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Resumo

As complicacbes pés-operatérias representam
um desafio relevante para os sistemas de salde,
especialmente em hospitais publicos, onde
limitacdes estruturais e organizacionais podem
impactar diretamente a qualidade da assisténcia
prestada. Nesse contexto, o presente estudo tem
como objetivo analisar as  principais
complicagBes pos-operatérias potencialmente
evitaveis e discutir o papel das politicas de satde
na prevencdo desses eventos. Para isso, foi
realizada uma revisdo da literatura cientifica

Abstract
Postoperative  complications  represent a
significant challenge for health systems,

particularly in public hospitals, where structural
and organizational limitations may directly
affect the quality of care provided. In this
context, the present study aims to analyze the
main potentially preventable postoperative
complications and to discuss the role of health
policies in preventing these events. To achieve
this objective, a review of recent scientific
literature was conducted, selecting studies
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recente, com a sele¢do de estudos publicados em
bases de dados internacionais, considerando
pesquisas que abordassem fatores de risco,
monitoramento clinico e estratégias
institucionais relacionadas a seguranca do
paciente no periodo pds-operatério. A analise
dos estudos permitiu identificar que parte
significativa das complicacOes esta associada a
fatores clinicos e organizacionais que podem ser
prevenidos por meio da ado¢do de protocolos
assistenciais, monitoramento adequado dos
pacientes e implementacdo de politicas
institucionais voltadas a qualidade da assisténcia.
Os resultados também indicam que estratégias
baseadas em evidéncias, aliadas & melhoria da
gestdo hospitalar e & capacitacao das equipes de
salde, podem contribuir para a reducdo de
eventos adversos e para 0 aprimoramento dos
desfechos clinicos. Dessa forma, conclui-se que
o fortalecimento das politicas de seguranga do
paciente constitui elemento fundamental para a
prevencdo de complicagfes cirdrgicas evitaveis.

Palavras-chave: Complicagdes Pés-
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published in international databases that
addressed risk factors, clinical monitoring, and
institutional strategies related to patient safety
in the postoperative period. The analysis of the
selected studies revealed that a significant
portion of postoperative complications is
associated with clinical and organizational
factors that may be prevented through the
implementation of care protocols, adequate
patient monitoring, and institutional policies
focused on improving the quality of healthcare
services. The findings also indicate that
evidence-based strategies, combined with
improvements in hospital management and the
training of healthcare professionals, may
contribute to the reduction of adverse events and
to better clinical outcomes. Therefore,
strengthening patient safety policies is a
fundamental element in preventing avoidable
surgical complications.

Keywords: Postoperative ~ Complications.
Patient Safety. Health Policies. Public
Hospitals. Surgery.

Operatorias. Seguranca do Paciente. Politicas de
Saude. Hospitais Publicos. Cirurgia.

1 INTRODUCAO

A ocorréncia de complicacbes ap6s procedimentos cirdrgicos constitui um
importante problema para os sistemas de salde contemporaneos, especialmente no que
se refere a seguranca do paciente e a qualidade da assisténcia hospitalar. Mesmo com
avancos significativos nas técnicas cirurgicas e nos métodos de cuidado perioperatorio,
eventos adversos no periodo pds-operatério ainda sdo registrados com frequéncia
consideravel e estdo associados ao aumento do tempo de internacdo, necessidade de novas
intervencdes e elevacdo da mortalidade hospitalar. Além disso, complica¢Bes ocorridas
apos cirurgias podem gerar impactos relevantes na utilizacdo de recursos hospitalares e
nos custos do sistema de salde, tornando-se um tema de grande relevancia para a gestao
hospitalar e para a formulacdo de politicas publicas de saude (DUCLOS et al., 2024;
WARPS et al., 2022).

Evidéncias apresentadas por STARSurg Collaborative e EuroSurg Collaborative
(2024) indicam que eventos cardiovasculares apds cirurgias abdominais de grande porte
podem influenciar diretamente a mortalidade em até 30 dias apds o procedimento. Esses
achados reforcam a necessidade de vigilancia clinica rigorosa e de estratégias
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institucionais voltadas a prevencao de eventos adversos.

Além da dimenséao clinica, as complicacbes poOs-operatdrias também possuem
repercussdes importantes na gestdo hospitalar. Pesquisas conduzidas em ambientes
cirtrgicos hospitalares demonstram que uma parcela relevante desses eventos esta
associada a fatores potencialmente evitaveis, como falhas organizacionais, limitacdes na
estrutura assistencial, auséncia de protocolos padronizados e dificuldades no
monitoramento adequado dos pacientes (DUCLOS et al., 2024). Tais aspectos
evidenciam que a seguranca do paciente ndo depende exclusivamente do ato cirdrgico em
si, mas também da organizacdo dos servicos de saude e da efetividade das politicas
institucionais voltadas para a qualidade do cuidado.

Outro fator frequentemente observado na literatura refere-se a ocorréncia de
reinternacOes hospitalares apos cirurgias. Complicagdes como infeccBes, sangramentos
ou alteracBes metabolicas figuram entre as principais causas de readmissao hospitalar,
sendo frequentemente relacionadas a insuficiéncia do acompanhamento clinico apds a
alta ou a identificacdo tardia de sinais de agravamento do quadro clinico (ROSSI et al.,
2021). Da mesma forma, fatores de risco pré-operatorios, incluindo habitos de vida e
condicGes clinicas pré-existentes, podem influenciar significativamente a evolugdo pds-
operatéria. Nesse sentido, a associacdo entre tabagismo e maior incidéncia de
complicacBes apds cirurgias gastrointestinais tem sido evidenciada em estudos recentes
(BRAJCICH et al., 2022).

Considerando esse cenario, torna-se relevante compreender de que forma as
complicacBes poOs-operatorias evitaveis se manifestam no contexto hospitalar e quais
estratégias institucionais podem contribuir para sua prevencao. A analise dessa tematica
permite identificar fatores associados a ocorréncia desses eventos, bem como discutir o
papel das politicas de salde na promoc¢do de praticas assistenciais mais seguras e
eficientes. Dessa forma, o objetivo do estudo foi analisar as complicaces pds-operatdrias
potencialmente evitaveis em hospitais publicos, discutindo o papel das politicas de satude

na prevencao desses eventos e na promogao da seguranca do paciente.
2 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa da literatura, com

abordagem qualitativa e carater descritivo-analitico, desenvolvida com o objetivo de
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analisar evidéncias cientificas relacionadas as complicacbes pds-operatorias
potencialmente evitaveis e ao papel das politicas de salde na prevencdo desses eventos
em hospitais publicos. A elaboracdo da pesquisa foi orientada pela seguinte pergunta
norteadora: “Quais fatores estdo associados as complicagdes pos-operatdrias evitaveis e
de que forma politicas de salde e estratégias institucionais podem contribuir para a
redugdo desses eventos em hospitais publicos?”.

Para a identificacdo dos estudos, foi realizada uma busca bibliogréfica nas bases
de dados PubMed/MEDLINE, SciELO e Cochrane Library. A selecdo dessas bases
ocorreu em razdo da relevancia académica e da abrangéncia internacional dos periddicos
nelas indexados. A estratégia de busca foi realizada utilizando descritores padronizados
dos vocabularios controlados DeCS e MeSH. Foram utilizados trés descritores principais
relacionados ao tema da pesquisa: “Postoperative Complications”, “Patient Safety” e
“Health Policy”, combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR, com o
objetivo de ampliar a recuperacéo de estudos relevantes sobre o tema.

O periodo de busca compreendeu publicacBes entre os anos de 2021 e 2024, com
0 proposito de reunir evidéncias cientificas recentes relacionadas as complicacbes pos-
operatérias e a seguranca do paciente em ambientes hospitalares. Inicialmente, foi
realizada a leitura dos titulos e resumos dos estudos identificados nas bases de dados
selecionadas. Posteriormente, os artigos considerados potencialmente relevantes foram
analisados em texto completo, a fim de verificar sua adequacéo aos critérios estabelecidos
para incluséo na pesquisa.

Como critérios de inclusdo, foram considerados artigos cientificos originais
publicados entre 2021 e 2024, disponiveis nas bases de dados selecionadas, redigidos em
portugués, inglés ou espanhol, e que abordassem aspectos relacionados as complicacfes
poés-operatdrias, aos desfechos cirtrgicos ou a seguranca do paciente no periodo pos-
operatério. Foram excluidos estudos classificados como revisdes de literatura, revisdes
sistematicas, meta-analises, editoriais, cartas ao editor ou publicacbes que ndo
apresentassem relagdo direta com o tema proposto. Também foram excluidos artigos
duplicados identificados em mais de uma base de dados.

Apos a aplicacdo desses critérios, foram selecionados dez artigos cientificos,
considerados pertinentes ao objetivo do estudo. Esses trabalhos foram analisados de
forma qualitativa, buscando identificar fatores associados as complica¢bes pos-

operatorias, impactos desses eventos nos desfechos clinicos dos pacientes e possiveis
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estratégias institucionais voltadas a prevencdo de eventos adversos no contexto
hospitalar.

Por se tratar de um estudo baseado exclusivamente na analise de dados
secundarios provenientes de publicacdes cientificas previamente disponiveis na literatura,
ndo houve necessidade de submissio ao Comité de Etica em Pesquisa, conforme as
diretrizes aplicaveis a pesquisas que nao envolvem diretamente seres humanos. Como
limitacGes do estudo, destaca-se o nimero restrito de artigos incluidos na analise e a
heterogeneidade metodoldgica entre os estudos selecionados, que abordam diferentes
populacdes cirurgicas e contextos hospitalares. Além disso, a predominancia de pesquisas
conduzidas em contextos internacionais pode limitar a generalizacdo direta dos resultados

para a realidade especifica dos hospitais publicos brasileiros.
3RESULTADOS E DISCUSSOES

A anélise dos dez estudos selecionados permitiu identificar diferentes fatores
associados a ocorréncia de complicacBes pos-operatdrias, bem como estratégias
relacionadas a prevencdo desses eventos e a melhoria da seguranca do paciente em
ambientes cirargicos. De maneira geral, os resultados evidenciam que complicacdes apos
procedimentos cirurgicos estdo associadas a mudltiplos fatores, incluindo condicdes
clinicas pré-existentes, caracteristicas do procedimento cirdrgico, qualidade do
acompanhamento pds-operatdrio e organizacao institucional dos servigos de salde.

Entre os principais achados identificados na literatura, destaca-se a associagdo
entre complicacdes pds-operatorias e 0 aumento da mortalidade e da morbidade dos
pacientes. O estudo internacional conduzido pelo STARSurg Collaborative e EuroSurg
Collaborative (2024) demonstrou que complicacbes cardiovasculares apds cirurgias
abdominais de grande porte apresentam impacto significativo na mortalidade em até 30
dias ap6s o procedimento. Esses resultados reforcam a importancia do monitoramento
clinico rigoroso no periodo pds-operatorio, especialmente em pacientes submetidos a
cirurgias complexas ou com maior risco clinico (STARSURG COLLABORATIVE;
EUROSURG COLLABORATIVE, 2024).

Outro aspecto relevante identificado nos estudos analisados refere-se ao impacto
das complicacdes cirurgicas na evolucéo clinica de longo prazo dos pacientes. A pesquisa

conduzida por Warps et al. (2022) evidenciou que complicacfes apds cirurgias para
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tratamento de céancer colorretal podem influenciar negativamente a sobrevida dos
pacientes, demonstrando que eventos adversos no periodo pds-operatorio possuem
repercussdes que ultrapassam o periodo imediato de recuperacdo (WARPS et al., 2022).

A literatura também aponta que determinados fatores de risco pré-operatorios
estdo diretamente relacionados ao aumento da probabilidade de complicagdes cirdrgicas.
Nesse sentido, o estudo realizado por Brajcich et al. (2022) identificou associacao
significativa entre o tabagismo pré-operatorio e maior incidéncia de complicacdes em
cirurgias gastrointestinais de grande porte. Esses resultados indicam que intervencoes
preventivas realizadas antes da cirurgia, como programas de cessacdo do tabagismo e
avaliacdo clinica adequada, podem contribuir para a reducdo de eventos adversos no
periodo pos-operatdrio (BRAJCICH et al., 2022).

Além dos fatores clinicos individuais, diversos estudos destacam a importancia do
acompanhamento pos-operatorio na prevencdo de complicacbes. A pesquisa conduzida
por Rossi et al. (2021) demonstrou que grande parte das readmissfes hospitalares apés
cirurgias de emergéncia esta associada a complicacBes que poderiam ser identificadas
precocemente por meio de acompanhamento clinico adequado. Da mesma forma,
Turrentine et al. (2021) observaram que reoperagdes nao planejadas estéo frequentemente
relacionadas a complicacBes cirdrgicas detectadas tardiamente, o que reforca a
necessidade de monitoramento sistematico dos pacientes apds a realizacdo de
procedimentos cirargicos (ROSSI et al., 2021; TURRENTINE et al., 2021).

Outro aspecto abordado nos estudos analisados refere-se ao uso de tecnologias e
sistemas de monitoramento para a identificacdo precoce de complicacfes. O estudo de
Rossi et al. (2021) demonstrou que 0 monitoramento remoto baseado em dados relatados
pelos préprios pacientes pode contribuir para a identificacdo precoce de complicacbes
apos cirurgias oncoldgicas. De maneira semelhante, Agnes et al. (2024) demonstraram
que modelos preditivos baseados em inteligéncia artificial podem auxiliar na
identificacdo de pacientes com maior risco de desenvolver complicagdes ou necessitar de
readmissé@o hospitalar (AGNES et al., 2024; ROSSI et al., 2021).

Essas estratégias tecnologicas possuem  potencial para  contribuir
significativamente para a melhoria da seguranca do paciente, especialmente quando
associadas a protocolos institucionais de acompanhamento clinico. No entanto, a
implementacdo dessas ferramentas depende da disponibilidade de recursos tecnoldgicos,

capacitacdo profissional e integracao entre diferentes setores do sistema de saude, fatores
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frequentemente apontados na literatura como determinantes para a qualidade da
assisténcia hospitalar (DUCLOS et al., 2024).

No contexto dos hospitais publicos, os resultados observados na literatura indicam
que a prevencdo de complicacBes pos-operatorias ndo depende exclusivamente da
execucao do procedimento cirurgico, mas também da organizacgao dos servicos de saude,
da implementacdo de protocolos assistenciais e da adocdo de estratégias institucionais
voltadas a seguranca do paciente. Falhas organizacionais, limitacbes estruturais e
auséncia de padronizagdo nos processos assistenciais tém sido apontadas como fatores
que podem contribuir para a ocorréncia de eventos adversos em ambientes hospitalares
(DUCLOS et al., 2024).

Esses achados reforcam a importancia das politicas de satde voltadas a melhoria
da qualidade da assisténcia hospitalar, incluindo a implementacdo de protocolos de
seguranga cirargica, programas de monitoramento de complicacfes e estratégias de
gestdo voltadas a seguranca do paciente. A adogdo dessas medidas pode contribuir para a
reducdo de eventos adversos evitaveis e para a melhoria dos desfechos clinicos dos
pacientes submetidos a procedimentos cirargicos (DUCLOS et al., 2024; STARSURG
COLLABORATIVE; EUROSURG COLLABORATIVE, 2024).

Entretanto, é importante considerar que os estudos analisados apresentam
diferencas metodoldgicas e foram conduzidos em contextos hospitalares distintos, o que
pode influenciar os resultados observados. Além disso, a maioria das pesquisas foi
realizada em sistemas de salde de paises desenvolvidos, o que pode limitar a extrapolagdo
direta dos resultados para a realidade dos hospitais publicos brasileiros (WARPS et al.,
2022; BRAJCICH et al., 2022).

4 CONCLUSAO

As complicacBes pos-operatorias representam um importante desafio para a
qualidade da assisténcia hospitalar, especialmente no contexto dos hospitais publicos. A
analise da literatura demonstrou que esses eventos estdo associados a multiplos fatores,
incluindo condicdes clinicas dos pacientes, caracteristicas dos procedimentos cirdrgicos
e aspectos relacionados a organizacdo dos servigos de saude. Observou-se que parte
dessas complicagOes pode ser potencialmente evitada por meio da identificagéo precoce

de riscos, do acompanhamento adequado no periodo pds-operatorio e da implementagéo
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de estratégias institucionais voltadas a seguranga do paciente. Nesse sentido, os resultados
reforcam a importancia do fortalecimento das politicas de salde e da adogéo de praticas
assistenciais baseadas em evidéncias como instrumentos fundamentais para a reducéo de
eventos adversos e para a melhoria dos desfechos clinicos, contribuindo de forma
significativa para o aprimoramento da qualidade da assisténcia cirdrgica.
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