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Leitura obrigatoéria

1. BRASIL. Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria.
Documento de referéncia para o Programa Nacional de Seguranca do Paciente.
Brasilia, DF, 2013 [acesso em abrii 2021]. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/documento_referencia _programa
nacional seguranca.pdf

2. BRASIL. Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria —
ANVISA. Resoluc¢édo da Diretoria Colegiada (RDC) n°. 36 de 25 de julho de 2013.
Institui acdes para a seguranca do paciente em servicos de saude e d4 outras
providéncias. DOU. N° 143 (jul.2013), Secéao |, p.32-33.

3. BRASIL. Portaria n® 529 de 01 de abril de 2013. Institui o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP). Diario Oficial da Uniéo, Brasilia, 01 abri. 2013.
Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/am/2013/prt0529 01 04 2013.html.

4. BRASIL. Ministério da Saude Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Anexo
03: Protocolo de segurangca na prescricdo, uso e administracdo de
medicamentos. Brasilia; 2013 [acesso em abril 2021]. Disponivel em:
https://www.gov.br/anvisa/pt-
br/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/publicacoes/protocolo-de-
seguranca-na-prescricao-uso-e-administracao-de-medicamentos

Leitura complementar sugerida

1. Estrutura Conceitual da Classificacdo Internacional sobre Seguranca do
Paciente

2. Programa Nacional de Sequranca do Paciente: indicadores para avaliacdo da
prescricdo, do uso e da administracdo de medicamentos — Parte |

3. Programa Nacional de Sequranca do Paciente: indicadores para avaliacdo da
prescricdo, do uso e da administracdo de medicamentos — Parte Il

4. Desafio global de sequranca do paciente: medicacdo sem danos
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Estudo dirigido

Este estudo dirigido tem como objetivo apontar aquilo que € mais relevante entre os
conhecimentos sobre 0s conceitos gerais em seguranca do paciente. Por isso, ao final
desse mdbdulo, apés assistir a aula e proceder com a leitura das referéncias indicadas
no material de apoio, vocé devera ser capaz de responder as questdes a seguir:

1. Diferencie os conceitos abaixo:

a)
b)
C)

Incidente

Circunstancia notificavel

Quase erro

Incidente sem dano

Evento adverso

Dano

Erro de medicacao

Reacdo Adversa a medicamentos

2. Quais medidas sdo adotadas na instituicdo em que vocé trabalha ou ja trabalhou
que contribuem para a melhoria do processo de utilizagdo de medicamentos e
previnem erros de medicagdo?

3. ldentifique e liste acdes realizadas na instituicdo em que vocé trabalha ou em
uma instituicdo em que vocé ja trabalhou que contribuem para a notificagdo dos
erros de medicagéo.
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Material suplementar

Figura 1 - Classificacdo dos erros de medicacdo de acordo com o National
Coordinating Council for Medication Error Reporting and Prevention (NCCMERP)

Categoria H
Erro ocorreu e demandou
intervengdo necessaria

para manutengao da vida

@ semerro
Categoria G

@ Erro sem dano
Erro ocorreu e pode ter contribuido

para ou resultado em dano Erro/dano
permanente ao paciente
@ Erro/morte
Categoria F
Erro ocorreu e pode ter
contribuido ou resultado em
dano temporario ao paciente,
demandando hospitalizagio "
ou aumento no tempo cal:egurla E
de hospitalizagdo Erro ocorreu e pode
ter contribuido para ou
resultado em dano
tempordrio ao paciente,
demandando intervengdo
Fonte: Adaptado de NCCMERP, 2001.
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Quadro 1 - Classificacdo dos erros de medicagcdo de acordo com o ISMP
Espanha

1 Medicamento errado
.1 Prescri¢édo inadequada do medicamento
.1.1 medicamento n&o indicado/ ndo apropriado para o diagndstico que se
pretende tratar
.1.2 histéria prévia de alergia ou reacao adversa similar
.1.3 medicamento inadequado para o paciente por causa da idade, situacdo
clinica, etc.
.1.4 medicamento contraindicado
.1.5 interacdo medicamento-medicamento
.1.6 interacdo medicamento-alimento
.1.7 duplicidade terapéutica
.1.8 medicamento desnecessario
1.2 Transcri¢ao/ dispensacao/ administracdo de um medicamento diferente do
prescrito
2 Omisséo de dose ou do medicamento
2.1 falta de prescrigdo de um medicamento necessario
2.2 omissdo na transcricdo
2.3 omissédo na dispensacgéo
2.4 omissdo na administracéo
3 Dose errada
3.1 dose maior
3.2 dose menor
3.3 dose extra
4. Frequéncia de administracdo errada
5. Forma farmacéutica errada
6. Erro de preparo, manipulacéo e/ou acondicionamento
7. Técnica de administracdo errada
8. Via de administracdo errada
9. Velocidade de administracdo errada
10. Horério errado de administracédo
11. Paciente errado
12. Duragéo do tratamento errada
12.1 durag&o maior
12.2 durag@o menor
13. Monitorizacao insuficiente do tratamento
13.1 falta de revisao clinica
13.2 falta de controles analiticos
14. Medicamento deteriorado
15. Falta de adeséo do paciente
16. Outros tipos
17. N&o se aplica

Fonte: Otero Lopez MJ, Castafio Rodriguez B, Pérez Encinas M, Codina Jane C, Tamés Alonso
MJ, Sanchez Mufioz T. Actualizacién de la classificacion de errores de medicacion del grupo
Ruiz-Jarabo 2000. Farm Hosp. 2008; 32(1):38-52.
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