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1. INTRODUCAO

A cirurgia segura foi incluida, em 2009, como o segundo desafio global para a Seguranca
do Paciente, pois podem ocorrer falhas nos processos cirurgicos com potencial de causar prejuizos
graves. O “Guia Cirurgia Segura Salva Vidas” coloca que, pelo menos 50% dos eventos adversos
cirargicos, ocorrem por causas evitaveis. No Brasil, em 2013, o Ministério da Saude instituiu o
Protocolo Cirurgia Segura, que estd incluido no Programa Nacional de Seguranca do Paciente.?

A unidade de Centro Cirdrgico é considerada uma unidade de alta complexidade, com
diferentes recursos tecnolégicos, grande rotatividade de pacientes, diversos tipos de enfermidades
e alta imprevisibilidade de acontecimentos, isto &, com alto risco para a ocorréncia de incidentes,
portanto, com a necessidade de implantar etapas de segurancga no processo assistencial.?

Nesse contexto, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) recomenda o uso da Lista de
Verificacdo da Cirurgia Segura em todos os estabelecimentos de saude nos quais sejam realizados
procedimentos invasivos, a fim de evitar eventos adversos e minimizar fatores que possam induzir
a equipe cirurgica ao erro, dentre eles destacam-se: cirurgia realizada em local errado, cirurgia no
paciente errado, procedimento cirurgico errado, retencdo de corpo estranho no paciente3 e morte
no intra ou pds-operatério imediato de pacientes classificados, segundo a American Society of
Anesthesiologists (ASA), com melhor estado fisico (ASA1).*

Logo, aimplantacdoda Lista de Verificagao da Cirurgia Segura de Cirurgia Segura é fundamental
para garantir a seguranca do paciente cirurgico, visto que a ferramenta permite conferir as acdes e
medidas que sdao necessarias em trés momentos principais: antes da inducdo anestésica, antes da
incisdo cirurgica e antes do paciente sair da sala de cirurgia.’
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Nas diretrizes sobre cirurgia segura, divulgadas pela OMS, é recomendada também a
elaboracdo de novas listas de verificagdes intra-hospitalares para serem utilizadas em dreas onde
ocorrem procedimentos invasivos, além do centro cirdrgico, como forma de estimular a cultura
de seguranca.® A National Patient Safety Agency (NPSA) publicou diretrizes para radiologistas na
implementac¢do do protocolo de cirurgia segura em centros de radiologia intervencionista.’ J4 em
2010, o Royal College of Radiologists (RCR) adaptou o checklist de Cirurgia Segura da OMS para
um checklist especifico a ser utilizado em intervencdes radioldgicas na Inglaterra e Pais de Gales,
intitulado World Health Organization - WHO Surgical Safety Checklist: for Radiological Interventions.®

Contudo, este protocolo visa implementar, no Complexo HCFMB, medidas para mitigar os
riscos de eventos adversos cirurgicos e os riscos relacionados a procedimentos endovasculares na
hemodinamica, iniciando com conferéncias, ainda durante a internagao, e seguindo com a aplicagao
das listas de verificagao nas salas cirurgicas e nas salas da hemodinamica.

2. OBIJETIVOS
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Determinar medidas a serem implantadas para reduzir a ocorréncia de incidentes, eventos
adversos e mortalidade cirdrgica, possibilitando o aumento da seguranga na realizacdao de
procedimentos cirdrgicos e hemodinamicos, por meio de conferéncias pré-cirurgicas e do uso da
Lista de Verificagcao da Cirurgia Segura, desenvolvida pela OMS.
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3. PUBLICO ALVO:

Todos os profissionais que atuam nos Centros Cirurgicos, na Cirurgia Ambulatorial, na
Hemodinamica e os profissionais que prestam assisténcia para o paciente cirdrgico do Complexo
HCFMB devem ter conhecimento deste protocolo.

4, CONDUTAS

Diversos motivos contribuem para que um procedimento cirdrgico seja realizado de forma
segura: ambiente, equipamentos, profissionais capacitados e materiais certos para a realizacdo dos
procedimentos, assim como, os cuidados pré-cirurgicos.

4.1. Cuidados pré-cirurgicos’

Nas areas de internagao devem ser realizados cuidados e conferéncias que funcionam como
barreiras de seguranga para o processo cirlrgico, que seguem abaixo:

1. Conferéncia do preenchimento e da assinatura de termos de consentimento;
2. Identificacdo do paciente e alerta sobre alergias/grupos de risco;

3. Checagem do jejum;

4. Checagem dos exames laboratoriais e de imagem;

5. Retirada de proétese dentaria, de todos os adornos, inclusive os adornos fixos
(alongamento de cilios, unhas artificiais, alongamento de cabelo, entre outros...) e esmalte. Na
presenca de adornos fixos, caso o cirurgido ainda opte por realizar o procedimento utilizando
EXCLUSIVAMENTE o bisturi bipolar, o mesmo sera responsavel pelos eventuais danos ao paciente,
inerentes a sua escolha. Neste caso a enfermeira do Centro Cirtirgico deverda apresentar o Termo
de Responsabilidade ao cirurgidao, que devera assina-lo.

6. Higiene corporal, tricotomia (com tricotomizador) e secagem de cabelos;

7. Demarcacdo da lateralidade, que deve ser realizada em forma de x, no local a ser
abordado;

8. Cuidados com materiais e sala cirurgica;

9. Separacdo e conferéncia de instrumentais e materiais implantdveis pelo cirurgido e
pelo condutor da Lista de Verificagao da Cirurgia Segura de Cirurgia Segura;

10. Reserva de UTI, se necessario;

11. Identificagao de necessidade de isolamento por contato ou respiratorio.
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Pensando na conferéncia dos itens essenciais, antes da cirurgia, foi criada uma Lista de
Verificacdo da Cirurgia Segura pré-cirurgica, que sera aplicada pelo(a) enfermeiro(a), com inicio de
preenchimento 12 horas antes da cirurgia e término com o encaminhamento do paciente ao Centro
Cirurgico.

4.1.1. Lista de Verificagao da Cirurgia Segura para os Pacientes Pré-Cirurgicos’

Lista de Verificagdo para o Paciente Pré-Cirurgico

Objetivo: Verificar etapas para o paciente que serd encaminhado para a cirurgia, devendo ser realizado nas 12 horas que antecedem o procedimento

1. Esta com pulseira de identificacdo correta e legivel? O Sim [ Nao

2. Alergias identificadas e o anestesista ciente? OO Sim 0O Ndo [ N&o se aplica

3. O local a ser abordado foi demarcado pelo cirurgido? OO Sim [ N&o

4. O termo de consentimento cirdrgico e o termo de consentimento anestésico ja foram preenchidos? O Sim [IN&o
5. Solicitada reserva de hemocomponente? O Sim [ N3o [ N&o se aplica

6. O paciente esta em precaugdo?

[ Sim, de contato [ Sim, por goticulas [ Sim, por goticulas e contato [ Sim, por aerossol e contato [ N3o

7. Mantém Jejum? O Sim [ Nao

8. Tricotomia foi realizada préoximo ao horario da cirurgia (deve ser realizada préximo ao horario da cirurgia), com
tricotomizador? O Sim [ N3o [ N&o se aplica

9. Banho préximo ao horério da cirurgia? O Sim O N3o

10. Os cabelos do paciente estdo completamente secos? (O paciente deve ser encaminhado ao CC com os cabelos
completamente secos) 0 Sim [ Nio

11. Avaliagdo pré anestésica realizada? O Sim [ Nao

12. O anticoagulante foi suspenso? [0 Sim [ Nio

13. Adornos retirados (brincos, anéis, reldgios, colares, piercing, unhas posticas, aplique de cabelo...)?

OSim [ON3o [ N&o se aplica - A questdo 13 é referente aos anexos | e Il.

14. Prétese dentaria retirada? O Sim [ Ndo [ N3o se aplica

15. Acompanhante/familiar do paciente presente um dia antes da cirurgia e estara presente no dia da cirurgia?

OsSim 0O Néo

Observacdo em relacdo ao item 13: na presenga de adornos fixos, caso o cirurgiao ainda opte por
realizar o procedimento utilizando EXCLUSIVAMENTE o bisturi bipolar, o mesmo sera responsavel
pelos eventuais danos ao paciente, inerentes a sua escolha. Neste caso a enfermeira do Centro
Cirurgico devera apresentar o Termo de Responsabilidade ao cirurgiao, que devera assina-lo.
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4.2. Lista de Verificagdo da Cirurgia Segura

A Lista de Verificagdo da Cirurgia Segura do HCFMB tem como condutor o técnico de
enfermagem ou enfermeiro, na sala cirurgica.

Ha a necessidade de que o condutor seja mantido do inicio ao fim da cirurgia, contudo, caso
seja necessario trocar, deve haver a passagem de plantdo correta sobre a aplicacdo da Lista de
Verificacdo da Cirurgia Segura.

A Lista de Verificacdo da Cirurgia Segura estd dividida em trés fases, cada uma correspondendo
aum periodo do tempo especifico no fluxo normal de um procedimento: o periodo anterior aindugao
anestésica (identificacdo), o periodo apds a indugdo e antes da incisdo cirurgica (confirmacao) e o
periodo durante ou imediatamente apds o fechamento da ferida (registro). Em cada fase, o condutor
da Lista de Verificagdo da Cirurgia Segura deve ter permissao para confirmar com o cirurgiao e demais
membros da equipe se as tarefas foram completadas antes de seguir adiante.

Na “ldentificacdo”, antes da inducdo anestésica, o condutor da Lista de Verificacdo da
Cirurgia Segura confirmard verbalmente com o paciente (quando possivel) sua identidade, o sitio da
cirurgia e o procedimento e que o consentimento para a cirurgia foi obtido. O condutor confirmara
visualmente que o sitio operatério foi marcado (se isto for aplicavel) e revisara verbalmente com o
profissional de anestesia o risco de perda sanguinea do paciente, dificuldades com as vias aéreas e
alergias e também se uma verificacdo de seguranca dos equipamentos anestésicos e medicamentos
foi concluida. Idealmente, o cirurgido estara presente na “ldentificacdo”, ja que ele pode ter uma
ideia mais clara sobre a perda sanguinea prevista, alergias ou outros fatores potencialmente
complicadores.?

Na “Confirmacdo”, a equipe fara uma pausa imediatamente antes da incisdo cutanea para
confirmar em voz alta que a operagao correta no paciente e o local corretos estao sendo realizados;
entdo, todos os membros da equipe revisarao verbalmente uns com os outros os elementos criticos
de seu plano para a operagao, usando as questdes da Lista de Verificagcdao da Cirurgia Segura como
guia. Também confirmardo que antibidticos profilaticos foram administrados nos ultimos 30-60
minutos e que as imagens essenciais estdo expostas adequadamente. Nesta fase, a presenca do
cirurgidao é fundamental.*

No “Registro”, a equipe revisard, em conjunto, a operacdo que foi realizada, a conclusado
das contagens de compressas, instrumentos e a etiquetagem de qualquer amostra cirdrgica obtida.
Também revisard qualquer mau funcionamento de equipamentos ou questdes que necessitem ser
resolvidas. Finalmente, a equipe revisard planos-chave e preocupacdes a respeito da abordagem e
recuperacao pos-operatdria antes de retirar o paciente da sala de cirurgia.*
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A Lista de Verificacdo da Cirurgia Segura, utilizada no Centro Cirurgico do HCFMB esta
demonstrada a seguir:
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LISTA DE VERIFICAGAO - CIRURGIA SEGURA

ANTES DA INCISAO CIRURGICA - CONFIRMACAO

1. Identificagao
[ Identidade
[ Sitio Seguro
[ Procedimento
[0 Termo de consentimento assinado
2. Sitio Demarcado
O Sim
0 N3o
[J N3o se aplica
3. Verficacao de Seguranga da Anestesia
Carrinho de anestesia e monitores checados?
[ Sim
0 N3o
Oximetro de pulso no paciente em funcionamento?
[ Sim
0 N3o
Qual é a classificagao ASA do paciente?
OASA|
OASA
OO ASA TN
O ASA IV
OASAV
OO ASA VI
[J N3o se aplica
O paciente possui alguma alergia conhecida?
O Sim. Qual?
0 N3o
Via aérea dificil/risco de aspiragdo?
O Sim
0 N3o
4. Qual o tipo de anestesia foi planejado para o procedimento?
O Geral
[ Bloqueio
O Regional
[ Sedagéo
O Local
5. Risco de perda sanguinea maior do que 500 ml (adulto) / maior do que 7 ml / Kg em crianca?
[ Sim. Se sim, ha acesso venoso adequado e planejamento para fluidos? () Sim ( )Nao
0 N3o
6. Ha alguma informagao importante a ser comunicada a equipe?
O Sim
0 N3o
7. Revisdo - Materiais necessarios, prazo de validade e esterilizagdo, revisdo junto a equipe cirurgica, intrumentais
e indicadores de esterilizagao:

7
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ANTES DA INCISAO CIRURGICA - CONFIRMACAO

1. Solicitar que todos os membros da equipe se apresentem pelo nome e fungao. Solicitagao atendida?
[ Sim
0 N3o

2. Cirurgido, anestesiologistas e equipe de enfermagem confirmam verbalmente:
[ Identificacdo do Paciente

[ Sitio Cirdargico

[ Procedimento

3. Eventos criticos previstos (quais sdo as etapas criticas ou inesperadas, duragio da cirurgia, perda sanguinea
prevista?

O Sim. Quais?

0 N3o

4. Qual o tempo de duragao previsto da cirurgia?
Revisdo do anestesiologista - H4 alguma preocupacgdo especifica em relagdo ao paciente?
O Sim. Qual?

0 N3o

5. A profilaxia antimicrobiana foi realizada na indugao anestésica, de acordo com o protoloco CCIRAS?
O Sim. Qual antibidtico?
[0 N3o. Motivo:

6. As imagens essenciais estao disponiveis?
O Sim

0 N3o

[J N3o se aplica
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ANTES DO PACIENTE SAIR DA SALA DE CIRURGIA - REGISTRO

1. O condutor da Lista de Verificagdao da Cirurgia Segura confirma com a equipe:
Foi realizada a descrigdo cirirgica com o nome correto da cirurgia e materiais (OPME) utilizados, antes do
paciente sair da sala?
O Sim
0 Nzo
[0 Hemodinamica

A contagem de instrumentais e agulhas esta correta?
O Sim
0 N3o
O N3o se aplica

A contagem de compressas esta correta?
O Sim
O N&o
O N3o se aplica

2. A amostra para a anatomia patoldgica esta identidicada com a etiqueta do paciente, tipo de amostra e
lateralidade do 6rgdo do qual a amostra foi extraida?

O Sim

0 N3o

O N3o se aplica

3. H4a algum problema com equipamento para ser resolvido?
O Sim. Qual?
0 N3o

4. Administrada heparina durante o procedimento?
[0 Sim. Dose: Hordrio:

0 N3o

O N3o se aplica

5. O cirurgiao, o anestesiologista e a equipe de enfermagem revisam preocupagdes essenciais para a recuperagao e

manejo do paciente (especificar critérios minimos a serem observados. Ex.: dor).

5. INDICADORES
Este protocolo sera gerenciado pelos seguintes indicadores:

* Porcentagem de Listas de Verificagao da Cirurgia Segura preenchidas em relagao ao total de
cirurgias realizadas;

e Porcentagem de Listas de Verificacdo da Cirurgia Segura com itens em ndo conformidade,
em relacdo ao total de Listas de Verificacdo da Cirurgia Segura.
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8. ANEXOS

8.1. Anexo |

HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DE BOTUCATU
AV. PROFESSOR MARIO RUBENS GUIMARAES MONTENEGRO, S/N
CEP 18618-687 - BOTUCATU/SP - TELEFONE: +55(14) 3811-6000
E-MAIL: SUPERINTENDENCIA.HCFMB@UNESP.BR
FMB ~

Termo de Responsabilidade
Eu (nome por extenso) ,
médico(a) cirurgidao da especialidade de declaro

que decido realizar a cirurgia mesmo ciente de que a paciente possui adornos fixos
(citar os adornos) e que, portanto,
utilizarei durante toda a cirurgia EXCLUSIVAMENTE o bisturi bipolar. Declaro

também que assumo a responsabilidade pelos eventuais danos ao(a) paciente,

inerentes a minha decisao e abaixo assino:

Assinatura:

CRM:
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8.2. Anexo Il - Frente do panfleto que sera distribuido no ambulatdrio para os pacientes
pré-cirurgicos.

ORIENTAGOES PARA
INTERNAGAO CIRURGICA

® CORTAR AS UNHAS

e NAO INGERIR BEBIDAS ALCOOLICAS NA VESPERA E NO DIA
DA CIRURGIA

e NAO FAZER USO DE SUBSTANCIAS ILICITAS NA VESPERA E
NO DIA DA CIRURGIA

® PARA CIRURGIAS NO PERIODO DA MANHA - JEJUM (NAO
INGERIR ALIMENTOS, NEM LIQUIDOS) A PARTIR DAS 22H

® PARA CIRURGIAS NO PERiOpO DA TARDE- JEJUM (NAO
INGERIR ALIMENTOS, NEM LIQUIDOS) A PARTIR DA MEIA
NOITE

e NAO SUSPENDER AS MEDICACOES DE USO CONTINUO NO
DIA DA CIRURGIA

® NAO USAR INSULINA DURANTE O JEJUM

® SE VOCE USA ANTICOAGULANTE lHEI’t‘tEDID QUE AFINA O
SANGUE) - CONVERSE COM O SEU MEDICO

® LEMBRE-SE DE ATUALIZAR O SEU CADASTRO LOGO QUE
SAIR DA CONSULTA, POIS PRECISAREMOS DO SEU NUMERO
DE TELEFONE PARA ENTRAR EM CONTATO

e E OBRIGATORIO TRAZER ACOMPANHANTE MAIOR DE 18
ANOS

HC

Aprovagio - Chefe de Gabinete: Dr. Jodo Henrique Castro | Diretoria Clinica: Dra. Marise Pereira da Silva
Diretora do Departamento de Assisténcia a Saude: Prof. Titular Silke Anna T. Weber | CCIRAS

Assessoria do Nucleo de Gestao da Qualidade



7

—— NUCLEO DE SEGURANCA DO PACIENTE

HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DE BOTUCATU - UNESP
Av. Prof. Mdrio Rubens Guimardes Montenegro, s/n - Unesp Campus de Botucatu | CEP: 18618-687 - Botucatu - Sdo Paulo - Brasil | Tel.: (14) 3811-6004 - (14) 3811-6000

PROTOCOLO DO NUCLEO DE SEGURANCA I_c
DO PACIENTE

PRASNSP 001 PROTOCOLO DE CIRURGIA SEGURA DO HOSPITAL DAS CLINICAS

# Wy DA FACULDADE DE MEDICINA DE BOTUCATU FMB

PRAS NSP 001 -PAG.: 11/12 gmissAo: 10/10/2023  REVISAO N°

8.3. Anexo lll - Verso do panfleto que sera distribuido no ambulatério para os pacientes
pré-cirurgicos

" - -

L\

O USO DE ADORNOS METALICOS
DURANTE PROCEDIMENTOS

CIRURGICOS PODE CAUSAR:

BRINCOS E

PROTESE DENTARIA PIERCING

ALONGAMENTO OU ; ANEIS, CORRENTES
ciLlos POSTIGOS " | EACESSORIOS

ALONGAMENTO DE * UNHA POSTICA QU

CABELO (caseio SINTETICO, ALONGAMENTO EM GEL
FIXADO COM QUERATINA OU
ELASTICO)
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9.

TERMO DE AUTORIZAGAO DE DIVULGAGAO E APROVACAO DE DOCUMENTO

HOSPITAL DAS CLINICAS
m FACULDADE DE MEDICINA DE BOTUCATU
NUCLED DE GESTAD DA QUALIDADE
| By Professor Mirio Rubsns Guimardes Montenegro. a/n CEP 18618-887 - Botucatu = 5o Paule — Brasil
FMB

Tel. {14) 3611-6218 | (14) 381162158 = E-mail qualicade hetmbiEunesp.br

TERMO DE AUTORIZAGAO DE DIVULGAGAO ELETRONICA E APROVAGCAO DE
DOCUMENTO

1: IDENTIFIGAG&D DD DDGUMEHTD

1.1.Titulo: PRAS NSP 001 - Protocolo de Cirurgia Segura do Hospital das Clinicas da Faculdade de

Medicina de Botucatu

1.2. Area Responsavel: Nicleo de Seguranga do Paciente

1.3. Data da Elaboragédo: 10/10/2023 Total de paginas: 14 Data da Revisdo:

Nimero da Ravisio i-'u‘-‘l'.l

.2. DECLARAGAO DE CIENCIA APROVAGCAO DE DDCU MENTO E GDNSENTIMENTD DE
EXPOSICAO DO NOME COMPLETO {DURAHTE O PERIODO DE VIGENCIA DO DOCUMENTO)

Declaro que estou ciente e aprove o conteldo do documento: PRAS NSP 001 - Protocolo de Cirurgia
Segura do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Botucatu

Também autorizo a exposicdo do meu nnW&tu.
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