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Os quimioterápicos antineoplásicos são considerados medicações de alta vigilância pelo fato de haver uma 

linha tênue entre os efeitos terapêuticos e os tóxicos. Eventos adversos que envolvam esses medicamentos 

podem constituir-se em eventos sentinelas. Neste sentido o Centro de Quimioterapia Infantil de  uma 

Unidade Pública Hospitalar, em consonância com a RDC 36 de 25 de Julho de 2013, que institui as ações para 

segurança do paciente em serviços de saúde, vêm adotando medidas para prevenção de eventos adversos, a 

exemplo a criação e monitoração do indicador identificação segura dos pacientes infantis em tratamento 

quimioterápico. 

Apresentar o indicador identificação segura do paciente e discutir os fatores intervenientes para o seu uso. 

Relato de experiência. O período de mensuração foi de Janeiro à Dezembro de 2015 e elaborado a partir de 

seguinte equação: nº de pacientes identificados / nº de pacientes atendidos no período x 100. 

 Em 2015 foram atendidos 5670 pacientes dos quais 60% foram identificados. A identificação é realizada com 

pulseira pela recepcionista do serviço em dias úteis de 7 às 16:48 h. A inexistência da identificação após as 

16:48 h, fins de  semanas e feriados foi fator relevante  para que não alcançássemos a meta  de identificar 

100% dos pacientes,  já que o serviço atende pacientes todos os dias. 

A introdução deste indicador no serviço reduziu significativamente a ocorrência de eventos adversos do tipo 

erro de medicação, entretanto não conseguimos alcançar a meta proposta de identificar 100% dos pacientes 

atendidos. Estamos trabalhando ativamente para ampliarmos os horários das recepcionistas incluindo os 

finais de semanas. A inclusão dos enfermeiros assistenciais no processo de identificação dos pacientes está 

sendo avaliado.
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