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l. INTRODUCAO

A Seguranca do Paciente envolve a avaliacdo permanente e proativa dos riscos em
servicos de saude, favorecendo o desenho e a instituicdo das barreiras de seguranca
necessarias. Isto inclui a identificacdo dos incidentes para investigar suas causas e
estabelecer as medidas para evitar suas recorréncias. Medidas efetivas, tais como, o
seguimento das Praticas de Seguranca do Paciente em Servicos de Saude, uso de
protocolos especificos, estabelecimento de barreiras de seguranca nos sistemas e gestéo

dos eventos adversos (EA) podem prevenir e reduzir riscos e danos nos servigost?.

O tema “Seguranca do Paciente” vem sendo desenvolvido sistematicamente pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitéria (Anvisa) desde sua criacao, cooperando com a missao da
vigilancia sanitaria de proteger a saude da populacéo e intervir nos riscos advindos do uso
de produtos e dos servicos a ela sujeitos, por meio de praticas de vigilancia, controle,
regulacao e monitoramento sobre 0s servi¢os de saude e o0 uso das tecnologias disponiveis

para o cuidado?.

Em 2011, foi publicada pela Anvisa, como resumo de todas as iniciativas de promocéo da
gualidade e da seguranca do paciente, a Resolucédo da Diretoria Colegiada (RDC) n°® 63,
de 25 de outubro de 2011, que dispde sobre as Boas Praticas de Funcionamento (BPF) em
servicos de saude?, sendo que os padrées minimos para a promogao destas boas praticas
e 0 Gerenciamento da Qualidade e acdes para a Seguranca do Paciente figuram entre os

dispositivos desta regulamentacéo.

Na sequéncia, as a¢fes direcionadas a Seguranca do Paciente tomaram maior impulso
mediante a publicacdo da Portaria n°. 529 de 01 de abril de 2013, quando o Ministério da
Saude (MS) do Brasil instituiu o Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP)%. O
PNSP visa, especialmente, prevenir, monitorar e reduzir a incidéncia de EA, promovendo
melhorias relacionadas a seguranca do paciente e a qualidade em servicos de saude do
Pais. Um dos objetivos da Portaria n° 529/2013 envolve a promocdo e apoio a
implementacgéo de iniciativas voltadas a seguranca do paciente, por meio dos Nucleos de

Seguranca do Paciente (NSP) dos servicos de salde.
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Ainda em 2013, com a finalidade de apoiar as medidas do PNSP, a Anvisa publicou a RDC
n° 36, de 25 de julho de 2013, destacando a obrigatoriedade de constituicdo de NSP nos
servigos de saude. O desenvolvimento das acdes e das estratégias previstas no PNSP
cabe ao NSP, o qual desempenha papel fundamental em todo processo de implantacao do
PSP,

A efetividade das acdes de seguranca do paciente é imprescindivel no contexto da
regulacdo sanitaria, a qual representa uma importante dimensdo da qualidade, nao
somente no campo assistencial da saude, mas também no ambito do Sistema Nacional de
Vigilancia Sanitaria (SNVS). Nesse sistema, a Anvisa desempenha o papel de coordenar
nacionalmente o processo de qualificacdo das acbes de vigilancia sanitaria. Assim, a
organizacédo das informacdes sobre seguranca do paciente € uma estratégia chave para a
gualidade dos servicos de salde e devem ser constantemente utilizadas para a tomada de
decisbes que visam atender as necessidades e as expectativas do sistema de saude e da

populacao.

Para isso, faz-se necessaria a integracdo das acdes nos diversos niveis de atuacao do
SNVS. Nesse contexto, hasce o Plano Integrado para a Gestdo Sanitaria da Seguranca do
Paciente em Servicos de Saude - Monitoramento e Investigacdo de Eventos Adversos e
Avaliacédo de Praticas de Seguranca do Paciente®, com o intuito de otimizar os processos
de monitoramento e investigacdo de EA relacionados a assisténcia a saude, identificando

atores responsaveis, de acordo com a etapa da gestao do risco.

O Plano Integrado aborda, no ambito da vigilancia sanitaria de servicos de saude, a
reorientacdo das praticas de gestdo sanitaria da seguranca do paciente sob o
fundamento da RDC n° 36/2013° e outras regulacfes afins para a gestdo de riscos

assistenciais.

Esse plano estabeleceu como prioridade para integrar as atividades do SNVS, a vigilancia
e 0 monitoramento de eventos danosos ao paciente, compreendendo a notificacdo e a
investigacdo como etapas importantes da vigilancia, e a avaliacdo da implementagcédo das

praticas de seguranca essenciais em servigos de saude®.

Diante do exposto, uma das agfes previstas no Plano Integrado para a Gestdo Sanitaria da
Seguranca do Paciente em Servicos de Saude é a Autoavaliacdo da Adeséo as Praticas de
Seguranca do Paciente, baseadas em evidéncia, pelos hospitais brasileiros. O presente
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instrumento é uma importante estratégia para a promoc¢édo da cultura da seguranca no
ambiente institucional, enfatizando a gestédo de riscos, o aprimoramento da qualidade e de
aplicacdo das boas praticas em servicos de saude®. Ademais, permite um diagndéstico das
praticas de seguranca do paciente realizadas pelos servicos de saude com leito de UTI, e,

a partir das informacdes coletadas, estas podem guiar acdes no nivel local e nacional.

Desta forma, a Autoavaliagdo da Adesdo as Préaticas de Seguranca do Paciente baseadas
em evidéncias corrobora com a prevencdo de danos ao paciente em servicos de saude.
Dada a sua importancia, figura entre as metas do Plano Integrado, a realizacdo de
Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca por 60% dos hospitais prioritarios em todo o pais
(hospitais brasileiros com leitos de Unidade de Terapia Intensiva — UTI) em 2 anos e 90%,

em 5 anos®.

O presente relatério tem como objetivo de apresentar os resultados da analise da
Autoavaliacdo das Préticas de Seguranca do Paciente realizadas por hospitais com leitos

de UTI adulto do pais, no periodo de maio a agosto de 2016.
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. METODOLOGIA

Formulario Nacional de Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente pelos

Servicos de Saude.

Em maio de 2016, foi disponibilizado pela Geréncia de Vigilancia e Monitoramento em
Servicos de Saude — GVIMS, da Geréncia Geral de Tecnologia em Servicos de Saude —
GGTES, da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — Anvisa, o Formulario Nacional de
Autoavaliacdo das Préaticas de Seguranca do Paciente pelos Servi¢cos de Saude com

Leitos de UTI’, um formulario eletrénico no modelo FormSUS versédo 3.0 (ANEXO 1).

Os links para o Formulario (por estados e DF) foram disponibilizados no Hotsite Seguranca
do Paciente da Anvisa, no enderego eletronico:

http://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/item/autoavaliaca

o-de.

Além desses formularios eletrénicos, a Anvisa disponibilizou eletronicamente documentos
esclarecendo como deveria ser realizada a coleta de dados dos indicadores de estrutura e
processo para o] preenchimento do formulario®, disponiveis em

http://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/item/orientacoes-

formulario-e-planilha-de-conformidades. Estas informa¢des também foram enviadas as

vigilancias sanitarias estaduais para que estas repassassem as informacfes aos servicos

de saude do seu estado.

O prazo para preenchimento e envio ao SNVS, pelos NSP dos servicos de saude foi de
maio de 2016 a 31/08/2016.
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O preenchimento do Formulario de Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente
deve ser realizado anualmente pelos servicos de satde com UTI’ (de acordo com o Plano
Integrado) e envolve a avaliacdo de 15 indicadores de estrutura e processo, baseados na
RDC n°. 36/2013 que institui Acdes de Seguranca do Paciente em Servicos de Saude®.

De acordo com a conformidade destes indicadores, a instituicdo pode ser classificada em
trés grupos pelo SNVS: 1- conformidade alta (67%- 100% de conformidade dos indicadores
de estrutura e processo); 2- conformidade média (34%-66% de conformidade dos
indicadores de estrutura e processo); e 3- conformidade baixa (0%-33% de conformidade

dos indicadores de estrutura e processo)®.

Critérios Avaliados

A Anvisa disponibilizou um formulario eletrénico Formsus/Datasus/MS de Autoavaliagdo
das Préaticas de Seguranca do Paciente para cada Unidade da Federagéo (UF). Os links
de acesso aos formuléarios ficaram acessiveis no Portal da Anvisa no periodo de maio a
agosto de 2016. A Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente e seus
respectivos links de acesso foram amplamente divulgados no website da Agéncia bem
como para todas as Coordenacoes Estaduais/Distrital dos NSP (VISA-NSP) e NSP dos

servicos de saude cadastrados na Anvisa.

Estes formularios foram compostos por 11 questdes objetivas (sim/ndo) e 04 (questdes de
12 a 15) que avaliavam indicadores de processo referentes as préaticas de seguranca
(ANEXO 1). A lista, a seguir, mostra os critérios avaliados concernentes as praticas de

seguranca do paciente.

CRITERIO ESCLARECIMENTOS

Critério 1 | NUCLEO DE SEGURANCA DO PACIENTE | Segundo Art. 4° da RDC n°. 36/2013°

(NSP) INSTITUIDO (http:/iwvww?20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
(Indicador de nte/index.php/legislacao), a direcdo do servico
estrutura) de saude deve constituir o Nucleo de

Seguranca do Paciente (NSP) e nomear a sua
composi¢do, conferindo aos membros
autoridade, responsabilidade e poder para

executar as a¢fes de segurancga do paciente.
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Critério 2

(Indicador de

PLANO DE SEGURANCA DO PACIENTE
(PSP) EM EXECUCAO

Segundo Inciso IV do Art. 7° da RDC n°.
36/2013°

(http://Iwww20.anvisa.gov.br/segurancadopacie

estrutura) nte/index.php/legislacao), compete ao NSP
elaborar, implantar, divulgar e manter
atualizado o Plano de Seguran¢a do Paciente
(PSP) em servicos de saude.
Critério 3 PROTOCOLO DE PREVENCAO DE | O Protocolo de referéncia para Prevencdo de

(Indicador de

ULCERAS (LESAO) POR PRESSAO

IMPLANTADO

Ulcera por Pressdo® esta disponivel em:

http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie

estrutura) nte/index.php/publicacoes/item/ulcera-por-
pressao.
Critério 4 PROTOCOLO DE PRATICA DE HIGIENE | O Protocolo de referéncia para Pratica de

(Indicador de

DAS MAOS IMPLANTADO

Higiene das Ma&os!® estd disponivel em:

http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie

estrutura) nte/index.php/publicacoes/item/higiene-das-
maos?category id=176
Critério 5 NUMERO DE LAVATORIOS/PIAS E | Considerar as normas vigentes: RDC n°.

(Indicador de

DISPENSADORES DE PREPARAGCOES
ALCOOLICAS PARA A HIGIENE DAS

42/2010* e RDC n°. 50/2002*?, disponiveis em:

http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie

estrutura) MAOS NAS UTI DE ACORDO COM As | Me/indexphp/ledisiacac/2
NORMAS VIGENTES
Critério 6 PROTOCOLO PARA A PREVENCAO DE | As medidas para Prevencdo de infeccdo
INFECCAO PRIMARIA DE CORRENTE primaria de corrente sanguinea associada ao
(Indicador de SANGUINEA ASSOCIADA AO USO DE | Uso de cateter venoso central’® estdo
estrutura) CATETER VENOSO CENTRAL | disponiveis em:
http://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
IMPLANTADO
nte/images/documentos/livros/Livro4-
MedidasPrevencaolRASaude.pdf
Critério 7 PROTOCOLO PARA A PREVENCAO DE | As medidas para Prevengdo de infec¢do do

(Indicador de

INFECCAO DO TRATO RESPIRATORIO
RELACIONADO AO USO DE VENTILACAO

trato respiratorio relacionado ao uso de

ventilagdo mecéanica®® estdo disponiveis em:

estrutura) MECANICA IMPLANTADO http://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
nte/images/documentos/livros/Livro4-
MedidasPrevencaolRASaude.pdf
Critério 8 PROTOCOLO DE CIRURGIA SEGURA | O Protocolo de referéncia para Cirurgia

(Indicador de

estrutura)

IMPLANTADO

Segura?? esta disponivel em:

http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie

nte/index.php/publicacoes/item/protocolo-de-
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cirurgia-sequra?category id=176

Critério 9

(Indicador de

PROTOCOLO DE PREVENGAO DE
QUEDAS IMPLANTADO

O Protocolo de referéncia para prevencgéo de

guedas® esta disponivel em:

http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie

estrutura) nte/index.php/publicacoes/item/prevencao-de-
quedas
Critério 10 PROTOCOLO DE SEGURANGCA NA | O Protocolo de referéncia para Protocolo de

(Indicador de

PRESCRIGAO, USO E ADMINISTRAGCAO
DE MEDICAMENTOS IMPLANTADO

seguranga na prescri¢éo, uso e administra¢éo

de medicamentos® estd disponivel em:

estrutura) http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
nte/index.php/publicacoes/item/seguranca-na-
prescricao-uso-e-administracao-de-
medicamentos
Critério 11 | PROTOCOLO DE IDENTIFICAGAO DO | O Protocolo de referéncia para Identificagao do

(Indicador de

PACIENTE IMPLANTADO

Paciente®® esta disponivel em:

http://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopacie

estrutura) nte/index.php/publicacoes/item/identificacao-
do-paciente
Critério 12 ADESAO AO PROTOCOLO DE | Indicar o total (nimero absoluto) de respostas

(Indicador de

processo)

PREVENCAO DE ULCERA POR PRESSAO

afirmativas para a avaliagdo de risco para
Ulcera por pressdo. Seguir as instru¢des para
selecdo de prontudrios e preenchimento da
Planilha de conformidade de indicadores de
processo, em:
http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
nte/index.php/publicacoes/item/orientacoes-

formulario-e-planilha-de-conformidades. (@)
Protocolo para Prevencdo de Ulcera por
Pressao® esta disponivel em:
http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
nte/index.php/publicacoes/item/ulcera-por-

pressao

Critério 13

(Indicador de

processo)

ADESAO AO PROTOCOLO DE
PREVENCAO DE QUEDA

Indicar o total (nimero absoluto) de respostas
afirmativas para a avalia¢éo de risco de queda.
Seguir as instrucdes para selecdo de
prontuarios e preenchimento da Planilha de
conformidade de indicadores de processo, em:
http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
nte/index.php/publicacoes/item/orientacoes-
formulario-e-planilha-de-conformidades (0]

Protocolo para Prevencdo de Quedas® esta
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disponivel em:
http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
nte/index.php/publicacoes/item/prevencao-de-

gquedas

Critério 14

(Indicador de

processo)

ADESAO A LISTA DE VERIFICACAO DA
SEGURANCA CIRURGICA (LVSC)

Indicar o total (nimero absoluto) de respostas
afirmativas para a aplicacdo da LVSC. Seguir
as instrucBes para selecdo de prontuérios e
preenchimento da Planilha de conformidade de
indicadores de processo, em:
http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
nte/index.php/publicacoes/item/orientacoes-
formulario-e-planilha-de-conformidades (0]
Protocolo para Cirurgia Segural® esta
disponivel em:
http://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopacie
nte/index.php/publicacoes/item/protocolo-de-
cirurgia-segura?category_id=176

Critério 15

(Indicador de

processo)

MONITORAMENTO INDIRETO MENSAL
DA ADESAO A HIGIENE DAS MAOS
PELOS PROFISSIONAIS DE SAUDE DAS
UTI (CONSUMO DE PREPARACOES
ALCOOLICAS: PELO MENOS 20ML/1000
PACIENTE-DIA)

Se o resultado do consumo de preparacao
alcodlica for enviado mensalmente a
GVIMS/GGTES/ANVISA, assinale a opgéo
“SIM, E ENVIADO PARA A ANVISA” e neste
caso, insira 0s ndmeros dos
registros/protocolos dos trés ultimos meses
gerados pelo FormSUS (Formulario de
monitoramento indireto mensal da ades&@o a
higiene das méaos pelos profissionais de saude
das UTI)4 Se o resultado do consumo de
preparagdo alcodlica for enviado mensalmente
ao estado, assinale a opgao “SIM, E ENVIADO
PARA O ESTADO". O Protocolo para Pratica de
Higiene das Maos!® estd disponivel em:

http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopacie

nte/index.php/publicacoes/item/higiene-das-

maos?category id=176

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA
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Analise de dados

Os formularios de Autoavaliacédo das Praticas de Seguranca do Paciente preenchidos
pelos servicos de saude foram analisados e conferidos pelas Coordenacdes
Estaduais/Distrital dos NSP (VISA NSP), seguindo as orientagdes contidas no “Instrutivo
para a Analise da Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente”®, documento
elaborado e disponibilizado pela Anvisa em setembro de 2016, no sitio eletrbnico:
http://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/images/documentos/INSTRUTIVO _ANA
LISE DA AUTOAVALIAO DAS PRATICAS DE SEGURANA DO PACIENTE 2016.pdf

Até marco de 2017, os NSP Estaduais/Distrital de Vigilancia Sanitaria enviaram a Anvisa,
a lista de servigos de saude com leitos de UTI classificados como de Alta conformidade as
praticas de seguranca do paciente (67% - 100% de conformidade aos indicadores de
estrutura e processo previstos no formulario de Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca
do Paciente). Porém, ressalta-se que os estados de Alagoas, Amapa, Amazonas, Mato
Grosso, Para, Paraiba, Roraima, Sergipe e Tocantins ndo encaminharam a lista dos
hospitais de suas localidades para a Anvisa, dentro do prazo estipulado, assim, no Anexo
Il ndo séo apresentados hospitais dessas UFs.

Foram considerados elegiveis para analise dos resultados, os dados enviados por hospitais
com leito de UTI adulto, j& que os indicadores de processo (itens de 12 a 15 do formulario)
envolviam a avaliacdo dos critérios: pacientes >60 anos, submetidos a cirurgia no altimo
ano (exceto cirurgias cardiacas com circulacdo extracorpérea, de emergéncia e
ambulatoriais), a partir da lista de alta de pacientes com pelo menos dois dias de
internacéo®, impossibilitando a coleta dessas informacdes em servicos que apresentassem

apenas UTI pediatricas e neonatais, ou que nao tivessem UTI.

Até agosto de 2016, foram recebidos pela Anvisa, 865 formularios de Autoavaliacéo das
Praticas de Seguranca do Paciente preenchidos pelos NSP dos servigos de saude que
possuem leitos de UTI adulto. Apés a exclusdo dos formularios enviados pelos hospitais
gue ndo possuiam leitos de UTI adulto, foram analisados os dados dos 782 formuléarios de

Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente.
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A analise dos dados foi realizada utilizando-se o Programa Excel® e o Programa Estatistico
R. Os graficos de Pareto foram utilizados para permitir uma melhor visualizacdo e
identificacdo das causas ou problemas mais importantes e dos critérios de maior
conformidade. Os gréficos, quadros e figuras apresentados ao longo deste relatorio séo

resultados deste estudo.
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V. RESULTADOS E DISCUSSAO

Tabela 1- Percentual de hospitais que participaram da autoavaliacdo em comparagdo com o
nuamero de hospitais com leitos de UTI (CNES/DATASUS/MS, 2016), por UF.

Nidmero de Hospitais Numero _de Hospitais
UF que responderam a com leitos de UTI %
Autoavaliacdo (CNES, 2016)

AC 4 7 57,1
AL 2 24 8,3
AM 15 32 46,9
AP 2 6 33,3
BA 20 89 22,5
CE 31 53 58,5
DF 29* 27 100,0
ES 32 49 65,3
GO 49 79 62,0
MA 11 41 24,4
MG 111 190 58,4
MS 14 24 58,3
MT 13 35 37,1
PA 13 50 26,0
PB 5 43 11,6
PE 35 72 48,6
Pl 8 25 32,0
PR 53 120 44,2
RJ 115 265 43,0
RN 20 32 62,5
RO 9 16 56,3
RR 0 4 0,0
RS 56 101 55,4
SC a7 65 72,3
SE 5 15 33,3
SP 82 475 17,3
TO 1 11 9,1
Brasil 782 1.950 40,1

*O numero de hospitais que responderam ao formulario de autoavaliagéo foi superior ao nimero de hospitais
cadastrados no CNES.

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2017
Relatério da Autoavaliagdo das Praticas de Seguranca do Paciente
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Figura 1 - Comparativo entre o percentual de hospitais que participaram da autoavaliagdo
em comparagdo com o numero de hospitais com leitos de UTI (CNES/DATASUS/MS, 2016), por

UF e nacional.
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Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2017

Observa-se na Tabela 1 e na Figural que o percentual de hospitais que participaram da
Autoavaliacdo em relacdo ao nimero de hospitais com leitos de UTI, em 2016, é de 40,1%.

No Distrito Federal e em mais 4 estados (Santa Catarina, Espirito Santo, Rio Grande do
Norte e Goias), o percentual obtido para este indicador encontra-se acima de 60% (Tabela

1).
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Quadro 1 - Frequéncia Absoluta e Relativa de conformidade dos critérios avaliados (Brasil,
2016). (n=782)

CRITERIO AVALIADO FREQUENCIA FREQUENCIA
ABSOLUTA (n) RELATIVA (%)

C1. NSP IMPLANTADO. 710 90,7
C2. PSP EM EXECUCAO. 655 83,7
C3. PROTOCOLO DE PREVENGAO DE ULCERAS (LESAO) POR 602 76,9
PRESSAO IMPLANTADO.
C4. PROTOCOLO DE PRATICA DE HIGIENE DAS MAOS 732 93,6
IMPLANTADO.
C5. NUMERO DE LAVATORIOS/PIAS E DISPENSADORES DE 724 92,5

PREPARACOES ALCOOLICAS PARA A HIGIENE DAS MAOS NAS
UTI, DE ACORDO COM AS NORMAS VIGENTES.

C6. PROTOCOLO PARA A PREVENCAO DE INFECCAO PRIMARIA 660 84,3
DE CORRENTE SANGUINEA ASSOCIADA AO USO DE CATETER
VENOSO CENTRAL IMPLANTADO.

C7. PROTOCOLO PARA A PREVENCAO DE INFECCAO DO TRATO 657 84,0
RESPIRATORIO RELACIONADO AO USO DE VENTILACAO
MECANICA IMPLANTADO.

C8. PROTOCOLO DE CIRURGIA SEGURA IMPLANTADO. 574 73,4
C9. PROTOCOLO DE PREVENCAO DE QUEDAS IMPLANTADO. 548 70,0
C10. PROTOCOLO DE SEGURANCA NA PRESCRICAO, USO E 466 59,6

ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS IMPLANTADO.

Cl1l. PROTOCOLO DE IDENTIFICACAO DO PACIENTE 637 81,4
IMPLANTADO.

C12. ADESAO AO PROTOCOLO DE PREVENCAO DE ULCERA 312 36,1
POR PRESSAO.

C13. ADESAO AO PROTOCOLO DE PREVENCAO DE QUEDA. 297 34,3
Cl4. ADESAO A LISTA DE VERIFICACAO DA SEGURANCA 365 422
CIRURGICA (LVSC).

C15. MONITORAMENTO INDIRETO MENSAL DA ADESAO A 395 50,5

HIGIENE DAS MAOS PELOS PROFISSIONAIS DE SAUDE DAS UTI
(CONSUMO DE PREPARACOES ALCOOLICAS: PELO MENOS
20ML/1000 PACIENTE-DIA).

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2017

Destaca-se no Quadro 1, uma maior conformidade aos critérios relacionados a estrutura
(frequéncia relativa 59,6 — 93,6%), quando comparados aos resultados dos indicadores de
processo (frequéncia relativa 36,1- 50,5%).
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Figura 2- Diagrama de Pareto Nacional. Brasil, 2016 (n=782)
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Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2017

De acordo coma Figura 2, os indicadores de processo: C13. Adesao ao protocolo de
prevencao de queda, C12. Adeséao ao protocolo de prevencao de Ulcera por pressao,
Cl4; Adesdao a Lista de Verificacdo da Seguranca Cirtrgica (LVSC) e C15.
Monitoramento indireto mensal da adeséo a higiene das méos pelos profissionais de
saude das UTI (consumo de preparacdes alcodlicas: pelo menos 20ml/1000 paciente-
dia), apresentaram as maiores frequéncias relativas de NAO conformidade,
guando avaliados todos os Formularios de Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca
do Paciente pelos Servicos de Saude com Leitos de UTI enviados a Anvisa.

J& os critérios avaliados que apresentaram o maior numero de conformidades foram:
C4. Protocolo de Pratica de Higiene das Méaos implantado, C1. Nucleo de Seguranca
do Paciente (NSP) implantado, C5. Numero de lavatérios/pias e dispensadores de
preparacoes alcodlicas para a higiene das méos nas UTI, de acordo com as normas
vigentes e C2. Plano de Seguranca do Paciente (PSP) em execucéo.

Este Diagrama apresentado baseia-se no Principio de Pareto, proposto por Vilfredo
Pareto, o qual define que 80% dos problemas sdo causados por 20% das causas, por
isso, o Principio de Pareto também é conhecido como a regra do 80-20 ou a Lei dos
poucos vitais. O Diagrama de Pareto € um grafico de colunas que ordena as

Relatério da Autoavaliagdo das Praticas de Seguranca do Paciente
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frequéncias, da maior para a menor, permitindo a priorizacdo dos problemas, ja que ha
muitos problemas sem importancia diante de outros mais graves. Sua maior utilidade é
a de permitir uma facil visualizacdo e identificacdo das causas ou problemas mais
importantes, possibilitando a concentragao de esfor¢gos sobre os mesmos.

S&o apresentados, a seguir, os Diagramas de Pareto por UF e agrupados de acordo
com as regides geograficas do pais para facilitar a analise das informacgfes contidas
nos Formularios de Autoavaliacédo das Praticas de Seguranca do Paciente preenchidos

pelos NSP dos hospitais com leitos de UTI.

Figura 3 - Diagramas de Pareto - Autoavaliagcdo Nacional das Préaticas de Seguranca do

Paciente. Regido Centro-Oeste, 2016.
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Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA

De acordo com a Figura 3, na Regido Centro-Oeste, os indicadores de processo, adesao ao

protocolo de prevengdo de queda, adesdo ao protocolo de prevencdo de Ulcera (lesdo) por
Relatério da Autoavaliagdo das Praticas de Seguranca do Paciente
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presséo, adesao a Lista de Verificacdo da Seguranca Cirurgica (LVSC) e monitoramento indireto
mensal da adesdo a higiene das méos pelos profissionais de saude das UTI (consumo de
preparacdes alcodlicas: pelo menos 20ml/1000 paciente-dia) apresentaram as maiores

frequéncias relativas de ndo conformidade.

Figura 4 - Diagramas de Pareto - Autoavaliacdo Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente.

Regi&do Nordeste, 2016.
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Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA

De acordo com a Figura 4, na regido Nordeste, os indicadores de processo: adeséo ao protocolo

de prevencao de queda, adesao ao protocolo de prevencao de Ulcera por presséo, adesdo a LVSC

e monitoramento indireto mensal da adeséo a higiene das maos pelos profissionais de salude das

UTI (consumo de preparacfes alcoodlicas: pelo menos 20ml/1000 paciente-dia), apresentaram as
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maiores frequéncias relativas de ndo conformidade, observando-se também uma alta frequéncia
relativa de ndo conformidades para o indicador de estrutura 10: Protocolo de seguranca na

prescricao, uso e administragcao de medicamentos implantado.

Figura 5 - Diagramas de Pareto - Autoavaliacdo Nacional das Préaticas de Seguranca do Paciente.
Regido Norte, 2017.
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Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA

De acordo com a Figura 5, na Regidao Norte, os indicadores de processo: adesédo ao
protocolo de prevencédo de queda, adesao ao protocolo de prevencédo de Ulcera (leséo) por
pressdo, adesédo a LVSC e monitoramento indireto mensal da adesao a higiene das méos

pelos profissionais de saude das UTI (consumo de preparacfes alcodlicas: pelo menos

20ml/1000 paciente-dia),

conformidades, observando-se também uma alta frequéncia relativa de nao conformidade

para o indicador de estrutura 10: Protocolo de seguranca na prescricdo, uso e

apresentaram as maiores frequéncias

administracdo de medicamentos implantado.

relativas de nao
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Figura 6 - Diagramas de Pareto - Autoavaliacdo Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente.
Regido Sudeste, 2017.
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Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA

De acordo com a Figura 6, na Regido Sudeste, os indicadores de processo: adesdo ao
protocolo de prevencédo de queda, adeséo ao protocolo de prevencédo de Ulcera por pressao,
adesdo a LVSC e monitoramento indireto mensal da adesdo a higiene das méaos pelos
profissionais de saude das UTI (consumo de preparac¢des alcodlicas: pelo menos 20ml/1000
paciente-dia), apresentaram as maiores frequéncias relativas de nao conformidades,
observando-se também uma alta frequéncia relativa de ndo conformidade para o indicador de
estrutura 10: Protocolo de seguranca na prescricdo, uso e administracdo de medicamentos

implantado, assim como ja destacado para as Regifes Nordeste e Norte.
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Figura 7 - Diagramas de Pareto - Autoavaliacdo Nacional das Préaticas de Seguranc¢a do Paciente.
Regido Sul, 2017.
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Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA

Na Figura 7, podemos avaliar que, na Regido Sudeste, os indicadores de processo: adesao ao
protocolo de prevencdo de queda, adesdo ao protocolo de prevencdo de Ulcera (lesdo) por
pressdo, adesao a LVSC e monitoramento indireto mensal da adeséao a higiene das maos pelos
profissionais de saude das UTI (consumo de preparacdes alcodlicas: pelo menos 20mli/1000

paciente-dia), apresentaram as maiores frequéncias relativas de ndao conformidade.

Um ponto importante a ser destacado é a discrepancia entre as conformidades para os
indicadores de estrutura (59,6%-93,6%) e os de processo (34,3% - 50,5%). De uma maneira
geral, os indicadores de processo apresentaram menor frequéncia relativa de conformidade,
sobressaindo a alta adeséo a implantagédo dos protocolos de prevencédo de Ulceras (leséo) por

pressdo (76,9%), de pratica de higiene das maos (93,6%), de cirurgia segura (73,4%) e
Relatério da Autoavaliagdo das Praticas de Seguranca do Paciente
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prevencdo de quedas (70%), porém com baixa frequéncia relativa de conformidade para a
aplicacdo dos mesmos protocolos e monitoramento indireto mensal da adeséao a higiene das
maos pelos profissionais de saude das UTI (Consumo de Preparacdes Alcodlicas: pelo menos
20 ml/1000 paciente-dia (50,5%).

Quando se analisa as nao-conformidades aos indicadores de praticas de seguranca por regiao,
os resultados sdo semelhantes aos dados nacionais, com maior frequéncia relativa de nao
conformidade para os indicadores de processo: adesao ao protocolo de prevencao de Ulcera
(lesdo) por pressdo, adesdo ao protocolo de prevencdo de queda, adesdo a LVSC e
monitoramento indireto mensal da adesao a higiene das maos pelos profissionais de salde das
UTI (consumo de preparacdes alcoolicas: pelo menos 20ml/1000 paciente-dia), em todas as
regides, observando-se também um alta frequéncia relativa de ndo conformidade para o
indicador de estrutura 10: Protocolo de seguranca na prescricdo, uso e administracdo de

medicamentos implantado, nas regides nordeste, norte e sudeste .

Lista de hospitais participantes

A relacdo dos hospitais com leitos de UTI adulto classificados como de alta adesao as praticas

de seguranca do paciente é apresentada, por UF, no ANEXO II.

Cabe ressaltar que a participacao dos hospitais com leitos de UTI adulto nesta avaliacdo néo
foi obrigatdria. Assim, somente constam na lista de alta adesao as praticas de seguranca deste
Relatério, aqueles estabelecimentos de saude que preencheram o Formulério Nacional de
Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente pelos Servicos de Saude com
Leitos de UTI” e que obtiveram conformidade alta aos indicadores de estrutura e processo
avaliados (67%- 100% de conformidade)®, de acordo com as respostas enviadas pelos préprios
servicos de saude.

Relatério da Autoavaliagdo das Praticas de Seguranca do Paciente
em servigos de saude — 2016.
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VI. CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados obtidos neste Projeto de avaliagdo das Praticas de Seguranca do Paciente,
conduzido pela Anvisa apds o primeiro ano de implantagcdo do Plano Integrado para a
Gestdo Sanitaria da Seguranca do Paciente em Servicos de Saude - Monitoramento e
Investigacdo de Eventos Adversos e Avaliacdo de Praticas de Seguranca do Paciente®,
evidenciaram que ainda é necessario empenho, por parte do Sistema Nacional de Vigilancia
Sanitaria (SNVS), em busca de uma maior adesdo as praticas de seguranca, pelos

hospitais com leitos de UTI adulto.

As fragilidades observadas foram especialmente aquelas concernentes a uma menor
conformidade aos indicadores de processo previstos no Formulario Nacional de
Autoavaliacdo das Préaticas de Seguranca do Paciente pelos Servicos de Saude com
Leitos de UTI’. Assim, devem ser priorizadas acdes de seguranca do paciente, pelos
servicos de saude e pelo SNVS, voltadas para o estimulo as praticas de implantacédo dos
protocolos de prevencédo de Ulceras (lesdo) por pressao, de pratica de higiene das maos,
de cirurgia segura e prevencao de quedas, com o foco na melhoria da qualidade e da

seguranca do paciente nos servicos de saude do pais.

Ressalta-se que a realizacao de ciclos avaliativos pelos servicos de saude brasileiros ainda
€ incipiente, e portanto, esse tipo de experiéncia torna-se um grande desafio em especial
guando se trata de uma avaliacdo das praticas de seguranca do paciente de abrangéncia

nacional. Assim, para analisar as informacfes contidas nesse Relatorio € importante

salientar alguns aspectos.

Este diagnostico nacional foi baseado em um instrumento de autoavaliacdo, desta forma,
como é proprio dos processos em que nao ha um avaliador aplicando o questionario dentro
dos estabelecimentos ndo se pode afirmar que as respostas refletem a realidade da pratica
de seguranca dos servi¢os participantes. Outro fator que merece destaque € que este foi

um trabalho coordenado pelo SNVS, que € responsavel pela regulacdo da prestacdo de
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servicos oferecidos pelos servicos de saude. Assim, as respostas positivas aos critérios
avaliados, de uma forma geral, podem ter ocorrido devido ao fato de os profissionais
respondentes temerem algum tipo de punicdo caso os critérios fossem mal avaliados,
apesar de se ter aclarado desde a disponibilizacdo do instrumento de Autoavaliagdo,que

este ndo era o objetivo dessa avaliacéo.

Ainda, quanto a possibilidade de generalizacdo das estimativas de conformidade dos
critérios avaliados, mesmo com uma boa adesao as praticas de seguranca pelos hospitais
com leitos de UTI adulto, ndo se pode afirmar que as estimativas, de fato, revelam o real
nivel de adesédo as praticas de seguranca do paciente em todos os servigos de salude com
leitos de UTI adulto do Brasil, pois somente foram avaliadas as respostas dos servi¢cos de

saude que se dispuseram a participar voluntariamente dessa autoavaliacao.

Conclui-se que este trabalho consistiu em um passo fundamental para o avanco da
avaliacdo das praticas de seguranca do paciente em servicos de saude do pais que
possuem leito de UTI, principalmente porque a maioria dos estados do pais participaram
ativamente de todo o processo. Espera-se que nas proximas avaliacdes a adesdo ao
preeenchimento do Formulario Nacional de Autoavaliacdo das Préaticas de Seguranca
do Paciente pelos Servigcos de Saude com Leitos de UTI , seja mais elevada, induzida
pela maior conscientizacdo da importancia da realizacao desse tipo de processo avaliativo
para auxiliar o planejamento das a¢des anuais voltadas a Seguranca do Paciente, pelos
servicos de saude e pelas Coordenacfes Estaduais/Distrital dos Nucleos de Seguranca do
Paciente da vigilancia sanitaria (VISA — NSP), um ponto fundamental para o sucesso na

prevencao de danos aos pacientes em nosso pais.

Para tanto, sabe-se que é fundamental que os servicos de saude recebam um retorno sobre
guais sao as oportunidades de melhoria que estes servicos devem trabalhar neste periodo
entre as avaliagcOes (auditoria e feedback) para que os resultados da avaliagdo do ano de

2017 sejam ainda mais motivadores.
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ANEXO |

FORMULARIO DE AUTOAVALIACA0 DAS PRATICAS DE SEGURANCA DO PACIENTE - ACRE

Este formulirio destina-se a Autoavaliagdo das Praticas de Seguranca do Paciente que deve ser implementadas pelos servicos de saude com leitos de UTT e Centro Ciraugico.

O montoramento das priticas de seguranca estd contextualizado no Plano ntegtado pasa a Gestio Sanitdria da Seguranca do Paciente em Servigos de Saide - Monitoramento e Investigagio de Eventos Adversos ¢ Avaliacio de Priticas de
Seguranca do Pactente (http/www?0.anvisa,gov.br/segurancadopaciente/fudex php/legislacao/itemy/plano-integrado-para-a-gestao-sanitavia-da-seguranca-do-paciente-em-servicos-de-saude)

Tnieialmente, serd adatado o método de Autoavaliagio das Praticas de Seguranga do Paciente, que deve ser realizada amalmente pelo servigo de satde.

A avalizgio de préticns de seguranga pode ocotrer mediante a andlise de 13 indicadores de estrufura ¢ processo, baseados na RDC . 36/2013 (http: lwwnw20.anvisa. gov brisegurancadopacientefindex php/legislacao) que institu agdes de
Seguranga do Paciente em Servigos de Saide. A descrigio das fichas dos indicadores de priticas de seguranga em servigos de safide pode ser visualizada no Plano ntegrado pasa a Gestio Sanitiria da Seguranga do Paciente em Servigos de Saide,

Antes de proceder ao preenchimento do fomlirio de Autoavaliagio das Préticas de Seguranga do Pactente, solicitamos que lefa afentamente as “Orientacdes para Preenchimento do Foruulario. Informamos também, que no preenchimento
do Formulirio deve ser anexada a planlha excel padronizada ¢ ifitulada “Plauilhia de conformidade de indicadores de processo - Praticas de seguranca do paciente”, Os dois arquivos podem ser acessados através do
link: htp:/fwww20.auvisa.gov.bu/segurancadopaciente/index,plp/publicacoesitem/orientacoes-formulario-e-planilha-de-conformidades

Atenciosamente,

Geréncia de Vigilancia e Monitoramento em Servicos de Saide - GVIMS
Geréncia Geral de Teenologia em Servios de Saide - GGTES

Agéncia Nacional de Vigllancia Sanitiria - Auvisa

avims(@amvisagovhr

* Preenchimento Obrigatdrio

Atencio: nos campos marcados com 'Visivel ao piiblico’ no devem ser colocados dados de sua intimidade e privacidade.
(Clique aquiem caso de dividas relativas a este formulario,
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* reenchimento Oriatoro
Atencio:nos campos mcadoscom Vel o piblicynao devem s colocados dado desua ntnidade e rivacidade.
Cliue aguiemcas d dividas eltivas a e formmlir,

DADOS DA MUACEO
Nome Completo do Respansavelpela Avalaci:

Emaldo ko de Sequranga o Pacnte:

DADOS DO SERVICODE SAUDE AVALIADO
Eetado

1
CHES- CADASTRONACONALF ESTABEECTYENTOS 0 SADE:
None doserinde saide:

Nimero Ttalde etos doHosptal

Nimero de ko de T ADULTO:
o e el s T it o

Ninerde s e T EDLATRIC
fomar o et el s T et et o o,

Nimerodektos de UT NEORATAL:
o et ol s T entl eitetes o,

1 PRATICAS DE SEGURANCA DO PACENTE - NICADORES D STRUTRA

1.0SERVICODE SHUDE POSSUINDCLEO SEGURANCA DO PACTENTE (1) T
Sequno At 42 RDC 3505320 onanctpacenteindes g e, oo enic g s e constvio ke egwran o Pcete ) nomeara s conpoic, oend s memos ot esoniac o it et s seurng Cpc
il
hi
LOSERVICODE SAUDE PSSU10PLANO D SEGURANCA DO PACTENTE (P5F) EN X E{UC.EO?
Send i Y oAt 76 O 357253 (2 i coeguonedopacetsde g egtaan)cmpte s APl et g ez o Pl equnc o Pt (FS)emsenics G sl
il
hio

3.0SERACODE AL OSLT0RCTOCOLDDE REENCAO 0 LERAS Lk PORESSO LATADEY:
0 ool e e pr s st dipone ety oL gon b sguancdgacint o gh bl em

(£ POF{IERSaL,

il
lio
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4 (SERVICODE EM'IDE POSSU1 0 PROTOCOLODEPRATICA DE HIGIENE DAS HACS HPLANTADOY
(ot par rtic e iensca s etadspovel e e 20 i v surncdgacente e g8 publicacoes e e dasmcs cegony =176
i
D
5, 0SERVICODE SHUDEPOSSUT ONUNERODE lA‘JAT{')RIOS[PIASE DISPENSADIORES DE PREPAMC@ESM{O()U[ASPARM HIGIENE DAS MASNAS UTEDEACORDO COM AS NORMAS VIGENTES?
Consderar s noma vientes: ROC o, 402010 & ROC P, 502002, dspoves e et 20 v gonSeqwrancdopacete e ph il
i
o
6.0 SERVICO DE SHUDE POSSLTO PROTOCOLOPARA A PREVENLEO 0E IHFE[LEO PRINARCA D CORRENTESANGUIMEA ASGOCTADA O S0 DE CATETER VNS0 CENTRALIHPLANTADO?:
A e v Frecade e prim G et sagune assocada a0 Lo d e venos centl st doponves e 2 s v equrncacopacent s doumentog e L NeddasPrevncan RSaude

i
D
T.0SERVICODE SH{DE POSST 0 ROTOCOLO PARAA PREVENQN\O 0t INFECQN\O DO TRATORESFIRATORIORELACKONADO A0 US0DE VENTILACKO MECANICA THPLANTADO?
K et v e deecc bt et el acine a s e el mecinc et lponvls e e o2 .o segurncatopacint s documentog oo Lo MedsPrencan R Saude i

i
o
B.0SERVICODE SH{DF POSS 0 ROTOCOLODFCIRRGEA SEGURA HPLANTADY
( ool it Ciiz Seur st ponvel em: e 2o Seurancdopacete o plcacnes e profocl- Bz sequalateony =17
i
o
9,05ERVICODE SHUDE POSST 0 ROTOCLODF PREVENCKO OF QUEDAS THPLANTADO?
( rotcolopar e de queces st dponve e s 2., ow b egurncadhgacente o ulcacos e reenca e
i
D
10.05ERVICODE SAL0E POSSUTOPROTOCOLODE SEGURANCA NA PRES(RIQ‘O; S0 ADMINISTRM;EO DE MEDICAMENTOS IMPLANTADD?
(ool Frotcol G squrgana e, s & acminetrga de meicamentos e cspoe e, bkt o2 s vl egurancadopcent e ghp ublcacoes e surca e i rca e medcamentos
i
(
11,0SERVICODE SHUDE POSST O PROTOCOLD IDENTIFICALEO 00 PACTENTE TMPLANTADQ?
(ool praHentfiach oo Pcent e dspoe e Bty 2. vl segurncadopacent e b udhcaces e o gt
i
D
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I PRATICS DESEGURANCADOPACIENTE - KDIADDRES D PROCESSD

12 Confornidade para cera ot pessao;
It e asu) o st e il ol s, e s st pto e precimentedn o oo e s en: e 20 go ettt bl et e gl
dconfomidades, 0 rtucl s Frevenc \cerapur Tein et d\spumue\em hﬂpffwv'Zﬂanwsagwb{seg dupauetfd o bl e poe e

13, Confornidade para o iscode queda;

Indicr o ot s sl respota afimatvs par il G i queda, g e e sl  rontuaiog & pesnchimentn d P g confomidac  dicadoes O poces e 20 i vl guracagacente e, hp bl coes e ietaces omulenioe i 6
onfomidates O Fotoa gara P & Qe et cson'elem: e 20 s ol segurncapacetene g ublicacos e e -t

14, Confornidade para a aplicaco daListade Veificagio da Sequranca Cirﬁrgica (LVS{)
Ind\ta ota\[ 1euasu\utu)dere5 oot i alcachnda LVSC, egur oo prm sl protuios & preenchiment d Pl o conornidad:  ccadoes o proceso e e 20 amis ol squrancapacientne i pblcacos e wetecos-omi-& e e cofomitades 0
Ttoclo paa ugaSegur st ciponivel em. {{m’MUanwsa qsequncatpacients nde gt publcacoestmrtocelofe-Gngasequa ey =175

Planla de conformidade;
nesara e decofomid dincadores G proces - Prtices e eguanca dopacete deidmente prssncic,sontel e P 2 gos b securancadopcint fnde o pulccoes e et Sl ge<onfmidids

Excaber i | Nt i ekconey

15, REALTADD 0 MONTTORAMENTO INDIETO MENSALIA ADESAO & IGTENEDAS MAOSPELOS PROFISSTONATS DE SACDE DASTT (CONSUMODE PREPARAC()ESMCOOUCAS: PELQ MENQS 20ML/ 1000 PACTENTE-DLA)?
S el do consmn o pregarag i alcodlic o enado mensalmente G/ GETESANVISA, sl o "SI, EHNTADD) PARA & ANVTS e nete co i os nimero G egito ot do s imos s geraos el Form, S vesuad oo conumo g prearac alodica o enado menslentean e,
ainle 2 0pc "5, EEMVIADO PARA 0 ESTADOY, O Frotcolnpar Pric G Heneda s et cspoivel e e oo 20 anis v fsequrancadopacientndec g pblcacoes e e dzsmsetegoy o=,

{1, EAVIDD PARA A ANVTSA
1]
Regitro n de Profocalo ;.

Regitro e Profocalo 2

Regitro e Profocale

Avancar

Cligue aquiemcaso de dividas relatvas & este formuli,
Figina 1de 2
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ANEXO Il

Lista de Hospitais que apresentaram Alta Adesao as Praticas de Seguranca segundo
a Autoavaliacédo das Praticas de Seguranca do Paciente — 2016.

A participacdo dos hospitais brasileiros com leitos de UTI adulto nesta avaliagdo néo foi
obrigatoria. Assim, somente constam nesta lista de alta adesdo as praticas de seguranca
aqueles estabelecimentos de saude que preencheram o Formulario Nacional de
Autoavaliacdo das Praticas de Seguranca do Paciente pelos Servicos de Saude com
Leitos de UTI e que obtiveram conformidade alta aos indicadores de estrutura e processo
avaliados (67%- 100% de conformidade), de acordo com as respostas enviadas pelos proprios

servicos de saude.

NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Hospital da Crianca lolanda Costa e | 2000385 Rio Branco
Silva — HCICS

Hospital Santa Juliana — HSJ 2002078 Rio Branco

Dados nao encaminhados para a Anvisa

Dados nao encaminhados para a Anvisa

Dados ndo encaminhados para a Anvisa

NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Hospital Regional Dantas Bido 2487438 Alagoinhas
Hospital Sdo Rafael 0003808 Salvador
Hospital Portugués 0004251 Salvador
Hospital Alayde Costa 7160488 Salvador
Hospital da Cidade 2384582 Salvador
Cardio Pulmonar 3814378 Salvador
Hospital Geral de Vitéria da | 2402076 Vitéria da Conquista
Conguista

NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Hospital do Coracéo do Cariri 4010868 Barbalha
Hospital Geral de Brejo Santos 2480646 Brejo Santos
Hospital e Maternidade Dom | 2415488 Crato
Francisco de Assis
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Hospital Distrital Dr. Fernandes | 2528843 Fortaleza
Tavora
Hospital e Maternidade | 3053687 Fortaleza
Gastroclinica
Hospital Geral Waldemar Alcantara | 2785900 Fortaleza
Hospital Monteklinikum 3055426 Fortaleza
Hospital S&o Camilo Cura Dars 2611686 Fortaleza
Hospital S&o Carlos 3189546 Fortaleza
Hospital Uniclnic 3047091 Fortaleza
Instituto do Céncer do Ceara 2723220 Fortaleza
Hospital Santa Casa de Misericordia | 2651394 Fortaleza
de Fortaleza
Maternidade Escola Assis | 2481286 Fortaleza
Chateaubriand
Hospital Regional do Cariri 6779522 Juazeiro do Norte
Hospital do Coracdo Pe José | 2425300 Sobral
Linhares
Hospital Regional Norte 6848710 Sobral
DISTRITO FEDERAL
NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Rede DOR S&o Luiz - Hospital do | 5027438 Brasilia
Coracao do Brasil
Hospital Santa Luzia 3005402 Brasilia
Rede D'Or Sado Luiz — Hospital | 3019608 Brasilia
Santa Helena
Hospital de Base do DF 0010456 Brasilia
Hospital Universitario de Brasilia 0010510 Brasilia
Hospital Santa Lucia 2815966 Brasilia
Hospital Pronto Norte 3019616 Brasilia
SARAH Brasilia 2673916 Brasilia
Hospital Materno Infantil de Brasilia | 0010537 Brasilia
Hospital Regional da Asa Norte 0010464 Brasilia
Hospital Ortopédico e Medicina | 6243495 Brasilia
Especializa - Home
Hospital Alvorada Brasilia 6921434 Brasilia
Instituto de Cardiologia do Distrito | 3276678 Cruzeiro
Federal
Hospital S8o Mateus 6730914 Cruzeiro
Hospital das Forcas Armadas 0010561 Cruzeiro
Hospital Regional do Gama 0010472 Gama
Hospital de Forca Aérea de Brasilia | 5927579 Lago Sul
Hospital Daher Lago Sul 3009939 Lago Sul
Hospital Brasilia 3048551 Lago Sul
Hospital Regional de Santa Maria 5717515 Santa Maria
Hospital Anchieta LTDA 3030121 Taguatinga
Hospital Santa Marta 2649497 Taguatinga

ESPIRITO SANTO

NOME DA INSTITUICAO | CNES [ MUNICIPIO
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Hospital Unimed Sul capixaba 2548127 Cachoeiro de Itapemirim
Hospital Evangélico de Cachoeiro | 2547821 Cachoeiro de Itapemirim
de Itapemirim
Hospital Meridional 2494450 Cariacica
Hospital e Maternidade Séao | 3340503 Cariacica
Francisco de Assis S/A
UNIMED Noroeste Capixaba - |5939712 Colatina
Cooperativa de Trabalho Médico
Hospital Francisco de Assis 7557523 Guarapatri
Hospital Metropolitano S/A 2547058 Serra
Vitéria Apart Hospital SA 3450198 Serra
Hospital Estadual Dr. Jayme Santos | 7257406 Serra
Neves
Hospital Evangélico de Vila Velha 2494442 Vila Velha
Vila Velha Hospital 5417139 Vila Velha
Hospital Praia da Costa 3421597 Vila Velha
Hospital Estadual Central 6559131 Vitéria
AFECC - Hospital Santa Rita de | 0011738 Vitoria
Cassia
Clinica de Acidentados de Vitéria 2705591 Vitoria
Hospital Estadual de Urgéncia e | 7621442 Vitéria
Emergéncia
GOIAS
NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Hospital de Urgéncias de Anapolis- | 3771962 Anapolis
HUANA
Clinica Santa Ménica 2589532 Aparecida de Goiania
Hospital de Urgéncias de Aparecida | 5419662 Aparecida de Goiania
de Goiania - HUAPA
Hospital S&o Nicolau 2442620 Catalao
Centro Médico Municipal Serafim de | 2535556 Jatai
Carvalho
Hospital Sagrado Coracao de Jesus | 2442019 Neropolis
MARANHAO
NOME DA INSTITUI(;AO CNES MUNICIPIO
Hospital das Clinicas 3008045 Imperatriz
Hospital S&o Domingos 2308665 Sao Luis
UDI Hospital 2309149 Sao Luis
Instituto Maranhense de Oncologia | 2697696 Sao Luis

MATO GROSSO

Dados ndo encaminhados para a Anvisa

MATO GROSSO DO SUL

NOME DA INSTITUICAO | CNES | MUNICIPIO
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Clinica de Campo Grande SA 2599856 Campo Grande
Fundacdo Servicos de Saude de | 0009725 Campo Grande
Mato Grosso do Sul — Hospital
Regional
Hospital Unimed 3018903 Campo Grande
Proncor Unidade Cardiorespiratoria | 2599848 Campo Grande
Hospital Universitario da | 2710935 Dourados
Universidade Federal da Grande
Dourados

MINAS GERAIS
NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Biocor Instituto 2695634 Belo Horizonte
GESTHO — Gestéo Hospitalar S/A | 0027979 Belo Horizonte
Hospital das Clinicas da UFMG 0027049 Belo Horizonte
Maternidade  Unimed  Unidade | 3702693 Belo Horizonte
Grajau
Hospital Evangélico de Belo | 0026808 Belo Horizonte
Horizonte
Hospital Felice Rosso 0026859 Belo Horizonte
Hospital Julia Kubitschek 0027022 Belo Horizonte
Hospital Lifecenter 3314014 Belo Horizonte
Hospital Luxemburgo 2200457 Belo Horizonte
Hospital Metropolitano  Odilon | 2192896 Belo Horizonte
Behrens
Hospital SOCOR S/A 0026824 Belo Horizonte
Hospital UNIMED - Unidade | 6437745 Belo Horizonte
Contorno
Instituto de  Previdéncia  dos | 6575560 Belo Horizonte
Servidores do Estado de MG -
Hospital Governador Israel Pinheiro
HGIP
Maternidade Hospital Octaviano | 0027871 Belo Horizonte
Neves
Santa Casa de Misericérdia de Belo | 0027014 Belo Horizonte
Horizonte  (Hospital Central -
Emydio Germano)
Santa Casa de Misericérdia de Belo | 7166966 Belo Horizonte
Horizonte (Hospital Sdo Lucas)
Hospital UNIMED BH - Unidade | 2126451 Betim
Betim
Hospital de Cataguases 2098911 Cataguases
Hospital Santa Rita 2154757 Contagem
Hospital Maternidade Sao Lucas 2127881 Extrema
Hospital Marcio Cunha 2205440 Ipatinga
Hospital Nossa Senhora das Dores | 2215586 Itabira
Hospital Escola de Itajuba 2208857 Itajuba
Santa Casa de Misericordia de | 2127687 Itajuba

Itajuba
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Instituto de Clinicas e Cirurgias de | 3013588 Juiz de Fora
Juiz de Fora LTDA (Hospital Monte
Sinai)
Santa Casa de Misericordia de Juiz | 2153882 Juiz de Fora
de Fora
Fundacao de Saude Dilson Godinho | 2219646 Montes Claros
— Hospital Dilson Godinho
Irmandade de Nossa Senhora das | 2149990 Montes Claros
Mercés de Montes Claros
Fundacdo Cristiano Varella —|2195453 Muriaé
Hospital do Cancer de Muriaé
Instituto Materno Infantil de Minas | 2115891 Nova Lima
Gerais (Hospital Vila da Serra)
Santa Casa de Misericordia de | 2775999 Passos
Passos
Fundagdo Hospitalar Dr Moises | 2119528 Pirapora
Magalhées Freire
Hospital Santa Lucia — Hospital do | 2129566 Pocos de Caldas
Coracao
Hospital Santa Rosalia 2208172 Teofilo Otoni
Fundacao Hospitalar Sdo Sebastido | 2760657 Trés Coracbes
Associacdo Beneficente Catdlica | 2195437 Uba
(Hospital Santa Izabel)
Sociedade Educacional Uberabense | 2195585 Uberaba
UNIUBE - Clinicas Integradas
Hospital Universitario Mario
Palmerio
Hospital Santa Clara 2151871 Uberlandia
Hospital Santa Genoveva 2151812 Uberlandia
PARA
Dados nao encaminhados para a Anvisa
PARAIBA
Dados nao encaminhados para a Anvisa
PARANA

NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Hospital do ldoso Zilda Arns 6388671 Curitiba
Hospital da Policia Militar 5310350 Curitiba
Hospital das Nacdes 3005593 Curitiba
Hospital do Trabalhador 0015369 Curitiba
Hospital Erasto Gaertener 0015644 Curitiba
Hospital Marcelino Champagnat 6878318 Curitiba
Hospital Nossa Senhora das Gracas | 0015318 Curitiba
Hospital Pilar 3000885 Curitiba
Hospital Santa Cruz 3000869 Curitiba
Hospital Universitario Cajuru 0015407 Curitiba
Hospital Vita Batel 3371980 Curitiba
Hospital Instituto de Neurologia 3160408 Curitiba
Hospital Vita Curitiba 3000850 Curitiba
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Hospital Santa Casa 2783789 Irati
Hospital e Maternidade Santa Rita | 2743469 Maringa
Hospital Bom Jesus 2686791 Ponta Grossa
Hospital Universitario Regional 6542638 Ponta Grossa
dos Campos Gerais
Hospital Cardiologico Costantini 6577385 Sao José dos Pinhais
PERNAMBUCO
NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Hospital Esperanca Olinda 2344807 Olinda
Hospital Miguel Arraes 6431569 Paulista
Hospital Esperanca S.A Filial Sdo | 3374599 Recife
Marcos
Hospital Esperanca S.A 2355906 Recife
Hospital Memorial Sdo José 2517140 Recife
Hospital UNIMED Recife | 5540739 Recife
Hospital Universitario Oswaldo Cruz | 0000477 Recife
Hospital UNIMED Recife 11| 6962831 Recife
Hospital Getulio Vargas 2802783 Recife
Hospital Bardo de Lucena 2427427 Recife
Hospital Santo Amaro — Santa Casa | 2777460 Recife
de Misericordia do Recife
Hospital Metropolitano Oeste | 6908268 Recife
Pelbpidas Silveira
IMIP Recife
PIAUI
NOME DA INSTITUIC}AO CNES MUNICIPIO
Hospital Getulio Vargas 2726971 Teresina
Hospital S&o Marcos 2726998 Teresina
RIO DE JANEIRO
NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
SES RJ Hospital Estadual Roberto | 2696932 Araruama
Chabo
Clinica Pediatrica dos Lagos (Clipel) | 5852870 Cabo Frio
Sociedade Portuguesa de | 2287250 Campos dos Goytacazes
Beneficéncia de Campos
Santa Casa de Misericordia de | 2287382 Campos dos Goytacazes
Campos
Hospital Municipal Moacyr | 6007317 Duque de Caxias
Rodrigues do Carmo
Hospital de Clinicas Mario Lioni 3014681 Duque de Caxias
Hospital S&o José do Avai 2278855 Itaperuna
Hospital Estadual Vereador | 5478898 Nilépolis
Melchiades Calazans
Clinica Materno Infantii Domingos | 5073898 Nilépolis
Lourenco
Hospital Fluminense 3594432 Nliterdi
Hospital Estadual Azevedo Lima 0012521 Niteroi
Hospital Santa Teresa 2275635 Petropolis
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UNIMED Petropolis Cooperativa de | 3972976 Petrépolis
Trabalho Médico

Hospital Unimed Resende 7149328 Resende
Clinica Mater Dei de Rio das Ostras | 3193993 Rio das Ostras
Hospital Samaritano Botafogo 7317530 Rio de Janeiro
Hospital Oeste D"Or 7659415 Rio de Janeiro
Hospital Esperanca S.A. 7458940 Rio de Janeiro
Hospital Naval Marcilio Dias 5158044 Rio de Janeiro
Hospital Pro Cardiaco - ESHO - | 3187837 Rio de Janeiro
Empresa de Servigos Hospitalares

Hospital Norte D"Or de Cascadura | 6681573 Rio de Janeiro
S.A.

Hospital Estadual de Transplante, | 7185081 Rio de Janeiro
Cancer e Cirurgia Infantil

Hospital Copa D" Or 3005992 Rio de Janeiro
Hospital Badim 3048721 Rio de Janeiro
Casa de Saude Séo José 2271443 Rio de Janeiro
Hospital Unimed Rio 7251491 Rio de Janeiro
Hospital Municipal Herculano | 2270390 Rio de Janeiro
Pinheiro

Hospital Rio Laranjeiras 5409063 Rio de Janeiro
Hospital Israelita Albert Sabin 3603539 Rio de Janeiro
Hospital Pasteur 7421710 Rio de Janeiro
Hospital Municipal Lourenco Jorge | 2270609 Rio de Janeiro
Hospital Di Camp 3013146 Rio de Janeiro
Hospital Estadual Getulio Vargas 2270234 Rio de Janeiro
Hospital S&o Vicente de Paulo 7859341 Rio de Janeiro
Fundacéo Bela Lopes de Oliveira 2273497 Rio de Janeiro
MS Hospital Federal do Andarai 2269384 Rio de Janeiro
Hospital Geral de Ipanema 2269775 Rio de Janeiro
Hospital Samaritano Barra 7642415 Rio de Janeiro
Hospital Vitoria 7642423 Rio de Janeiro
Instituto Estadual do Cérebro Paulo | 7267975 Rio de Janeiro
Niemeyer

Hospital de Iraja 3058212 Rio de Janeiro
Hospital Maternidade Santa Lucia 6878865 Rio de Janeiro
Instituto Nacional de Cardiologia 2280132 Rio de Janeiro
Centro de Transplante de Medula | 2273454 Rio de Janeiro
Ossea

Hospital Federal da Lagoa 2273659 Rio de Janeiro
Hospital Universitario Clementino | 2280167 Rio de Janeiro
Fraga Filho

Hospital Central do Exército 6753469 Rio de Janeiro
Hospital da Mulher Heloneida | 6518893 Sao Joao de Meriti
Studart

Hospital S&o José 2292386 Teresopolis
Hospital Vita Volta Redonda 0026050 Volta Redonda
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Hospital Unimed Volta Redonda | 6635148 | Volta Redonda

RIO GRANDE DO NORTE

NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Centro de Oncologia e Hematologia | 2410265 Mossoré
de Mossoro
Maternidade Escola Januario Cicco | 2409208 Natal
Hospital Natal Center 2656930 Natal
Hospital Unimed 3649563 Natal
Hospital Anténio Prudente 2654024 Natal
Hospital Central Pedro Germano | 2679469 Natal
(Hospital de Policia)

RIO GRANDE DO SUL
NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Irmandade Santa Casa de Caridade | 2248328 Alegrete
de Alegrete
Hospital Universitario Canoas - Mae | 3508528 Canoas
de Deus
Associacado Cultural e Cientifica Virvi | 2223562 Caxias do Sul
Ramos
Hospital Geral de Caxias do Sul 2223538 Caxias do Sul
Hospital Saude LTDA 2223597 Caxias do Sul
Hospital Santa Terezinha de | 2707918 Erechim
Erechim
Hospital da Caridade de Erechim 2249472 Erechim
Hospital Unimed Noroeste RS 3506959 ljui
Hospital Bruno Born 2252287 Lajeado
Hospital Unimed Vale do Cai 2227959 Montenegro
Unimed Vale do Sinos Sociedade | 3213943 Novo Hamburgo
Cooperativa de Trabalho Médico
Ltda
Hospital S&o Vicente de Paulo 2246988 Passo Fundo
Hospital Ana Nery 2255936 Santa Cruz do Sul
Hospital Regional Unimed Missdes | 7151888 Santo Angelo
Hospital lvan Goulart 2248298 Séo Borja
Sociedade Beneficente | 2232154 Sapiranga
Sapiranguense
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Hospital Fundacdo Hospitalar de | 2232162 Sapucaia do Sul
Sapucaia do Sul
RONDONIA
NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Hospital Unimed de Rondonia 6205224 Porto Velho
Centro de Medicina Tropical de | 2493853 Porto Velho
Rondonia
Hospital de Base Dr. Ary Pinheiro 4001303 Porto Velho
Hospital do Coracéo de Rondobnia 5084415 Porto Velho
Complexo Hospitalar Central 2515431 Porto Velho
RORAIMA
Dados ndo encaminhados para a Anvisa
SANTA CATARINA

NOME DA INSTITUIC}AO CNES MUNICIPIO
Hospital Regional de Ararangua 2691515 Ararangua
Fundacao Hospitalar de Blumenau | 2558254 Blumenau
Associacdo Congrecdo de Santa | 2558246 Blumenau
Catarina - Hospital Santa Isabel
Hospital Santa  Catarina de | 2522101 Blumenau
Blumenau
Hospital Santa Cruz de Canoinhas | 2491249 Canoinhas
Hospital Unimed Chapeco 2537397 Chapeco
Beneficéncia Camiliana do Sul — | 2303892 Concordia
Hospital S&o Francisco
Hospital Sdo José - Sociedade | 2758164 Criciima
Literaria e  Caritativa  Santo
Agostinho
Hospital Unimed Criciima 5712068 Criciima
Fundacao Hospitalar de Curitibanos | 2302101 Curitibanos
SOS Cardio Servicos Hospitalares | 3327337 Florianépolis
Casa de Saude Sao Sebastiao 3534723 Florianopolis
Hospital Florian6polis 0019305 Florianépolis
Fundacao Universidade do Oeste de | 2560771 Joacaba
Santa Catarina
Hospital Municipal S&o José 2436469 Joinville
Associacdo Beneficente Evangélica | 2521385 Joinville
de Joinville
Hospital Regional Hans Dieter | 2436450 Joinville
Schmidt
Centro Hospitalar Unimed 2521431 Joinville
Hospital S&o Vicente de Paulo 2379333 Mafra
Sociedade Beneficente Hospitalar | 2538180 Maravilha
Maravilha
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FUSAVI-Fundacdo Saude Alto Vale | 2568713 Rio do Sul
Itajai- Hospital Regional
Hospital Nossa Senhora da | 2491710 Tubaréo
Conceicdo- Tubaréo
Hospital Socimed 3061388 Tubarao
Hospital Regional S&o Paulo 2411393 Xanxere

SAO PAULO
NOME DA INSTITUICAO CNES MUNICIPIO
Hospl_tal Estadual Americo 6164366 Américo Brasiliense
Brasiliense
Hospital Unimed Aracatuba 3366219 Aracatuba
Hospital S&o Paulo — Unimed 3625087 Araraguara
Araraquara
Hospital Unimed Bauru 2790661 Bauru
Hospital de Base de Bauru 2790556 Bauru
Hospital Estadual de Bauru 2790602 Bauru
Hospital de Cllnlca§ da Universidade 2079798 Campinas
Estadual de Campinas
Hospital Vera Cruz de Campinas 2078376 Campinas
Hospital Escola Emilio Carlos 2089335 Catanduva
Hospital Padre Albino 2089327 Catanduva
Hospital Regional de Cotia 2792141 Cotia
Hospital e Maternidade Regional de 2081601 Eranca
Franca
ggrsrgltal Geral de ltapecerica da 2792176 Itapecerica da Serra
OSS - Santa Marcelina de | 47056, ltaquaquecetuba
ltaquaquecetuba
Hospital Amaral Carvalho 2083086 Jau
Med!cmq Cooperativa Assistencial 2825309 Limeira
de Limeira
Hosplta_ll e Maternidade Sino 5101654 Osasco
Brasileiro
Hospltal_dos Fornecedores de Cana 2087057 Piracicaba
de Piracicaba
E;)estgltal Sé&o Francisco de Ribeirdo 2079275 Ribeirio Preto
Redg D'Or Séao Luiz - Unidade 2084090 Santo André
Bartira
Re_de D'Or - HPSp'tal Sao Luiz - 3024660 Séo Bernardo do Campo
Unidade Assuncao
Fundacdo Faculdade Regional de ~ . .
Medicina de S&o José do Rio Preto 2077396 Sdo José do Rio Preto
Hospital Santa Paula 2089580 Séao Paulo
Hospital Universitario da ~
Universidade de S&o Paulo 2076926 Sdo Paulo
Rede DOr - Hospital Sao Luiz 3824802 S50 Paulo
Morumbi
ggmeoflcenua Nipo Brasileira de Sao 2089777 S50 Paulo
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Hospital Ifor 2080591 Séao Paulo
Hospital da Crianca 2080168 Sao Paulo
Hospital S&o Luiz - Unidade 2089599 S50 Paulo
Jabaquara
Hospital Villa Lobos 5590450 Séo Paulo
Rede D’Or S&o Luiz - Unidade Itaim | 2688611 Sao Paulo
Real e I?ien_emerlta A._ Portgguesaf de 6430120 S50 Paulo
Beneficéncia — Hospital Sdo José
Real e Benemérita A. Portuguesa de
Beneficéncia — Hospital Sao | 2080575 Séo Paulo
Joaquim
Cruz Azul de Séo Paulo 2078589 Sao Paulo
Hospital Alemao Oswaldo Cruz 2076950 Sao Paulo
In§t|tuto Brasileiro de Controle do 2077590 S50 Paulo
Cancer
Hosplt.al Municipal Dr. José Soares 2077450 S50 Paulo
Hungria
Hospital Bandeirantes 2077507 Sao Paulo
Hospital Leforte 6283993 Sao Paulo
Nuclgo do Hospital de Aerondautica 2078600 S50 Paulo
de S&o Paulo
Casa de Saude Santa Rita 2082535 Sao Paulo
Hospital S&o Paulo HU/Unifesp 2077485 Sao Paulo
Hospltql da Cruz Vermelha 2080494 S50 Paulo
Brasileira
Hospital Santa Catarina 2688603 Sao Paulo
Hospital Santa Lucinda 2765942 Sorocaba
Hospital Dr. Miguel Soeiro 2708566 Sorocaba
Hospital Estadual Sumaré 2083981 Sumareé
Hospital Universitario de Taubaté 2749319 Taubaté
Santa Casa de Misericordia de 2081377 Votuporanga
Votuporanga

SERGIPE

Dados ndo encaminhados para a Anvisa

TOCANTINS

Dados nao encaminhados para a Anvisa
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