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INTRODUCAO: A Organizacdo Mundial de Salde criou em 2004 a Alianca Mundial para a Seguranca do Paciente,
cujo objetivo é propor medidas para reduzir riscos e eventos adversos decorrentes da assisténcia a saulde. Dentre
essas medidas, foi proposta as Seis Metas Internacionais de Seguranca do Paciente, sendo a primeira “identificacao
correta”. No Brasil, as metas de seguranca foram regulamentadas pela Portaria n? 529/2013 (Programa Nacional de
Seguranca do Paciente). A identificacdo correta do paciente é uma das metas com alto impacto no servico pela
magnitude que os eventos adversos podem gerar. Ela assegura que o cuidado estd sendo prestado a pessoa para o
qual se destina, prevenindo procedimentos, diagndstico e tratamento que possam Ihe causar dano. OBJETIVO:
Descrever as taxas de adesao do protocolo de identificacdo do paciente em um hospital secundario do norte do
Parand. METODOLOGIA: Estudo transversal, descritivo, realizado em hospital publico, secundario, localizado no norte do
Parand, com capacidade instalada de 117 leitos operacionais. A coleta de dados obedeceu ao cronograma pré-
estabelecido, sendo operacionalizada por meio de rondas quinzenais nas unidades assistenciais da instituicao. Adotou-
se como critério para adesao ao protocolo a presenca de pulseira de identificacdo integra e placa de identificacdo no
leito, com meta de adesdo de 99% para todas as unidades. O periodo de andlise refere-se ao segundo semestre de
2018. RESULTADOS: A taxa semestral de adesdo ao protocolo de identificacdo do paciente foi de 58,6%, com minimo
de 54,6 no més de agosto e maximo de 64,8% no més de dezembro. As unidades com as melhores taxas de adesao
foram Pronto Socorro (60,02%) e Unidade de Internacdo Cirlrgica (59,89%). A Unidade de Pediatria apresentou a
menor taxa de adesao entre os servicos avaliados (34,39%). A observacao nao participante do processo demonstrou
que os principais fatores intervenientes para adesao ao protocolo é a fragilidade em trocar pulseiras danificadas ou
imprimir novas em caso de extravio. Embora o indicador demonstre dificuldade na operacionalizagdo do protocolo,
todos os pacientes apresentavam ao menos uma das identificacdes preconizadas. CONCLUSAO: E evidente a
necessidade em estabelecer medidas de intervencdao como estratégia para estimulo a cultura de seguranca do
paciente, fomentando a participacao coletiva para alcance das metas e melhoria da qualidade da assisténcia.



