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1. APRESENTACAO

Desde Hipdcrates ter dito “primeiro, ndo cause dano”, ha mais de dois mil anos até
recentemente os erros associados a assisténcia eram considerados um “subproduto”
inevitdvel da medicina moderna ou um infortunio advindo de maus prestadores desses
servicos (Wachter 2008).

Isto comegou a mudar em 1999, com a publicacdo do relatério “Errar é Humano”. A
estimativa conduzida por este relatério ficou entre 45.000 a 100.000 ébitos de pacientes
sendo que eventos adversos relacionados a assisténcia sdo considerados frequentes na
literatura mundial (em torno de 10%).

No Brasil, pesquisa em trés hospitais de ensino do Rio de Janeiro identificou uma
incidéncia de 7,6% de pacientes com eventos adversos, sendo 66,7% destes com eventos
adversos evitaveis (Mendes, 2009). Esse contexto incentivou a promoc¢do de diferentes
iniciativas para garantir cuidados de saude mais seguros. Dentre elas, destaca-se a criagao de
programas de qualidade e seguranca e monitoramento com base em indicadores.

2. JUSTIFICATIVA

O Plano Municipal de Seguranca do Paciente - PMSP constitui-se em “documento que
aponta situacgoes de risco e descreve as estratégias e acoes definidas pelo servico de saude
para a gestdo de risco visando a prevencdo e a mitigacdo dos incidentes, desde a admissado
até a transferéncia, a alta ou o dbito do paciente no servico de saude” conforme art 32 da
RDC 36 de 25 de julho de 2013.

A implantagdo do PMSP deve reduzir a probabilidade de ocorréncia de eventos
adversos (EAs) resultantes da exposicdo aos cuidados em saude, devendo ser focado na
melhoria continua dos processos de cuidado e do uso de tecnologias da saude, na
disseminacao sistematica da cultura de seguranca, na articulagao e integra¢do dos processos
de gestao de risco e na garantia das boas praticas de funcionamento do servico de saude.

A Portaria Ministerial 529/2013 instituiu o Programa Nacional de Seguranca do
Paciente (PNSP) com objetivo de contribuir para a qualificacdo do cuidado em saude em
todos os estabelecimentos de salude do territério nacional. Regulamentada pela RDC
36/2013, a qual institui as a¢gdes para a seguranca do paciente em servigos de saude, possui
foco na promocao de agGes voltadas a seguranca do paciente em ambito hospitalar.
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3. INTRODUGAO

O Plano Municipal de Seguranca do Paciente - PMSP da Secretaria Municipal de Saude
de Araucaria (SMSA) é constituido de acGes de orientacdo técnico - administrativos com foco
primordial em prevenir a ocorréncia de incidentes e eventos adversos relacionados a
assisténcia aos pacientes e aos profissionais da instituicao.

O PMSP prevé agbes que garantam a comunicacdo efetiva entre profissionais do
servico de saude e entre os servicos da Rede, estimulem a participacdo do paciente e dos
familiares na assisténcia prestada e promovam um ambiente de assisténcia seguro.

Em conformidade com a RDC 36/2013, a Secretaria Municipal de Sadde de Araucéria -
SMSA, "institui o Nucleo Municipal de Seguranca do Paciente da Secretaria Municipal de
Saude de Araucaria e da outras providéncias” por meio do decreto N° 40.861, de 05 de
junho de 2024.

4. OBJETIVO GERAL

O objetivo da criagdo do Plano Municipal de Seguranca do Paciente é regulamentar as
acdes de seguranca do paciente nos servicos de salide da SMSA. Inclui o reconhecimento e
mapeamento dos riscos institucionais relacionados a especificidade da epidemiologia local e
a0s processos assistenciais, de forma a estimular a criacdo de uma cultura de gerenciamento
desse cuidado, bem como organizar as estratégias e as a¢Ges que previnam, minimizem e
mitiguem os riscos inerentes a estes processos.

4.1 Objetivos Especificos

Identificar e estabelecer os riscos assistenciais associados aos processos de trabalho
nos servicos de salde do municipio de Araucaria, sendo eles:

UBS Araucaria (CSA)

UBS Dom Indcio Krause (Boqueirdo)

UBS Dr. Silvio Roberto Skraba (Industrial)

UBS Santa Mdnica

UBS Sao Francisco de Assis (CSU)

UBSF Padre Francisco Belinowski (Padre Chico) Apoio - Dona Terezinha Gongalves

200 280 280 7 27

Rodrigues (Jd. Alvorada)

UBSF Alceu do Valle Fernandes (Costeira)

UBSF Col6nia Cristina

UBSF Luciane Schauphaser

UBSF Nossa Senhora Aparecida (Lagoa Grande) Apoio - Dona Horténcia (Capinzal)
UBSF Nossa Senhora das Gracas (Tieté) Apoio - Prof2. Ana Clara Taborda Cubas
(Ongas)

S 2 22
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UBSF Nossa Senhora de Fatima (Vila Angélica)

UBSF Pedro Woinarowcz (Fazendinha)

UBSF Santa Terezinha (Guajuvira) Apoio - Boa Vista

UBSF Shangri-la

UBSF S3o José (Tupy)

UBSF Valmir Herves de Lima (Califérnia)

CEMO - Centro de Especialidades Médicas e Odontoldgicas
CET - Centro de Especialidade Terapéuticas

CMSI - Centro de Saude da Mulher e do Idoso

CTASAE - Centro de Testagem e Aconselhamento HIV - Sifilis e Hepatites Virais
FC - Farmdcia Central

SSE - Servigo de Saude Especial

CAPS AD - Centro de Atencao Psicossocial Alcool e Drogas
CAPS Il - Centro de Atengao Psicossocial Transtornos Mentais
CAPS i - Centro de Atencdo Psicossocial Infanto Juvenil

UPA - Unidade de Pronto Atendimento

Laboratdrio Municipal de Analises Clinicas de Araucaria
Servico de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU)

R 220 250 250 720 22N 7N 2 728 22 N 20 728 22 N 20 720 N 2\

Hospital Municipal de Araucaria (HMA)

Realizar o processo de gestdo dos riscos identificados;

Promover a melhoria dos resultados por meio da andlise das ocorréncias dos
diversos tipos de incidentes — como circunstancias notificadveis com grande potencial
de dano, incidentes e eventos adversos —, incentivando a notificagdo sistematica e
estruturada desses eventos, a fim de oportunizar a revisdo de processos,
metodologias e praticas assistenciais que garantam a seguranca em diferentes
ambitos.

® Promover a cultura de segurancga, implementar acdes de controle e monitoramento
dos riscos, atenuando e minimizando suas consequéncias, com a maximizacao dos
resultados, além de assegurar a divulgacdo transparente dos dados e resultados
obtidos aos profissionais de saude, fortalecendo o aprendizado institucional e a
melhoria continua.
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4.2 Perfil do Servigo de Saude

4.2.1 Atencdo Primaria a Saude

O Departamento de Atencdo Primaria (DAP) de Araucaria é responsavel por organizar a
rede publica de saude no municipio, oferecendo atendimento primdrio, acompanhamento
continuo das condi¢des de saude e promovendo agdes preventivas e educativas. Suas acdes
seguem a Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), que prevé cuidados integrais e
continuos a populagdo por equipes multiprofissionais em territério definido. Atualmente, o
municipio conta com 16 unidades de saude (11 urbanas e 5 rurais) e 5 pontos de apoio que
oferecem diversos servigos, como consultas médicas e especializadas, vacinagao, pré-natal,
acompanhamento de doencgas cronicas, distribuicdo de medicamentos, entre outros.
Algumas unidades funcionam como extensdes (unidades avancadas) sem equipes exclusivas,
o que implica sua ndo inclusdo no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES).
O municipio estd revisando a distribuicdo territorial e a infraestrutura das unidades,
conforme diretrizes do SUS.

4.2.1.1 Unidades Basicas (UBS) e Unidades Basicas de Saude da Familia (UBSF)

O que é?

A Atencdo Primdria a Saude - APS é o primeiro nivel de atencdo do sistema de salde,
sendo a principal porta de entrada para o Sistema Unico de Saude (SUS). Seu objetivo é
oferecer cuidados essenciais de forma acessivel, resolutiva e de qualidade, garantindo a
promogao da saude, prevengao de doencas, tratamento e reabilitagdo.

O que faz?

A APS desempenha um papel fundamental na organizagdao dos servigos de saude e no
acompanhamento dos pacientes ao longo do tempo. Suas principais fungées incluem desde:
Promocdo da saude e prevencdo de doencas; Diagndstico precoce e tratamento oportuno de
condicbes de saude; Monitoramento e gestdo de doencas crénicas; Coordenac¢do do cuidado
e encaminhamento para outros niveis de atencao quando necessario; Atendimento integral
e humanizado, com foco na continuidade do cuidado.
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O que precisa ter para garantir a sequran¢a do paciente?

Para garantir a seguranca do paciente na APS, é necessdrio implementar estratégias e
praticas seguras, tais como: Protocolos e diretrizes clinicas padronizadas para prevencao de
erros e eventos adversos; Capacitacdo e educacdo continuada dos profissionais de saude
para assegurar boas praticas assistenciais; Uso seguro de medicamentos, incluindo
prescricdo adequada e revisdo periddica; ldentificacdo correta dos pacientes para evitar
erros de atendimento; Comunicagao efetiva entre profissionais de salide e com os pacientes;
Ambiente seguro e infraestrutura adequada, garantindo condi¢des ideais para o
atendimento; Monitoramento de eventos adversos e melhoria continua, incluindo analise de
incidentes e adocdo de medidas preventivas; Participacdo ativa do paciente e familiares no
cuidado, fortalecendo a seguranca e a adesdo ao tratamento. Essas acOes contribuem para a
qualidade da assisténcia, prevenindo danos e promovendo a confianga no sistema de saude
do municipio de Araucaria.

4.2.2 Atencdo Secunddria a Saude

4.2.2.1 Centros de Atencao Psicossocial (CAPS)

O que é?

S3o ambientes onde oferecem servicos de salde abertos para a comunidade. Uma
equipe multidisciplinar que trabalha em conjunto para atender as necessidades de saude
mental das pessoas, incluindo aquelas que enfrentam desafios relacionados as necessidades
decorrentes do uso prejudicial de alcool e outras drogas. Esses servigos estdo disponiveis na
regido e sdo especialmente focados em ajudar em situagdes dificeis ou no processo de
reabilitacdo psicossocial. Os equipamentos que compdem:

O que faz?

1. CAPS Infantil: atende criangas e adolescentes que apresentam prioritariamente intenso
sofrimento psiquico decorrente de problemas mentais graves e persistentes, incluindo
aqueles relacionados ao uso decorrente de alcool e outras drogas, e outras situacdes clinicas
gue impossibilitem estabelecer lagos sociais e realizar projetos de vida.

2. CAPS II: Adulto: atende prioritariamente pessoas em intenso sofrimento psiquico
decorrente de problemas mentais graves e persistentes, e outras situagdes clinicas que
impossibilitem estabelecer lagos sociais e realizar projetos de vida.

3. CAPS AD: atende pessoas acima de 18 anos que apresentam intenso sofrimento psiquico
decorrente do uso de dalcool e outras drogas, e outras situacdes clinicas que impossibilitem
estabelecer lacos sociais e realizar projetos de vida.
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Servigo caracterizado por uma abordagem multidisciplinar e individualizada, focando
na recuperacdo e reinsercao social do paciente. Funciona através de um acolhimento e
triagem onde o paciente é avaliado para determinar suas necessidades e o tipo de
tratamento mais adequado, nos servicos é realizado um plano terapéutico individualizado,
atividade em grupo, oficinas terapéuticas, atendimento individual, atendimento a crise em
urgéncias psiquiatricas com intuito na reinser¢do social.

O que precisa ter para garantir a seguranga do paciente?

1. Prevencdo de autoagressdes e suicidio por meio de: a prevencao do suicidio abrange
inUmeras medidas possiveis, a depender do caso especifico. Passam desde a oferta das
condi¢cbes mais adequadas para o atendimento e tratamento efetivo das pessoas em
sofrimento psiquico até o controle ambiental dos fatores de risco. S3ao elementos
considerados essenciais para a¢des de prevencdo do suicidio: o aumento da sensibilidade
para percepcao da presenca do risco, a reducdo do estigma, a restricdo de acesso a métodos
potencialmente perigosos, o fortalecimento de fatores de protecdo, como a mobilizacdo de
suporte social e o desenvolvimento de habilidades emocionais.

2. Prevencdo de agressOes: a prevencdo de agressao fisica em servicos de saude mental
envolve medidas para identificar e lidar com fatores de risco, criar ambientes seguros e
capacitar profissionais para responder a situacdes de agressao. Uma abordagem integral
inclui a criacdo de protocolos de seguranca, a promoc¢do de uma cultura de respeito e a
garantia do acesso a apoio psicoldgico para vitimas e agressores.

3. Prevencao de fugas: a prevencdo de fugas em CAPS envolve a implementacdo de medidas
de seguranga fisicas, como fechaduras e portas adequadas, além de estratégias de cuidado
gue abordam os fatores de risco e as necessidades individuais do paciente identificando e
monitorando qual é o paciente em risco iminente de fuga, para ter um plano de seguranca
individual em muitas as vezes com o apoio de familiar, e também a comunicacdo
multidisciplinar dentro do servico se faz de extrema importancia para prevencao de fugas.

4.2.2.2 Unidade de Pronto Atendimento (UPA)
O que é?

As Unidades de Pronto Atendimento (UPAs) sdo servicos especializados de
atendimento pré-hospitalar e é ponto estratégico da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE)
gue tem como objetivo atender casos de urgéncia. A UPA 24h opera ininterruptamente, 24
horas por dia, todos os dias da semana, com equipe multiprofissional qualificada,
encaminhando os pacientes para internacdo em hospitais de retaguarda, garantindo a
continuidade do cuidado por meio da regulacdo do acesso assistencial.
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O que faz?

Atendimento inicial de situacdes de média complexidade e situacbes de urgéncia.
Isso inclui: acolhimento com classificacdo de risco dos pacientes, estabilizacdo dos pacientes
graves e atendimento resolutivo. Realizam exames para definicdo de conduta e avaliacdo
diagnéstica, direcionando o paciente que necessita de tratamento em outras unidades de
referéncia.

O que precisa ter para garantir a seqguranc¢a do paciente?

O Plano de Seguranca do Paciente (PSP) do Departamento de Urgéncia e Emergéncia é
constituido de a¢bes de orientagdao técnico - administrativos com foco primordial em
prevenir a ocorréncia de incidentes e eventos adversos relacionados a assisténcia aos
pacientes e aos profissionais.

Como objetivo geral inclui orientar e regulamentar as a¢des de seguranca do paciente
na Unidade. Inclui os processos de identificacdo, reconhecimento e mapeamento das falhas,
dos erros e dos eventos adversos provenientes da assisténcia direta e indireta prestada aos
pacientes atendidos em cada linha, bem como organizar as estratégias e as a¢des que
previnam, minimizem e mitiguem os riscos inerentes a estes processos.

4.2.2.3 Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU)
O que é?

O Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia — SAMU faz parte da Politica Nacional
de Urgéncias e Emergéncias e foi criado em 2003 com o objetivo de oferecer atendimento
rapido e eficiente em situaces de urgéncia e emergéncia. O servico é acessado pelo numero
192 e funciona 24 horas por dia, garantindo resposta imediata a populagdo. No municipio de
Araucaria, o SAMU integra o SAMU Regional Metropolitano Sudoeste, juntamente com os
municipios de Contenda e Lapa, conforme a deliberacdo da 22 Regional de Saude
Metropolitana.
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O que faz?

O SAMU realiza o atendimento pré-hospitalar de vitimas de agravos agudos a saude,
como traumas, emergéncias clinicas, gineco-obstétricas, psiquiatricas e cirdrgicas. Atua
ainda no transporte inter-hospitalar de pacientes com risco iminente de morte. As equipes
sdo formadas por profissionais capacitados e os atendimentos sdo regulados por uma
Central de Regulacdo Médica, que faz a triagem e priorizagdo dos chamados.

O servico dispde de duas Unidades de Suporte Basico (USB), com condutor e
técnico/auxiliar de enfermagem, e uma Unidade de Suporte Avancado (USA), composta por
condutor, enfermeiro e médico. As ambulancias sdo equipadas para prestar os cuidados
necessarios de acordo com a gravidade da ocorréncia. A Base Descentralizada do SAMU esta
localizada em Araucaria, o que permite um tempo de resposta eficiente e a utilizacdo
racional dos recursos.

O que precisa ter para garantir a seguranga do paciente?

A seguranca do paciente é prioridade em todas as etapas do atendimento do SAMU.
Para garantir essa seguranga, o servico segue protocolos técnicos rigorosos e adota boas
praticas, como:

e Comunicagdo efetiva entre os profissionais, assegurando o repasse correto das
informacdes e continuidade da assisténcia;

e Uso seguro de medicamentos, com controle na prescri¢ao, preparo e administracao
dos farmacos utilizados;

e Execucdo de procedimentos seguros, com foco na prevencdo de erros antes, durante
e apos os atendimentos;

e Higieniza¢dao das maos e controle de infec¢cdes, medida essencial para evitar
infeccOes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS);
Prevencao de quedas e lesdes, especialmente durante o transporte dos pacientes;
Gestdo de riscos assistenciais, com mapeamento, monitoramento e atuacdo sobre
possiveis falhas ou ameacas a seguranca dos usuarios e das equipes.
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4.2.2.4 Atencdo Especializada em Saude

O que é?

A atencdo especializada em saude é um dos niveis de atencdo do sistema de salde,
voltada para o atendimento de condicbes de salde mais complexas que ndo podem ser
resolvidas na atencdo primaria de saude.

A Atengdo especializada é organizada para garantir a continuidade do cuidado,
fazendo parte da Rede de Atencdo a Saude (RAS), e deve estar articulada com os outros
niveis de atencao.

No municipio de Araucaria, o Departamento de Atencdo Especializada responde
pelos seguintes servicos de saude: Assessoria de Atendimento ao Cidadao - AAC; Centro de
Especialidades Médicas - CEM; Centro de Especialidades Odontoldgicas- CEO; Centro de
Especialidades Terapéuticas - CET; Centro de Saude da Mulher e do Idoso - CSMI; Centro de
Testagem e Aconselhamento - CTA; Farmdacia Central; Laboratdrio Municipal e Servico de
Saude Especial - SSE.

O que faz?

A atencdo especializada é responsavel por oferecer cuidados em saude de média e
alta complexidade, que exigem recursos tecnoldgicos, infraestrutura e profissionais
especializados que vao além do que a atencdo primaria pode oferecer.

O servicos ofertados em Araucaria sdo de atendimentos com médicos especialistas,
centro de reabilitagao fisica, auditiva e intelectual, aten¢do a gestante de alto risco e cuidado
ao idoso fragil, testagem e aconselhamento de Infec¢Ges Sexualmente Transmissiveis,
realizacao de exames laboratoriais, fornecimentos de medicamentos da farmacia especial e
formulas nutricionais. Além disso, ha também empréstimo de alguns equipamentos médicos
hospitalares e/ou cessdo de equipamentos como cadeira de rodas.

O que precisa ter para garantir a seguranga do paciente?

Para garantir a seguranca do paciente na atencdo especializada em saude, é
necessario adotar um conjunto de praticas, estruturas e processos que reduzam riscos,
previnam erros e promovam um cuidado seguro, eficaz e centrado no paciente. Isso esta
alinhado com diretrizes do Ministério da Saude, da Anvisa e da Organizacdo Mundial da
Saude (OMS).

Principais requisitos para garantir a seguranc¢a do paciente:
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e Adocdo de protocolos clinicos e diretrizes assistenciais baseados em evidéncias; Uso
de listas de verificagdo (como a de cirurgia segura da OMS - em casos da realizagdo
de procedimentos); Dupla checagem de medicamentos; Correta identificacdo do
paciente (nome completo, data de nascimento e/ou nome da m3ae).

e Estrutura fisica e equipamentos adequados; Ambientes limpos, bem iluminados,
acessiveis e com fluxos bem definidos. Equipamentos em boas condi¢Ges, com
manutencgdo preventiva e calibragao regular.

e Treinamento continuo sobre seguranca do paciente, prevencdao de infecgdes, uso
racional de medicamentos e comunicagao efetiva. Equipes multidisciplinares bem
integradas.

e Sistemas para identificar, analisar e notificar erros, quase-erros (near miss) e eventos
adversos; Cultura organizacional que ndo pune o profissional que relata falhas —
foco na melhoria do sistema.

® Seguranca na prescricdo e administracdo de medicamentos; Farmdcia clinica e
revisdo de prescricdes; Uso de sistemas informatizados com alerta de interacées
medicamentosas; Armazenamento correto de medicamentos e uso de rotulagem
padronizada.

® Prevencdao e controle de infecgdes; Adesdao a protocolos de higiene das maos;
Esterilizacdo adequada de materiais e uso de equipamentos de protecao individual
(EPIs).

e Comunicacdo eficaz com o paciente e entre equipes; Explicacdes claras ao paciente
sobre o diagndstico, tratamento e riscos; Comunicagdao segura nas transi¢cées de
cuidado (referéncia e contrarreferéncia); Envolvimento do paciente e da familia na
tomada de decisdes.

4.2.4 Atencdo Terciaria a Saude
O que é?

O Hospital Municipal de Araucaria (HMA) representa o principal componente da
atencdo tercidria a saude no municipio de Araucdria, Parana. Como unidade hospitalar de
referéncia, o HMA oferece servicos de média e alta complexidade, atendendo casos que
demandam recursos tecnoldgicos, infraestrutura hospitalar e equipes multiprofissionais.

O HMA atua como retaguarda para as unidades basicas de saude (atencdo primaria), a
Unidade de Pronto Atendimento (UPA) e o Pronto Atendimento Infantil (PAl), absorvendo os
casos que necessitam de internacao, procedimentos cirurgicos e cuidados intensivos. Além
disso, é um dos principais destinos para pacientes atendidos pelo Servico de Atendimento
Mével de Urgéncia (SAMU) e pelo Servigo Integrado de Atendimento ao Trauma em
Emergéncia (SIATE) na regido.
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A estrutura do HMA inclui leitos de clinica médica, cirurgica, pediatrica, obstétrica e
unidades de terapia intensiva (UTI) para adultos, neonatal e pedidtrico. O hospital também
oferece atendimento em diversas especialidades médicas e realiza uma variedade de
exames diagndsticos, tanto para pacientes internados quanto para atendimentos
ambulatoriais, como hospital 100% SUS.

O que faz?

O HMA desempenha um papel essencial na garantia do acesso universal e integral a
saude para a populacdao de Araucaria, funcionando como elo fundamental na Rede de
Atencdo a Saude do municipio. Seu principal objetivo é oferecer suporte especializado e
hospitalar para pacientes cujas condi¢cdes de salide ndao podem ser resolvidas na atencao
primaria ou nos servicos de pronto atendimento.

Entre suas principais fungées, o HMA realiza internagdes clinicas, cirurgicas,
pediatricas, obstétricas e em unidades de terapia intensiva (UTI), com leitos dedicados a
adultos, criancas e recém-nascidos. A estrutura atual do hospital conta com 84 leitos,
organizados para atender a diferentes especialidades e perfis de complexidade.

O hospital oferece uma ampla gama de atendimentos especializados, como
anestesiologia, cardiologia, cirurgia geral e pediatrica, ginecologia e obstetricia, infectologia,
ortopedia, otorrinolaringologia, pediatria e radiologia. Além disso, disponibiliza exames
complementares essenciais para o diagndstico e acompanhamento clinico, como
mamografia, = tomografia, raio-X,  ultrassonografia, endoscopia, colonoscopia,
eletrocardiograma, ecocardiograma, entre outros.

Como hospital de retaguarda, o HMA recebe pacientes encaminhados pela Unidade de
Pronto Atendimento (UPA), pelo Pronto Atendimento Infantil (PAI) e pelos servicos de
urgéncia, como o SAMU e o SIATE. Isso o torna fundamental para o funcionamento
articulado da rede de atengao a saude do municipio.

Além do atendimento clinico, o hospital também conta com servicos de apoio
essenciais ao cuidado, como farmacia hospitalar, central de esterilizacdo, setor de nutricdo e
dietética, agéncia transfusional e servigos de nutricao enteral e parenteral. Desde 12 de maio
de 2025, a gestao do hospital esta sob responsabilidade do Instituto de Desenvolvimento,
Ensino e Assisténcia a Saude (IDEAS), que assumiu a administracdo por meio de contrato de
gestao com o municipio.

Assim, o HMA consolida-se como um centro de referéncia hospitalar, contribuindo de
forma decisiva para a integralidade do cuidado em saude na cidade de Araucaria, por meio
de uma estrutura qualificada, equipe especializada e servicos de alta complexidade.
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O que precisa ter para garantir a sequran¢a do paciente?

Garantir a seguranca do paciente é um dos pilares fundamentais da qualidade no
cuidado a saude. Trata-se de um conjunto de ag¢BGes que visam prevenir danos evitaveis
durante a assisténcia, por meio da adoc¢do de boas praticas clinicas, processos padronizados,
cultura organizacional segura e envolvimento de todos os profissionais da equipe de salde.
Um dos primeiros elementos necessarios é o fortalecimento da cultura de seguranca. Isso
implica criar um ambiente em que os profissionais se sintam seguros para relatar erros ou
falhas sem medo de punicdo, promovendo a melhoria continua dos processos. A
comunicag¢do aberta e o compromisso da lideranga sdao essenciais nesse contexto.

Outro aspecto fundamental é a existéncia de protocolos e diretrizes clinicas bem
definidos, baseados em evidéncias cientificas. A utilizacdo de checklists e procedimentos
padronizados ajuda a prevenir falhas comuns, como erros de medicacdo, infeccGes
relacionadas a assisténcia, quedas e Ulceras por pressdo. A identificacdo correta do paciente
é uma medida basica, mas critica, e deve ser feita sempre com pelo menos dois
identificadores, como nome completo e data de nascimento. Essa verificacdo deve
anteceder qualquer administragdo de medicamentos, realizagdo de exames ou
procedimentos invasivos.

Na administracdo segura de medicamentos, devem ser respeitados os principios dos
"9 certos": paciente certo, medicamento certo, dose certa, via certa e hora certa, registro
certo, acdo certa, forma certa, resultado certo. A comunica¢do entre equipes também
desempenha um papel importante. O uso de modelos estruturados, como o SBAR (Situacdo,
Breve histdrico, Avaliagdo e Recomendacdo), facilita a troca de informacdes claras e
objetivas, especialmente durante passagens de plantdo ou em situacdes criticas.

E indispensavel investir na capacitacdo continua dos profissionais de saude, com
treinamentos regulares sobre seguranca, atualizacdo de protocolos e estratégias de
prevencao de eventos adversos. Além disso, deve existir um sistema de notificacao e andlise
de eventos adversos, que permita identificar falhas, investigar suas causas e implementar
acdes corretivas. A transparéncia e o aprendizado organizacional sdo fundamentais para
evitar a repeticao dos erros.

O envolvimento do paciente e de sua familia também contribui para a seguranca.
Pacientes bem informados tendem a participar mais ativamente do cuidado, identificar
falhas e colaborar com a equipe na tomada de decisdes. A seguranca do paciente também
depende de um ambiente fisico adequado, com infraestrutura segura, equipamentos bem
conservados, sinalizacdo clara e medidas rigorosas de controle de infec¢Ges, como a higiene
das maos e o uso adequado de equipamentos de protec¢do individual (EPIs).

Por fim, o monitoramento continuo por meio de indicadores de qualidade e seguranga
permite identificar tendéncias, avaliar resultados e direcionar esfor¢cos para melhorias
constantes. Portanto, garantir a seguranca do paciente exige uma abordagem sistémica e
integrada, com o comprometimento de toda a organizacdo, desde a gestdo até a equipe
assistencial, sempre com foco na prevengao, aprendizado e cuidado centrado no paciente.
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5. TERMOS E DEFINICOES

Para o correto entendimento dos termos utilizados no PSP, as defini¢cdes abaixo devem
ser consideradas, com base na Resolugdo 36/2013 e Relatério Técnico OMS 2009
(Classificacdo Internacional sobre Seguranca do Paciente).

® Incidente: evento ou circunstancia que poderia ter resultado, ou resultou, em dano

desnecessario ao paciente.

Evento Adverso: incidente que resulta em dano ao paciente.

Evento adverso grave e evento 6bito: ocorréncia inesperada ou variacao do processo
envolvendo 6ébito, qualquer lesdo fisica grave (perda de membro ou funcdo) ou
psicoldgica, ou risco dos mesmos. Assinalam necessidade de investigacdo imediata
bem como sua resposta.

® Seguranca do Paciente: reducdo, a um minimo aceitavel, do risco de dano
desnecessario associado ao cuidado de saude.

e Gestdo de Risco: aplicacdo sistémica e continua de iniciativas, procedimentos,
condutas e recursos na avaliacdo e controle de riscos e eventos adversos que afetam
a seguranga, a saude humana, a integridade profissional, o meio ambiente e a
imagem institucional.

e Dano: comprometimento da estrutura ou fungdo do corpo e/ou qualquer efeito dele
oriundo, incluindo-se doencas, lesdo, sofrimento, morte, incapacidade ou disfuncao,
podendo, assim, ser fisico, social ou psicolégico.

e Cultura de Seguranga: conjunto de valores, atitudes, competéncias e
comportamentos que determinam o comprometimento com a gestdo da saude e da
seguranca, substituindo a culpa e a punicdo pela oportunidade de aprender com as
falhas e melhorar a atencdo a saude.

e Farmacovigilancia: é o trabalho de acompanhamento do desempenho dos
medicamentos que ja estdo no mercado. As suas acoOes sdo realizadas de forma
compartilhada pelas vigilancias sanitarias dos estados, municipios e pela Anvisa.

e Tecnovigilancia: é o sistema de vigilancia de eventos adversos e queixas técnicas de
produtos para a saude (equipamentos, materiais, artigos médico-hospitalares,
implantes e produtos para diagndstico de uso "in-vitro"), com vistas a recomendar a
adocdo de medidas que garantam a protecdo e a promocao da saude da populacdo.

e Hemovigilancia: € um conjunto de procedimentos para o monitoramento das reagdes
transfusionais resultantes do uso terapéutico de sangue e seus componentes,
visando melhorar a qualidade dos produtos e processos em hemoterapia e aumentar
a seguranga do paciente.
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6. DESCRICAO DO PROCESSO DE GERENCIAMENTO DE RISCOS

O Ndcleo de Seguranca do Paciente em conformidade com a portaria 529/2013 que
institui o Programa Nacional de Seguranca do Paciente e a RDC 36/2013, que institui as
aco0es para seguranga do paciente, adota como escopo de atuagdo para os eventos
associados a assisténcia a saude, as seis metas da Organizacdo Mundial da Saude (OMS).
Estas metas estdo traduzidas nos 6 protocolos de seguran¢a do paciente publicados nas
portarias 1377/2013 e 2095/2013. Segue abaixo as 6 metas internacionais de seguranga do
paciente.

Meta 1 - Identificar corretamente o paciente.

Meta 2 - Melhorar a comunicacdo entre profissionais de Saude
Meta 3 - Segurancga da cadeia medicamentosa

Meta 4 - Cirurgia segura

Meta 5 - Higienizar as maos para evitar infeccdes.

Meta 6 - Reduzir o risco de quedas e lesdo por pressao
Além destas metas, principios de seguranga também sdo implementados:

® Prevencdao e controle de eventos adversos em servicos de saude, incluindo as
infeccdes relacionadas a assisténcia a saude;
Seguranca nas terapias nutricionais enteral e parenteral;

e Comunicacdo efetiva entre profissionais do servico de saude e entre servicos de
saude;
Estimular a participacao do paciente e dos familiares na assisténcia prestada.
Promogao do ambiente seguro.
Os eventos adversos notificados na plataforma notivisa, Vigimed e ESAVI.

O processo de gerenciamento de riscos envolve: (1) mapeamento e identificagdo, (2)
notificacdo e avaliacdo, (3) acOes para controle e (4) comunicac¢do dos riscos no servico de
saude. Todas estas acOes devem ser realizadas de forma sistemdtica e de forma integrada
com servicos de atencdo dos servicos de saude da SMSA.

6.1 Responsabilidades em cada etapa do Gerenciamento de Riscos

O processo de gerenciamento de riscos em servicos de salude, envolve diversas etapas,
cada uma com responsabilidades especificas atribuidas, principalmente, ao Nducleo
Municipal de Seguranga do Paciente (NMSP). Abaixo, detalhamos as responsabilidades
relacionadas a cada etapa:
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6.1.1 Identificacdo de Riscos

® O NMSP realiza o levantamento de riscos inerentes aos processos de trabalho do
servico de saude.

e Utiliza-se de ferramentas como Brainstorming, Diagrama de Causa-Efeito (Ishikawa) e
analise de documentos para mapear os riscos e entender os perigos potenciais aos
pacientes.

e Visitas técnicas para observacdo in loco também contribuem para identificar os
riscos.

6.1.2 Analise de Riscos

e Cabe ao NMSP analisar os riscos identificados, buscando entender suas causas,
consequéncias, probabilidade de ocorréncia e gravidade do dano.

e A andlise envolve investigagdo detalhada de incidentes, identificagdo de fatores
contribuintes e compreensao das falhas processuais.

e Ferramentas como Diagrama de Causa-Efeito (Ishikawa), 5 Porqués e Diagrama de
Pareto auxiliam na andlise aprofundada dos riscos.

6.1.3 Avaliacdo de Riscos

® O NMSP, com base na andlise prévia, avalia o nivel de risco para cada situacao,
considerando a probabilidade de ocorréncia, a gravidade do dano e outros fatores
relevantes.

e A ferramenta HFMEA pode ser utilizada para auxiliar na avaliagdo de riscos.

6.1.4 Monitoramento de Riscos

e O NMSP monitora continuamente os riscos para avaliar a efetividade das medidas de
seguranca implementadas e identificar a necessidade de ajustes.

e O acompanhamento de indicadores de seguranca do paciente, a analise de
notificacGes de incidentes e a realizacdo de auditorias internas sdo responsabilidades
do NMSP.

® A coleta e anadlise de dados, a identificacdo de tendéncias e a avaliacdo do
desempenho das barreiras de seguranca também fazem parte do processo de
monitoramento.

e Ferramentas como indicadores de seguranca do paciente, sistema de notificacdo de
incidentes e auditorias internas contribuem para o monitoramento eficiente dos
riscos.
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6.1.5 Comunicacao de Riscos

® O NMSP deve compartilhar com a equipe multiprofissional e pacientes os resultados
das andlises de riscos, as licdes aprendidas e as melhorias implementadas.

e Utiliza-se de canais de comunicacdo como boletins informativos, reunides,
treinamentos, e-mails e website.

6.1.6 Tratamento de Riscos

e A andlise em gemba, com observacdo direta dos processos, conversas com
colaboradores e andlise do ambiente, é crucial para o tratamento eficaz dos riscos.

e FElaboracdo e acompanhamento de planos de acdo 5W2H focados na resolucdo dos
riscos mais preocupantes nos servigos de saude.

e A metodologia PDSA (planejar, fazer, estudar, agir) pode ser utilizada para monitorar
e aprimorar as a¢des de gestao de riscos.

e O incentivo a notificagdo de incidentes e eventos adversos contribui para a melhoria
dos processos assistenciais e da seguranca do paciente.

e O registro e a documentagdo de todas as etapas da gestdo de riscos sao essenciais
para a transparéncia e a efetividade do processo.

Em resumo, o NMSP possui responsabilidades cruciais em todas as etapas do
gerenciamento de riscos, atuando de forma reativa e proativa na identificacdo, analise,
avaliagdo, monitoramento, comunicagdo e tratamento dos riscos, visando garantir a
seguranca do paciente e a qualidade dos servicos de saude. Além do NMSP, outros
profissionais e gestores dos servicos de salde também compartilham responsabilidades na
implementacdo das medidas de seguranca e na promoc¢do de uma cultura de seguranca
institucional.

6.1.7 Mapeamento e Identificagao

Para o mapeamento de risco serd utilizado as ferramentas SIPOC e HFMEA (Andlise de
Modo e Efeito da Falha, ferramenta desenvolvida pela industria, usada como método de
avaliagdo de risco de sistemas, processos ou servigos, considerando essencialmente a
frequéncia e gravidade dos riscos mapeados.

As ferramentas serdo desenvolvidas para cada area especifica, com os gestores de
cada equipamento de saude recebendo treinamento adequado. Eles preencherdo as
ferramentas de acordo com o perfil e as particularidades de seus respectivos servicos. Apds
o preenchimento, as informag¢des serdo analisadas para que possam ser implementadas
agdes que visem mitigar os riscos assistenciais.
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6.1.8 NotificacOes e Avaliacdo

De forma a obter controle mais efetivo dos riscos, deve ser elaborado sistema interno
de notificacdo de incidentes, incluindo eventos adversos e eventos adversos graves e
eventos Obitos. Este sistema de notificacdo sera realizado da seguinte forma: via plataforma
online “atende.net” e Google forms. Apds a notificacdo de cada incidente, serd realizada
uma andlise que classifica os eventos com base na taxonomia definida pela Organizacido
Mundial de Saude (OMS), pelo Protocolo de Londres (IBSP, 2024) e pelo Protocolo de Lisboa.
A responsabilidade pela classificagdo dos incidentes e eventos adversos assistenciais ficard a
cargo do Nucleo de Qualidade em Saude (NQS). Apds essa classificacdo e andlise, as
notificagdes serdo enviadas ao gerente/coordenador do equipamento de saude onde
ocorreu o incidente ou evento adverso, para que eles respondam por meio de um plano de
acdo 5W2H. Esse plano incluird agGes para mitigar processos assistenciais que possam
causar ou ja tenham causado danos.

Em seguida, o plano de acdo sera reencaminhado ao NQS para andlise e contribuigdes.
O acompanhamento da implementacdo das acbes previstas sera realizado por meio de
auditorias e monitoramento dos resultados dos indicadores. Paralelamente, o NQS inserira
as notificacoes de eventos adversos na plataforma NOTIVISA.

No que diz respeito as notificagbes de tecnovigilancia, os responsdveis técnicos
realizarao a insercao das notificagcdes nas plataformas correspondentes. Os eventos adversos
relacionados a farmacovigilancia serdo registrados pelo responsavel técnico pela farmacia,
enguanto os eventos adversos relacionados a vacinas serdo registrados pelos enfermeiros
responsdveis pela aplicacdo das vacinas na plataforma ESAVI.

6.1.9 AcdOes para Controle

Os incidentes e eventos adversos devem ser monitorados. Devem ser investigados com
analise critica e a¢Oes para melhoria. Eventos Adversos com dbitos devem ser comunicados
a ANVISA com até 72 horas de evolugdo. Por meio de conhecimento de epidemiologia dos
eventos adversos da instituicdo é possivel construir sistemas mais seguros. Quanto maior for
o numero de notificacdes, maior é a possibilidade de a instituicdo formular meios para
minimizar os riscos relacionados a assisténcia em saude.

Os eventos adversos graves e 0s Obitos serdo investigados e analisados por meio de
uma triade de investigacao, que inclui analise documental, observacgdo e entrevistas.

Além disso, sera elaborada uma linha do tempo dos acontecimentos, integrando os
resultados da investigacdo com a aplicacdo do Protocolo de Londres e o alinhamento do
plano de acdo aos gestores responsaveis pelo equipamento onde ocorreu o evento adverso
grave ou o6bito. Isso sera feito por meio de reunido apresentando as questdes para que
posteriormente seja realizado a mitigacdo dos riscos, incidentes e eventos adversos
assistenciais ocorridos nos servicos de saude.
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6.1.10 Comunicacao

Apods a implantagdao da notificagao de incidentes e eventos adversos nos servigos de
saude, mensalmente o NQS enviara um relatdrio das notificacdes ocorridas no més anterior
para conhecimento dos gerentes/coordenadores das areas e por conseguinte tomada de
acOes através do Plano de Agdo. A estrutura desse relatério é a andlise dos dados referente
as metas de seguranca do paciente bem como relacionado a classificacdo de incidentes e
seu desfecho.

7. EDUCAGAO CONTINUADA

A educacdo continuada sera focada na seguranca do paciente como:

o Divulgacdo de datas relevantes no tema "Seguranca do Paciente" como
Abril/setembro pela Seguranca do Paciente e datas comemorativas da saude.

® Promocdo de ac¢des educativas, por meio de pedagogia ativa, jogos digitais e
analégicos, sobre as metas de seguranca do paciente durante a semana do Dia
Mundial da Seguranca do Paciente.

8. CRONOGRAMA

PA N¢ Capacitac¢do/ atividade | Local/ Publico-alvo Periodo Status Modalidade

2561/2025 .
L. julho 2024 a
Relatdrio Final DAP (UBS/UBSF - i . .
R dezembro Concluido [ Online - via moodle
de Adesdo todas)
2024
DAP

52 Meta internacional
39834/2025 |de Seguranca do

Relatorio Final |paciente - Treinamento UPA + CRP NS e Concluido [ Online - via moodle
de Adesdo [referente aos POPs 009 - margo 2025
DUE Higienizacdo das maos e
80768/2025 [010 - Antissepsia das Marco 2025 : Online - via moodle
= arco a m
Relatério de [Maos DAE g Repescagem em
N agosto 2025 | andamento
Adesdo DAE andamento

Agosto 2025 a . . .
93015/2025 DAPS Planejado | Online - via moodle
outubro 2025

Qualidade e Seguranca
Voltado a RAS de Nov 2024 a Em

76237 / 2025 |do Paciente: praticas . Online - via moodle
. Araucaria Nov. 2025 andamento
essenciais
Sensibilizagdo das 6
. 03/02 a ,
Metas Internacionais de Concluido
. 04/02/2025 .
N/A Seguranca do Paciente - HMA In loco - presencial
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HMA
CSMI 12/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
UBSF Alceu do Valle i .
12/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
Fernandes
UBS Sdo Francisco de , .
) 12/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
Assis
UBS Araucaria 12/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
UBS Dom Inacio Krause| 14/02/2025 Concluido In loco - presencial
UBSF - Dr. Silvio R. i .
14/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
Skraba
UBSF Shangri-la 17/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
UBS Santa Ménica 17/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
UBSF Nossa Sra. de , .
Sensibilizacdo 6 Metas = 19/02/2025 | Concluido | Inloco - presencial
atima
Internacionais do
7 . - UBS Pe. Francisco
N/A Paciente e divulgagdo : 0 : 19/02/2025 | Concluido | Inloco - presencial
cartilha de Seguranga do B owsKi + apoio
Paciente UBSF Luciane B .
20/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
Schauphaser
UBSF Pedro i .
) 20/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
Woinarowcz
UBSF Nossa Sra das > .
) 20/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
Gragas + Apoio
UBSF Nossa Sra. 3 .
: ) 21/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
Aparecida + Apoio
UBSF Santa terezinha | 21/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
UBSF Coldnia Cristina | 21/02/2025 Concluido | In loco - presencial
UBSF S3o José 24/02/2025 Concluido | In loco - presencial
UBSF Valmir Herves de , .
) 24/02/2025 Concluido | Inloco - presencial
Lima
Curso ACS - 6 Metas
. L 24/03/2025 e i ]
43036/2025 |internacionais de ACS e ACE 26/03/2025 Concluido |Presencial - sala do
Seguranca do Paciente NEPS
Banners 6 Metas . .
. Abril/Maio i .
58610/2025 |Internacionais de RAS 2025 Concluido In loco - presencial
Seguranca do Paciente
csl 17/04/2025 Concluido | In loco - presencial
Sensibilizagdo 6 metas -
N/A CSM 24/04/2025 Concluido | Inloco - presencial

Internacionais - Meta 5 -

21 de 31

@ 41 3614-1470 Rua Pedro Druszcz, 111 - CEP 83702-080 - Centro - Araucéria - PR




@ Araucdaria

SAUDE

PREFEITURA

® araucaria.pr.gov.br

pratica (Mdédulo 3 -

Araucaria

22/12/2025

Higiene das m3os CTA/SOA 24/04/2025 Concluido | In loco - presencial
LAB 24/04/2025 Concluido | Inloco - presencial
SSE 13/05/2025 Concluido | Inloco - presencial
CET 15/05/2025 Concluido | Inloco - presencial
CEMO 19/05/2025 Concluido | In loco - presencial
Notificacdo em Voltado para
Vigilancia Sanitaria: Enfermeiros e
Plataforma NOTIVISA - Farmacéuticos Maio 2025 a Em . .
) . B Online - via moodle
Modulo 1 - Queixa responsaveis por Agosto 2025 | andamento
técnica medicamento e medicagdo e/ou
vacina vacinas
Notificacdo em
N/A Vigilancia Sanitaria: RTG de Odontologia,
Plataforma NOTIVISA - RTG de Enfermagem, out./2025 Planejado | Online - via moodle
Modulo 2 - Artigo RTG UPA
médico-hospitalar
Notificacdo em
Vigilancia Sanitaria: RTG de Odontologia,
Plataforma NOTIVISA - RTG de Enfermagem, dez./2025 Planejado | Online - via moodle
Mddulo 3- Equipamento RTG UPA
médico-hospitalar
12 Encontro: Cuidar com
| . Voltado a RAS de 11/06/2025 e ., )
62156/2025 |Qualidade - préticas que ol Concluido |Presencial - sala do
Araucaria 13/06/2025
transformam NEPS
Projeto Piloto -
Implantagao das . ¥
= UBS S3o Francisco de , .
69755/2025 |Notificagdes de = 25/06/2025 Concluido | Inloco - presencial
ssis
Incidentes e Eventos
Adversos
Ferramentas da
Qualidade: Aplicacdo Voltado a RAS de 23/06/2025 a Em ) .
‘o . L. Online - via moodle
pratica (Médulo 1 - Araucéria 22/08/2025 | andamento
Plano de A¢do 5W2H)
Ferramentas da
62247 / 2025 [Qualidade: Aplicacdo Voltado a RAS de 23/08/2025 a . . .
. , . Planejado | Online - via moodle
pratica (Mddulo 2 - Araucaria 22/10/2025
Matriz GUT e PDSA)
Ferramentas da
) L Voltado a RAS de 23/10/2025 a ) ) )
Qualidade: Aplicagdo Planejado | Online - via moodle
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Diagrama de Ishikawa)

Ferramentas da
Qualidade: Aplicagdo Voltado a RAS de 23/12/2025 a
pratica (Mddulo 4 - Araucéria 22/02/2026
Gréfico de Pareto)

Planejado | Online - via moodle

Ferramentas da
Qualidade: Aplicagcao

pratica (Médulo 5 - Voltado a RAS de 23/02/2026 a ) ) .
. . Planejado | Online - via moodle
HFMEA - Andlise do Araucaria 22/04/2026
Modo de Falhas e
Efeitos)

Ferramentas da

Qualidade: Aplicacdo

A . Voltado a RAS de 23/04/2026 a - ) .
pratica (Mddulo 6 - L. Planejado | Online - via moodle
. =1 Araucéria 22/06/2026
Ficha técnica de

indicadores)

22 Encontro: Cuidar com .
] L. Voltado a RAS de 15 e 17 de set . Presencial - sala do
N/A Qualidade - praticas que . Planejado
Araucaria de 2025 NEPS
transformam

Assessoria no curso 22 Voltado aos servidores

Meta - Comunicacao que colaboram na . Em .
100031/2025 i ) < 3 30/06 - hoje Presencial

Efetiva - Acolhimento e | recepgao dos servigos andamento

Escuta Ativa de saude

Elaboracdo e
implantagdo dos
Protocolos das Metas Voltado a RAS de . .
N/A Nl S 2025 a 2028 Planejado Presencial
Internacionais de Araucaria
Seguranga do Paciente
nel, 2,3,4,5e6

Fonte: NQS/SMSA , 2025.
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10. ANEXO

Anexo 1 -RDC 36/2013
RESOLUCAO - RDC N2 36, DE 25 DE JULHO DE 2013

Institui acOes para a seguranca do paciente em servicos de saude e da outras providéncias.

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria, no uso das atribui¢cdes que
Ihe conferem os incisos Ill e IV, do art. 15 da Lei n.2 9.782, de 26 de janeiro de 1999, o inciso
II, e §§ 1° e 3° do art. 54 do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo | da Portaria
n2 354 da ANVISA, de 11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto de 2006, e
suas atualizagcbes, tendo em vista o disposto nos incisos lll, do art. 29, lll e IV, do art.

72 da Lei n.2 9.782, de 1999, e o Programa de Melhoria do Processo de Regulamentacdo da
Agéncia, instituido por meio da Portaria n2 422, de 16 de abril de 2008, em reunido realizada
em 23 de julho de 2013, adota a seguinte Resolucdo da Diretoria Colegiada e eu,
Diretor-Presidente , determino a sua publicacdo

CAPITULO |
DAS DISPOSICOES INICIAIS
Secao |
Objetivo

Art. 12 Esta Resolucdo tem por objetivo instituir agdes para a promogdo da seguranca do
paciente e a melhoria da qualidade nos servicos de saude.

Secao ll
Abrangéncia

Art. 22 Esta Resolugcdo se aplica aos servicos de saude, sejam eles publicos, privados,
filantrépicos, civis ou militares, incluindo aqueles que exercem ac¢des de ensino e pesquisa.
Paragrafo unico. Excluem-se do escopo desta Resolucdo os consultérios individualizados,
laboratérios clinicos e os servicos moveis e de atencdo domiciliar.

Secgao lll
Defini¢des

Art. 32 Para efeito desta Resolucdo sdo adotadas as seguintes defini¢des:

| - boas praticas de funcionamento do servico de saude: componentes da garantia da
qualidade que asseguram que os servicos s3ao ofertados com padrdes de qualidade
adequados;

Il - cultura da seguranca: conjunto de valores, atitudes, competéncias e comportamentos
gue determinam o comprometimento com a gestao da saude e da seguranca, substituindo a
culpa e a punicdo pela oportunidade de aprender com as falhas e melhorar a atencdo a
saude;
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Il - dano: comprometimento da estrutura ou funcdo do corpo e/ou qualquer efeito dele
oriundo, incluindo doencas, lesao, sofrimento, morte, incapacidade ou disfungdo, podendo,
assim, ser fisico, social ou psicoldgico;

IV - evento adverso: incidente que resulta em dano a saude;

V - garantia da qualidade: totalidade das acBes sistematicas necessarias para garantir que os
servicos prestados estejam dentro dos padrdes de qualidade exigidos para os fins a que se
propdem;

VI - gestao de risco: aplicagdo sistémica e continua de politicas, procedimentos, condutas e
recursos na identificacdo, analise, avaliacdo, comunicacao e controle de riscos e eventos
adversos que afetam a seguranca, a saude humana, a integridade profissional, o meio
ambiente e a imagem institucional;

VIl - incidente: evento ou circunstancia que poderia ter resultado, ou resultou, em dano
desnecessario a saude;

VIII - ndcleo de seguranca do paciente (NSP): instdncia do servico de saude criada para
promover e apoiar a implementacdo de ac¢des voltadas a seguranca do paciente;

IX - plano de seguranca do paciente em servigos de saude: documento que aponta situacoes
de risco e descreve as estratégias e agoes definidas pelo servigo de saude para a gestdo de
risco visando a prevencdo e a mitigacdo dos incidentes, desde a admissdo até a
transferéncia, a alta ou o 6ébito do paciente no servico de saude;

X - seguranga do paciente: redugdo, a um minimo aceitavel, do risco de dano desnecessario
associado a atencdo a saude;

Xl - servico de saude: estabelecimento destinado ao desenvolvimento de acdes relacionadas
a promogao, protecdao, manutencdo e recuperacao da saude, qualquer que seja o seu nivel
de complexidade, em regime de internacdao ou nao, incluindo a atencdo realizada em
consultérios, domicilios e unidades moveis;

XIl - tecnologias em saude: conjunto de equipamentos, medicamentos, insumos e
procedimentos utilizados na atencdo a saude, bem como os processos de trabalho, a
infraestrutura e a organizagao do servico de saude.

CAPITULO Il
DAS CONDICOES ORGANIZACIONAIS
Secao |

Da criacdao do Nucleo de Seguranca do Paciente

Art. 42 A direcdo do servico de saude deve constituir o Nucleo de Seguranca do Paciente
(NSP) e nomear a sua composicao, conferindo aos membros autoridade, responsabilidade e
poder para executar as a¢oes do Plano de Seguranca do Paciente em Servigos de Saude.

§ 12 A direcdo do servico de saude pode utilizar a estrutura de comités, comissdes,
geréncias, coordenacbes ou nucleos ja existentes para o desempenho das atribuicdes do
NSP.
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§ 22 No caso de servicos publicos ambulatoriais pode ser constituido um NSP para cada
servico de salde ou um NSP para o conjunto desses, conforme decisdao do gestor local do
SUS.
Art. 52 Para o funcionamento sistematico e continuo do NSP a direcdo do servico de saude
deve disponibilizar:
| - recursos humanos, financeiros, equipamentos, insumos e materiais;
Il - um profissional responsdvel pelo NSP com participagdo nas instancias deliberativas do
servico de saude.
Art. 62 O NSP deve adotar os seguintes principios e diretrizes:
| - A melhoria continua dos processos de cuidado e do uso de tecnologias da salde;
Il - A disseminacdo sistematica da cultura de seguranca;
Il - A articulagdo e a integragao dos processos de gestao de risco;
IV - A garantia das boas praticas de funcionamento do servico de saude.
Art.72 Compete ao NSP:
| - promover acoes para a gestdo de risco no servico de saude;
Il - desenvolver acbes para a integracdo e a articulacdo multiprofissional no servico de
saude;
lll - promover mecanismos para identificar e avaliar a existéncia de ndo conformidades nos
processos e procedimentos realizados e na utilizacdo de equipamentos, medicamentos e
insumos propondo acdes preventivas e corretivas;
IV - elaborar, implantar, divulgar e manter atualizado o Plano de Seguranca do Paciente em
Servicos de Saude;
V - acompanhar as ag¢oes vinculadas ao Plano de Seguran¢a do Paciente em Servigos de
Saude;
VI - implantar os Protocolos de Seguranca do Paciente e realizar o monitoramento dos seus
indicadores;
VIl - estabelecer barreiras para a prevencao de incidentes nos servicos de salde;
VIl - desenvolver, implantar e acompanhar programas de capacitacdo em seguranc¢a do
paciente e qualidade em servicos de saude;
IX - analisar e avaliar os dados sobre incidentes e eventos adversos decorrentes da prestacao
do servico de saude;
X - compartilhar e divulgar a direcdo e aos profissionais do servico de saude os resultados da
analise e avaliagcao dos dados sobre incidentes e eventos adversos decorrentes da prestacao
do servico de saude;
Xl - notificar ao Sistema Nacional de Vigilancia Sanitdria os eventos adversos decorrentes da
prestacao do servico de saude;
XllI- manter sob sua guarda e disponibilizar a autoridade sanitdria, quando requisitado, as
notificacdes de eventos adversos;
XIll - acompanhar os alertas sanitarios e outras comunica¢des de risco divulgadas pelas
autoridades sanitarias.

Secao ll
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Do Plano de Seguranca do Paciente em Servicos de Saude

Art. 82 O Plano de Seguranga do Paciente em Servicos de Saude (PSP), elaborado pelo NSP,
deve estabelecer estratégias e acdes de gestdo de risco, conforme as atividades
desenvolvidas pelo servigo de saude para:

| - identificacdo, analise, avaliacdo, monitoramento e comunicac¢do dos riscos no servico de
saude, de forma sistematica;

Il - integrar os diferentes processos de gestdo de risco desenvolvidos nos servigos de saude;
Il - implementacdo de protocolos estabelecidos pelo Ministério da Salde;

IV - identificacdo do paciente;

V - higiene das maos;

VI - segurancga cirurgica;

VIl - seguranga na prescri¢ao, uso e administracao de medicamentos;

VIl - seguranga na prescri¢ao, uso e administracao de sangue e hemocomponentes;

IX - seguranga no uso de equipamentos e materiais;

X - manter registro adequado do uso de érteses e préteses quando este procedimento for
realizado;

Xl - prevenc¢ao de quedas dos pacientes;

XIl - prevencdo de Ulceras por pressao;

XIIl - prevencdo e controle de eventos adversos em servigos de saude, incluindo as infeccdes
relacionadas a assisténcia a saude;

XIV- seguranca nas terapias nutricionais enteral e parenteral;

XV - comunicagdo efetiva entre profissionais do servico de salde e entre servigos de saude;
XVI - estimular a participacdo do paciente e dos familiares na assisténcia prestada.

XVII - promogdo do ambiente seguro

CAPITULO Il
DA VIGILANCIA, DO MONITORAMENTO E DA NOTIFICACAO DE EVENTOS ADVERSOS

Art. 92 O monitoramento dos incidentes e eventos adversos sera realizado pelo Nucleo de
Seguranca do Paciente - NSP.

Art. 10 A notificacdo dos eventos adversos, para fins desta Resolucdo, deve ser realizada
mensalmente pelo NSP, até o 152 (décimo quinto) dia util do més subsequente ao més de
vigilancia, por meio das ferramentas eletronicas disponibilizadas pela Anvisa.

Paragrafo Unico - Os eventos adversos que evoluirem para dbito devem ser notificados em
até 72 (setenta e duas) horas a partir do ocorrido.

Art. 11 Compete a ANVISA, em articulacdo com o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria:

| - monitorar os dados sobre eventos adversos notificados pelos servigcos de saude;

Il - divulgar relatério anual sobre eventos adversos com a andlise das notificagdes realizadas
pelos servicos de salde;

[ll - acompanhar, junto as vigilancias sanitarias distrital, estadual e municipal as investigagdes
sobre os eventos adversos que evoluiram para ébito.
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CAPITULO IV
DAS DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS

Art. 12 Os servicos de saude abrangidos por esta Resolucdo terdo o prazo de 120 (cento e
vinte) dias para a estruturacdo dos NSP e elaboracdo do PSP e o prazo de 150 (cento e
cinquenta) dias para iniciar a notificagdo mensal dos eventos adversos, contados a partir da
data da publicagao desta Resolucao.

Art. 13 O descumprimento das disposi¢cdes contidas nesta Resolucdo constitui infracao
sanitaria, nos termos da Lei n. 6.437, de 20 de agosto de 1977, sem prejuizo das
responsabilidades civil, administrativa e penal cabiveis.

Art. 14 Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacdo.
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Anexo 2 - Plano de A¢ao 5W2H

Segue abaixo o link de acesso a ferramenta do Plano de Agao 5W2H, contendo as
acdes pertinentes, bem como o cronograma alinhado para cada uma delas:

<https://docs.google.com/spreadsheets/d/11h8aWYgoR 61ELcxgVNXQgWIIm nUo64kQexaf
amzhU/edit?usp=sharing>.
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11. ELABORAGCAO - Membros do NMSP de Araucaria

Assinado digitalmente por:
.. EDENY APARECIDA TERRA
S LOYOLA
Araucaria 479.277.989-87
"""""" 15/07/2025 10:08:33

Assinatura digital avancada com certificado digital ndo ICP-
Brasil.

Edeny Aparecida Terra Loyola
Coordenagao do NMSP

12. APROVACAO

Assinado digitalmente por:
. ALANA ELISABETH KUNTZE
(= FERREIRA
Araucaria 037.894.999-35
"""""" 21/07/2025 08:45:32

Assinatura digital avancada com certificado digital nao ICP-
Brasil.

Alana Elisabeth Kuntze Ferreira
Diretora do Departamento de Planejamento, Gestdo e Auditoria do SUS

Assinado digitalmente por:
... RENATA KNOPIK
{8 BOTOGOSKI
Araucaria 031.099.959-64
"""""" 18/07/2025 08:06:31

Renata Knopik Botogoski
Secretdria de Saude de Araucaria
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