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PUBLICA DE
DIREITO PRIVADO
CRIADA EM 2 DE
SETEMBRO DE

1970, PELA LEI

MAIS PELA
VIDA.
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PRESTAR ASSISTENCIA

E DE EXCELENCIA,
GERAR CONHECIMENTO
E INOVACAO E
FORMAR PESSOAS

SSAO
COMPROMETIDAS

Mi
HUMANIZADA

COM NOSSOS
VALORES.
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AMPLIACAO

Tres blocos principais, UBS e
unidades de apoio

=1

ENSINO (2021)

18 cursos de graduacao
Especializacao, Mestrado,
Doutorado
Residéncia medica e
multiprofissional

ASSISTENCIA

Hospital geral, alta
complexidade, internacao
(860 leitos) e assisténcia
ambulatorial

PESQUISA (2021)

Cerca de 1300 projetos de
pesquisa ativos

\“»((5 HOSPITAL DE
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PORTO ALEGRE RS
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ASSISTENCIA (2021)

GERAL

® 35.952 procedimentos cirurgicos.
® 305.826 consultas presenciails.

® 67.346 teleconsultas.

® 3.337.854 exames.

e 28.780 Internacoes.

® 2512 partos.

e 259 transplantes.

COVID-19

e Emergéencia, internacoes, terapia
intensiva, UBS, Medicina
Ocupacional

Relatorio de Gestao 2021 https.//www.hcpa.edu.br/acesso-a-informacao/transparencia-e-prestacao-de-contas



Qualidade assistencial e seguranca do JS) (SR
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paciente no HCPA .

A qualidade assistencial @€ um compromisso de todos

Modelo de Melhoria Continuada

Monitoramento de Indicadores de Qualidade

Protocolos

AVEII!GQO externa
Avaliacao e
Permanente om—— avaliacao por
Melhores especialistas
Praticas Transparenc 1a padroes julgamento

Compromisso da Informacao

de T dos

auto-avaliacao comentarios,
institucional criticas e

T

Pamente

sugestoes

interna
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paciente no HCPA .

Programa Brasileiro de

& = .9.9.99.9.9.9.9909.9 Acreditacao Hospitalar

Rede de Hospitais Sentinela - 2002 ) Acreditacao | i
P Hospitalar [ERMEEEEE

% Farmacovigilancia,

Hemovigilancia,

Tecnovigilancia, Controle de

Infeccao

-i;“lﬁ’; }" S :

U'"a 48§istenc\a Lo

Primeiro desafio global: uma assistencia limpa

| Um& sistencyd f |
e uma assistencia segura - 2007 | ‘\Ta g\“’“




Qualidade assistencial e seguranca do JS) (SR
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paciente no HCPA AE CHNICAS

Quedas
Lesoes por Pressao

Seguranca do paciente em obstetricia

NS S L

Protocolos: transfusao de hemocomponentes

v Grupo de uso seguro de medicamentos
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\CREDITADD
FLEND,

- 2001 (nivel 1)
- 2003 € 2006 (nivel 2)

Hospital de Clinicas de Porto Alegre
Porto Alegre, Brazil
has heen

accredited

asan
Academic Medical Center

JCI
- 20013, 2017, 2022
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A<}6ES PARA MELHORIA DA
QUALIDADE E DA SEGURANCA - 2010 a
2023
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Acreditagcao como estrategia para melhoria HE CLINICAS
Q&S no PE e Gestao de Operacdoes o Gestao damudanca e Cultura de
Estrutura para e (Gestao de e Desenvolvimento de Seguranca
gerenciar processo Indicadores, incluindo liderancas e Gestao de Riscos
de acreditacao avaliacao de e cQUALISacao Corporativos
Gerenciamento Risco performance clinica e Matrizes de risco e
Gestao Documental e Aproximagao da Contingencias
Padronizagao de clinica com processo
Processos administrativo
Metas Internacionais
Capacitacao de RH 2022

24

2009




Qualidade e Seguranca como objetivos %% CLINICAS

estrategicos

PLANEIAMENTO 38 ks Misissoummeeno ik st et et
ESTRATEGICO. 20172020  whivbe smconimean. ™ —

% » ? 2 f—".{-:f‘\»
CLIENTES SUSTENTABILIDADE
Quem

| Ve '
Comprometimentocom W Atenciode Excelénda Referéncia em Gaptaio de Uso Adequado s %
Politicas Govemamentais Jll Centrada no Paciente Ensino e Pesquisa Recursos do Recurso Somos =
Transparéncia ®
o 7

Y

NOSSO NECOCIO

PROCESSOS INTERNOS & ASSISTENCIA
A > ENS'~° [ OTIMIZACAD
Sistemas de Tl para Qualidade Gestao Operacional Sustentabiiidade NOSSO Q. PESOUISA DE RECURSOS
Vidas fazenda mais o s o
pelavida, uste e )
[ A\ ! sy NOSSA VISAO
i / Ser protagonista na
g transformacio de
-

INOVACAO, APRENDIZADO E CRESCIMENTO Compromettinento

NOSSA MISSAO institucional
Valorizagio Eduaagiao Cultura de Cultura de Prestar ussisténcia humanizada ¢
de Pessoas Comporativa Seguranga Inovacdo de exceléncia, gerar conhecimento

£ inovagho ¢ farmar pessaas

realidades om satide.

comprometidas com nesses valores. 7 J O q ue
e buscamos

Comprometimento institucional | Austeridade | Responsabilidade sodal | Transparéncia




Programa de Qualidade e Informacoes em Saude - . ..........
QUALIS WE CHNICAS
strutura para gerenciar Anatomopatolagica

Catastrofes
Lerénciafisco GestaoMedicamentos
Tecidosinterna Controle
DoacaolMultiprofissionaljrgans

| — ProntuariosR BS 0B MNC 13 Revisso
ntegrador das Lirdrgico médicaE mFESQUiSE

processo de acreditacao

diferentes comissoes, SEI:IdEEEHSi"URmmaS
unidades, grupos de nan dadEE Tuacnmplngiast
Nicleo e YR
trabalho que se PﬁsEradua(;l;cllJp.D Obitos
envolvem com Q&S Auditoriagyg valiacao
ControleTabagismo SHEF"S anci
Transplantes | t"‘?_"'g ’?,":'?
InternaPrevenc&oAcidentes ' SN0spiterdr

Controleinfeccan







Comissao Permanente da Gerencia de Risco
Sanitario Hospitalar

Engenharia Clinica

I Tecnovigilancia f*—

Risco assistencial

¥

l Farmacovigilancia |
’ Protecao radiologic

e

—»' Hemovigilancia

Controle de Infec:

’ Ambiente \
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REESTRUTU RAGAO DA
GERENCIA DE RISCO

Incorpora os pilares do
gerenciamento de risco
da rede sentinela, e
expande o escopo de
atuacao

Gestao proativa dos
rISCOS

COMSEQ's



' NOMECOMPLETO
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E REGISTRO DO PACIENTE

QQ HOSPITAL DE
AE CLINICAS

Metas
Internacionais
de Seguranca
do Paciente



META
&®

META
%

.{..

IDENTIFICACAO
CORRETA DO
PACIENTE

COMUNICACAO
EFICAZ

MELHORAR
A SEGURANCA DE
MEDICAMENTOS DE
ALTA VIGILANCIA

Eb

Adotamos no HCPA o nome completo e a dat3
nascimento como identificadores do paciente,
ser conferidos antes da administragao de trata
procedimentos. Sempre que possivel, envolva g
conferéncia, solicitando que ele informe seus
identificadores. Podemos também comparar e
identificadores constantes na pulseira e nos de
ou documentos.

Implantamos estratégias especificas para mel
comunicagao entre profissionais nos telefone
equipes assistentes para informar resultados ¢
exames (com a leitura de volta do resultado); n¢
de transi¢ao do cuidado (como a passagens de
transferéncias de cuidado - temporarias ou defl
para administracao de medicamentos em situg
urgéncia.

Sado adotadas estratégias para 0 uso seguro des
medicamentos, que recebem esta classificagad
potencial de dano aos pacientes se a administ

indevida. Dentre as estratégias, adota-se cuida(
prescri¢ao, dispensacao, identificagao e recoms
atengao especial nas etapas do preparo e da ag

CIRURGIA
SEGURA

REDUZIR O RISCO
DE INFECCOES
ASSOCIADAS
AOS CUIDADOS

PREVENCAO
DE LESOES
DECORRENTES
DE QUEDAS

HOSPITAL DE

CLINICA

PORTO ALEGRE RS

Sao praticas e estratégias para garantir a cir
paciente certo e local planejado. Dentre as |
adotamos a marcagao do sitio cirdrgico e a
checklist, que é aplicado em trés momento
inicial das condi¢bes do paciente e do plang
cirargico (Sign in); o momento anterior a da
do procedimento (Pausa ou Time Out); e 0
término do procedimento (Sign out).

Adotando como principal estratégia a higie
pelos profissionais. Reforgamos a importand
correta, associada a retirada total de adorno
punhos.

Nesta meta os pacientes sao avaliados qua
de quedas (através da aplicagao da escala),
medidas de protec¢ado e prevengao deste evd
dos pacientes e seus acompanhantes faze
estratégias de prevenc¢ao. Medidas gerais de
também sao adotadas nas areas ambulator




HCPA participa do South Summit

Clinicas busca voluntarios para pesquisa
sobre Estimulagao Elétrica Transcraniana
de Corrente Continua em casos de
depressao

Nutricao informa sobre alteragdo no
cardapio do refeitorio

Confira os resultados de 2022 do PNGE

\5,’)&" HOSPITAL DE

2AC

Curso de Especializagao em Psicologia
Hospitalar formou segunda turma

onvénios com instituicoes de ensino
S recem descontos a funcionarios

Corregedor da UFRGS participa d¢
no HCPA

Comissao da NR32 realiza agao,
diretamente nas areas, para orientar sobre
prevencao de acidentes

CLINICA

PORTO ALEGRE RS

RAMAIS DE URGENCIA

PARADA CARDIORRESPIRATORIA

1444 sduito
1655 rediatrico
1616 rediatrico

{térreo e subsolo)
TRAUMA
1717 ceral
BRIGADA DE EMERGENCIA
1666 ceal
SEGURANCA PATRIMONIAL

1222 Geral

NOTIFICACAO DE
INCIDENTES,
EVENTOS ADVERSOS
E QUEIXAS TECNICAS




~ \ﬁ")&% HOSPITAL DE
Gestao Documental SE CLINICAS

Pagina
5%% cliNnicAs Plano de Gerenciamento Documental e .
W e PLA-0000 v Gerenciamento dos documentos
v Padronizacao dos processos
Definicao
Este Plano estabelece os pardmetros para a classificacao, formatacao, reviséo e \/G e Sté 0O d oC Oﬂh o Ci men tO

gestao de documentos do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA), visando a sua

consisténcia, uniformidade e atualidade.

Pagina
Pagina

% oo o Protocolo Assistencial de Sepse em 6 Ficha Técnica do Indicador: indice de
W SN Adultos PRT-016 %% CLINICAS Erros de Dispensacio de 1
Medicamentos IND-0148
- Fagie Pagina
J& ... .. POP de Coleta de Sangue Arterial para 113 DL ... .. Plano de Melhoria da Qualidade e da 1721

W CHNICAS Gasometria POP-0657 W SN Deguranca il
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Matrizes de Capacitacao ~E CLINICA
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INSTITUCIONAIS

Sustentabilidade nas Praticas Hospitalares 1h EAD Dmpmnﬁlﬂopa“ i Obrigatorio Obrigatorio Obrigatorio

Capacitagcao de colaboradores, professores, e Ot s 6t h oo DRI o oo oo

Disponivel a partir de

" Higiene de Mdos como Medida de Prevencio de Infecgbes - 28 edicdo 1h EAD Julho Qbrigatério Qbrigatério Obrigatério
pPesquisadores € alunos PNGE —

Conduta e Integridade no HCPA - 59 edicéio () 1h EAD ""P""ggogml’a'“ e Obrigatrio Obrigatrio Obrigatério

Cultura de Seguranca no HCPA 30 min EAD Disponivel a partirde 50 1400 Obrigatorio Obrigatério

Qutubro

n ’ | ]
[reinamentos especificos e et o Sepras s i g

seis metas no HCPA?

Lei Geral de Protecéo de Dados Pessoais 30 min EAD Qbrigatorio Obrigatdrio Qbrigatorio
n ~ ~
\/a lo r I Za g a O d a a d eS a O Gestdo por Competéncias: conceito e pratica 2h EAD Obrigatorio Obrigatério Obrigatorio
Seguranca da Informacio e Comunicaces 1h EAD Obrigatério QObrigatorio QObrigatério
Direitos e Deveres do Paciente - Atualizacdo 1h EAD Obrigatério QObrigatorio Obrigatorio

Desenvolvimento de liderancas e

Suporte Bésico de Vida - Adulto (**) 2h Semipresencial arl:afi:ang%iijgactlrrs? = Ohbrigatario -

anterior

até 2 anos a partir da
realizacdo do curso
anterior

Suporte Avancado de Vida - Adulto (**) 2h Semipresencial Obrigatério -

ética e Va|Ol’ES Qualificacao para a Sedacio 3h EAD Obrigatorio Obrigatério -

Institucionais Sepse no Adulto 1h EAD Obrigatério Obrigatério
1h EAD

Quedas de Pacientes: por que a prevencdo & tdo importante? - Atualizacéo QObrigatorio Obrigatorio -
Reacbes Transfusionais no HCPA - 28 edicao 1h EAD Obrigatario

Processo Transfusional: cuidados no pré, trans e pos fransfusdo 1h EAD Qbrigatorio QObrigatorio -
Cateteres Venosos Centrais - indicacdo, insercdo, manutencéo e retirada 1h EAD -
Sistema Eletrénico de Informacdes SEI 1h EAD Opcional Opcional Opcional

Thoodle


https://moodle.hcpa.ufrgs.br/
https://moodle.hcpa.ufrgs.br/

Seja bem-vinda(o)

AqQui vocé encontra noticias, dicas e conteudos
para manter uma vida mais saudavel, Fisica e emocionalmente.

Os conteudos estao divididos em quatro eixos principais, acesse:

Saude do corpo Salude mental Alimentacgao Saude fFinanceira

e preparagao paraa



eQUALISacao

Programa Permanente e
Monitoramento da Qualld

E PENSAR NO
PACIENTE.

A REALIZACAO DE RADIOGRAFIA DE TORAX
PRE-OPERATORIA EM PACIENTES AMBULATORIAIS
SEM RAZOES ESPECIFICAS DA ANAMNESE OU
EXAME FiSICO LEVA A MUDANCA DO MANEJO
DOS PACIENTES EM APENAS 2% DOS CASOS.

e aiies @ wiy e

\“,’)((" HOSPITAL DE

HE CLINICA

PORTO ALEGRE

na seguranca

;%%g BOLETIM DO NUCLEO DE
. SEGURANCA DO PACIENTE

Programa Qualis e Comissao da Geréncia de Risco

CLINICAS

HO DE 2019

AFINAL, PORQUE TEMOS QUE AVALIAR PROATIVAMENTE OS RISCOS
DOS PACIENTES?

VI Encontro de
Qualidade e Seguranca

do HCPA

Acoes integradas e sustentaveis

RS



ovetio  Indicadores (€ Projetos

Inicio do tratamento oncolégico em até 60 dias

J@ HOSPITAL DE

”3 CLINICAS

PORTO ALEGRE RS

Infeccao primaria de corrente sanguinea relacionada a cateter (IPCS)

Conformidade das areas assistenciais as rotinas do uso seguro de
psicotropicos e entorpecentes

Proporcao de parto cesareo
Experiéncia do paciente
Artigos publicados internacionalmente

Residentes meédicos (R1) que realizam assisténcia com preceptor

Indicadores
assistencials & &

Proporcao de consultas por teleambulatorio

R

Plano de Qualidade e Seguranca

-
.

Linha de Cuidado do Paciente Cirurgico

-

Linha de Cuidado do Paciente Idoso

-

Linha de Cuidado do Paciente Oncologico

Linha de Cuidado do Paciente Pediatrico

Implementacao Linha de Cuidado da Saude Mental

do plano diretor,
considerando 7¥® Ocupacao eficiente das areas fisicas conform J': Linha de Cuidado do Paciente Transplantado

mapeamento de " plano diretor
capacidades

produtivas
O wnwvw
15‘ 8 8 Média de permanéncia na Clinica Médica
g X K Giro de leito na Pediatria
N =y o Adotar as ‘ _ . Mediana de tempo porta agutha
- 0Owm melhores praticas Cancelamento de cirurgias por causas hospitalares 0 AVC
2 W w pgg?“r:::‘l: Zga indice de saidas em relacdo a entradas de pacientes adultos Proporcao de pacientes trombolisados em ate 60 minutos
': (ad w processos na Emergencia 9 Acesso o -
O w internos Experiéncia do pesquisador no HCPA \ vascular Acesso venoso compativel com a terapéutica proposta
Qualidade da preceptoria das residéncias Medica e Multiprofissional Dorem Reavaliacdo da dor em até 1h apos analgesia
adultos
Fomentar a PROTOCOLOS Dor Tempo porta balao

ciéncia de dados, ASSISTENCIAIS Q Yoracica

sua integracao e Tempo porta puncao

acessibilidade de
forma segura @ Estruturagao do Centro de Ciéncia de Dados ) o

a fim de apoiar Sepse Letalidade por sepse ou choque séptico

0 negocio do adultos Tempo medio para administracao de antimicrobiano

hospital

Tempo medio para o diagnostico de sepse

ou choque septico




Dificuldades/barreiras ‘«3%% CLINICAS
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falta de envolvimento de gestores

percepcao de aumento de carga de trabalho

troca de colaboradores

custos do processo



y MNO DE ACAO GLOBAL PARA A SEGURANGA DO PACIENTE 2021-2030

ﬁ

Em buscada elimiqﬁagj\ﬁf‘tga
dos danos evitdveis
nos cuidadosi¢

: # World Health
Patient i % Organization
Safety

5. Estrutura para acao

A estrutura inclui sete objetivos
estratégicos que podem ser
alcancado por meio

de 35 estratégias:

Fazer do “zero dano evitavel”
um estado de espirito e uma
regra de engajamento no
planejamento e na prestacgdo
de cuidados de satde,

em todos os lugares

Desenvolver sistemas de satde
de alta confiabilidade e
organizagdes de saide que
protejam os pacientes de danos
diariamente

Garantir a seguranca de
todos os processos
clinicos

Motivar, educar, qualificar

Envolver e capacitar e proteger todos os trabalhadores

pacientes e familiares

para ajudar e apoiar na ca é:za:::::;:‘:eo,
jornada para um cuidado para a concepgio e

em salde mais seguro entrega de sistemas

de cuidado seguros

Garantir um fluxo continuo de
informacao e conhecimento
para impulsionar a
mitigacao de risco, uma
reducgao nos niveis de danos
evitdveis e melhorias na seguranca
do cuidado

Desenvolver e sustentar a sinergia,
parceria e solidariedade
multinacionais e
multissetoriais para
melhorar a seguranca
do paciente e

a qualidade do cuidado

Estrutura para agao | 13

9)((5 HOSPITAL DE

5
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PORTO ALEGRE RS



Estrutura para acao - A Matrix 7x5

1.1 Z 13 14 15
Politicas Estrutura para Mobilizacio Medidas Padrbes de Dia Mundlal de
paraefiminar  politica de @ alocach gislats guranca, Seguranga
1 danos evitdvels yeguranca do de recurso de protegio regulamento e Paciente e os
noscuidados  paciente, credenciamento  Desafios Globai
de sadde estratégia e Sequranca
Implementagio do Paclente
23 22 23 24
Cultwra de g ¢a Capacldad Resfligncia? Seguranca do
Organizagde: parao sistema  delideranga para  Superagdo do paciente em
2 dealta abertura de atide funghes clinicas de Satide s
confiabllidade & de nao & gerenciais quanto ao & situagbes/locals
culpablizacso fatores humanos  de
31 32 33 34 s
2 Seguranga de Desafioglotal  Controle e Seguranca de do
3 qurancados  procad g rmmﬁode dispositivos paciente na
processos clinicos sujeitos  do paclente: nfeccic e & §30 primd
dinicos arisco Aedicach #nci o # nas transigde:
sem dano entimicrobians  sangue pedos nives de
€ vaonas Aengao & salde
e e De Digagsodo”  infimaao
Aprendir: Deft e
4 . ® Envolvimento  de polficas & partir da do paciente Incidente de educacdo para
w dopaciente  pragramas em & camg guranca do dentes
edafamilia conjunto com dogulemem ﬁsq)um;a pacienta par, famillares
) sl P vitimas
LA 52 53 54 55
Formagio, Segurancs do Centros de Competéncies de Ligando paciente  Ambiente de
habilidadese  paciente no excelénciapara  sequranca do segurangacom  trabatho seguro
5 g ca dos i ducach p como  sisterna de para profissional
profissional ducags Lresi em isi s de de sadde
de satde profissianal guranga do bathad
padente de saude
MI d b de S de “Pv'ogf de umanhgu
o A elatdrios de Sisternas Sistemas amas
"‘“ e idh de infc ¢hopara  vigilincispata  pesguisasobre  digitsl para
6 ©} e seguancado GUAANCa quranga gurang sequranca do
. :’:o pxl"mm ‘oh o paciente do pacionte do paciente paciante
s
aprendizagem
FA 72 73 74 75
AT L Rades d& e : g
7 I Sinergia, das partes e sag d multissetoriais e com programas
pa e P s pach p o "
solidariedade partihado L & geogrifico para o iniciativas
seguranga do

9)((5 HOSPITAL DE

HE CLINICAS

PORTO ALEGRE RS

ESTRATEGIA 1.4:

Alinhe as
regulamentacoes de
saude,

inspetorial e
atividades de
acreditagao com o

objetivo de melhorar
o desempenho em
seguranca do
paciente

Acoes para estabelecimentos e servicos de saude:

- Implementar os requisitos de licenciamento, reqgulamentares e de acreditacao para a
seguranca do paciente em todas as areas do estabelecimento.

icenciamen de =Ta Al ado

paciente, regulamentares e sistemas de acreditacao aos quais o servico esta inscrito.

- Incorporar uma cultura de melhoria continua da sequranca do paciente, utilizando os
principios de melhoria da qualidade.

Enviar informacdes ao governo nacional sobre as formas em que o licenciamento, e os
sistemas de acreditacao podem ser melhorados para facilitar a obtencao de padroes mais
elevados de seguranca do paciente.

- sy »
° aliil fl Al =56 A L1OU0 ] L elar:iaie =6 A LE L E JUIre



Cultura de Seguranca

\‘_’)@‘/ HOSPITAL DE

25 CINISAS
/ . . . \
Participativa
Aumenta a Participacao de funcionarios de todos os niveis —
confia ncaea a seguranca € inerente ao negocio y
responsabilidade - . ~
Proativa
Funcionarios tomam iniciativa para melhorar a
seguranca — melhoria dos processos
N /
4 )
Calculada
A seguranca é gerenciada administrativamente
coleta de dados; melhorias impostas
N /
e ™ Sem gestao, a
Reativa seguranca pode
Acdes corretivas sdo tomadas evoluir de maneira
apos a ocorréncia de incidentes errada
N /
4 o )
Patologica
A seguranca é um problema causado
pelos trabalhadores
\_ - Seguranca do Paciente: criando organizacdes de saude seguras (vol. 2),

2014. Souza & Mendes, Fiocruz (adaptado de Hudson, 2003 )



Gestao de mudancas - qualificacao para melhoria JS) (SR
da qualidade, utilizacao de metodo apropriado @ ™ e

modelo para melhoria

(Langley, Moen, Nolan, Provost)







