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enviados pelos servicos de saude do Estado do Rio de Janeiro participantes.
Foram analisados pelas autoras trés indicadores dos 149 formularios e refletidos
esses enfoques onde muitos hospitais acabam por ndo adequarem os protocolos
institucionais conforme portaria do Ministério da Saude. Como resultado, pode-
se observar que a participacdo desses servicos é essencial para a promoc¢édo da
cultura de seguranca do paciente, visando o aprimoramento da qualidade dos
servicos de salde e diminuicdo da ocorréncia de incidentes. Torna-se necessario
reforcar a necessidade de maior adesdo e engajamento dos servicos de saude
do Estado do Rio de Janeiro na implementacdo das praticas de seguranca
do paciente com o compromisso de otimizar recursos no enfrentamento a

ocorréncia de incidentes.
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INTRODUGAO

A assisténcia insegura € um problema que persiste nos estabelecimentos de saude, colocando em risco
0s pacientes, os profissionais de saude e demais usuarios que adentram o sistema de saude (Brasil,
2016). De acordo com a OMS (2006), anualmente, dezenas de milhares de individuos sofrem danos
evitaveis decorrentes de servicos de salde inseguros. Problemas como a ndo adesdo a higienizacdo
correta das maos, erros na administracdo de medicamentos e na identificacdo do paciente, quedas de
pacientes e Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) podem levar a ocorréncia de incidentes
que resultam em danos aos pacientes, sendo denominados Eventos Adversos (EA). E fundamental que
as instituicdes de saude implementem praticas de seguranca para a prestacdo de cuidados de saude
mais seguros.

Nos anos 90, James Reason desenvolveu a Teoria do Erro Humano e criou o “Modelo do Queijo Suico”,
uma abordagem amplamente utilizada na andlise de erros e incidentes relacionados a seguranca do
paciente. Essa teoria descreve as ndo conformidades como “buracos no queijo”, e as fatias de queijo
representam as barreiras ou processos de seguranca. Através da implementacdo adequada dessas
barreiras, é possivel reduzir significativamente os riscos de danos aos pacientes (Geremias, 2021).

Em resposta a frequéncia e gravidade dos danos causados aos pacientes, a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) estabeleceu em 2004 a Alianca Mundial para a Seguranca do Paciente, tendo como
objetivo o comprometimento e apoio dos Estados Membros no desenvolvimento de politicas publicas
para a inducdo de boas praticas assistenciais (WHO, 2006). No contexto brasileiro, a Agéncia Nacional
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de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), em parceria com o Ministério da Saude (MS), a Organizacdo Pan-
Americana da Saude (Opas/OMS) e demais entes do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS)
tem ampliado sua abrangéncia de atuacao, intensificando suas atividades na area dos servicos de saude
(Brasil, 2016).

Com o intuito de promover as iniciativas voltadas para o tema de seguranca do paciente, o Ministério
da Saude, por meio da Portaria MS n°. 529, de 1° de abril de 2013, instituiu o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP), com o objetivo de contribuir para a seguranca e qualidade do cuidado
aos pacientes em todos os estabelecimentos de saude do territério nacional. Definiu como estratégia a
elaboracado e implantacdo de protocolos baseados nas metas internacionais.

Somada a essa iniciativa, foi publicada pela ANVISA a Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) n° 36/2013,
que institui acdes para a seguranca do paciente em servicos de saude, estabelecendo a obrigatoriedade
de implantacdo do NSP em servicos de saude e a elaboracdo do Plano de Seguranca do Paciente (PSP)
contendo estratégias e acdes para gestdo dos riscos, entre outras providéncias.

O monitoramento das praticas de seguranca nos estabelecimentos e a aplicacdo da Avaliacdo das
Praticas de Seguranca do Paciente em Servicos de Saude é um importante instrumento para estimular
0S servicos a otimizar os recursos disponiveis para o enfrentamento dos problemas de seguranca, e
esta prevista no Plano Integrado de Gestdo Sanitdria da Seguranca do Paciente 2021-2025. A Avaliacdo
Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente possibilita a andlise da implementacdo das praticas de
seguranca pelos servicos de saude participantes, com base nos protocolos publicados pelo Ministério da
Saude e pela Anvisa, além de identificar quais critérios de avaliacdo apresentam menor adesao.

Com base nas informacdes apresentadas, este trabalho abordara um relato de experiéncia na Avaliacdo
Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente em Servicos com UTI 2022 no Estado do Rio de Janeiro.
Esta Avaliacdo é promovida pela Geréncia Geral de Tecnologia em Servicos de Saude (GGTES) da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) desde 2016. A acdo conta com o apoio do Sistema
Nacional de Vigildncia Sanitaria (SNVS), por meio dos Nucleos de Seguranca do Paciente da Vigilancia
Sanitaria (NSP VISA) dos estados, Distrito Federal e municipios (BRASIL, 2022).

Considerando que a Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente é uma importante estratégia para
o aprimoramento da qualidade do cuidado e seguranca do paciente, o objetivo deste trabalho é relatar
a experiéncia das académicas de enfermagem na analise qualitativa de protocolos de seguranca do
paciente de hospitais do Estado do Rio de Janeiro participantes da Avaliacao Nacional das Praticas de
Seguranca do Paciente, como estagidrias de Gestdo de Politicas Publicas de Saude (GPPS) na Secretaria
de Estado de Saude do Rio de Janeiro (SES-RJ), lotadas na Coordenacdo de Seguranca do Paciente e
Gestdo de Risco (COOSPGR/SUVISA/ SUBVAPS).

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia acerca de uma atividade desenvolvida por duas académicas de
Enfermagem da Faculdade Estacio de S4, em estdgio curricular ndo obrigatdério, que utilizou como
cenario a Coordenacédo de Seguranca do Paciente e Gestdo de Risco (COOSPGR), da Superintendéncia
de Vigilancia Sanitaria (SUVISA) da Subsecretaria de Vigilancia e Atencdo Primaria a Saude (SUBVAPS),
da Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro, no periodo de junho de 2022 a maio de 2023.

A préatica constituiu-se de estagio presencial na COOSPGR, na analise de formularios e documentos dos
hospitais do Estado do Rio de Janeiro participantes da Avaliacdo Nacional de Praticas de Seguranca do
Paciente - Servicos com UTI 2022.

Essa andlise foi constituida por uma série de etapas, sendo uma delas a coleta de dados, onde os servicos
de saude forneciam informacdes e documentos através de um formuldrio padrdo. Todos os membros
técnicos da COOSPGR foram divididos em equipes, juntamente com as autoras, para avaliacdo de todos
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os formularios recebidos, tendo como base um documento oficial da ANVISA que foi disponibilizado
para este fim. Logo apds, eram realizadas as analises dos indicadores aplicaveis.

RELATO DE EXPERIENCIA

Etapa de coleta de dados

Realizada através das informacdes fornecidas pelos servicos de saude, no preenchimento do Formulario
do Nacional de Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente, que ficou disponivel no periodo
de 14/04/22 & 31/07/22 e nos documentos comprobatdrios anexados ao formuldrio. O formulério é
composto por 21 indicadores de estrutura, processo e gestdo de riscos referentes as praticas de saude,
mas nem todos os indicadores sdo aplicaveis a todos os tipos de hospitais convidados a participar da
Avaliacdo conforme apontado no Quadro 1.

Ndo houve prejuizo para nenhum dos outros tipos de hospitais por causa das excecdes, pois o calculo
da porcentagem de conformidade é feito em relacdo ao total de indicadores aplicaveis a cada tipo de
servico (Brasil, 2022).

Quadro 1 - Indicadores aplicaveis conforme o tipo de hospital em relacdo ao tipo de UTI existente e se
tem centro cirurgico.

21 indicadores aplicaveis

18 indicadores aplicaveis.

20 indicadores aplicaveis.

17 indicadores aplicaveis

Fonte: Instrutivo para Anélise do Formulario de Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente - 2022 Gvims/Ggtes/Anvisa.

Pratica organizativa da COOSPGR

Todos os formularios enviados foram avaliados pelos membros técnicos da COOSPGR/SUVISA/SES-
RJ, dividida em cinco equipes compostas por servidores de variadas categorias profissionais, onde as
académicas foram alocadas para atuar em conjunto. Foi disponibilizado pela ANVISA, o documento
“Instrutivo para Analise dos Formularios de Avaliacdo Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente
- Hospitais com UTI - 2022” para fins de orientacdo do processo avaliativo.

Todos os hospitais participantes sdo listados na “Planilha de Analise dos Formularios de Avaliacdo das
Praticas de Seguranca do Paciente - Hospitais com UTI 2022”. Todos os campos sdo preenchidos apds a
andlise dos formularios. Posteriormente, a classificacdo do nivel de risco do servico de salde, é calculada
automaticamente pela planilha de acordo com a conformidade aos critérios avaliados.

Indicadores avaliados sob supervisao
Os tipos de indicadores avaliados em estagio sob supervisdo, estdo descritos no Quadro 2 abaixo.
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Quadro 2 - Tipo de indicador, critérios e respostas possiveis para preenchimento do formulario de
Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente Servicos com UTI - 2022 analisados pelas autoras.

C.3. Protocolo | () SIM, o servigo de saude implantou um protocolo de higiene
de préatica das maos E anexou os 2 (dois) documentos comprobatdrios.
Estrutura de higiene () NAO, o servico de salide ndo implantou um protocolo para pratica
das maos de higiene das maos OU n&o anexou pelo menos um dos documentos
implantado comprobatodrios.
C.6. Protocolo | () SIM, o servico de saude implantou um protocolo para prevencdo de lesdo
para por pressdo E anexou os 2 (dois) documentos comprobatdrios.
prevencao ~ . . - =
Estrutura de lesdo () NAO, o servi¢co de saude ndo implantou um protocolo para prevengéo
por pressio de Iesaobpo,r pressao OU ndo anexou pelo menos um dos documentos
implantado comprobatdrios.
C.7. Protocolo | () SIM, o servico de saude implantou um protocolo para prevencao de
para guedas E anexou os 2 (dois) documentos comprobatodrios.
Estrutura preveng¢ao - . i L. -
de quedas () NAO, o servi¢co de saude ndo implantou um protocolo para prevencdo de
implantado quedas OU nao anexou pelo menos um dos documentos comprobatorios

Fonte: Formulario Nacional de Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente em Servicos com UTI 2022. GVIMS/GGTES/
ANVISA

RESULTADOS E DISCUSSAO

Desde 2016, de acordo com o Plano Integrado para a Gestdo Sanitdria da Seguranca do Paciente em
Servico de Saude, o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS) realiza o processo de Avaliacdo
Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente em servicos de salude com leitos de UTI, sob a
coordenacdo da ANVISA. Uma das etapas consiste no preenchimento de formulario eletrénico, composto
por 21 indicadores de estrutura, processo e gestdo de risco (Brasil, 2022), baseados na RDC da ANVISA
n°® 36/2013 e na RDC n° 63/2011, que institui as boas praticas de funcionamento de servicos de saude.

Segundo Tsai et al. (2020), de 2016 a 2019 houve um aumento percentual de hospitais participantes
na Avaliacdo, o que é positivo, porém abaixo das metas esperadas, estabelecidas no Plano Integrado
de Gestdo Sanitdria da Seguranca do Paciente em Servico de Saude. O estudo ainda mostra que foi
possivel observar um aumento ao longo dos anos no quantificativo de hospitais com leitos de UTI
(adulto, pediatrica ou neonatal) que apresentaram alta adesdo as praticas de seguranca do paciente
(67-100% de conformidade), além de ter sido ampliado o nimero de regides participantes do processo,
ampliando a perspectiva para um cuidado mais seguro no pais.

tal resultado possibilita afirmar que a autoavaliacdo estimulou hospitais a avaliarem suas praticas
para a seguranca dos pacientes, mesmo gue ndo seja um processo obrigatdério e tampouco
gere conseguéncias econdmicas e sociais mais abrangentes que a simples possibilidade de
reconhecimento em uma lista positiva divulgada para os interessados no assunto (TSAI et al,
2020).

Porém, segundo relatério da avaliacao das praticas publicado pela ANVISA, em relacdo ao ano de 2021,
apesar dos avancos do PNSP no pais, ainda sdo necessarias medidas para o alcance de melhorias das
praticas seguras nos servicos de saude. A devida articulacdo, parceria e orientacdo por parte dos NSP
VISA é necessadria a fim de sensibilizar gestores e profissionais da saude quanto a importancia das
praticas de seguranca do paciente na prevencao de EA na assisténcia, reconhecendo a necessidade
de participar do processo anual de Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente, identificando
oportunidades de melhorias.

cabe frisar que o comprometimento e envolvimento de todos os pares pode contribuir de forma

significativa para o desenvolvimento de um processo de trabalho integralizado, no qual um

conjunto de atividades direcionadas a melhoria das praticas de seguranca do paciente podem ser

organizadas, intensificando a conformidade a estas praticas baseadas em evidéncias cientificas em
servigcos de saude prioritarios (Relatdrio da avaliacdo nacional das praticas de SP - 2021).
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E disponibilizado pela GVIMS/GGTES/ANVISA o Formuldrio Nacional de Avaliacdo das Praticas de
Seguranca do Paciente, na expectativa dos servicos aderirem ao preenchimento. E fundamental que os
NSP VISA acompanhem essa etapa, a fim de alertar os hospitais que ndo tiverem preenchido corretamente,
e apds o encerramento do prazo, caso algum hospital ndo tenha anexado algum documento, é solicitado
0 envio em um prazo maximo de 15 dias (Brasil, 2022).

Na atuacdo das autoras na COOSPGR, houve a oportunidade de avaliar junto com a equipe local os
critérios listados no Quadro 3, composto pela andlise dos Protocolos de Seguranca do Paciente e das
capacitacdes dos profissionais da instituicdo (presencial ou online). Sendo necessaria a comprovacao
em documento fisico ou digital, da data, carga horéaria, conteludo programatico, nome e formacdo do
instrutor/instituicdo promotora e nome dos profissionais capacitados.

Quadro 3 - Relacdo de Critérios avaliados pelas autoras.

C.3. Protocolo de pratica de higiene das maos implantado

C.6. Protocolo de prevencao de lesdo por pressao implantado

C.7. Protocolo de prevencado de quedas implantado

Os trés critérios avaliados sdo indicadores de estrutura, e a verificacdo das informacdes ocorreu por
meio de uma conferéncia dos dados declarados pelos servicos de salude nos campos do Formulario
(SIM/NAO), comparando-os com os documentos anexados e avaliando se estavam em conformidade
com os critérios minimos para a Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente - 2022, de acordo com
o Instrutivo para Andlise dos Formularios de Avaliacdo Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente
- Hospitais com UTI - 2022 elaborado pela ANVISA.

Todos os formularios e documentos enviados pelos servicos sdo analisados pela equipe da COOSPGR.
A partir da andlise dessas informacdes e dos documentos comprobatdrios anexados nos Formularios, é
possivel definir, durante o processo de avaliacdo pela COOSPGR, o nivel de risco do servico de saude
relacionado a conformidade aos indicadores avaliados, conforme Quadro 4 abaixo.

Quadro 4 - Classificacdo dos hospitais quanto a conformidade dos indicadores.

67% a 100% de conformidade dos indicadores de estrutura e processo.

CONFORMIDADE MEDIA 34% a 66% de conformidade dos indicadores de estrutura e processo.

0% a 33% de conformidade dos indicadores de estrutura e processo.

Com essa classificacdo preliminar, calculada automaticamente apds o preenchimento do resultado na
Planilha de Analise dos Formularios de Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente - Hospitais com
UTI 2022 fornecida pela Anvisa, os servicos recebem uma devolutiva enviada pela COOSPGR com o
resultado da analise de cada indicador e prazo para contestacao e apresentacdo de plano de adequacao
das ndo conformidades.

Importante destacar que os hospitais que atingem 100% de conformidade aos indicadores, recebem uma
declaracao de exceléncia emitida pela ANVISA reconhecendo o desempenho alcancado na avaliacdo do
ano em especifico, como forma de encorajamento e incentivo; e aos estabelecimentos avaliados em
média/baixa conformidade é solicitado adequacdo as praticas e monitorado o cumprimento das metas
em prazo estabelecido (Brasil, 2022).

Todo processo de analise esta descrito em Procedimento operacional padrao (POP) POP SUVISA - 70.8-
O Analise dos formulédrios de Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente versdo 18/10/2021.

Um problema identificado na andlise dos protocolos de seguranca do paciente foi a falta de itens
essenciais definidos nos Protocolos Basicos de Seguranca do Paciente aprovados pelo Ministério de
Salde, de acordo com as Portarias MS n.21.377/2013 e MS n.2 2.095/2013, e que devem ser atendidos por
todos os servicos de saude do pais. Por exemplo, muitos Protocolos de pratica de Higiene das Maos (HM)
analisados nao descreviam os cinco momentos para HM, que sdo medidas reconhecidamente eficazes
na prevencao da transmissdao de microrganismos nos cuidados de saude e consequente seguranca
do paciente e do profissional de saude. Outros ndo continham datas de emissao, nem assinatura do
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profissional responsavel, o que resultava em ndo conformidade ao critério de avaliagao.

Foram avaliados 149 formularios de Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente - 2022 preenchidos
pelos NSP dos servicos de salde que possuem leitos de UTI adulto, pediatrica e neonatal com ou sem
Centro Cirurgico.

Em relacdo aos critérios avaliados (C3, C6, C7), o Quadro 5 apresenta a frequéncia absoluta e relativa,
apontando o indice de conformidade a cada um dos itens abaixo relacionados e o percentual de
conformidade e ndo conformidade apresentado.

C3 - Protocolo de Higienizagdao das Maos: apenas 66% (98) dos hospitais participantes conseguiram
atender ao critério;

C6 - Protocolo de Preveng¢dao de LPP: apenas 68% (102) dos hospitais participantes apresentaram
adesdo ao protocolo;

C7 - Protocolo de Preven¢ao de Queda: 75% (112) dos hospitais participantes apresentaram adesdo ao
protocolo.

Quadro 5 - Frequéncia absoluta e relativa de conformidade aos critérios avaliados e Avaliacdo de
conformidade aos critérios (RJ, 2022)

C3. Protocolo de pratica de
higienizacdo das maos implantado 98 51 149 66% 34%

C6. Protocolo de lesdo por pressdo
implantado 102 47 149 68% 32%

C7. Protocolo de prevencdo de
guedas implantado 102 37 149 75% 25%

Fonte: Dados fornecidos pela Coordenacdo de Seguranca do Paciente e Gestdo de Riscos (COOSPGR)/ Superintendéncia de
Vigilancia Sanitaria (SUVISA)/ Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro (SES-RJ).

CONCLUSAO

Com os resultados da Avaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente - 2022, foi possivel identificar
os indicadores que apresentam maior fragilidade e identificar oportunidades para melhorias. Assim
como, reforcar a necessidade de maior adesdo e engajamento dos servicos de saude do Estado do Rio
de Janeiro na implementacdo das praticas de seguranca do paciente.

Conclui-se que a Avaliacdo Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente é uma importante ferramenta
para os estabelecimentos de saude aprimorar a qualidade do cuidado, fortalecendo as praticas
de seguranca do paciente nas instituicdes com intuito de educar e ndo de punir; investir em novas
tecnologias e capacitacdes regulares dos profissionais de saude e integrantes do NSP para constante
atualizacdo e aperfeicoamento do tema.
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estagio possam trabalhar pelo incremento da cultura de seguranca do paciente nos estabelecimentos de
saude, voltado para a prevencao da ocorréncia de danos aos pacientes.

Como enfermeiras em formacao, entendemos a importancia de persistir em um ambiente estruturalmente
mais seguro, com equipe qualificada no intuito de fortalecer a cultura da seguranca do paciente dentro
do ambiente institucional, e que algumas ferramentas vém com intuito de nos fazer refletir sobre nossas
praticas assistenciais, fazendo com que se tenha um novo olhar sob o cuidado em saude.
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