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PROQUALIS
Indicadores de Seguranca do Paciente -
Medicamentos
Titulo Taxa de eventos adversos (EA) a medicameantolospitais
Fonte Instituto da Saude e Bem-estar da Australia (Aliatrdnstitute of
Health and Welfare - AIHW)
- Numero de eventos adversos a medicamentos, dividibonimero
Definicédo . ~
de internacgdes, vezes 100.
Nivel . Resultado
Informacao
Dimenséo da Sequranca
Qualidade gurang
Numerador Numero de eventos adversos a medicamento

Denominador

Numero de internagbes num periodccéapme

Definicéo de
Termos

Evento Adverso a medicamento: para o Notivisa é8iatNacional
de Notificacdes para a Vigilancia Sanitaria) o tefiBvento
Adverso” refere-se aos casos em que existe umaisausie que o
dano sofrido pelo paciente ou usuario tenha oaoajubs a utilizagé
de um medicamento. Tal termo é utilizado de umaginamais
ampla em relagéo ao consenso adotado pela literat@rnacional
sobre Farmacovigilancia, devido a variedade deytozdmotivo a
serem notificados e a necessidade de se estabeteqadréo para
todos esses tipos de produto. Assim, para a OmganzMundial de
Saude (OMS), o evento adverso é qualquer ocorréméiica
indesejavel que ocorra com um paciente que terdedicd um
produto farmacéutico e que nao necessariamenta tetdtéo causa
estabelecida com este tratamento. Um evento adieisid qualquer
sinal desfavoravel e néo intencional (achados &boais anormais
por exemplo), sintomas, ou doenca temporariamesstecada com p
uso do medicamento, relacionado ou ndo ao medidamen

Racionalidade

Eventos adversos a medicamentos podem verificamsidas as
etapas da cadeia terapéutica e sua ocorréncia tumen
consideravelmente os custos do sistema de saltileaks®e que 0s
erros de medicagdo em hospitais provoquem mais0@@ mortes
por ano nos Estados Unidos da América, acarretamolortantes
custos tangiveis e intangiveis. No Brasil aindaesiéo disponiveis
estatisticas de oObitos relacionados a erros decangib.

Diante da possibilidade de prevencéo dos errosetkcacao e do
risco de dano em funcdo da sua ocorréncia, tornaleeante
identificar a natureza e determinantes dos ermmpdorma de
dirigir acdes para a prevencao. As falhas no peacds utilizacéo d
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para a reducao da seguranca do paciente.

A incorporacao de principios para reduzir erros s
minimizando os lapsos de memdria, promovendo a@sso
informacgdes sobre os medicamentos e desenvolveautogs
internos de treinamento reduz a probabilidade a$ae aumenta g
chance de intercepta-las antes de resultar emizwego paciente.

Nesse sentido, devem-se incluir estratégias copamenizacao de
processos, 0 uso de recursos de tecnologia dana@@o, educacéo
permanente e, principalmente, 0 acompanhamentpréasas
profissionais em todas as etapas do processo go&/er
medicamento.

No Brasil, pesquisa bibliogréafica realizada na lesdados PubMed
em 10 de abril de 2013, utilizando os termos “metha errors” e

“Brazil” encontrou 74 artigos publicados entre 1878012, sendo €
deles em instituicdes hospitalares e 08 em estibwatos de saude
nao hospitalares. Esses dados revelam a necesdielaaksior
estimulo a pesquisa e publicagdo nacional nessartampe campo de
investigacdo como forma de conhecer a situacaeglaanca do usp
de medicamentos.

Ajuste de Risco

N&o se aplica

Estratificacdo | Setor de cuidado
Taxa desejada: baixa
Interpretacdo [Taxas baixas estdo associadas a maior adocéo ddaspdra

diminuir a ocorréncia de erros na atividade de aditnacao de
medicamentos.

Fonte de Dados

Prontuario dos pacientes: relatdemotificacdes
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