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Editorial

Este boletim tem como principal objetivo divulgar
os dados referentes ao ano de 2024, elaborados
a partir da padronizagao dos critérios de coleta
dos indicadores de Seguranga do Paciente e dos
eventos adversos nao infecciosos notificados
pelos Nucleos de Seguranga do Paciente das
instituicdes hospitalares do municipio de Porto
Alegre. Conforme o Plano Municipal de
Seguranca do Paciente, a devolutiva desses
dados é realizada anualmente. Além disso, séo
apresentadas as principais agdes desenvolvidas
pela Comissdo Municipal de Seguranca do
Paciente durante o periodo.

Trata-se do primeiro boletim informativo
elaborado pelo Nucleo Municipal de Seguranga
do Paciente, vinculado a Equipe de Vigilancia de
Servicos e Produtos de Interesse a Saude
(EVSPIS) da Diretoria de Vigilancia em Saude
(DVS) de Porto Alegre.

Nesta edicdo, sdo destacados dois temas de
grande relevancia no cenario de 2024: a 3°
Jornada Municipal de Seguranca do Paciente,
que promoveu a troca de experiéncias e o
fortalecimento da cultura de seguranga nas
instituicbes de saude, e os impactos do evento
climatico extremo de 2024, que demandaram
adaptagbes e respostas ageis dos servigos
hospitalares.

Também sao apresentados os resultados do
monitoramento de quatro indicadores prioritarios
de Seguranca do Paciente — quedas, lesdo por
pressao (LPP), identificagdo do paciente e lista
de verificacdo de segurancga cirurgica (LVSC) —
abrangendo 29 hospitais, entre eles hospitais
gerais e aqueles com assisténcia pediatrica.

Criagcao do Nucleo Municipal de
Seguranga do Paciente

O Ndcleo Municipal de Seguranca do Paciente foi
instituido em Porto Alegre por meio da Portaria
SMS n° 114/2017%, composto por trés integrantes
do Nducleo de Vigilancia de Servicos da Alta
Complexidade (NVSAC) da EVSPIS/DVS e tem
como objetivo implementar o Plano Integrado para
a Gestao Sanitaria da Seguranga do Paciente? nas
instituicdes  hospitalares do  municipio. Na
sequéncia, também foi criada a Comissao Municipal
de Seguranga do Paciente®, que reune
representantes dos Nducleos de Seguranga do
Paciente das instituicbes hospitalares e os
integrantes do Nucleo Municipal de Seguranga do
Paciente.

Entre 2017 e 2020, a Comissao Municipal de
Seguranga concentrou suas agbdes em discutir e
alinhar formas de acompanhar os indicadores de
seguranga. Concomitante a esta acédo, em 2017 e
2018, foram realizadas a 12 e a 22 Jornadas
Municipais de Seguranga do Paciente. Esses
eventos contaram com a participacdo de hospitais
do municipio, além de representantes da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), da DVS,
do Conselho Municipal de Saude e da Secretaria
Municipal de Saude (SMS)2.

Em 2019, houve dois avancos importantes: a
adogdo do sistema FormSUS, da Anvisa, para
registrar dados de seguranca do paciente e a
publicagdo da Portaria SMS n° 502/20192, que
instituiu o programa municipal de seguranga do
paciente. Essa Portaria definiu critérios minimos
para a estruturagdo dos Nucleos de Seguranga do
Paciente de acordo com o porte de cada hospital,
além de metas, objetivos e acdes estratégicas a
serem implementadas em até 18 meses.
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Com a chegada da covid-19 em 2020, os Nucleos
de Seguranca do Paciente precisaram mudar o
foco.

Muitos profissionais foram deslocados para
auxiliar diretamente no atendimento de pacientes
e na capacitacdo de equipes contratadas em
carater emergencial.

No ano seguinte, em 2021, durante o pico da
pandemia, a plataforma FormSUS foi desativada,
0

que dificultou a coleta e o registro de informacdes
sobre seguranga do paciente. Para contornar a
situacao, a Prefeitura iniciou o desenvolvimento
de um novo sistema em parceria com a
Companhia de Processamento de Dados de Porto
Alegre (Procempa). Enquanto ele nao ficava
pronto, foi utilizada temporariamente a plataforma
JotForm.

Em 2022, os hospitais passaram a utilizar o
Sistema Sentinela e as equipes receberam
capacitagdo para registrar os indicadores de
seguranga nessa nova ferramenta.

A partir dessa consolidagdo, em 2023, foram
realizadas reunides técnicas com o objetivo de
padronizar a forma de coleta dos dados
monitorados. Cada encontro contou com a
apresentagcdo de um hospital que obteve bons
resultados, seguida de um debate coletivo para

definir critérios comuns de monitoramento,
especialmente voltados para os seguintes
indicadores:

» Eventos adversos relacionados a quedas de
pacientes;

« Eventos adversos relacionados a LPP nas
Unidades de Terapia Intensiva (UTIs);

« Eventos adversos relacionados a
procedimentos cirargicos — conformidade na
aplicagao da LVSC;

« Vigilancia de conformidade na identificagao do

paciente.

Cada indicador apresentado resultou em uma
notificagdo coletiva elaborada pelo Nucleo
Municipal de Seguranga do Paciente® 7 ¢ 2, Nessas
notificagbes, padronizaram-se o numero de
observagdes e os critérios de coleta de dados, o
que resultou em informagdes uniformes no
sistema, permitindo a extracéao fiel de dados para a

construgao dos indicadores municipais.

Em dezembro de 2023, os hospitais pediatricos (ou
aqueles que acompanham pacientes por faixa
etaria) passaram a ter a opg¢do de registrar
também informacdes especificas sobre seguranga
do paciente em pediatria. O Nucleo Municipal de
Segurangca do Paciente também teve sua
composicdo atualizada com a troca de um dos
seus membros, publicado através da Portaria SMS
24531334/2023.1¢

Ja em 2024, o Nucleo Municipal de Seguranca do
Paciente realizou um trabalho intensivo junto a
cada servico, reforcando a importadncia da
padronizagdo das informagdes. Como apoio, foi
elaborado e disponibilizado o Manual do Usuario
do Sistema Sentinela.! A Comissdo Municipal de
Seguranca do Paciente foi atualizada através da
Portaria 29712120/2024 .12

Além disso, foram realizadas duas formagbes para
os membros da Comissdo Municipal de Seguranga
do Paciente com os temas: disclosure
(comunicagdo aberta de eventos adversos) e
prevencgao de lesdes por pressao.

Impactos do evento climatico de
2024

O evento climatico extremo ocorrido em maio de
2024 impactou diretamente as instituicdes
hospitalares de Porto Alegre. Uma delas teve suas
atividades suspensas por 60 dias, enquanto outras
enfrentaram severas dificuldades, como
desabastecimento de agua —  suprido
emergencialmente  por caminhdes-pipa —,
problemas no transporte de medicamentos,
insumos e alimentos além da auséncia de
profissionais, muitos dos quais foram diretamente
atingidos pelas enchentes.2
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Diante dessa situagdo, em junho de 2024, o
Nucleo Municipal de Seguranca do Paciente
organizou uma reunido de acolhimento com os
servicos hospitalares. O encontro contou com
uma psicologa da SMS, especializada em
situagdes de desastres e serviu como um espacgo
de apoio e escuta para os profissionais,
fomentando a troca de experiéncias sobre a
atuacao institucional durante o desastre, os
planos de contingéncia ativados e o impacto
pessoal nos profissionais envolvidos.

32 Jornada municipal de seguranga
do paciente

Em 2024, a Comissao Municipal de Seguranga do
Paciente realizou a 32 Jornada Municipal de
Seguranca do Paciente com representantes de
instituicdes hospitalares, universidades, Vigilancia
em Saude municipal e estadual, Conselho
Regional de Enfermagem do Rio Grande do Sul
(Coren-RS), clinicas de dialise e de quimioterapia.
O evento abordou temas como cultura de
seguranga, avancos e desafios na area, uso de
tecnologias, mapeamento de riscos, registro de
enfermagem, disclosure e judicializacdo da
saude.

Monitoramento dos indicadores de
Seguranga do Paciente no municipio
de Porto Alegre — 2024

Atualmente, a rede hospitalar vinculada a
Comissao Municipal de Segurancga do Paciente é
composta por 29 hospitais, classificados
conforme o numero de leitos:

« Hospital Dia (sem leitos de internagao): 1
estabelecimento

» Hospitais de Pequeno Porte (5 a 50 leitos):
4 estabelecimentos

» Hospitais de Médio Porte (51 a 150 leitos): 7
estabelecimentos

» Hospitais de Grande Porte (151 leitos ou
mais): 17 estabelecimentos

A estrutura e o perfil de cada hospital — incluindo o
porte, a complexidade do atendimento, o tipo de
pacientes atendidos e os servigos oferecidos —
influenciam diretamente na coleta e nos resultados
dos dados. Adicionalmente, o grau de maturidade
institucional em relagdo a cultura de seguranca
influencia na identificacdo e notificagdo de
incidentes.

Hospitais com uma cultura de seguranga mais
consolidada tendem a registrar mais eventos,
usando-os como oportunidades de aprendizagem e
prevencdo, O que pode gerar variagbes
significativas entre instituicbes com caracteristicas
distintas.’

1. Eventos adversos relacionados a
quedas

De acordo com a Notificagdo Coletiva n° 06/2023 —
NMSP/EVSPIS/DVSS, os critérios adotados para o
monitoramento do indicador de quedas sao:

1. Queda: Deslocamento nao intencional do corpo
para um nivel inferior ao inicial, provocado por
multiplos fatores, com ou sem resultado de dano.
Considera-se queda quando o paciente é
encontrado no chéo ou, durante o deslocamento,
precisa de apoio, mesmo que n&o chegue a cair
totalmente.

2. Paciente-dia: Unidade de medida a assisténcia
prestada a um paciente internado durante um dia
hospitalar. O numero de pacientes-dia de um
servico em um determinado periodo de tempo é
definido pela soma do total de pacientes a cada dia
de permanéncia em determinada unidade. Para fins
de notificagdo mensal, devem ser considerados
todos os pacientes internados desde a admissao
até a alta, independentemente da unidade em que
estiveram.

3. Coleta de Dados: Deve ser realizada conforme
o protocolo institucional vigente.
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Analise dos dados

No Grafico 1, sdo apresentadas as taxas de
queda por instituicdo hospitalar no ano de 2024.
As quedas, em geral, tém causas multifatoriais,
envolvendo fatores individuais (como idade,
mobilidade, medicacdo) e fatores ambientais
(iluminagao, pisos escorregadios, auséncia de
barreiras fisicas), o que pode aumentar a
propensdao de ocorréncia em determinados
estabelecimentos.®

Segundo dados divulgados no Protocolo de
Quedas da Anvisa, as quedas sao os eventos
mais frequentes em hospitais, com taxas variando
de 3 a 5 por 1.000 pacientes/dia.’’ Nesse
contexto, observa-se que no municipio de Porto
Alegre, a incidéncia média anual do numero de
quedas (média aritmética), foi de 10,58 pacientes
2024 e, conforme o grafico 1, a Taxa de
Incidéncia de quedas foi de 1,35/1000 paciente
dia.

Grafico 1: Média anual da Taxa de Incidéncia de Quedas por
instituicdo, em 2024 - Porto Alegre/RS
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Fonte: Sistema Sentinela. Pesquisa em 31/03/2025.

H2 néo notificou os meses de maio e junho

Férmula: n° de quedas no periodo de vigilancia/n® de paciente-dia no
periodo de vigilancia X 1000

2. Eventos adversos relacionados a
Lesao por pressao (LPP) nas UTI

Conforme Notificagao Coletiva 07/2023
NMSP/EVSPIS/DVS?, os critérios utilizados pelos
servigcos para monitoramento do indicador sao:

1. LPP: Dano localizado na pele e/ou em
tecidos moles subjacentes, resultante de
pressdo isolada ou combinada com forgas de
cisalhamento. Essas lesdes costumam ocorrer
sobre proeminéncias d0sseas, mas também

podem estar associadas ao uso de dispositivos
meédicos ou outros artefatos.

2. Paciente-dia: Unidade de medida que
representa a assisténcia prestada a um paciente
internado durante um dia hospitalar. O nuimero de
pacientes-dia de um servigo, em determinado
periodo de tempo, é definido pela soma do total de
pacientes a cada dia de permanéncia em
determinada unidade. Para fins de quantificagdo do
numero total de paciente-dia no més de vigilancia a
ser notificado, reforcamos que devem ser incluidos
todos os pacientes internados, desde o dia da
admissao até a alta da UTI;

3. Levantamento de casos: deve ser realizado
o registro do numero de pacientes que
desenvolveram novas LPP durante o periodo de
vigilancia, independentemente da classificacdo ou
da origem da lesdo, conforme protocolo
institucional;

4. Notificagado obrigatdria: em razao de ajustes
em andamento no formulario da Plataforma
Sentinela, neste momento, o item de notificacédo
obrigatério € o item 4: Taxa de Densidade de
Incidéncia de pacientes com LPP nas UTls. Os
itens 2 e 3 sdo considerados opcionais e, caso nao
sejam aplicaveis, podem ser registrados como “néo
realizado”.

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), as LPP, afetam mais de 1 em cada 10
pacientes adultos hospitalizados.’® Diante disso,
uma revisao sistematica e meta-analise publicada
pelo International Journal of Nursing Studies,
indicou que prevaléncia global de LPP em
pacientes hospitalizados adultos é de 12,8%, com
uma taxa de incidéncia de 5,4 por 10.000

pacientes-dia.’2

A variagado no numero de pacientes acometidos por
LPP esta diretamente relacionada ao peffil
assistencial de cada instituicdo. As UTIs que
recebem pacientes criticamente enfermos e/ou com
internagbes prolongadas apresentam maior risco
para o desenvolvimento de LPP, em comparacao
com UTls cirurgicas, nas quais a permanéncia
tende a ser mais curta.2
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Os principais fatores de risco para o
desenvolvimento das LPP incluem: idade superior
a 65 anos, mobilidade reduzida, contato com
substancias irritantes para a pele, presenga de
doengas pré-existentes (como diabetes e
doengas vasculares), perda de sensibilidade e
deficiéncias nutricionais.%

Em 2024, a incidéncia média anual de pacientes
com LPP nas UTls do municipio de Porto Alegre
foi de 7,60 casos (média aritmética). Conforme
demonstrado no Grafico 2, a taxa média de
incidéncia de LPP nas UTls do municipio foi de
7,25/1.000 pacientes-dia no ano de 2024.

Grafico 2: Média anual da Taxa de Incidéncia de LPP em
UTIs por instituicdo, em 2024 - Porto Alegre
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Fonte: Sistema Sentinela. Pesquisa em 31/03/2025

H2 n&o notificou os meses de maio e junho

H3, H13, H32 e H33 nao apresentou pacientes com LPP neste
periodo.

Férmula: n° de pacientes com LPP desenvolvidas no periodo de
vigilancia/n® de paciente-dia no periodo de vigilancia X 1000

3. Eventos adversos relacionados a
procedimentos cirurgicos

Conforme estabelecido na Notificacao Coletiva n°
04/2023 — NMSP/EVSPIS/DVS®, os servicos de
saude devem monitorar a segurancga cirurgica por
meio da aplicacdo da Lista de Verificagcdo de
Seguranga Cirurgica (LVSC), a qual deve ser
utiizada nas trés etapas do procedimento
cirargico:

| — Antes da indugao anestésica
Il — Antes da incisao cirurgica

Il — Antes da saida do paciente da sala cirurgica

As instituicbes hospitalares do municipio estédo
orientadas a realizar a verificagdo do uso da LVSC
seguindo os critérios abaixo:

1. A coleta das informagdes deve ser realizada
por Observagao Direta;

2. O observador deve identificar corretamente o
momento cirdrgico em que o procedimento se
encontra e acompanhar in loco a etapa
correspondente;

3. Cada instituicao devera acompanhar 21
momentos cirurgicos, correspondendo a
observacao média de 7 momentos para cada uma
das trés etapas da LVSC;

4. A observagao direta deve ser feita por um
profissional de saude que pode ser indicado pelo
Nucleo de Seguranga do Paciente da instituigcao;

5. A aplicagdo da lista sé sera considerada
‘conforme” se todas as informagdes exigidas na
etapa cirurgica observada forem contempladas e
corretamente preenchidas.

As instituicdes participantes avaliaram o uso da
LVSC nas trés etapas do processo cirurgico. As
médias municipais de adeséao foi de 82,81% no 1°
momento, 78,52% no segundo momento e 78,20%
no terceiro momento.

E importante ressaltar que, segundo a OMS,
aproximadamente 234 milhdes de cirurgias sao
realizadas no mundo? todos os anos e até 25%
dos pacientes podem apresentar complicagdes.2

Nesse contexto, a adogédo da LVSC da OMS surge
como uma medida preventiva essencial, estando
associada a resultados expressivos. Estudos
internacionais também reforcam sua eficacia: em
oito hospitais de diferentes paises, a aplicagdo da
LVSC diminuiu as taxas de complicagbes em 36%,
passando de 18,7% para 11,7% e a mortalidade em
62%, reduzindo de 3,7% para 1,4%.2

No caso dos hospitais gerais que realizam cirurgias
em adultos e criangas — e que nao possuem
centros cirargicos separados —, os registros desses
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dados sao feitos de forma conjunta, sem distingao
por faixa etaria. Em 2024, a taxa média municipal
de aplicagado da LVSC foi de 79,67%.

Para fins de apresentagéo, o Grafico 3 apresenta
a média aritmética dos trés momentos para cada
instituicdo, considerando os 12 meses do ano.

Grafico 3: Média anual da Taxa de adesdo a LVSC por
instituicdo, em 2024 - Porto Alegre
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Fonte: Sistema Sentinela. Pesquisa em 31/03/2025.

*H4 nao apresentou dados.

Férmula: n°® de momentos cirdrgicos com a LVSC em conformidade
no periodo de vigilancia/n® de momentos cirdrgicos observados no
periodo de vigilancia X 100

4. Vigilancia da conformidade na
identificagao do paciente

Conforme os critérios estabelecidos na
Notificagao Coletiva n° 05/2023 -
NMSP/EVSPIS/DVS?!, os servicos hospitalares
devem monitorar a conformidade na identificacédo
dos pacientes por meio dos seguintes
procedimentos:

1. A coleta de dados deve ser realizada por
observacgao direta;

2. O observador deve verificar a presenga da
pulseira de identificacdo em cada paciente
avaliado em um dos membros padronizados pela
instituicao;

3. Para fins de notificacdo na Plataforma
Sentinela, devem ser observados 20 pacientes
internados, selecionados de forma aleatéria;

4. A pulseira de identificagcdo deve estar
integra, legivel e conter pelo menos dois dados
de identificacao, tais como: nome completo, nome

da mae e/ou data de nascimento e/ou nimero do
prontuario;

5. A observacdo deve ser conduzida por um
profissional de saude que pode ser indicado pelo
NSP da instituicao;

6. O item sera considerado “conforme” apenas
quando todos os critérios acima forem atendidos.
O uso da pulseira de identificagdo nos servigos de
saude é uma medida essencial para garantir
seguranga, ajudando a evitar erros durante o
cuidado. A conferéncia da pulseira deve ser
realizada antes da administracao de
medicamentos, dietas, exames, cirurgias ou
qualquer outro procedimento, assegurando que a
intervengdo seja realizada no paciente correto e
conforme a conduta prescrita.2

A importancia dessa pratica € comprovada por
diferentes estudos. No Brasil, um estudo realizado
em uma unidade clinica médica de um hospital
universitario evidenciou que erros de identificacao
do paciente podem ocorrer em varias etapas do
atendimento, desde a admissdo até a alta, e estédo
associados a fatores como mudancas de setor e
estado de consciéncia do paciente, aumentando os
riscos para seguranga.®

Ja a Joint Comission International (JCI) registrou
que, entre 2014 e 2017, mais de 400 eventos
sentinela em hospitais estavam relacionados a
falha na identificagdo do paciente, representando
12,3% de todos os incidentes reportados no
periodo.2

A média aritmética de pacientes com pulseiras em
conformidade no municipio, ou seja, com pulseiras
legiveis e contendo no minimo dois identificadores,
foi de 18,32 dentre 20 observacgbes realizadas em
cada instituicdo de saude por periodo de vigilancia.
Com base nesses dados, a taxa média anual de
conformidade na identificacdo do paciente nos
hospitais foi de 91,82%.
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Grafico 4: Média anual da Taxa de conformidade na
identificagdo do paciente por instituicdo, em 2024 - Porto
Alegre
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Fonte: Slstema Sent|nela. Pesquisa em 31/03/2025.

*H17 néo realiza a vigilancia da identificagdo do paciente.

Férmula: n° de pacientes portando pulseiras legiveis com 2
indicadores no periodo de vigilancia/n® de pacientes avaliados no
periodo de vigilancia x 100

Hospitais pediatricos ou com
assisténcia pediatrica

Os registros de notificagdbes dos hospitais
pediatricos e daqueles com atendimento
especifico a populagao pediatrica foram iniciados
em janeiro de 2024, apds a disponibilizagdo da
ficha de notificacdo especifica desenvolvida pela
Procempa.

A adesédo das instituigdes tem ocorrido de forma
gradativa, de acordo com a disponibilidade de
recursos humanos e operacionais de cada
servico. Isso porque a coleta de dados na area
pediatrica — especialmente em hospitais gerais

com atendimento misto — demanda um maior
numero de observagbes e tempo dedicado a
vigilancia, o

que nem sempre é viavel para todos os
estabelecimentos.

Os dois hospitais com atendimento
exclusivamente pediatrico em Porto Alegre
iniciaram o  preenchimento dos  dados
imediatamente apdés a liberagdo da nova
ferramenta.

5. Eventos adversos relacionados a
quedas — Pediatria

Embora as quedas fagcam parte do
desenvolvimento natural da infancia, sua

ocorréncia em ambiente hospitalar pode indicar
falhas nos processos de prevencao de incidentes.

Nem todas as quedas podem ser evitadas, porém
medidas de seguranga voltadas as criangas com
maior risco ajudam a reduzir complica¢des para o
paciente e para o servigco de saude. Fatores como
idade, condicdo clinica, uso de certos
medicamentos, mobilidade e cuidados dos
responsaveis influenciam nesse risco.Z

Em 2024, a incidéncia anual média de quedas em
servigos pediatricos do municipio de Porto Alegre
foi de 1,45 quedas (média aritmética). Conforme
apresentado no Grafico 5, a Taxa de Incidéncia de
Quedas na Pediatria no mesmo periodo foi de 0,39
por 1.000 pacientes-dia.

Grafico 5: Média anual da Taxa de Incidéncia de Quedas por
Hospital Pediatrico, em 2024 - Porto Alegre
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Fonte: Sistema Sentinela. Pesquisa em 31/03/2025.

H1 e H14 nado apresentaram quedas no periodo avaliado

Férmula: n® de quedas no periodo de vigilancia/n® de paciente-dia no
periodo de vigilancia X 1000

6. Eventos adversos relacionados a
Lesao por Pressao (LPP) nas UTls

As LPPs séao feridas que podem surgir durante a
internacdo, geralmente em pacientes com
mobilidade reduzida, estado nutricional
comprometido, rebaixamento do nivel de
consciéncia ou que precisam usar dispositivos
meédicos por muito tempo. Apesar de serem
evitaveis, o controle € um desafio, principalmente
em internagdes prolongadas. Em criangas, o risco é
maior porque a pele é ainda mais sensivel.2

Pacientes com doengas genéticas ou
malformagdes congénitas apresentam maiores
taxas de LPP, pois necessitam de cuidados
intensivos e do uso frequente de equipamentos,
como sondas e mascaras de ventilagdo. Esses
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dispositivos podem causar lesdes na cabeca, face
€ pescocgo, especialmente em unidades de terapia
intensiva pediatrica.2

A avaliagdo precoce do risco, com ferramentas
especificas e integradas aos  sistemas
hospitalares é fundamental para prevenir esse
problema. Em 2024, a média anual foi de 2,21
(média aritmética) casos de LPP em pacientes
pediatricos no municipio, o que corresponde a
uma média anual da taxa de incidéncia de 4,18
casos a cada 1.000 pacientes-dia (Grafico 6).
Considerando apenas as LPPs relacionadas ao
uso de dispositivos médicos em hospitais
pediatricos ou com atendimento em pediatria, a
taxa média de incidéncia anual foi de 3,57 casos
a cada 1.000 pacientes-dia (Grafico 7).

Grafico 6: Média anual da Taxa de Incidéncia de LPP em
UTlIs por Hospital Pediatrico, em 2024 - Porto Alegre
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Fonte: Sistema Sentinela. Pesquisa em 31.03.2025.
Foérmula: n® de pacientes com LPP desenvolvidas no periodo de
vigilancia/n°® de paciente-dia no periodo de vigilancia X 1000

Grafico 7: Numero de Pacientes com LPP por uso de
dispositivo médico nas UTIs de Hospitais Pediatricos
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Fonte: Sistema Sentinela. Pesquisa em 31/03/2025.

Férmula: n° de pacientes com LPP por dispositivo médico
desenvolvidas no periodo de vigilancia/n® de paciente-dia no periodo
de vigilancia X 1000

7. Eventos adversos relacionados a
procedimentos cirurgicos

Nas instituigbes que realizam procedimentos
cirdrgicos em pacientes adultos e pediatricos, nao

é pratica comum diferenciar a aplicagdo do
checklist de cirurgia segura por faixa etaria, uma
vez que o instrumento e 0 método de aplicagéo
permanecem 0S mesmos para ambos 0s grupos.

No entanto, hospitais com atendimento
exclusivamente pediatrico registraram as
notificagbes separadamente para esse publico. O
mesmo ocorreu em um hospital geral (H9), onde foi
possivel realizar a estratificagcdo dos dados por
faixa etaria.

Assim como nos hospitais gerais, a verificagao do
checklist da Lista de Verificagdo de Seguranca
Cirargica (LVSC) ocorreu em trés etapas da
cirurgia: no primeiro momento, a taxa de
conformidade foi de 52,46%; no segundo, de
65,45%:; e no terceiro, de 59,71%. Considerando os
dados de 2024, a taxa média de aplicagdo do
checklist em hospitais pediatricos foi de 59,21%.

O Grafico 8 exibe a média aritmética dos trés
momentos avaliados em cada instituicdo, no ano de
2024.

Grafico 8: Média anual da Taxa de adeséo a LVSC por Hospital
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Fonte: Sistema Sentinela. Pesquisa realizada em 31/03/2025.

Férmula: n® de momentos cirdrgicos com a LVSC em conformidade no
periodo de vigilancia/n® de momentos cirlrgicos observados no
periodo de vigilancia X 100

8. Vigilancia da conformidade na
identificagao do paciente

A identificagao correta do paciente é essencial para
a seguranga, especialmente em pediatria, onde a
crianga muitas vezes nao consegue compreender
os procedimentos. Nesses casos, o acompanhante
atua como parceiro dos profissionais, ajudando a
prevenir erros.2
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A pulseira de identificagdo é uma ferramenta
simples, mas eficaz, que protege contra eventos
adversos, como a administracao de
medicamentos, dietas ou exames no paciente
errado, quando utilizada corretamente por
profissionais e familiares.2

Em 2024, a média de adesdao a identificagcao
segura nos hospitais pediatricos de Porto Alegre
foi de 86,06%, refletindo o compromisso com a
aplicagao dos protocolos para garantir que cada
crianca receba o cuidado correto.

Grafico 9: Taxa de adesdo ao uso de pulseiras de
identificagdo em unidades pediatricas, por instituigdo — Porto
Alegre, 2024
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Fonte: Sistema Sentinela. Pesquisa realizada em 31/03/2025.
Férmula: n° de pacientes portando pulseiras legiveis com 2
indicadores no periodo de vigilancia/n® de pacientes avaliados no
periodo de vigilancia x 100

Monitoramento de eventos adversos
nao infecciosos no sistema Notivisa

Desde margco de 2022, o Nucleo Municipal de
Seguranga do Paciente acompanha e qualifica os
Eventos Adversos nao infecciosos notificados
pelos hospitais de Porto Alegre, com atencgao
especial aos casos que resultam em 6bito ou sdo
considerados never events — eventos que nunca
deveriam ocorrer. Notificagbes feitas por cidadaos
também sdo avaliadas e encaminhadas as
instituicdes para investigacao.

Em 2024, foram registrados 2.694 eventos
adversos nao infecciosos, incluindo 319 never
events e 28 obitos relacionados a assisténcia a
saude. Todos os casos de Obito e never events
passam por analise detalhada, que inclui
investigagdo da causa raiz, elaboracdo de plano
de acdo e acompanhamento da implementagao
de medidas corretivas.

Esse processo pode levar semanas ou meses,
dependendo da complexidade de cada caso. Trés
notificagcbes foram excluidas apds verificagdo por
nédo se configurarem como eventos adversos
relacionados a assisténcia a saude.

Para a analise dos dados apresentados, foi
considerado o periodo de 01/01/2024 a 31/12/2024,
conforme filtro aplicado no sistema Notivisa, com
base na data de ocorréncia do evento adverso. O
Grafico 10 apresenta o numero e a classificagao
das notificagdes mensais registradas pelos servigos
de saude hospitalares ao longo do ano de 2024,
com destaque para LPP e quedas, além da
classificacdo de gravidade dos incidentes, como
never events e 6bitos relacionados.

Grafico 10: Numero total de Eventos Adversos notificados por
més pelos hospitais de Porto Alegre, 2024
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Fonte: Sistema Notivisa. Pesquisa realizada em 31/03/2025.

Em 2024 foram notificadas 727 ocorréncias de LPP,
das quais 286 (39,3%) foram classificadas como
lesbes graves — estagio 3, 4 ou nao classificaveis,
conforme Grafico 11.

Destaca-se também a notificacdo de 1.487 quedas,
sendo oito consideradas never events e quatro
notificagbes que resultaram em o6bito. O grafico 10
apresenta também a presencga de never events (em
amarelo), eventos classificados como nao never
(em verde-limdo) e Obitos relacionados a
assisténcia (em roxo), destacados entre as
notificagbes mensais.

Observa-se que a maior parte dos never events
notificados corresponde a LPP em estagios 3, 4 ou
nao classificaveis e em seguida, figuram como
causas frequentes as quedas e falhas durante
procedimentos cirurgicos.

Entre os eventos que evoluiram para obito, as
principais causas identificadas foram quedas,
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broncoaspiragdo, suicidio e falhas na
administracao de dietas ou medicamentos.

Grafico 11: Numero total de EA classificados como never
events ou Obitos decorrentes da assisténcia a saude
notificados por més pelos hospitais de Porto Alegre, 2024
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Fonte: Sistema Notivisa. Pesquisa realizada em 31/03/2025.
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A Tabela 1 apresenta o numero de notificacdes
de eventos adversos enviados por cada
instituicdo de saude ao longo do ano de 2024,
bem como a classificacdo percentual por tipo de
evento.

Tabela 1: Numero de notificagbes de Eventos Adversos e
classificagdo percentual por instituigio em Porto Alegre,
2024

N Tatal de Hiver Event
Sarviged ificagbes LPP (%) Criddla (%) e Nia Never (%) Gbita (%)
H1 ol BG5S 345 [ %]

L] 1o aom 1455 5455
Hiz B 16,85 A58 4718
Hi3 n 2,00 0.9

Fonte: Sistema NOTIVISA. Pesquisa realizada em 31/03/2025.

Registrar e analisar sistematicamente os eventos
adversos ¢é fundamental para entender sua
gravidade, frequéncia e causas. Essas
informagdes ajudam os hospitais no aprendizado

institucional e a adotar medidas para prevenir
novos incidentes, fortalecendo a seguranca do
paciente.®

O monitoramento mensal € uma exigéncia das
diretrizes da Anvisa. Servicos que ndo cumprem
essa regularidade sao considerados de “baixa
conformidade” na Avaliagao Nacional das Praticas
de Seguranga do Paciente, independentemente da
pontuacéo geral.

Avaliagao nacional das praticas de
Segurancga do Paciente

A Anvisa realiza anualmente a Avaliacdo Nacional
das Praticas de Segurangca do Paciente,
priorizando hospitais com leitos de UTI e clinicas
de dialise. Hospitais sem UTI podem participar
como autovaliagdo, mas seus resultados nao
entram no relatério oficial. O formulario avalia 21
indicadores de estrutura e processos nos servigos
com UTI.&

Em 2024, entre os 21 hospitais com UTI de Porto
Alegre, 20 participaram da avaliagdo. Desses, 10
foram classificados como de alta conformidade, 1
como de média conformidade e os demais como
de baixa conformidade. Destaca-se que dois
hospitais de alta conformidade atingiram 100% dos
critérios, recebendo a Declaragcdo de Pleno
Desempenho emitida pela Anvisa.

Entre os nove hospitais classificados como de
baixa conformidade, trés alcangaram mais de 67%
de adeséao aos critérios, mas permaneceram nessa
categoria em razao da auséncia de notificagdes
regulares no sistema Notivisa. Outros quatro
hospitais apresentaram médias de adesdo entre
34% e 66%, enquanto um servigo obteve
pontuacdo entre 0% e 33%, mantendo-se,
portanto, em baixa conformidade.
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Tabela 2: Classificagéo de conformidade dos Hospitais com UTI
pertencentes ao municipio de Porto Alegre, 2021-2024

Fonte: Centro Estadual de Vigilancia em Saude. Devolutiva da
Avaliagdo Nacional das Praticas de Seguranga do Paciente - 2025 dos
Servigos de Saude participantes e néo participantes. Documento
interno. Acesso Restrito.

Consideragoes finais

O monitoramento dos indicadores de Seguranga do
Paciente no municipio de Porto Alegre, consolidado
ao longo de 2024, demonstra avancgos significativos
na padronizagdo das praticas de vigilancia e na
adesdo das instituicdes hospitalares as diretrizes
municipais e nacionais.

A ampliagdo do uso do Sistema Sentinela e o
fortalecimento da Comissédo Municipal de Seguranga
do Paciente possibilitaram a geracdo de dados mais
consistentes, favorecendo analises comparativas e
a identificagdo de oportunidades de melhoria
continua.

Os resultados apresentados evidenciam a
maturidade crescente dos Nucleos de Seguranga do
Paciente, refletida na ampliagcdo da cultura de
seguranca, no aprimoramento dos processos de
notificacéo e na integracao entre os servigos.

Ainda que persistam desafios, especialmente quanto
a regularidade das notificagbes e a sustentabilidade
das agdes em contextos de adversidade — como os
eventos climaticos extremos de 2024 —, observa-se
o comprometimento das instituicbes em manter a
seguranca do paciente como prioridade institucional.

Para o préximo ciclo, o Nucleo Municipal de
Seguranca do Paciente e a Comissdao Municipal de
Seguranga do Paciente reforgam o compromisso
com a qualificacdo permanente dos profissionais e
com a consolidagédo de uma cultura organizacional
pautada na transparéncia, na aprendizagem e na
melhoria continua da qualidade assistencial.
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