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Este documento é
CONFIDENCIAL:

Nenhuma parte deste documento pode ser reproduzida, vendida,
transmitida em qualquer forma: eletrénica, fisica, cdpia, ou qualquer outro
meio de disponibilizagdo, sem a prévia autorizagao escrita da Unimed VTRP.
A confidencialidade destas informacGes esta prevista no Cédigo de Conduta.

“Ao longo dos dltimos dez anos, a seguranca do paciente tem sido cada vez
mais reconhecida como uma questdo de importancia global, mas ainda hd
muito trabalho a ser feito”. OMS

A Seguranca do Paciente é um dos atributos da qualidade da assisténcia

em salde, e vem adquirindo cada vez mais importancia para os pacientes/
clientes, familiares, profissionais da salde, gestores e operadoras em salde,
pois objetiva reducao de danos e assisténcia segura.




1. Objetivo

Descrever a Politica de Seguranca do Paciente da Unimed Vales do Taquari
e Rio Pardo, estimulando o desenvolvimento de acdes de seguranca do
paciente em servicos de salde da rede prestadora, melhorando a qualidade
e seguranca da assisténcia aos clientes e internalizando na cultura
organizacional das instituicoes.

2. Seguranca do Paciente

Segundo a OMS, em documento publicado em 2009, o conceito

de Seguranca do Paciente se refere a reducdo dos riscos de danos
desnecessarios associados a assisténcia em salde até um minimo aceitdvel.
Esses danos desnecessarios sao conhecidos como EVENTOS ADVERSOS.

Eventos adversos sao incidentes e/ou complicagdes indesejadas
decorrentes do cuidado prestado aos pacientes, ndo atribuidas a evolucdo
natural da doenga, que causam danos ao paciente. Estes danos sao
definidos como prejuizo temporario ou permanente da fun¢do ou estrutura
do corpo: fisica, emocional ou psicoldgica. Em paises desenvolvidos,
estudos indicam que 1 em cada 10 pacientes internados sdo vitimas de um
evento nao intencional, sendo até 50% destes evitaveis.

A seguranca do paciente é prioridade estratégica na Unimed Vale do Taquari
e Rio Pardo, incentivando a adocdo de agdes e préticas, embasadas nas
legislagdes nacionais para a qualidade e seguranga assistencial.



3. Plano Nacional de
Seguranca do Paciente
(PNSP)

A Portaria Ministerial 529/2013 institui o Programa Nacional de Seguranga
do Paciente (PNSP) com objetivo de estabelecimentos de salide do pais
constituissem e/ou ampliassem a qualificagdo do cuidado em satide,

o PNSP vai ao encontro de abordagens internacionais amparadas em
recomendagdes da Organizagdo Mundial de Saiide (OMS). Regulamentada
pela RDC 36/2013, a qual tem por objetivo de instituir as agoes para a
seguranca do paciente em servicos de saude, possui foco em promocao de
acoes voltadas a seguranga do paciente.

Dentro das agoes definidas pela RDC no 36/2013, ela regulamenta a
implantacdo dos Nicleos de Seguranga do Paciente (NSP), o monitoramento
e notificacao dos eventos adversos e a elaboracao do Plano de Seguranca
do Paciente (PSP).

Desta forma, a Unimed incentiva que todos os prestadores de servicos
credenciados elaborem um Plano de Seguranga do Paciente (mesmo para
as especialidades excluidas pela RDC no 36) e que este seja o norteador de
agoes e promotor da cultura de seguranca do paciente em suas instituicoes,
conforme a realidade de sua especialidade. Neste documento s3o descritos
os itens essenciais para a composicao do Plano de Seguranca do Paciente
da Rede Credenciada UNIMED VTRP, incluindo a promogcao, monitoramento
e desenvolvimento da cultura de seguranca do paciente. Além disso,

sao descritas as praticas e programas que fomentam a seguranga do
paciente em todas as instituicdes. Revisado anualmente, é uma importante
ferramenta utilizada no processo de sele¢do, acompanhamento e avaliacao
da rede credenciada da UNIMED Vale do Taquari e Rio Pardo.
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4. Plano de Seguranca do
Paciente (PSP)

4.1 - Principios e diretrizes

O Plano de Seguranga do Paciente (PSP) da Rede Credenciada da
UNIMED VTRP adotard os seguintes principios e diretrizes:

I - A melhoria continua dos processos de cuidado e do uso de

tecnologias da salde;
Il - A disseminagado sistemdtica da cultura de seguranca;
Il - O estimulo as boas prdticas de funcionamento do servigo de

saude;
IV - A obrigatoriedade da notificacao dos eventos adversos;



« 4.2.1 - Identificagao correta do Paciente

E prética fundamental no cuidado seguro ao paciente, tendo como
objetivo a prestacao do cuidado ao paciente correto. Consiste na
utilizagdo de pulseiras de identificacao, essenciais a prevencdo de
erros durante o cuidado prestado, tanto para pacientes internados
como também para pacientes em atendimento de urgéncia e
emergéncia e em servigos de diagndstico por imagem. Para demais
servicos em salide, podem existir outros mecanismos de identificagao
correta do paciente, como a dupla checagem em momento distintos
do fluxo de atendimento em alto e bom som.

E primordial a conferéncia da identificacio do paciente, nos seguintes
momentos:

« Antes da administracao de medicamentos;

«  Antes da administracao de sangue e/ou hemocomponentes;

«  Antes da realizagao de exames de imagem ou laboratoriais;

« Naentrega da dieta;

« Antes da realizacdo de procedimentos cirdrgicos e/ou invasivos;
« Natransferéncia de unidade de atendimento.

«  Sempre que envolver mde e bebé.

O paciente deve ser envolvido neste processo de identificacdo,
solicitando seu auxilio na conferéncia das informac6es contidas na
pulseira, sendo necessario no minimo dois identificadores, podendo
ser: nome completo do paciente, data de nascimento, nome da mae,
RG, etc.




4.2.2 - Comunicagao efetiva

As solicitagdes verbais de medicamentos apenas sdo permitidas

em emergéncias. Para prevencao de erros de comunicagao, deve

ser utilizada a técnica do Read-back (ler de volta: leia o que vocé
escreveu), sempre confirmando a informacao recebida apds

anotacdo em prontudrio. Assim como também deve ser adotada a
metodologia SBAR (situagdo, backgroud, avaliagdo e recomendagdes)
para passagem de informacoes em intercorréncias ou passagens de
plantdo.

4.2.3 - Higieniza¢ao de maos

A prética de higienizacdo das maos é orientada a todos os
profissionais assistenciais e de apoio, preconizando os cinco
momentos fundamentais para higienizacdo das maos, que sao:
antes e apds contato com paciente, antes de técnicas assépticas,
apds contato com fluidos corporais e apds contato com superficies
préximas ao paciente. A higienizacdo das maos é realizada com dgua
e sabdo quando visivelmente sujas, contaminadas com sangue ou
outros fluidos corporais e com solucdo alcodlica quando ndo houver
sujidade visivel.

A educacdo continuada é um dos alicerces para manutengao da
pratica de lavagens de mdos, o estimulo visual aos profissionais com
ainser¢ao de placas orientativas em locais estratégicos dos servicos
é uma das formas de estimulo e orientac3o a pratica.

O hdbito de lavar as m3os e/ou quando possivel aplicar o alcool
gel deve ser incorporado inclusive pelas equipes de apoio, e que na
maioria das vezes ndo sdo da drea da saude.




e 4.2.4 - Prevencao de Quedas

Em ambiente hospitalar os pacientes internados sdo avaliados quanto
ao risco de queda, levando em consideragdo aspectos como histdricos
de quedas, revisao do uso de medicamentos e consumo de alcool,
avaliacdo da marcha e do equilibrio e uso de dispositivos para auxilio
a locomoc3do. Acoes de prevencdo de queda devem ser padronizadas e
devem priorizar um processo educativo, buscando a coparticipacao do
paciente e de seu familiar nas a¢bes de prevencao.

A identificacdo visual com pulseira, ficha de cabeceira de leito e no
prontudrio do risco de queda, é um sinalizador importante a equipe
assistencial para desenvolver acoes de prevencao no ambiente
hospitalar.

Para os demais servicos em salde adotam-se préticas de adequagdes
de estrutura, como a incorporacao de rampa com corrimao bilateral,
retirada de degraus, placas sinalizadoras para presenga de desvios,
desniveis, portas e disponibilidade de cadeira de rodas.

« 4.2.5 - Seguranca na prescricao, dispensacao, administra¢ao e
uso de medicamentos

Todos os medicamentos devem ser selecionados e padronizados
por meio de uma comissao especifica. Os medicamentos devem
ser inspecionados com base em critérios de preservacao e
estabilidade, armazenados em locais apropriados e dispensados
de forma segura. Os medicamentos de alta vigilancia e de alto
risco, devem ser identificados de modo diferenciado, com acesso
restrito e com orientagdes de preparo e administracdo. A andlise
técnica de prescricdo, a reconciliagdo medicamentosa, o seguimento
farmacoterapéutico devem ser conduzidos e gerenciados pelos
farmacéuticos e a vigilancia de todas as etapas da cadeia de
medicamentos deve ser feita em parceria as equipes assistenciais.




e 4.2.6-Cirurgia Segura

Todo procedimento cirdrgico deve ser realizado segundo as boas
praticas de Cirurgia Segura da Organizacdo Mundial de Sadde. O
paciente deve ser identificado corretamente (item 3.2.1), ter o sitio
cirdrgico e lateralidade cirdrgica devidamente identificados, ser
informado e esclarecido sobre os riscos cirirgico e anestésico e
receber o antibiético profildtico apropriado no tempo adequado.

O Time Out deve ser realizado antes do inicio do procedimento,
garantindo que todas as etapas anteriores foram executadas
adequadamente e de que todos os riscos estao sendo gerenciados.

« 4.2.7 - Prevencao de Lesoes por Pressdo

Todos os pacientes internados devem ser avaliados quanto ao risco
de lesdes por pressdo, levando em consideracdo aspectos como
percepcdo sensorial, umidade, atividade fisica, mobilidade, nutricdo
e friccdo e cisalhamento. A¢des de prevencdo de lesdes por pressdao
devem ser desenvolvidas e devem prever também um processo
educativo, buscando a coparticipagao do familiar nas a¢oes de
prevencao.

A identificagao visual com pulseira, ficha de cabeceira de leito e no
prontuario do risco de queda, é um sinalizador importante a equipe
assistencial para desenvolver acbes de prevencdo no ambiente
hospitalar.

A especializagdo da equipe em satde com a formacgao e atuagdo de
Comissdo de Pele auxilia na pratica segura do cuidado, com olhar
qualificado e focado na prevencdo de lesoes de pele.




Indicadores sdo fundamentais para qualquer processo de qualidade, pois
sinalizam areas com oportunidades de melhoria, direcionam e expressam
as acoes de uma organizacdo ou de um sistema de saide rumo a melhoria
da qualidade.

O monitoramento de indicadores é uma atividade planificada e
sistemdtica para identificar problemas ou situagdes que devem ser
estudadas de forma profunda ou ser objeto de intervencao para melhorar
0s processos em saude.

O monitoramento dos cuidados prestados aos pacientes através de
indicadores, permite:

«  Orientar a formulacdo e a hierarquizacdo de politicas em satide;
«  Monitorar a melhoria de cuidados em satde;

«  Promover maior transparéncia das organizagdes de salde;

< Oportunizar aos usuarios que facam escolhas mais informadas.

Desta forma a Politica de Seguranca do Paciente da UNIMED VTRP,
recomenda a rede credenciada que seu Plano de Seguranca do Paciente
(PSP), contemple minimamente um dos indicadores por meta, conforme
citados no quadro da pagina a seguir:




META

Identificacao
correta do
paciente

Comunicagao
efetiva

Higiene
das maos

Prevencao
de queda

Seguranga na prescrigao,
dispensacao,
administragdo e uso

de medicamentos

Cirurgia Segura

Prevencao
de lesdes
por pressao

INDICADOR

1. Nimero de eventos adversos devido a falhas na identificacdo
do paciente.

2. Proporgao de pacientes com pulseiras padronizadas entre
os pacientes atendidos nas institui¢des de saide

1. Evolucdo, prescricdo digitalizada e checagem
2. No atendimento ao cliente

1. Monitoramento do volume de preparagdo alcodlica para as
maos utilizado para cada 1.000 pacientes-dia.

2. Monitoramento do volume de sabonete liquido associado
ou ndo a antisséptico utilizado para cada 1.000 pacientes-dia.
3. Percentual de adesdo: nimero de acdes de higiene das
maos realizados pelos profissionais de saide/ndmero

de oportunidades ocorridas para higiene das maos,
multiplicado por 100.

1. Proporgao de pacientes com avaliagao de risco de queda
realizada na admissao.

2. Numero de quedas com dano.

3. Niimero de quedas sem dano. 4. indice de quedas

[(n° de eventos / n° de paciente/dia)*1000]

1. Taxa de erros na prescri¢do de medicamentos.
2. Taxa de erros na dispensagao de medicamentos.
3. Taxa de erros na administragdo de medicamentos.

1. Percentual de pacientes que recebeu antibioticoprofilaxia no
momento adequado;

2. Ndmero de cirurgias em local errado;

3. Ndmero de cirurgias em paciente errado;

4. Nimero de procedimentos errados;

5. Taxa de mortalidade cirdrgica intra-hospitalar ajustada ao risco;
6. Taxa de adesdo a Lista de Verificagdo de Cirurgia Segura.

1. Percentual de pacientes submetidos a avaliacdo de risco para
UPP na admissao.

2. Percentual de pacientes de risco recebendo cuidado preventivo
apropriado para UPP.

3. Percentual de pacientes recebendo avaliagdo didria para risco
de UPP.

4. Incidéncia de UPP.



5. Cultura de Seguranca
do Paciente

A Cultura de Seguranca do Paciente (CSP) é considerada um
importante componente estrutural dos servicos que favorece a
implantacao do Plano de Seguranca do Paciente e a diminuicao da
ocorréncia de eventos adversos.

E necessario mudar o paradigma da cultura da culpabilizacio, para
uma cultura justa diante dos incidentes relacionados aos cuidados
em salde. Essa mudanca é primordial para que que as metas de
seguranga sejam incorporadas, reconhecidas e valorizadas pelas
equipes em salide. O envolvimento da alta gestdo dos servigos é
fundamental para o alcance do objetivo.

Para Unimed VTRP este é um dos principais desafios para os servicos
em salde. E com o objetivo de incentivar e apoia-los na execucao de
programas e agoes voltadas a seguranca do paciente, a operadora
realiza diversas praticas, sempre alinhadas ao objetivo dessa politica.



Sdo praticas da UNIMED VTRP:

Periodicamente s3o realizadas visitas de avaliacdao de toda a rede
credenciada, e nela sao avaliados os protocolos de seguranca do
paciente, bem como os indicadores relacionados com cada uma das
metas de seguranga e indicadores acima relacionados.

S3o avaliados estes e os demais protocolos e diretrizes institucionais,
certificando que s3o baseados em evidéncias e validados por
entidades nacionais e internacionais.

A priética de notificacdo de eventos adversos também é evidenciada
durante o processo de avaliagdo. A utilizacdo de prontudrio eletrénico
e a constituicdo de comissao de revisdo de prontudrios e sua atividade,
também é verificado na avaliagdo e compdem o desempenho do
prestador.

Com base no resultado da avaliacao, pode ser realizado um plano
de acao em conjunto com prestador de servigos com o objetivo de
melhorar os itens deficitdrios ou ndo atendidos.

Além do plano de agao, é realizado plano de capacitacdo anual, com
treinamentos especificos sobre os requisitos da avaliagao deficitarios
ou nao atendidos, e direcionado ao grupo de prestadores com essa
condigao, podendo ser realizado de forma presencial ou de forma
virtual. Também pode ser customizado por prestador.




6. Incentivos Financeiros -
praticas e programas

O financiamento das a¢des para a busca da seguranga do paciente

é quesito fundamental para estabelecimento das préticas seguras

e reducao de danos aos pacientes. Acredita-se que os resultados
positivos, tanto em qualidade quanto em custo de operacdo, justificam
o investimento inicial para operacionalizagao e incorporacao de
Politicas e Planos de Seguranca do Paciente.

Um dano gerado ao paciente, além de poder ser evitado, onera
significativamente o cuidado em salde, para todas as partes
envolvidas.

As prdticas e programas instituidos na Unimed VTRP que preveem
investimentos financeiros para o alcance das acées e cultura de
seguranga do paciente, sao:

Para a Unimed VTRP a pratica de remuneracao baseada no Fator

de Qualidade de cada especialidade, incentiva o servico em salide

a buscar a qualidade e seguranca do cuidado. Os valores de
remuneragao sao segmentados por resultado, sendo o pré-requisito
para o nivel mdximo de remuneracao, as certificacbes denominadas
como “Acreditacdo” e para as especialidades que ndo tem a opgao
desse tipo de certificado, a participagdo no PM Qualiss ou a
Certificacao Qualiss.




Este programa tém como objetivo promover a melhoria

nas instituicoes de salide hospitalares, buscando maior seguranca

aos pacientes e melhor desempenho organizacional da instituicao
através da introdugdo dos conceitos bdsicos de um Sistema de Gestao
da Qualidade. Os programas estao embasados em educacao

e assessorias para as institui¢des participantes. O programa Qualificar
Hospitais é financiado pela Unimed e abrange os hospitais da regido
da Unimed VTRP de acordo com o cronograma de atividades definido
anualmente.

-

Este programa objetiva reconhecer financeiramente os prestadores
de servicos credenciados nas especialidades de Analises Clinicas

e Fisioterapia. O programa é composto por indicadores pré-definidos,
sendo um dos indicadores do Programa a pontuagao

para os servigos que possuem Certificacdes de Qualidade, o que tem
influéncia direta na Seguranca do Paciente. Além disso, a avaliacdo
dos servicos (descrita no item 5.1.1) é a maior composicdo da nota

do reconhecimento, sendo mais um incentivo para as questoes
de seguranca do paciente.

-
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