Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), ambientes caracterizados pela elevada complexidade dos
cuidados e pela maior vulnerabilidade a ocorréncia de eventos adversos. Nesse contexto, a
atuagdo multiprofissional desempenha papel fundamental na promogao de praticas seguras e na
qualificagdo da assisténcia prestada aos pacientes criticos. O presente estudo teve como objetivo
analisar, por meio da literatura cientifica, a importancia da atuagdo multiprofissional na promogao
da seguranga do paciente em UTIs. Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de natureza
qualitativa e abordagem descritiva, realizada nas bases de dados SciELO, Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e Periodicos Eletronicos em Psicologia (PePSIC). Foram utilizados os descritores
“seguranca do paciente”, “unidades de terapia intensiva” e “equipe multiprofissional”,
combinados pelo operador booleano AND. Apds a aplicac@o dos critérios de inclusdo e exclusdo,
foram selecionados 13 artigos para compor a analise. Os resultados evidenciaram que a
comunicagdo efetiva, a utilizagdo de protocolos assistenciais, o fortalecimento da cultura de
seguranca, a educacdo permanente em saude e a integragdo entre os diferentes profissionais
constituem estratégias essenciais para a prevengdo de eventos adversos e para a promogao de uma
assisténcia segura. Conclui-se que a atuagdo multiprofissional representa um elemento
indispensavel para o fortalecimento da seguranga do paciente e para a melhoria da qualidade do
cuidado em unidades de terapia intensiva.
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La seguridad del paciente es uno de los pilares fundamentales de la atencion de calidad en las
Unidades de Cuidados Intensivos (UCI), entornos caracterizados por la alta complejidad de la
atencion y una mayor vulnerabilidad a los eventos adversos. En este contexto, la accion
multidisciplinaria desempefla un papel fundamental en la promocion de practicas seguras y la
mejora de la calidad de la atencion brindada a los pacientes criticos. Este estudio tuvo como
objetivo analizar, a través de la literatura cientifica, la importancia de la accion multidisciplinaria
en la promocion de la seguridad del paciente en las UCI. Se trata de una revision bibliografica
integradora, de caracter cualitativo y con enfoque descriptivo, realizada en las bases de datos
SciELO, Biblioteca Virtual en Salud (BVS) y Revistas Electronicas de Psicologia (PePSIC). Se
utilizaron los descriptores "seguridad del paciente", "unidades de cuidados intensivos" y "equipo
multidisciplinario”, combinados mediante el operador booleano AND. Tras aplicar los criterios
de inclusion y exclusion, se seleccionaron 13 articulos para el analisis. Los resultados mostraron
que la comunicacion efectiva, el uso de protocolos de atencion, el fortalecimiento de la cultura de
seguridad, la educacion continua en salud y la integracion entre diferentes profesionales son
estrategias esenciales para prevenir eventos adversos y promover una atencién segura. Se
concluye que la accion multidisciplinaria constituye un elemento indispensable para fortalecer la
seguridad del paciente y mejorar la calidad de la atencion en las unidades de cuidados intensivos.
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Introducao

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) constitui um dos setores mais
complexos do ambiente hospitalar, sendo destinada ao atendimento de pacientes em
estado critico que necessitam de monitorizagdo continua, recursos tecnologicos
avangados e assisténcia especializada. Devido a gravidade clinica dos pacientes e a
complexidade dos procedimentos realizados, esse ambiente apresenta maior
suscetibilidade a ocorréncia de eventos adversos, tornando a seguranga do paciente
um dos principais indicadores da qualidade da assisténcia prestada. Segundo a
Organizagao Mundial da Saude (OMS), milhdes de pacientes em todo o mundo
sofrem danos evitaveis decorrentes da assisténcia a saude, sendo os ambientes
hospitalares de alta complexidade considerados areas de maior risco para a
ocorréncia desses eventos. Nesse contexto, a adogao de praticas seguras e a atuagao
coordenada dos profissionais de saude tornam-se elementos fundamentais para a
reduc¢do de riscos e para a melhoria dos desfechos clinicos.

A preocupagdo com a seguranca do paciente ganhou maior visibilidade
internacional apds a divulgag¢do de estudos que evidenciaram a magnitude dos
eventos adversos nos servigos de saude. Desde entdo, organismos nacionais €
internacionais passaram a desenvolver estratégias voltadas para a prevencdo de
danos evitaveis durante a assisténcia. No Brasil, a implementa¢do do Programa
Nacional de Seguranga do Paciente (PNSP), instituido pela Portaria n°® 529 de 2013,
representou um importante marco para a consolidagdo de praticas assistenciais
seguras, incentivando a adog¢ao de protocolos e o fortalecimento das agdes de gestao
de riscos. Apesar desses avangos, os desafios relacionados a seguranga do paciente
permanecem significativos, especialmente nas unidades de terapia intensiva, onde
a necessidade de tomada répida de decisoes clinicas e a complexidade dos cuidados
aumentam a vulnerabilidade a ocorréncia de falhas assistenciais (SANTOS;
TAKASHI, 2023).

Estudos recentes demonstram que a seguranca do paciente esta diretamente
relacionada a organizagdo dos processos de trabalho, & comunicacao efetiva entre
os profissionais e ao fortalecimento da cultura de seguranga nas instituicdes de
satide (SANTANA et al., 2024). Entretanto, a ocorréncia de eventos adversos em
UTIs ainda representa uma importante preocupagao para gestores e profissionais da
saude. Falhas na comunicagdo entre membros da equipe, sobrecarga de trabalho,

insuficiéncia de recursos humanos e dificuldades na implementacao de protocolos
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assistenciais figuram entre os principais fatores associados a ocorréncia de
incidentes que podem comprometer a qualidade do cuidado e a recuperagdo dos
pacientes. Diante desse cenario, torna-se necessario compreender como as equipes
multiprofissionais podem atuar de maneira integrada para minimizar riscos e
fortalecer a seguranca assistencial.

Nesse contexto, a atuagcdo multiprofissional assume papel estratégico na
promog¢do da seguranca do paciente. A assisténcia ao paciente critico exige a
participagcdo integrada de médicos, enfermeiros, fisioterapeutas, psicologos,
nutricionistas, farmacéuticos, assistentes sociais e demais profissionais que
compdem a equipe de saude. Cada categoria profissional contribui com
conhecimentos especificos para a constru¢ao de um cuidado integral, favorecendo
a identificacdo precoce de riscos, a implementacdo de medidas preventivas e a
tomada de decisoes compartilhadas. A integragdo desses saberes possibilita uma
assisténcia mais segura, humanizada e centrada nas necessidades do paciente e de
seus familiares (RIBEIRO et al., 2024).

A literatura cientifica evidencia que a colaboracdo interprofissional esta
associada a redugao de erros assistenciais, a melhoria da comunicagao entre os
membros da equipe e ao fortalecimento da cultura de segurangca. Em ambientes
complexos como as UTIs, falhas comunicacionais podem comprometer
significativamente a continuidade do cuidado e aumentar a ocorréncia de eventos
adversos. Por esse motivo, estratégias voltadas para o desenvolvimento da
comunicagdo colaborativa vém sendo amplamente recomendadas como
ferramentas essenciais para a promog¢ao da seguranca do paciente. A construcao de
espacos de didlogo, discussdo de casos e compartilhamento de informacgdes
favorece a coordenacao das acdes assistenciais e reduz a fragmentag¢ao do cuidado
(ARAUJO et al., 2024).

Além da comunicacdo efetiva, a cultura de seguranga constitui um dos
principais fatores relacionados a prevencdo de eventos adversos em unidades de
terapia intensiva. A cultura de seguranca refere-se ao conjunto de valores, atitudes,
competéncias e comportamentos compartilhados pelos profissionais de satide em
relacdo a prevencao de danos decorrentes da assisténcia. Institui¢des que promovem
uma cultura positiva tendem a estimular a notificagdo de incidentes, a aprendizagem
organizacional e a implementagdo continua de melhorias nos processos

assistenciais. Em contrapartida, ambientes marcados por falhas na comunicagao,
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sobrecarga de trabalho e auséncia de apoio institucional podem comprometer
significativamente a qualidade do cuidado prestado (SANTANA et al., 2024).

Outro aspecto relevante refere-se a utilizagcdo de protocolos assistenciais e
ferramentas de gestdo da qualidade. A implantagdo de protocolos de seguranca do
paciente tem sido apontada como uma estratégia eficaz para padronizar condutas,
reduzir a variabilidade dos processos de trabalho e minimizar riscos relacionados a
assisténcia. Em UTIs, protocolos voltados para identificagdo correta do paciente,
prevencdo de infecgdes relacionadas a assisténcia a saude, seguranca na
administracado de medicamentos, prevencao de lesdes por pressao e reducao de
quedas apresentam resultados positivos na diminuicdo da ocorréncia de eventos
adversos. A efetividade dessas medidas, entretanto, depende diretamente do
comprometimento e da participacdo ativa da equipe multiprofissional (SANTOS;
TAKASHI, 2023).

A atuacdo multiprofissional também contribui para a humanizagdo do
cuidado em terapia intensiva. Embora a UTI seja frequentemente associada a
utilizacao intensiva de tecnologias e procedimentos especializados, a assisténcia ao
paciente critico nao deve restringir-se apenas aos aspectos biologicos da doenga. A
abordagem integral requer a consideracdo das necessidades emocionais,
psicologicas, sociais e familiares dos pacientes. Nesse sentido, profissionais como
psicélogos e assistentes sociais desempenham papel fundamental no acolhimento,
no suporte emocional ¢ na mediacdo da comunicagdo entre equipe, paciente e
familiares, fortalecendo a qualidade da assisténcia e contribuindo para um cuidado
mais seguro e humanizado (SANTANA et al., 2024).

Adicionalmente, a educagdo permanente em satde tem sido apontada como
uma estratégia indispensavel para o fortalecimento das praticas seguras no ambiente
hospitalar. A atualizagdo continua dos profissionais permite o aprimoramento das
competéncias técnicas e ndo técnicas necessarias para o cuidado seguro, além de
favorecer a incorporacdo de evidéncias cientificas as praticas assistenciais. Estudos
recentes indicam que investimentos em capacitacdo profissional e educagdo
permanente contribuem significativamente para a consolidagdo da cultura de
seguranca e para a melhoria da atuacdo multiprofissional nos diferentes niveis de
aten¢do a saude (RIBEIRO et al., 2024).

Considerando a elevada complexidade assistencial presente nas unidades de
terapia intensiva, bem como os desafios relacionados a prevencdo de eventos

adversos e a garantia de uma assisténcia segura, torna-se relevante reunir evidéncias
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cientificas que permitam compreender as contribui¢des da equipe multiprofissional
para a promocao da seguranca do paciente. A analise dessa tematica pode subsidiar
a elaboracdo de estratégias voltadas ao fortalecimento do trabalho em equipe, a
qualificacdo dos processos assistenciais € a melhoria da qualidade do cuidado
ofertado aos pacientes criticos.

Diante desse contexto, o presente estudo foi desenvolvido a partir da
seguinte questdo norteadora: como a atuacdo multiprofissional contribui para a
promocgao da seguranga do paciente em unidades de terapia intensiva? Assim, o
objetivo deste estudo ¢ analisar, por meio da literatura cientifica, a importancia da
atuacdo multiprofissional na promocdo da seguranca do paciente em UTIs,

destacando os principais fatores que favorecem a constru¢ao de uma assisténcia

segura, integrada e humanizada.

Metodologia

O presente estudo caracterizou-se como uma revisdo integrativa da
literatura, de natureza qualitativa e abordagem descritiva. Essa modalidade de
pesquisa possibilita a sintese, analise e interpretagao de conhecimentos cientificos
ja produzidos sobre uma determinada tematica, permitindo a constru¢do de um
panorama abrangente acerca do objeto investigado. Nesse contexto, o estudo teve
como objetivo reunir, analisar e discutir as evidéncias cientificas relacionadas a
atua¢do multiprofissional na promoc¢ao da seguranga do paciente em Unidades de
Terapia Intensiva (UTIs). A revisdo foi realizada com base em publicacdes
cientificas recentes, considerando a necessidade de contemplar estudos atualizados
e alinhados as praticas contemporaneas de seguranca do paciente no contexto da
terapia intensiva. A revisao foi conduzida a partir da seguinte questao norteadora:
"Como a atuagdo multiprofissional contribui para a promo¢do da seguranga do
paciente em Unidades de Terapia Intensiva?".

A coleta de dados ocorreu no periodo compreendido entre fevereiro € junho
de 2026, por meio da busca estruturada de artigos cientificos que abordassem a
tematica proposta. A pesquisa foi realizada em bases de dados reconhecidas
nacional e internacionalmente, incluindo a Scientific Electronic Library Online
(SciELO), a Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Periddicos Eletronicos em
Psicologia (PePSIC) e periddicos cientificos da area da satde indexados nessas
plataformas. A escolha dessas bases de dados justifica-se pela relevancia

académica, abrangéncia temadtica e qualidade cientifica das publicacdes
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disponiveis, contribuindo para a confiabilidade e consisténcia dos resultados
obtidos.

Para a realizacdo das buscas foram utilizados os descritores cadastrados nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “seguranga do paciente”, “unidades de
terapia intensiva” e “equipe multiprofissional”, combinados entre si por meio do
operador booleano AND. A estratégia de busca teve como finalidade refinar os
resultados encontrados e selecionar estudos que abordassem especificamente a
atuacdo integrada dos profissionais de saude na promocdo da seguranca dos
pacientes internados em terapia intensiva.

Como critérios de inclusdo, foram considerados artigos cientificos
disponiveis na integra, publicados nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que
abordassem de forma direta a seguranca do paciente em Unidades de Terapia
Intensiva, com enfoque na atuagdo multiprofissional, na cultura de seguranca, nos
protocolos assistenciais e nas estratégias de prevencdo de eventos adversos. O
recorte temporal adotado contemplou prioritariamente estudos publicados nos
ultimos cinco anos, compreendendo o periodo entre 2021 e 2026, por se tratar de
uma tematica dinamica e em constante atualiza¢ao. Entretanto, apesar desse critério
temporal, foram incluidos excepcionalmente dois estudos publicados no ano de
2020, em razao de sua relevancia cientifica e de suas importantes contribui¢des para
a compreensdao da seguranga do paciente em UTIs e do papel da equipe
multiprofissional na promog¢ao de praticas seguras. A inclusdo desses estudos teve
como finalidade enriquecer a discussdo tedrica e ampliar a compreensdo dos
aspectos abordados na literatura sobre o tema.

Como critérios de exclusao, foram descartadas publicacdes duplicadas nas
bases de dados, estudos que nao apresentavam relagao direta com o tema proposto,
resumos sem acesso ao texto completo, trabalhos de conclusdo de curso,
dissertacdes, teses, cartas ao editor e artigos que ndo possuiam rigor metodologico
ou fundamentagao cientifica adequada. Também foram excluidos estudos cujo foco
principal ndo estivesse relacionado ao contexto da terapia intensiva ou & promog¢ao
da seguranca do paciente por meio da atuacdo multiprofissional.

Apds a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, os estudos
selecionados foram submetidos a leitura exploratdria, seletiva e analitica.
Posteriormente, realizou-se uma leitura critica, reflexiva e interpretativa dos
materiais, permitindo a identificacdo das principais evidéncias cientificas

relacionadas a atua¢do multiprofissional na promog¢ao da seguranca do paciente em
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Unidades de Terapia Intensiva. A partir da andlise dos estudos, os dados foram
organizados de acordo com os temas recorrentes identificados na literatura, como:
atuacdo da equipe multiprofissional, protocolos de seguranga do paciente, a cultura
de seguranga e aos desafios enfrentados na implementacao de praticas seguras no
ambiente intensivo.

A analise dos dados teve como objetivo compreender as contribui¢des dos
diferentes profissionais de satide para a promoc¢ao da seguranga do paciente, bem
como identificar estratégias utilizadas para prevenir eventos adversos, fortalecer a
cultura de seguranca e qualificar a assisténcia prestada em Unidades de Terapia
Intensiva. Além disso, buscou-se analisar como a atuagdo integrada da equipe
multiprofissional influencia a adesdo aos protocolos de seguranga, a comunicag¢ao
entre os profissionais e a qualidade do cuidado oferecido aos pacientes criticos.
Dessa forma, os resultados obtidos subsidiaram uma discussdo critica acerca da
importancia do trabalho multiprofissional para a consolidagdo de praticas

assistenciais seguras e para a melhoria continua da qualidade dos servigos de satde.

Resultados e Discussoes

A partir do levantamento bibliografico realizado nas bases de dados
SciELO, PePSIC, BVS e em revistas cientificas, seguindo os critérios de inclusao e
exclusao definidos nos procedimentos metodologicos deste estudo, tais como:
recorte temporal, idioma, disponibilidade do texto completo e pertinéncia tematica.

Foram selecionados 13 artigos para compor a andlise.

Tabela 1- Descric¢ao dos estudos selecionados

Autor Titulo Ano
IKruschewsky; Freitas; Filho CULTURA DE SEGURANCA DO PACIENTE EM TERAPIA 2021
INTENSIVA: REVISAO INTEGRATIVA

Pereira et al Aplicagao e utilizagdo da Seguranga do Paciente em Terapia Intensiva: 2020
uma revisdo integrativa / Application and usage of Patient Safety in
Intensive Care: An integrative review

Costa; Moreira; Souza SEGURANCA DO PACIENTE EM UNIDADE DE TERAPIA 2026
INTENSIVA: ESTRATEGIAS DA EQUIPE DE ENFERMAGEM
PARA A REDUCAO DE RISCOS ASSISTENCIAIS

Maran et al Round multiprofissional com checklist: associa¢gdo com a melhoria na 2022
seguranca do paciente em terapia intensiva

Bezerra e Sousa Praticas Integrativas e Seguranga do Paciente em Unidades de Terapia 2026
Intensiva: Uma Revisdo Integrativa

Oliveira ef al Cultura de seguranga do paciente no centro cirargico em um hospital de 2024
emergéncia do Amazonas: perspectivas da equipe de satde

|Auto ef al CULTURA DE SEGURANCA EM UTI NEONATAL DE UM 2025
HOSPITAL ESCOLA SOB O OLHAR MULTIPROFISSIONAL
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Ribeiro et al Atuagao da equipe multiprofissional na seguranca do paciente: revisao 2024
integrativa

Gomes e Perez A SEGURANCA DO PACIENTE NA UNIDADE DE TERAPIA 2023
INTENSIVA (UTI): UMA VISAO AMPLIADA DA ENFERMAGEM

Aguiar; Aguiar; Santos Seguranga do paciente e conduta da equipe de enfermagem na unidade de 2022
terapia intensiva: uma revisao integrativa da literatura.

Jesus; Cruz; Carneiro Estratégias de seguranca do paciente em Unidades de Terapia Intensiva 2020

Oliveira ez al Taxa de higienizagao das maos em uma Unidade de Terapia Intensiva 2022
INeonatal

\Ventura et al Cultura de seguranga do paciente em Unidade de Terapia Intensiva 2022
INeonatal: contribuigdes da equipe multiprofissional

Fonte: (SILVA et al., 2026)

Os artigos analisados abordaram diferentes perspectivas da seguranca do
paciente em Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), incluindo a atuacdo
multiprofissional, a implementagdo de protocolos assistenciais, a cultura de
seguranga e os desafios enfrentados pelas equipes de satde na prevengdo de eventos
adversos. De modo geral, os estudos convergem ao demonstrar que a seguranga do
paciente ¢ um fendmeno multifatorial, dependente ndo apenas das competéncias
técnicas dos profissionais, mas também da qualidade das relacdes de trabalho, dos
processos organizacionais e da efetividade das estratégias institucionais voltadas
para a reducao de riscos (KRUSCHEWSKY; FREITAS; FILHO, 2021).

Os estudos demonstraram que a UTI constitui um dos ambientes
hospitalares mais complexos e suscetiveis a ocorréncia de eventos adversos devido
a gravidade clinica dos pacientes, ao uso continuo de tecnologias avangadas e a
necessidade de intervengdes terapéuticas complexas. Pereira ef al. (2020) destacam
que, nesse cendrio, a seguranca do paciente depende da capacidade das equipes em
identificar precocemente situagdes de risco e implementar medidas preventivas.
Esse entendimento amplia a compreensdo de que a promocdo da seguranca
ultrapassa a dimensao técnica da assisténcia e exige integracdo entre profissionais,
planejamento das agdes e monitoramento continuo dos cuidados prestados.

Entre os principais achados, observou-se que a atuagdo multiprofissional ¢
considerada um dos pilares para a promogao da seguranga do paciente na UTIL.
Costa, Moreira e Souza (2026) evidenciam que médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas, nutricionistas, farmacéuticos e outros profissionais exercem
fungdes complementares que, quando articuladas, favorecem a reducdo de falhas
assistenciais. Esse resultado ¢ reforcado por Ribeiro et al. (2024), que apontam que

a integracdo dos diferentes saberes amplia a capacidade de avaliacdo clinica e
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fortalece a tomada de decisdes compartilhadas. Dessa forma, os estudos sugerem
que a seguranca do paciente ¢ fortalecida quando o cuidado € construido
coletivamente e ndo de maneira fragmentada.

A comunicagdo efetiva entre os membros da equipe foi identificada como
um dos fatores mais relevantes para a seguranca do paciente. Os achados de Maran
et al. (2022) demonstram que estratégias como rounds multiprofissionais e
passagens de plantdo estruturadas favorecem a troca de informacgdes e fortalecem a
coordenagao das acdes assistenciais. Esses resultados corroboram as evidéncias
apresentadas por Ribeiro et al. (2024), que associam a comunicagao
interprofissional a reducdo de falhas assistenciais e a melhoria da continuidade do
cuidado. Assim, observa-se consenso na literatura quanto ao papel da comunicagao
como elemento central para a preven¢ao de eventos adversos e para a construcao de
ambientes assistenciais mais seguros.

Outro aspecto recorrente nos estudos refere-se a importancia dos protocolos
de seguranga como instrumentos capazes de padronizar condutas e minimizar
variabilidades na assisténcia. Bezerra e Sousa (2026) destacam que protocolos
relacionados a identificagdo correta do paciente, prevencao de infecgoes,
administracdo segura de medicamentos e prevencdo de lesdes por pressdo
apresentam impacto positivo na reducdo de danos. Entretanto, os autores ressaltam
que a simples existéncia desses protocolos nao garante sua efetividade, sendo
necessaria a participacao ativa da equipe multiprofissional para assegurar sua
correta aplicagdo no cotidiano assistencial.

A implementa¢dao do checklist de seguranca também foi destacada como
importante ferramenta para a prevencao de eventos adversos. Oliveira ef al. (2024)
observaram que a utilizagdo sistematica de listas de verificagdo contribui para
reduzir omissdes durante os cuidados e aumentar a adesdo as praticas
recomendadas. Além disso, os autores apontam que o checklist favorece a
participagdo conjunta dos profissionais nas decisdes relacionadas ao cuidado,
fortalecendo a corresponsabilizagdao da equipe pela seguranga do paciente.

No que se refere a cultura de seguranca, os artigos evidenciaram que
ambientes organizacionais que incentivam a comunicagao aberta e o aprendizado
continuo apresentam melhores resultados relacionados a qualidade da assisténcia.
Auto et al. (2025) identificaram que instituicdes com cultura de seguranca
fortalecida apresentam maior adesao aos protocolos institucionais € maior

comprometimento dos profissionais com a prevencao de eventos adversos. Esses
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achados corroboram os resultados de Kruschewsky, Freitas e Filho (2021), que
apontam a cultura de seguran¢a como um dos principais determinantes da qualidade
assistencial em terapia intensiva.

Os estudos também apontaram que a cultura punitiva representa um
importante obstaculo para a seguranca do paciente. Ribeiro et al. (2024) observaram
que o receio de puni¢des pode reduzir a notificagdo de incidentes e dificultar a
identificacdo de fragilidades nos processos de trabalho. Tal resultado demonstra que
a constru¢cdo de ambientes seguros depende da substituicdo de modelos punitivos
por abordagens voltadas a aprendizagem organizacional ¢ a analise sistémica dos
erros, favorecendo a implementacdo de melhorias continuas.

A educacdo permanente em saude foi identificada como uma estratégia
fundamental para o fortalecimento das praticas seguras. Os resultados encontrados
por Kruschewsky, Freitas e Filho (2021) evidenciam que programas de capacitacao
continua contribuem para a consolidagdo da cultura de seguranga e para a
qualificacdo dos processos assistenciais. De maneira semelhante, Ribeiro et al.
(2024) destacam que a atualizagdo profissional favorece maior adesdo aos
protocolos institucionais e aprimora as competéncias necessarias para o cuidado
seguro. Esses achados reforcam a importancia da educacdo permanente como
ferramenta estratégica para a prevencao de eventos adversos em UTIs.

Outro resultado relevante refere-se a atuagdo da enfermagem como
elemento central na promog¢ao da seguranca do paciente. Gomes ¢ Perez (2023)
destacam que a proximidade continua da equipe de enfermagem com o paciente
critico possibilita a identificagdo precoce de alteracdes clinicas e a implementagao
imediata de intervengdes preventivas. Além disso, os autores ressaltam que a
enfermagem frequentemente assume papel de lideranga na execugao dos protocolos
de seguranca e no monitoramento dos indicadores de qualidade, demonstrando sua
relevancia para a coordenacdo do cuidado multiprofissional.

A participagdo do farmacéutico clinico também foi apontada como
importante diferencial para a seguranga do paciente na UTI. Aguiar, Aguiar e Santos
(2022) evidenciaram que a presenca desse profissional contribui para a
identificacdo de interagdes medicamentosas, monitoramento de reacdes adversas e
otimizagdo das prescricdes. Esses resultados demonstram que a inser¢do do
farmacéutico na equipe multiprofissional amplia a seguranga dos processos
relacionados ao uso de medicamentos e reduz a probabilidade de erros

potencialmente graves.
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Da mesma forma, a presenca do fisioterapeuta foi relacionada a promogao
da seguranga assistencial, especialmente no manejo ventilatorio e na prevengao de
complicacdes associadas a permanéncia prolongada na UTI. Costa, Moreira e
Souza (2026) observaram que a atuacao fisioterapéutica contribui para a redugdo do
tempo de ventilagdo mecanica e para a prevengao de complicagdes respiratorias.
Esses resultados reforcam a importancia da atuacdo integrada dos diferentes
profissionais para a obten¢ao de melhores desfechos clinicos.

Os estudos também apontaram que a sobrecarga de trabalho representa um
dos principais fatores de risco para a ocorréncia de eventos adversos. Jesus, Cruz e
Carneiro (2020) identificaram associacdo entre jornadas extensas, fadiga
profissional e aumento da probabilidade de erros assistenciais. Esse achado dialoga
com os resultados de Kruschewsky, Freitas e Filho (2021), que destacam a
influéncia das condigdes organizacionais sobre a cultura de segurancga. Assim,
percebe-se que a promocgdo da seguranca do paciente ndo depende exclusivamente
das competéncias individuais dos profissionais, mas também de condicdes
institucionais adequadas para o desempenho seguro das atividades assistenciais.

A pandemia de COVID-19 também foi apontada como um periodo que
evidenciou desafios importantes para a seguranga do paciente. Pereira et al. (2020)
relatam que o aumento da demanda por leitos intensivos e a necessidade de
adaptacdo rapida dos servigos ampliaram os riscos assistenciais. Contudo, os
autores também observaram o fortalecimento do trabalho colaborativo entre
diferentes categorias profissionais, evidenciando a relevancia da atuagdo
multiprofissional para a manuten¢do da qualidade do cuidado em contextos de crise.

No ambito da prevengdo de infecgdes relacionadas a assisténcia a satude, os
artigos demonstraram que a adesdo aos protocolos de higienizagdo das maos,
manejo adequado de dispositivos invasivos e utilizag@o correta de equipamentos de
protecdo individual constitui uma das estratégias mais eficazes para a reducao de
danos. Oliveira et al. (2022) destacam que a efetividade dessas medidas depende do
comprometimento coletivo da equipe, evidenciando que a seguranca do paciente
resulta da atuagdo integrada dos diferentes profissionais envolvidos no cuidado.

Outro aspecto discutido nos estudos refere-se a importancia do
monitoramento de indicadores de qualidade e seguranca. Auto et al. (2025)
apontam que auditorias, sistemas de notificagdo e andlise de eventos adversos
permitem identificar fragilidades nos processos assistenciais e subsidiar

intervengdes voltadas a melhoria da qualidade. Dessa forma, os indicadores ndo
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apenas avaliam os resultados alcancados, mas também funcionam como
ferramentas estratégicas para o aperfeicoamento continuo da assisténcia.

Além dos aspectos técnicos, os estudos ressaltam que a humanizagdo do
cuidado também deve ser compreendida como componente da seguranca do
paciente. Ventura et al. (2022) destacam que a escuta qualificada, o acolhimento dos
familiares e o respeito a individualidade dos pacientes fortalecem o vinculo
terapéutico e contribuem para a qualidade da assisténcia. Esse resultado evidencia
que a seguranga do paciente ndo se limita a prevencao de danos fisicos, mas envolve
também aspectos éticos, emocionais e relacionais que influenciam diretamente a
experiéncia do cuidado.

Em sintese, os estudos analisados evidenciam que a promog¢ao da seguranga
do paciente em Unidades de Terapia Intensiva estd diretamente relacionada a
integragao das equipes multiprofissionais, a utilizagdo de protocolos assistenciais,
ao fortalecimento da cultura de seguranga e ao investimento em educagdo
permanente. Além disso, fatores como comunicagdo efetiva, monitoramento de
indicadores de qualidade e adocdo de estratégias preventivas mostraram-se
fundamentais para a reducdo de eventos adversos e para a qualificacdo da
assisténcia prestada aos pacientes criticos. Tais achados demonstram a
complexidade da tematica e reforcam a necessidade de abordagens
interdisciplinares para a consolida¢do de praticas assistenciais seguras no ambiente

intensivo.

Consideracoes Finais

A presente revisdo integrativa permitiu compreender a relevancia da atuacdo
multiprofissional na promocao da seguranga do paciente em Unidades de Terapia
Intensiva, evidenciando que a qualidade da assisténcia prestada aos pacientes
criticos estd diretamente relacionada a integragdo dos diferentes profissionais
envolvidos no cuidado. A andlise dos estudos selecionados demonstrou que a
seguranca do paciente deve ser compreendida como uma responsabilidade
compartilhada, que ultrapassa as atribui¢cdes individuais de cada categoria
profissional e exige agdes colaborativas, comunica¢do efetiva e compromisso
coletivo com a prevengao de riscos € eventos adversos.

Os resultados encontrados permitiram responder a questdo norteadora
proposta, evidenciando que a atuagdo multiprofissional contribui para a promogao

da segurancga do paciente por meio da integracdo dos cuidados, da comunicagdo
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efetiva entre os profissionais, da adesao aos protocolos assistenciais, da educagao
permanente e do fortalecimento da cultura de seguranga nas Unidades de Terapia
Intensiva. A atuagdo conjunta de médicos, enfermeiros, fisioterapeutas,
farmacéuticos, nutricionistas, psicologos e demais profissionais da saude favorece
a identificacdo precoce de riscos, a tomada de decisdes mais seguras e a
implementagdo de intervengdes mais eficazes, contribuindo para melhores
desfechos clinicos e para a qualificagdo da assisténcia prestada aos pacientes
criticos.

Além disso, os estudos analisados demonstraram que protocolos
assistenciais, checklists de seguranga, monitoramento de indicadores de qualidade
e estratégias de prevencao de infecgdes constituem ferramentas fundamentais para
a reducdo da ocorréncia de eventos adversos. Entretanto, a efetividade dessas
medidas depende diretamente do comprometimento das equipes e da construgao de
uma cultura organizacional que valorize a comunicagdo aberta, a aprendizagem
continua e a notificagdo de incidentes sem carater punitivo. Da mesma forma, a
educagdo permanente mostrou-se indispensavel para o desenvolvimento de
competéncias técnicas e comportamentais relacionadas a seguranga do paciente,
fortalecendo a adesdo as praticas seguras e contribuindo para a melhoria continua
da qualidade assistencial.

Os resultados também evidenciaram que fatores como sobrecarga de
trabalho, déficit de profissionais, jornadas exaustivas e limitagdes estruturais podem
comprometer a seguranca assistencial, reforcando a necessidade de investimentos
institucionais voltados para a valorizagdo dos trabalhadores da saude e para a
melhoria das condi¢des de trabalho nas Unidades de Terapia Intensiva. Nesse
sentido, a promoc¢ao da seguranca do paciente requer nao apenas o
comprometimento individual dos profissionais, mas também o fortalecimento das
politicas institucionais de gestdo da qualidade e seguranca.

Como limitacdo deste estudo, destaca-se a utilizacdo de bases de dados
especificas e o recorte temporal adotado, fatores que podem ter restringido a
inclusdo de outras produgdes cientificas relevantes sobre a tematica. Entretanto,
considera-se que os estudos selecionados foram suficientes para atender aos
objetivos propostos e fornecer uma compreensdo abrangente acerca da atuacdo
multiprofissional na promog¢ao da seguranca do paciente em terapia intensiva.

Por fim, conclui-se que a promocgao da seguranca do paciente em Unidades

de Terapia Intensiva depende da articulacdo entre trabalho multiprofissional,
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protocolos assistenciais efetivos, educagao permanente e fortalecimento da cultura
de seguranca. A integragdo desses elementos contribui para a constru¢do de
ambientes mais seguros, humanizados e capazes de oferecer uma assisténcia
qualificada aos pacientes criticos. Recomenda-se a realizacdo de novas pesquisas
que aprofundem a compreensdo sobre os desafios e potencialidades da atuacgdo
multiprofissional nesse contexto, contribuindo para o desenvolvimento de
estratégias cada vez mais efetivas e alinhadas as demandas contemporaneas dos

servigos de saude.
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