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Roteiro da Apresentacao

= Contexto
= Comité Estadual de Seguranca do Paciente
= Bases Conceituais e Legais

= Plano Estadual de Seguranca do Paciente

www.saude.rj.gov.br
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A Alianca Mundial para Seguranca do Paciente foi lancada em 2004 tendo
como elemento central a formulacao de Desafios Globais para a Seguranca

do Paciente

Estudos estimaram a ocorréncia de eventos adversos em 4 a 16% de todos os
pacientes hospitalizados, mais da metade nos cuidados cirurgicos, sendo

mais de 50% evitaveis




y World Health Patient Safety

“y Organization A World Alliance for Safer Health Care

Em paises industrializados complicacoes ocorrem em 3 - 16% dos
procedimentos cirurgicos realizados em pacientes internados, com
taxa de mortalidade de 0,4 - 0,8%

Estudos realizados em paises em desenvolvimento estimaram uma
taxa de mortalidade de 5 a 10% em pacientes submetidos a cirurgia
de maior porte

Infeccoes e outras morbidades pds-operatdorias também sao uma
séria preocupacao mundial
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Primeiro Desafio Global: Infeccoes
relacionadas a assisténcia a savde
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Segundo Desdafio Global:
Cirurgias Seguras Salvam Vidas

Tem como objetivo prevenir erros,

evitar danos e salvar vidas

ALIANCA MUNDIAL PARA A SEGURANCA
DO PACIENTE

contemplando:
a prevenc¢ao de infecgoes de sitio
cirurgico
anestesia segura
equipes cirurgicas seguras

indicadores da assisténcia

cirurgica

www.saude.rj.gov.br
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Gerenciar medicamentos com aparéncia ou com nomes
parecidos
Identificar o paciente
Promover comunica¢ao adequada durante a
transferéncia de responsabilidade do paciente
Realizar o procedimento correto na parte correta do
corpo
Controlar as solugdes eletroliticas concentradas
Garantir a adequag¢ao da medica¢ao em todo o processo
de cuidado
Evitar conexao errada de cateter e de tubo endotraqueal
Usar uma unica vez dispositivo para inje¢ao
Melhorar a higiene das maos para prevenir infeccoes
associadas ao cuidado de saude

Prevenir queda do paciente

WORLD ALLIANCE

DATIEN EETY
FALIEN ] 5."-\1 8]

Solutions
to improve patient safety

'

http://www.who.int/patientsafety/implementation/solutions/patientsafety/en/index:htmi
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Plano de Ac¢do global sobre a Resisténcia Antimicrobiana

dotar medidas urgentes para implementar e reforgar a higiene,
prevengao e controle de infecgao

Incluir o treinamento e educacao em higiene, prevenc¢ao e controle de
infeccao como conteudo para os profissionais de saude

GLOBAL ACTION PLAN
ON ANTIMICROBIAL
Desenvolver ou reforgar politicas nacionais e padroes de pratica de RESISTANCE
prevencao e controle de IRAS e monitorar a implementacao e a adesao
as politicas e normas nacionais

) World Mealth
Organization

Incluir sob vigilancia da resisténcia antimicrobiana a colec¢ao e

comunicac¢ao de dados sobre susceptibilidade antimicrobiana de
microorganismos causadores de IRAS

www.saude.rj.gov.br
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Global Challenge of Medication Safety
to Improve Patient Safety and Quality of Care
Objetivos

Analisar a linha de base mundial de erros de medicacao e fortalecer
o sistema de monitoramento

Desenvolver uma estratégia multimodal para melhorar a seguranca
dos medicamentos, diminuindo a incidéncia de erros de medicacao

Desenvolver diretrizes, ferramentas, materiais e tecnologias para
promover e apoiar a seguran¢a no uso de medicamentos

Envolver os principais interessados, parceiros e industria nos
esfor¢cos de melhoria da seguran¢a no uso de medicamentos
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Estudos sobre Eventos Adversos

Incidéncia Evitabilidade

Australia 1992

Nova Zelandia 1998

California Canada 2000

4.6 -
1977 Dinamarca 2001

Nova York
Franca 2002
1984 207 ¢

Espanha 2005
Utah —

Colorado 1992

2,9 Suécia 2003

Holanda 2004

2003
Portugal 2009
Tunisia 2010

eventos-adversos


http://proqualis.net/eventos-adversos
http://proqualis.net/eventos-adversos
http://proqualis.net/eventos-adversos
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“” Eventos Adversos em Hospitais Brasileiros

Proporcéo Dias a
Tipo de dano de EA mais de
evitavel internacao

i 260 LnJ%c:da(? associada ao 2062 %

Procedimento médico 30,5%

. _ Complicacdes cirurgicas
Diagnostico 9,5% P (;, : g
e/ou anestésicas
Obstetricia 8,6%
Medicamentos 5,7%

Dano por atraso ou falha no

diagnostico e/ou tratamento 18,46

Fratura 1,9%
Anestesia 1% Ulcera por presséo 18,46

Sistema 1% Complica¢fes por puncéo

7
Outros 5,7% venosa 12
Dano por queda 6,15

Dano por medicamento 4,62
100 (65)



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19549674
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S ne AR IBEAS: Estudo Iberoamericano de Eventos
A alta prevaléncia de EAs Adversos

|

Seguranca do Paciente
representa uma importante

guestao de saude publica

Porcontage

=. - .
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Infeccion Operacicn  Cwidados "Medicacion Einl_:nnﬁhnu-
muEndngica mesdicos

http://qualitysafety.bmj.com/content/early/2011/06/28/bmjgs.2011.051284.abstra¢t" /521 c€.11.9ov.br



Infeccoes relacionadas a assisténcia
a saude (IRAS)

= Adquiridas pelos pacientes enquanto recebem cuidados e
representam o evento adverso mais frequente

= Grande problema para a seguranca do paciente e seu impacto pode
resultar em:

v prolongamento da internagdo

incapacidade a longo prazo

aumento da resisténcia dos microrganismos aos antimicrobianos
enorme encargo financeiro adicional para o sistema de saude

altos custos para os pacientes e suas familias

N X X X

mortes em excesso

www.saude.rj.gov.br
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Risco de adquirir IRAS é:

v Universal

@wa_mlm Patient Safety
Organization | awcmuwsewimon

v" Permeia todas as instalacdes de cuidados

de saude em todo o mundo Poport on e B ot

Endemic Health Care-Associated Infection
Worldwide

v Averdadeira carga permanece

desconhecida em muitos paises,

particularmente nos paises em

desenvolvimento

IRAS podem ser evitadas e a carga
reduzida em até 50% ou mais

www.saude.rj.gov.br
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=~ |[mpacto nos custos dos cuidados de saude
Europa

v IRAS causam 16 milhdes dias extras de internacdo, 37.000 mortes a
elas atribuiveis, e contribuem para um adicional de 110.000 mortes por
ano

v Perdas financeiras anuais sdo estimadas em cerca de € 7 bilhdes,
incluindo os custos diretos

EUA
v" Cerca de 99.000 mortes foram atribuidas a IRAS em 2002

v Impacto econdmico anual estimado em aproximadamente USS 65
bilhoes em 2004

Uma revisao de varios estudos revelou que o aumento do tempo

de permanéncia relacionado com IRAS variou entre 5 e 29, 5 dias
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Prevengao e Controle de IRAS

70% de injecoes com seringas e agulhas reutilizadas, em paises em
desenvolvimento

61% dos trabalhadores de saide nao aderem as praticas de higiene
das maos recomendadas

InfecgOes sao responsaveis por 4% -56% de todas as causas de morte
no periodo neonatal em recém-natos nascidos em hospitais

Pacientes infectados com MRSA tém probabilidade de morrer 50%
maior do que pacientes infectados com cepas nao resistentes

World Health
Organization

\ 88 Health care without
#"8 avoidable infections

The critical role of
infection prevention
and control

7% de pacientes internados em hospitais de cuidados agudos em paises

desenvolvidos e 15% em paises em desenvolvimento adquirem pelo

menos uma IRAS

www.saude.rj.gov.br



Comite Estadual de Seguranca

do Paciente
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Implementacdo de Politica de Saude
no SUS

O Ministério da Saude instituiu o PNSP com o objetivo de
contribuir para a qualificacao do cuidado em saude em todos os
estabelecimentos de saude do territdrio nacional

A SES-RJ criou uma instancia colegiada considerando a
importancia do trabalho articulado entre os gestores do SUS, os
servicos de saude e suas entidades representativas, para a
construcao de consenso na implementacao de uma politica
publica

www.saude.rj.gov.br
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Atribuicoes do Gestor Estadual do SUS

Formulagao de politicas publicas e
planejamento

’ Reducao das desigualdades regionais e

locais

Identificacao de problemas e definicao de
prioridades

Www.saude.rj.gov.br
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Comité Estadual de Seguranca do Paciente

Reunioes
mensais
desde
fevereiro de
2016

Resoluc¢ao SES | Indicacao dos
n? 1224 de 31 membros

de julho de efetivos e
2015 suplentes

www.saude.rj.gov.br



Orgios e entidades com representantes no
Comité Estadual de Seguranca do Paciente

Gabinete do Secretario

Subsecretaria de Vigilancia em Saude
Subsecretaria de Atencdo a Saude
Subsecretariade Unidades de Saude
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria (SUVISA)

Superintendéncia de Vigilancia Epidemioldgica e Ambiental (SVEA)

Superintendéncia de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos
Superintendéncia de Atencao Basica

Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro

Conselho Estadual dos Secretarios Municipais de Saude do Rio de Janeiro

Departamento de Gestao Hospitalar no Rio de Janeiro do Ministério da Saude

Inspetoria de Saude do Comando Militar do Leste

Diretoria de Saude do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de Janeiro

Federacao dos Hospitais e Estabelecimentos de Servicos de Saude do Estado do Rio de
Janeiro (FEHERJ)

Federacao das Misericordias e Entidades Filantropicas e Beneficentes do Estado do Rio de
Janeiro (FEMERIJ)

Associac¢ao Brasileira de Hospitais Universitarios e de Ensino




Competéncias do Comité Estadual de Seguranca do Paciente

Elaborar e acompanhar a implementacdo do Plano Estadual de Seguranca do Paciente
(PESP).

Propor e validar, em carater complementar, protocolos, guias e manuais referentes a
seguranca do paciente em diferentes areas, como:

a) infeccdes relacionadas a assisténcia a saude;
b) procedimentos cirudrgicos e anestésicos;

c) prescricdo, transcricdo, dispensacdao e administracdo de medica- mentos, sangue e
hemoderivados;

d) identificacdo de pacientes;

e) comunicacdao no ambiente dos servicos de saude;

f) prevencdo de quedas;

g) ulceras por pressao;

h) transferéncia de pacientes entre pontos de cuidado; e

i) uso seguro de equipamentos e materiais;

Propor e validar projetos de capacitacao em Seguranca do Paciente.

Analisar semestralmente os dados do Sistema de Notificacdo em Vigilancia Sanitaria -
NOTIVISA e propor acoes de melhoria.

Recomendar estudos e pesquisas relacionados a seguranca do paciente.
Avaliar periodicamente a implementacao do PESP

Elaborar seu regimento interno e submeté-lo a aprovacao do Secretario de Estado da Saude.




Bases Conceituais e Legais
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“"" Eixos do Programa Nacional de Seguranca do
Paciente

Eixo 1: O estimulo a
uma pratica
assistencial segura

* Protocolos

Sl ats s Emos do tema Incremento de
Seguranga do Paciente sl seguranca do esquisa em
¢ Planos locais de do cidadao na & ¢ pesq

seguranca do paciente sua seguranca paciente no seguranc¢a do

* Boas Praticas para o ensino paciente
funcionamento de
servigos de saude

¢ Sistema de notificacao
de incidentes

Eixo 3: Inclusao Eixo 4:

Documento de referéncia para o Programa Nacional de

SEGURANGA DO PACIENTE

www.saude.rj.gov.br
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“" Programa Nacional de Prevencdo e Controle de
Infecgoes Relacionadas a Assisténcia a Saude 2013-2015

Obijetivo geral

Diminuir, em ambito nacional, a incidéncia de IRAS

Objetivos especificos

= Reduzir Infec¢oes Primarias da Corrente Sanguinea (IPCS)
* Reduzir Infec¢des do Sitio Cirurgico (I1SC)

= Estabelecer mecanismos de controle sobre a Resisténcia
Microbiana (RM) em Servigos de Saude

= Aumentar o indice de conformidade do PNPCIRAS, segundo os
critérios da OMS

www.saude.rj.gov.br
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Protocolos de Seguranca do Paciente

SAUDE
" InfecgOes relacionadas a assisténcia a saude

* Procedimentos cirurgicos e de

SEGURANQA anestesiologia
DO PACIENTE Prescricao, transcricao, dispensacao e

entifioar cometaments o Ta administracao de medicamentos, sangue e
hemoderivados

I

Melhorar a comunicacao
entre profissionais de Sadde.

= : " Processos de identificacao de pacientes
elhorar a seguranc¢a na prescri¢ao, no
uso e na administracdo de medicamentos.

= Comunicag¢ao no ambiente dos servigos de
saude

Assegurar cirurgia em local de intervencao,

procedimento e paciente corretos.

" Prevencao de quedas

= Prevencao de Ulceras por pressio

* Transferéncia de pacientes entre pontos de

i et b GEANVSA - BRASI cuidado

= Uso seguro de equipamentos e materiais

www.saude.rj.gov.br
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Relatério de evidéncias / Avaliacdo

QHH Agency for Healthcare Research and Quality de Tecnologia Niimero 211 2013
" \ Advancing Excellence in Heafth Care

Praticas de seguranca do paciente fortemente
recomendadas
= Higienizacao das maos
= Listas de verificacdo pré-cirirgicas e de anestesia para prevenir eventos
operatdrios e pos-operatorios
= Precaugoes de barreira para prevenir as infec¢oes relacionadas a assisténcia a

saude

= Conjuntos de medidas que incluem listas de verificacao para prevenir as infec¢oes

da corrente sanguinea associadas a cateteres centrais

= Intervengdes para reduzir o uso de cateteres urinarios, incluindo o uso de
lembretes, ordens de interrupcao ou protocolos de remocao iniciados pelos
enfermeiros

http://proqualis.net/relatorio/tornando-o-cuidado-de-satide-mais-seguro-ii-uma-analise-critica-atualizada-
das-evidéncias www.saude.rj.gov.br


http://www.ahrq.gov/index.html

Relatodrio de evidéncias / Avaliagdo

QHH Agency for Healthcare Research and Quality de tecnologia Nimero 211 2013
" \ Advancing Excellence in Health Care 8

Praticas de seguranca do paciente fortemente
recomendadas

= Listas de abreviag¢Oes perigosas a "Nao Utilizar"
" Interven¢oes multifacetadas para reduzir a ocorréncia de ulceras por pressao

= Conjuntos de medidas que incluem a elevacao da cabeceira do leito, as
"férias" de sedacao, o cuidado oral com clorexidina e os tubos endotraqueais
com succao subgldtica para prevenir a pneumonia associada a ventilacao
mecanica

= Uso de ultrassonografia em tempo real para a inser¢cao de cateteres centrais

" IntervengOes para melhorar a profilaxia do tromboembolismo venoso

http://proqualis.net/relatorio/tornando-o-cuidado-de-satide-mais-seguro-ii-uma-analise-critica-atualizada-
das-evidéncias www.saude.rj.gov.br


http://www.ahrq.gov/index.html
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Engajamento da alta lideranga nas atividades de prevengao e
controle de IRAS

, Higienizacao das maos

| Limpeza do ambiente: limpeza ambiental; gerenciamento de
residuos

| Medidas de biosseguranca: medidas de precaug¢ao; uso de EPI;
manuseio e descarte de materiais perfuro-cortantes

' Uso seguro de medicamentos injetaveis e solugdes parenterais

' Uso racional de medicamentos antimicrobianos

l Reprocessamento de artigo médico-hospitalar
l Reprocessamento de roupas (lavanderia/rouparia)

WWW.Saude.rj.gov.br
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SECRETARIA DE
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Medidas complementares para a prevencao de IRAS em
servicos de satde com leitos de internagdo e/ou
estabilizacao/observagcao

Praticas de segurang¢a do paciente

baseadas em evidéncias

e prevencao de IPCS
e prevencao de PAVM
e preven¢ao de ISC

e prevencao de ITU

e manejo da sepse

Sistema de detec¢ao, prevencao,
resposta as infec¢oes e organismos MDR

/ resisténcia microbiana

Www.saude.rj.gov.br
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SAURE Determina a constituicao de Nucleo
de Seguran¢a do Paciente (NSP) nos

servi¢os de saude

¢ A melhoria continua dos processos de cuidado e do uso de tecnologias
da saude

e A disseminacao sistematica da cultura de seguranca

e A articulagao e a integracao dos processos de gestao de risco J
¢ A garantia das boas praticas de funcionamento do servigo de saude J

www.saude.rj.gov.br
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“" Organizagdo de NUcleos de Seguranca do Paciente

Diregdo geral =
Coordenagao Coordenagdo
de enfermagem |

clinica/técnica
7
-
.
I' ~
,‘Coordenagao de

planejamento

1
i
i
1 H
Coordenagdo de N i
epidemiologia !
1
i
i
i

Comissdo de NP Comissdo de
Farmidcia e . Andlise de
Terapéutica Ncleo de 4 Prontuario
seguranca do
paciente

Comissdo de ' .
Revisdo de . ; N Geréncia de
Obito ke N Risco
Y

Comissdo de N

< Controle de
Ndcleo de Infecgdo
Hospitalar
lrabalhadod

Fonte: Mendes, 2013

RDC 36 Art 42 § 12 A direcao do servi¢co de saude pode utilizar a

estrutura de comités, comissOes, geréncias, coordenacdes ou
nucleos ja existentes para o desempenho das atribuicoes do NSP
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Coordenagao

Diregao geral
Coordenagao

de enfermagem

Coordenagdo de
epidemiologia

Comissdo de
Farmacia e
Terapéutica

Comissao de
Revisdo de
Obito

Nucleo de
Saude do
Trabalhador

Fonte: Mendes, 2013

clinica/técnica

L

Co’6rdenag§o de
d
* planejamento

Nucleo de
Seguranga do
Paciente

Comissdo de
Andlise de
Prontudrio

Comissdo de
Controle de
Infecgdao
Hospitalar

Geréncia
de
Residuos

O NSP nao deve ser mais uma instancia

Organizacdo de Nucleos de Seguranca do Paciente

www.saude.rj.gov.br
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SECRETARIA DE
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Plano de Seguranca do Paciente

Deve estabelecer estratégias e acoes de gestao de risco
para:

* Implementacao de protocolos estabelecidos pelo Ministério da Saude:
Identificacao do paciente

Higienizacao das maos

Seguranga cirurgica

Seguranc¢a na prescricao, uso e administracao de medicamentos
Prevencao de quedas dos pacientes

Prevencao de ulceras por pressao

SR N N N R N

Prevencao de IRAS

www.saude.rj.gov.br
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Deve estabelecer estratégias e acoes de gestao de
risco para:

= |Identificacdo, analise, avaliagao, monitoramento e comunica¢ao
dos riscos no servi¢o de saude, de forma sistematica

= Integrar os diferentes processos de gestao de risco desenvolvidos
nos servigos de saude

= Seguran¢a na prescricao, uso e administracdo de sangue e
hemocomponentes

= Seguranc¢a no uso de equipamentos e materiais

= Manter registro adequado do uso de orteses e proteses

www.saude.rj.gov.br
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SECRETARIA DE
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Deve estabelecer estratégias e acoes de gestao de
risco para:

= Prevengao e controle de eventos adversos em servigos de

saude, incluindo as IRAS
= Seguranca nas terapias nutricionais enteral e parenteral

= Comunicacao efetiva entre profissionais do servico de saude e

entre servicos de saude

= Estimular a participacao do paciente e dos familiares na

assisténcia prestada

=  Promog¢ao do ambiente seguro

www.saude.rj.gov.br
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Boas Praticas de Funcionamento de Servicos de Saude
Resolugcao RDC n°. 63 de 25 de novembro de 2011

As Boas Praticas para funcionamento de servicos de

saude sao fundamentadas em:
v qualificacdo
v" humanizacio da atencgdo e gestdo

v" reducdo e controle de riscos aos usuarios e meio

ambiente

www.saude.rj.gov.br
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Boas Praticas para funcionamento estabelecem que:

= O servico de saude deve ser capaz de ofertar servigos dentro dos
padroes de qualidade exigidos, atendendo aos requisitos da legislacao

e regulamentos vigentes

= O servico de saude deve fornecer todos o0s recursos necessarios,

incluindo:

v quadro de pessoal qualificado, devidamente treinado e identificado
v ambientes identificados

v equipamentos, materiais e suporte logistico

v procedimentos e instrucdes aprovados e vigentes

www.saude.rj.gov.br
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SECRETARIA DE
SAUD

' Gerenciamento da qualidade

I Seguranca do Paciente

' CondigOes organizacionais

' Prontuario do Paciente

' Gestao de pessoal

l Gestao de infraestrutura

, Protecao a saude do trabalhador

r ~ .
Gestao de tecnologias e processos

l Controle Integrado de Vetores e Pragas Urbanas

www.saude.rj.gov.br
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ﬁ

Mapear

Qacessos i a p—
Revisaro | Identificar
\risco ‘ \riscos ‘

Monitorar | Analisar

\riscos ‘ \riscos
=

Controlar | Avaliar

\riscos ' \riscos

Comunicar | Tratar

riscos ] riscos |
\ | \ www.saude.rj.gov.br
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Notificacao de incidentes

= |dentificacao de eventos de baixa frequéncia no nivel da
organizagao, mas por meio de agregacao de dados de

Agencia Nacional de Vigilansia Sanitaris

L
P

notificagdes pode permitir o reconhecimento precoce de I3
riscos previamente desconhecidos

NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N° 0172015

= Possibilidade de identificar fatores contribuintes comuns, o
lentacoes gerals para a
notificacio de eventos adversos

por meio da analise de muitos eventos ocorridos em velacionados  asssténcia  saide
locais distintos

= Analise centralizada permite a divulgacao de iy e

Agtucia Nacional de Vigiltncis Sanitaria

experiéncias organizacionais individuais e de melhores
praticas

12 do jamsizo de 2015

=  Melhor compreensao dos tipos de danos e os respectivos

fatores contribuintes pode orientar os esforcos de &
prevencao

Doupi P., Report 13/2009 www.saude.rj.gov.br
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Objetivo
= O objetivo principal dos sistemas de notificacao de incidentes é aprender

com a experiéncia.

= No entanto, é importante destacar que a notificacao em si nao melhora a

seguranca == E a resposta as notificacdes que conduzem a mudancas.

= Notificagbes de um incidente grave ou um near-miss devem

desencadear:

v uma investigacdo aprofundada na instituicio com o objetivo de

identificar falhas sistémicas e

v esforcos para redesenhar os sistemas com o objetivo de prevenir a

recorréncia.

WHO, 2005

www.saude.rj.gov.br
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Plano Integrado para a gestdo sanitaria da
seguranca do paciente

Objetivo Geral

Integrar as agcoes do SNVS para a gestao da seguranga do
paciente visando a identificacao e reducao de riscos
relacionados a assisténcia a saude

— L Agéncia Nacional

Objetivos Especificos

ano Inte raa o Sanitaria H ~ ey 7 o
s yaik i Mo S "= Promover o cumprimento da regulamenta¢ao sanitaria

vigente sobre seguran¢a do paciente em servicos de
saude

igagBo de Eventos Ad & Aol e
icas de Segurango do Pacier

= |Implementar processos de trabalho integrados para o
ot monitoramento e investigacao de EAs

= |Implementar processos de trabalho integrados para a
avaliacao continua da adesao a praticas de seguranga do
paciente

www.saude.rj.gov.br
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Reorientacao das praticas de gestao da seguranca do

de Vigilancia Sanitaria

L agénciaNacioa paciente sob o fundamento da RDC n° 36/2013 e

4L

outras regulagdes afins para a gestao de riscos
assistenciais

R e R Em todos os servigos, monitoramento e investigacao

Seguranca do Paciente em Servigos de Satde d e o
L]

de Eventos Adversos e Avaliagdo de
dticos de Sequrango do

Eventos Adversos graves, inclusive 6bitos

Infeccao relacionada a assisténcia a saude (IRAS)

Brasilia

2015

Em servicos de saude com leitos de UTI, avaliagao de:

Implantacao das praticas de seguranca do paciente

www.saude.rj.gov.br
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SAUDE

Plano Estadual de Seguranca do Paciente

e
oy

Objetivo geral

.........

Contribuir para a criacdo de uma
cultura de seguranca do paciente nos
estabelecimentos de saude, no ambito Plano Estadual de

do Estado do Rio de Janeiro, por meio Seguranca do

da implementagdo de medidas efetivas Faclente

. . Periodo de 2017 a 2020
visando a melhoria da seguranca do

paCIe nte Versao preliminar
Novembro 2016

www.saude.rj.gov.br
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Praticas de
seguranga

Protocolos

Boas
praticas

Normas
técnicas

e Estimular e monitorar a implantagao de NSP, a elaboragao de Planos de
Seguranga do Paciente e a notificagao de incidentes em hospitais,
Unidades de Pronto-Atendimento, SADT e UBS

e Estimular e acompanhar a implementagao de protocolos de seguranga do
paciente especialmente nos estabelecimentos de saude com maior
complexidade dos cuidados de saude prestados e risco de danos ao
paciente

* Promover a implanta¢ao das Boas Praticas para funcionamento de
servicos de saude

e Elaborar normas complementares sobre praticas de seguranca do
paciente e medidas essenciais para a prevencao de IRAS e promover a
adesao pelos estabelecimentos de satude

|
|
|
|
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Promover a inclusao do tema segurang¢a do paciente na grade curricular
da formacgao técnica, graduagao e pos-graduacgao, articulando e
integrando hospitais e instituicao de ensino superior e técnico

: cuidado
Paciente

Promover o cuidado centrado no paciente nos diversos niveis da
Cuidado assisténcia a saude

centrado

Estimular o envolvimento do paciente e seus familiares no processo de }
Buscar cooperag¢ao técnica nacional e internacional }

www.saude.rj.gov.br
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Promover e apoiar iniciativas voltadas a qualidade do cuidado e
seguranc¢a do paciente em diferentes areas da ateng¢ao, organizagao

e gestao de servigos de saude

e Implantag¢ao de Nucleos de Seguranga do Paciente

e Implementacao de protocolos de seguranga do paciente

* Monitoramento de indicadores de seguranga do paciente

* Desenvolvimento de mecanismos para estimular a participagcao dos pacientes e
familiares nas a¢des de segurancga do paciente

e Desenvolvimento de a¢des de educagao em saude voltadas para a sociedade sobre
seguranca do paciente

e Difusao de conhecimentos sobre seguranca do paciente

* Mobilizagao e sensibilizacao da diregao médica dos hospitais para a relevancia do tema

e a importancia de seu engajamento na criagdo de uma cultura de seguranc¢a do
paciente e na implementacao de iniciativas eficazes

Elaboragdao, em carater complementar, e apoio a implementagao de
protocolos, normas, guias e manuais de seguran¢a do paciente

Promocg¢ao da implementacao de praticas de seguranga do paciente
reconhecidamente eficazes e recomendadas, segundo a literatura
cientifica nacional e internacional

www.saude.rj.gov.br
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Fortalecimento dos 6rgaos e estruturas da SES-RJ responsaveis pela
implementacao e monitoramento das agoes do PESP

Implementacao de a¢oes de educagao em saude sobre seguranga
do paciente, voltada aos profissionais, gestores e usuarios de saude

Aperfeicoamento da sistematica de monitoramento e investigacao
de incidentes na assisténcia a saude

Promogao da cultura de seguranga com énfase no aprendizado e
aprimoramento organizacional, engajamento dos profissionais e
dos pacientes na prevengao de incidentes,

Articulagao com instituicoes de ensino e agéncias de fomento a
pesquisa

www.saude.rj.gov.br
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Fale com a Fiocruz FUNDAGAO OSWALDO CRUZ

PROFISSIONAL DE SAUDE A Sobre o Proqualis Colaboradores Equipe Glossario Contato  Politica de uso

PROQUALIS s ot & Prowa f

APRIMORANDO AS PRATICAS DE SAUDE

&
NOTIVISA
Notifique aqui incidentes e eventos Seguranca do o Melhoria de Publi Pagina do
A - cmng se'y

RENISS
Seguranca do paciente no domicilio

Notifique aqui agregado de casos &
surtos em Servicos de Salde

Material contribui para o cuidado de saude e a
sequranga tanto do paciente quanto dos profissionais,
familiares e de toda a comunidade

IRAS

Seguranca do paciente em
primeiro lugar! ot squ RAS & R 2014

Notifique aqui IRAS & RM 2015

Ultimos Alertas Boletins Seguranca do Paciente em Acao! The Health Foundation

http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/ http://proqualis.net/

A Healthtopics Data Mediacentre Publications Countries  Programmes  Govemance  AboutWHO

= Agency for Healthcare Research and Quality
AHRR (oo

PSNet ... Q

PATIENT SAFETY NETWORK i
Patient safety

Patient safety

Medication without harm

Home  Topics  Issues ~ WebM&MCases  Perspectives  Primers  SubmitCase  CME/CEU ining Catalog ~ Info P Unsafe medication practices and medication ermors are a leading cause
i of patient safety incidents across the world. Building up to the launch of
Canalge the WHO Global Patient Safety Challenge on Medication Safety, in
. S f . 2017, a side event on “Addressing the global challenge of medication
0 Patient Safety Primers EREINEE safely to improve patient safety and quaty of care”was held a the

69th World Health Assembly on 25 May 2016. The session reviewed
some of the existing challenges relating to unsafe medication practices
highlighted key strategies to strengthen country efforts for preventing
medication-associated harm and reflected upon considerations for the
focus of the upcoming Challenge.

Medication Errors i
Implementing change

Never Events

Root Cause Analysis Patient engagement

Computerized Provider Order Entry Information centre
. & More information
. e N nd Patient Safet,
s Lo News and events = pd, 26400
Safety Culture
Learn More P~
Try our website on your tablet or mobile
device. .
Highlights Safer Primary Care Aboutus
WHO Safe Childbirth Checklist
A Your Featured Popular homepage Afican Partnerships for Patient Safety
Topics Topics Topics
From Current Issue 11/9/2016 B Gethlerts M RSSFeol e Antimicrobial Resistance

https://psnet.ahrg.gov/ http://who.int/patientsa\ﬁ%;w/geag —
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Obrigada!
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