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Proposta de Estruturação:

Estratégias e Ações para implantação do 

Programa Nacional de Segurança do Paciente



O que deseja aquele que vai ao Jogo?

1.Cura-me;

2. Não me machuque;

3. Seja cuidadoso 
comigo.

1.Complicações;

2. Readmissões;

3. Mortalidade.

1. Resultado;

2. Segurança ;

3. Resolutividade;

4. Administração dos 
Custos.



Estratégias para ganhar o Jogo

Tática

Comunicação

Ousadia



1990 amplia-se o conceito de qualidade :

Donabedian,1990;

Institute of Medicine (IOM), 2001;

Organization World Health (OMS), 2006; 

6 PILARES DA QUALIDADE



Planos de desenvolvimento de um programa 

nacional de QUALIDADE (apud IOM, 2002)



Gestão Clínica e Gestão de Recursos  

Integralida
de

Cuidado 
contínuo 

(Linhas de 
Cuidado)

Organização 
(necessidades 
da população 

local)





1. Implantação dos Núcleos de Segurança do 

Paciente

2. Elaboração de um Plano de Segurança do 

Paciente

3. Implementação dos Protocolos Básicos de 

Segurança do Paciente.



 Os Núcleos de Segurança do Paciente devem, antes de tudo, atuar como

articuladores e incentivadores das demais instâncias do hospital que

gerenciam riscos e ações de qualidade, promovendo complementaridade e

sinergias neste âmbito.

 Hospitais que já possuam estrutura de gestão da qualidade, como uma comissão

ou um comitê de qualidade devem adaptá-la às funções previstas na Portaria

MS/GM nº 529/2013 e na RDC nº 36/2013/Anvisa.

 Os NSPs serão responsáveis pela elaboração de um plano de segurança do

paciente do serviço de Saúde que aponte e descreva as estratégias e ações

definidas pelo serviço de Saúde para a execução das etapas de promoção, de

proteção e de mitigação dos incidentes associados à assistência à saúde, desde a

admissão até a transferência, a alta ou o óbito do paciente no serviço de Saúde.

Núcleo de Segurança do 
Paciente



 Organização dos Processos de Trabalho para induzir a

Segurança;

 Interação Multiprofissional e Integração Intersetorial;

 Envolvimento e Compromisso dos Gestores e Direções

das Organizações Hospitalares na “Segurança do

Paciente” e;

 Avaliação, monitoramento e análise crítica dos

processos como ferramentas de melhoria.



Estratégia 4 - Organização de Rede de Comunicação 
Interno : 

• Todos os setores do Hospital

• Todas as áreas de Apoio

• Unidades pré e pós hospitalares

Externo:

• SES + SMS  (Referências das estruturas 
relacionadas à assistência à saúde e RAS) -
Vigilância

• Serviço(s) de Saúde(s) envolvido no caso

• Apoiadores do MS

• MS

Ministério da 
Saúde

INTERNO

EXTERNO

Redes de 

Comunicação

Assistência

Gestão

Informação, Educação 
e Comunicação

Ciclo de Melhorias 

para a assistência 

segura



Objetivos da Implantação



Diretrizes de Implantação



Parcerias
Núcleo de Segurança do Paciente:

Agregador / Catalizador / Comunicador /  Eixo / Acolhedor / Comportamento/ Educador



Parceiros Externos

Paciente

Vigilância

Ass. 
Farmacêu

tica

Educação 
Pernamen

te

Universid
ade

Atenção 
Á Saúde

Redes



Eventos críticos assistenciais

Levantament
o de 

informações

Diagnóstico

Avaliação 
Situacional

Priorizaçã
o

Plano de 
Ação

Execução

Acompanham
ento

Fechamento

Ciclo de 

melhoria
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