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TERMO DE ADESAO ENTRE SMS E SESAPI/SUPAT/DIVISA
PROJETO INTEGRADOR NA APS

Termo de adesdo que se celebra entre a
Secretaria Municipal de Saiude — SMS de
(Nome do Municipio) e a Secretaria de
Estado da Saude do Piaui / Superintendéncia de
Atencéo Integral & Sadde e Aos Municipios —
SUPAT / Diretoria da Unidade de Vigilancia
Sanitaria Estadual — DIVISA visando ao
compromisso na execuc¢do das acdes do Projeto
Integrador na APS, no tocante as tematicas de
Seguranca do Paciente e Prevencdo e Controle
de IRAS.

Considerando o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS) criado pela Lei n°
9.782, de 26 de janeiro de 1999 e formado no ambito federal pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), no &mbito estadual pela Diretoria de Vigilancia Sanitaria do
Estado do Piaui (DIVISA) e no ambito municipal pelas Vigilancias Sanitarias Municipais, que
tem como objetivo promover a adesdo as normas e regulamentos técnicos vigentes, avaliar as
condicdes dos servicos de saude e dos estabelecimentos de interesse a saude, e ainda,
precipuamente identificar e reduzir os riscos e 0s danos a salde dos pacientes, dos
trabalhadores e ao meio ambiente.

Considerando que, a partir do momento em que o Brasil se tornou signatario para os
desafios globais langados pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) em 2004, a Seguranca
do Paciente (SP) teve suas primeiras atividades realizadas no pais. Naquele momento, o que
hoje é denominado evento adverso(EA) era conhecido, de forma equivocada, como
iatrogenia ou erros médicos.

Considerando que a Classificacdo Internacional da Seguranca do Paciente da OMS
enquadra os Eventos Adversos como incidentes que geram danos aos pacientes e que
aconteceram de forma ndo intencional ou premeditada, 0 que os exclui do escopo civil.

Considerando que em 2005, a OMS desenvolveu o programa: Paciente pela Seguranca
do Paciente, cujos objetivos enfatizam o direito dos pacientes, a transparéncia e a parceria com
os profissionais de salde para aprimorar o papel do paciente na segurancga.

Considerando que a APS € o nivel de aten¢do com o maior potencial paraestimular o
empoderamento dos individuos e familias, favorecendo o conhecimento do seu direito & satide
e 0 seu engajamento no processo de cuidar, sendo esse considerado atualmente como elemento
importante para a prevencao de Infeccdes Relacionadas & Saude - IRAS.

Considerando que no ambito da Atencdo Primaria a Saude (APS), aabordagem da
Seguranca o Paciente ainda € incipiente e em 2017, o Brasil incorporou essa tematica a Politica
Nacional de Atencédo Basica.
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Considerando que a temética de Qualidade e Seguranca do Paciente para a Atengédo
Primaria a Saude (APS) inspirou projeto do Conselho Nacional de Secretarios de Salde
(CONASS), 0 Projeto “Formagao sobre Seguranga do Paciente na Atencdo Primaria a Saude”,
que surgiu de demanda da Camara Técnica de Qualidade no Cuidado e Seguranca do Paciente
(CTQSP), no qual o CONASS prop0s, a partir do contexto da Planificacdo da Atengdo a Saude
(PAYS), desenvolver estratégias para as acdes de Seguranca do Paciente na APS.

Considerando que o Ministério da Saude (MS) instituiu o ProgramaNacional de
Seguranca do Paciente (PNSP) em 2013, por meio da Portaria GM/MS N° 529, de 1° de Abril
de 2013, e no mesmo ano foram publicados seis protocolos basicos de Seguranca do Paciente
que devem ser adotados por todos os Servicosde Saude, de acordo com o seu escopo de
trabalho, que devem ser adaptados conforme sua realidade.

Considerando o disposto da Resolucdo da Diretoria Colegiada - RDC ANVISA N°
36/2013, que institui acdes para a Seguranca do Paciente em servicos de salde, que no seu
artigo 4°, caput e § 2°, define que a direcdo do servico de satde deve constituir o Ndcleo de
Seguranca do Paciente (NSP) e nomear a sua composi¢do, conferindo aos membros
autoridade, responsabilidade e poder para executar as acGes do Plano de Seguranca do
Paciente em Servigos de Salde e que no caso de servigos publicos ambulatoriais pode ser
constituido um NSP para cada servi¢o de saide ou um Nucleo Municipal de Seguranca do
Paciente (NMSP) para o conjunto desses, conforme decisdo do gestor local do SUS.

Considerando que no Piaui, a Comissdo Intergestora Bipartite (CIB), através da
Resolucdo CIB-PI N° 124, de 08 de junho de 2021, aprovou a propostade indicagdo por
parte da gestdo municipal, de no minimo 02 (dois) técnicos da Secretaria Municipal de Saude
(SMS) para compor o Nucleo Municipal de Seguranca do Paciente, Prevencdo e Controle de
Infec¢bes Relacionadas a Assisténcia a Saude da Secretaria Municipal de Saude - SMS e para
que esses sejam referéncia nas areas de Seguranca do Paciente (SP) e Prevencéo e Controle de
Infecces Relacionadas a Assisténcia a Saude (PCIRAS).

Considerando que a Diretoria de Vigilancia Sanitaria de Piaui (DIVISA), setor da
Secretaria da Saude do Estado do Piaui (SESAPI) / Superintendéncia de Atengdo Integral a
Saude e aos Municipios (SUPAT), propde a Implantacdo da Seguranca do Paciente na Atencao
Priméria & Saude, para cumprir as metas estabelecidas nas legislagbes nacionais e na
Resolucéo CIB citada, ento institui o presente TERMO DE ADESAO a ser firmado entre as
Secretarias Municipais de Saude e a SESAPI/SUPAT/DIVISA, segundo diretrizes abaixo
definidas:

Diretriz I: O Municipio/SMS deve cumprir as recomendacdes propostas:

1. Estabelecer no ambito da Secretaria Municipal de Satde, o NMSP para atuar na
implantacdo e implementacdo das a¢Oes de Seguranga do Paciente integradas com as a¢des de
Prevencdo e Controle de IRAS e Saude do Trabalhador na Atengdo Primaria na Saude;

2. Definir membros que irdo compor o NMSP e designar o responsavel pelo contato
com a Diretoria de Vigilancia Sanitéria do Piaui/SESAPI,

3. Os membros do NMSP devem ser identificados de acordo com sua area de atuagao
e definicdo do gestor, sendo composto, no minimo, por responsavel da Atencdo Primaria a
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Saude, Seguranga do Paciente, Prevencdo e Controle de IRAS, Salde do Trabalhador,
Vigilancia Sanitaria e outros;

4. O gestor municipal tera 30 (trinta) dias apds a realizacdo da Oficina Tematica
realizada pela DIVISA para definir os membros do NMSP e publicar portaria e fazer a
devolugéo do Termo de Adesdo assinado ao e-mail da DIVISA (visapiaui@yahoo.com.br);

5. Elaborar um Plano de Ac¢éo para implantacdo de acdes de Seguranca do Paciente,
Prevencdo e Controle de IRAS, satde do trabalhador a ser executado pelas areas técnicas das
SMS e enviar para DIVISA para andlise, no prazo de 60 (sessenta) dias;

6. Elaborar e implantar gradativamente os protocolos de Seguranca do Paciente,
estabelecidas pela OMS sendo que no periodo de 90 (noventa) dias deve ser implantado no
minimo 01 protocolo nas Unidades Basicas de Saude do municipio;

7. Realizar o cadastro do NMSP no sistema NOTIVISA no prazo de 90 (noventa) dias;
8. Cabe ao Coordenador da VISA Municipal:
a) Participar da elaboracdo do PMSP/PCIRAS/ST;

b) Gerenciar as notificacBes de eventos adversos relacionados a assisténcia a saude,
conforme pactuacdo com o estado;

c) Analisar individualmente as notificagbes de 6bitos e never events, conforme
pactuagdo com o estado.

9. Manter comunicacdo efetiva com a DIVISA por meio do grupo em aplicativo de
mensagens instantaneas (Grupo “APS Municipios”), contato por telefone ou e-mail institucional
visapiaui@yahoo.com.br para continuidade das acdes.

Diretriz 11: A SESAPI/SUPAT/DIVISA comprome-se a cumprir 0 abaixo descrito:

1. Qualificar e capacitar os profissionais da APS, da Vigilancia em Salde (Vigilancia
Epidemioldgica, Sanitaria e Satde do Trabalhador), dos Servicos Moveis de Urgéncia / SAMU,
Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEO), Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS),
Unidade de Pronto Atendimento, Unidades Hospitalares de Pequeno Porte (HPP) e outros
orgdos/setores necessarios para a implantagdo dos NMSP/PCIRAS no Municipio;

2. Realizar Oficinas nos Municipios, com orientacdes para a implantacdo do NMSP, dos
Planos de Agéo (PMSP/PCIRAS/ST) e dos Protocolos de Seguranca do Paciente;

3. Enviar modelo de Plano de Acdo (PMSP/PCIRAS/ST) aos municipios para nortear a
elaboracdo desse instrumento conforme especificidades locais;

4. Avaliar os Planos de Acdo (PMSP/PCIRAS/ST) e orientar as melhorias necessarias a
serem implementadas;

5. Realizar reunides com gestores e liderangas municipais, representantes dos Conselhos
de Classe, das Entidades Sindicais, das Associagdes de Pacientes e dos Conselhos Muncipais de
Saude e outras instancias de Controle Social, visando a conscientizacdo de que a implantacao da
Seguranca do Paciente € uma prioridade para mitigar os riscos e danos a pacientes e
trabalhadores da saude.

GOVERNO DO

AQUITEM TRABALHO.
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6. Encaminhar declaracdo para todos os técnicos participantes das Oficinas.

O monitoramento da implantacdo das acGes de Seguranca do Paciente. Prevencao e
Controle de Infeccdo Relacionadas a Assisténcia a Salde e Saude do Trabalhador a nivel
municipal, sera realizado pela DIVISA em parceria com a VISA Municipal, com analise dos
Protocolos de  Seguranca do Paciente, avaliagdo de implantacdo dos Protocolos e
acompanhamento das notificagbes no Sistema NOTIVISA/ANVISA, garantindo a
confidencialidade dos dados.

Os Municipios que aderirem terdo seu nome divulgado na pagina eletr6nica da Vigilancia
Sanitéria (https://www.saude.pi.gov.br/divisa) enfatizando a preocupacao destas instituicbes com
a seguranca dos pacientes e dos trabalhadores da sadde, com vista a promocao da qualidade dos
servicos prestados, assegurando assim os direitos dos pacientes.

O(a) Secretario(a) de Saude do Municipio e a SESAPI/DIVISA se compromete a cumprir
0 Termo de Adeséo seguindo as orienta¢fes acima descritas, segundo a pactuacao na CIB.

Secretaria Municipal de Saude SESAPI/SUPAT/DIVISA



