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Introduc&o: Toda cirurgia € um evento importante na vida de uma pessoa e deve ser prestado com muita
seguranca, competéncia e zelo'. No entanto, nos Ultimos anos o cancelamento de cirurgias tem se tornado
um problema e devido aisso esta recebendo bastante atencéo de pesquisadores da érea da salide nacional e
internacionalmente2. O mesmo € considerado umavariavel que interfere nos indicadores de qualidade e
produtividade das institui¢des, no entanto, nem sempre recebe a atencéo merecida por parte da equipe de
saude e administracéo hospitalar2. Objetivo: Verificar o indicador de taxa de cirurgia suspensa e investigar a
ocorréncia do cancelamento de cirurgias eletivas em um hospital de ensino. Método: Trata-se de um estudo
descritivo, exploratério e quantitativo, a partir de registros em banco de dados do centro cirargico do
hospital de ensino durante o ano de 2016. O calculo do indicador € baseado no Compromisso com a
Qualidade Hospitalar (CQH)3. Os resultados foram analisados quantitativamente, por meio de estatistica
descritiva bésica e apresentados em tabel as e gréficos. Resultados. No periodo foram submetidos a
procedimentos cirdrgicos 17.950 pacientes, sendo 27.561 cirurgias, destes 2.166 (12%) foram cancelados,
apresentando mediana de 8%. O indicador variou de 6% (julho e novembro) a 12% (janeiro). Os principais
motivos de cancelamentos de convénio foram aviso de cirurgia duplicado, langcamento fantasma e paciente
ndo internou. Em relagdo ao SUS, podemos observar motivos que diferem dos do convénio, sendo eles: falta
de tempo habil, optado por outro paciente mais grave, paciente ndo internou e paciente sem condi¢oes
clinica. Discussdo: Mediana extraida do CQH referente ao ano de 2012 (3,9%) apresentou-se inferior ado
presente estudo3. Estudo realizado em hospital universitario apresentou taxa superior ao do presente estudo
(19,91%)? um dos seus principais motivos foi a ndo internacdo do paciente por falta de informacéo sobre a
data do procedimento, fator este que confirma as causas do presente estudo. Conclusdo: O indicador se
mostra exequivel para a unidade, mostra-se importante realizar uma gestdo do indicador paratrabalhar nas
causas a fim de promover a diminuigdo da taxa.
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