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RESUMO

Introdugao: O transplante hepatico € um procedimento de alta complexidade que
exige processos assistenciais seguros e monitorados. Nesse contexto, a validacdo
hospitalar pela Organizacdo Nacional de Acreditacao (ONA) estabelece padroes de
qualidade e seguranca que orientam a pratica assistencial. O gerenciamento
sistematico de indicadores cooperativos permite identificar fragilidades, estruturar
planos de agao e preparar o servico para auditorias externas da ONA, consolidando
a melhoria continua. Além disso, a integragao entre gestao e assisténcia associada
a promogao de uma cultura de transparéncia e segurancga psicolégica fortalecem a
regéncia e a responsabilidade ética da secdo. Objetivo: Demonstrar a organiza¢éo
do Servico de Transplante de Orgdos Abdominais voltada ao gerenciamento de
medidas de apoio para conformidade com a metodologia da ONA, destacando
acoes de governanga, transparéncia e seguranca psicologica, e apresentar
resultados obtidos a partir da analise critica desses sinalizadores. Método:
Descricdo baseada na experiéncia institucional entre janeiro de 2024 e junho de
2025. Foram analisados documentos dos encontros de andlise critica, painéis de
guias em Business Intelligence e planos de acdo derivados do monitoramento
assistencial. Os indicios amostrais avaliados incluiram tempo médio de internacéo,
notificagdes de incidentes, produgao cirdrgica eletiva, lista de espera e sobrevivéncia
de pacientes transplantados. Resultados: O departamento consolidou reunites
periddicas de anadlise critica com registro em sistema institucional, garantindo
rastreabilidade dos planos de agao, integracdo multiprofissional e transparéncia. A
administragdo de evidéncias resultou em melhorias praticas, como treinamentos
voltados a prevengao de quedas, incentivo a notificagdo de eventos adversos sem
retaliacdo, e elaboracdo de folder multidisciplinar de alta hospitalar. A politica de
aspectos e seguranga do paciente vem sendo constantemente reforcada,
fortalecendo o compromisso com a assisténcia segura e de exceléncia. As
notificagdes de eventos tém sido realizadas e incentivadas com o propésito de
aprimorar processos através da implantagao de novas barreiras de seguranca frente
aos riscos. O ciclo de melhoria possibilitou uma redugdo em 6.7 dias no tempo
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médio de internagéo, resultando em uma média de permanéncia atual de 17 dias.
Esse ganho foi fruto de agdes eficazes entre as areas a partir de 2020. As principais
medidas foram: Prevencdo e Controle de Infeccdo Relacionada a assisténcia a
Saude; Reforma da UTI; Treinamento Multiprofissional; Alinhamento do plano
terapéutico e do projeto assistencial de cada paciente; Acompanhamento das metas
de auxilio; Acompanhamento das Assembléias e Apontadores; Descricao e
Implantagédo de Protocolos Clinicos e de Seguranga. A taxa de sobrevivéncia no
primeiro semestre de 2025 atingiu 89,7%, superando a meta de 80%. A produgéo
cirirgica eletiva, que passou a ser norteada por metas em 2024, apresentou
crescimento progressivo (10,7/més em 2025, meta de 12/més). A lista de espera
manteve desempenho adequado, com 22,4 novas inscricoes/més em 2025 (meta
>22). Conclusédo: O gerenciamento sistematico de indicadores mostrou-se essencial
para atender as exigéncias da ONA e consolidar uma cultura de melhoria continua
no transplante hepatico. Os resultados alcangados, como reducdo do tempo médio
de internacdo, aumento da taxa de sobrevivéncia e avango na producgao cirlrgica,
evidenciam impacto direto na qualidade assistencial. Persistem desafios, como a
subnotificacao de incidentes, que devem orientar novas estratégias de seguranga. A
integracdo entre gestdo e assisténcia, aliada a transparéncia e seguranca
psicolégica, reforca o compromisso ético e sustentavel do servigo, oferecendo um
modelo potencialmente replicavel em outros contextos de alta complexidade.
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