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Near miss: écasi error? o épotencial evento adverso?

Helaine Carneiro Capucho

Esta carta tiene el propdsito de revisar la traduccidon utilizada en Brasil para el término near miss. Este
término es ampliamente utilizado en las publicaciones nacionales sobre seguridad del paciente, especialmente
sobre errores de medicacidn, siendo traducido como casi-error.

La mas reciente publicacion de la Organizacion Mundial de Salud (OMS) sobre taxonomia en seguridad del
paciente presenta nueve definiciones para near miss, que, en resumen, lo conceptiian como un incidente que,
por algun motivo, planificado o por el acaso, fue interceptado antes de afectar al paciente, y podria o no causar
danos®.

También segln esa publicacién, el incidente puede ser: incidente sin dafio, incidente con dafio (evento
adverso), o near miss®. Entre los incidentes relacionados a los medicamentos, se destacan los errores de
medicacidn y las reacciones adversas a medicamentos®.

Un error de medicacién es un incidente evitable que ocurre en cualquier etapa del proceso de medicaciont,
Si un error ocurrido en la fase de prescripcion es interceptado antes de ser administrado al paciente, él es,
actualmente, definido por varios autores brasilefios como un casi error. En estos casos, el error ocurrié de
hecho, sin embargo fue interceptado antes que afectase al enfermo. Lo que hubo fue un incidente con potencial
de dafio, o sea, un potencial evento adverso, que es definido por la OMS como un error grave o incidente que
tenga el potencial para causar un evento adverso, pero que no ocurrid por acaso o porque fue interceptado
intencionalmente®. Por lo tanto, el near miss debe ser entendido como potencial evento adverso y no como casi
error.

La armonizacién de la terminologia sobre seguridad del paciente en Brasil es un artificio Util y necesario para
la mejoria de la calidad de las publicaciones sobre este tema, ya que auxiliara a los investigadores y profesionales
del area a estandarizar conceptos, descriptores, facilitando asi la busqueda de los articulos y de la citacién
de estos. Esta armonizacion puede ser hecha por medio de la traduccion de la taxonomia de la OMS sobre la
seguridad del paciente para el idioma portugués.
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