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Aulas expositivas com duracao de 60 minutos em cada encontro.

Recursos: Computador, projetor, passa slides.

v"  D1: Introducdo, histdéria da qualidade e melhoria continua;

v"  D2: Fundamentos da ciéncia da melhoria (Sistema do conhecimento profundo)

v D3: Modelo de melhoria ( trés questdes fundamentais);

v"  D4: Medidas e indicadores (analise da variacdo);

v"  D5: Modelo de Melhoria ( PDSA — Ciclo de aprendizagem)




O QUE FAZER COM AS MACAS PEQUENAS DO SUL ?




GESTAO DA QUALIDADE

e Subjetividade / medicao

SEGURANCA DO
PACIENTE

e [gsnorada em Odontologia
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“In God we frust.

All others bring data.”
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W. E. Deming




Qualidade € um conceito complexo, e pode
significar coisas diferentes, conforme o
lugar,0 momento e a pessoa.

Vamos definir o que é Qualidade antes de tentar melhora-la?




O QUE E
QUAL IDADE?
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sindonimo de
perfeicao?

subjetivo?

- Luxo?
Inatingivel o
Sofisticacao?




Algumas crencas do “dia a dia ” podem influenciar no comportamento em

relacao as questdes da gestao da qualidade.

Se qualidade é:

Inatingive
* a perfeicao nao * nao podera ser * nao valerao os * nao garante todas
comporta avaliada de esforcos para as dimensoes
melhorias maneira objetiva alcangar



Qualidade € um conceito complexo e dinamico que se altera
constantemente,

no tempo e no espago




NO relatério realizado pela Organizagdo Mundial de Saude:
A background for national quality policies in
health systems”
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Nao existe consenso mundial na definicdo de qualidade e nem como
deve ser medida. Diferentes culturas, valores, significado do que & bom,
expectativas, prioridades, para alguns significa equidade e compaixao, para
outros significa resultados clinicos ideais.

Uma abordagem mecanica para o "controle de qualidade" e inspegao
de insumos e processos para complacéncia estatica com os padrbes
minimos, tem se provado ineficiente para estimular o comportamento
humano em diregao a uma melhoria dinamica e consciente. Muitas vezes leva
a culpa e ao comportamento punitivo, o que nao motiva funcionarios e
gerentes para o desenvolvimento.

Nos ultimos vinte anos, o conceito de melhoria dos sistemas de
saude afastou-se do controle de cima para baixo, complacéncia e punigao,
para um desenvolvimento de baixo para cima, auto regulagao e incentivos.

A énfase tem sido dada para a definigao de consenso, dinamica, com revisoes
sistematicas de medidas de desempenho, implementag¢ao de agbes para
mudanca e ciclos de melhoria continua.

http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0019/142066/E77983.pdf .




QUALIDADE PARA SAUDE

* O grau pelo qual os servicos de saude aumentam,
para individuos e populagdes, a probabliidade de
resultados de saude desejados, € que sao consistentes
com o atual conhecimento profissional ".

Instituto de Medicina, 1994 (EUA)




Quais as caracteristicas que um
servico de saude
deve ter para ter qualidade?




Processos em Geral

Atividades que acrescentam (agregam) valor a um objeto
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Processo em Geral

Producdo de bens de consumo X

prestacdo de servicos?
Atividades
Insumo ——— Transformando > Produto = um Bem
a entrada
Atividades _
Insumo —— Transformando > Produto = um Servico
a entrada
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O Movimento da Qualidade




Origens

Administracao Cientifica

Organizacao e divisdo de tarefas dentro de uma
empresa com o objetivo de obter o maximo de

rendimento e eficiéncia com o minimo de tempo e
atividade.

Frederick Winslow Taylor



Origens

Linha de Producao

Sistema de gestado e de producdo em massa
idealizado no inicio do Sec. XX pelo empresario
americano Henry Ford

Henry Ford

Ganhos expressivos em
produtividade e redugao
de custos




Origens

VA owiter, FuD

BN
Livro Classico de W. A. Resultado de uma série de quatro
Shewhart (1931) seminarios proferidos em 1938 a convite

de Deming na Graduate School of the
Department of Agriculture



Origens

Deming no Japao

Dr. Eizaburo Nishibori da JUSE e
Professor Sigeiti Moriguti da
Universidade de Toquio convidam
Deming para proferir palestras
sobre métodos estatisticos em uma
sessao patrocinada pelo Keidanren,
a sociedade mais prestigiada de
executivos japoneses, sob a
lideranca de seu presidente, Ichiro
Ishikawa (tambeém presidente da
JUSE) com foco na aplicagao e
resolucao de problemas em
contextos do mundo real.




Japao Pos Guerra

Décadas de
50 e 60

Décadas de
60 e 70




Movimentos da Qualidade

"If Japan Can, Why Cant We?" — 24/6/1980




Movimentos da Qualidade

|! O pus wilarieim loribarado Mealliar?
IJ oy sabwEPmImION A8 LITA
mmakang s & wrma mslhoria !

Década de 80 Décadas de 80/390

Seculo XXI




Trilogia de Juran

Planejamento da Controle da Melhoria da
quahdade quahdade Qualidade
Identificar os Avaliar o nivel de .

Realizar projetos

consumidores. desempenho de melhoria para
» Determinar suas atual. 0 processo para
ne;essldades_ . Cnmparjﬂ-ln com niveis sem
= Cnar produtos e os objetivos precedentes de
SEervicos que fixados. desempenho
satisfacam essas +  Tomar medidas
necessidades. para reduzir a
= Cnar processos diferenca entre o
capazes produzir. desempenho atual
= Transferir a e 0 previsto

lideranca desses
processos para o
nivel operacional.



Trilogia de Juran

Planejamenta
£ da Qualidade
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The Juran inlogy diagram. (Juran Institute, Inc., Wilton, CT')




O Pensamento Lean

“Uma abordagem sistematica para
Identificar e eliminar os desperdicios
(atividades que nao agregam valor)

por meio da melhoria continua, com a
criacao de fluxos continuos e sistemas
puxados, baseados na demanda real dos
clientes, em busca da perfeicao”.



Movimentos da Qualidade em Saude

Modelo de Melhoria

National Demonstration Project

In Quality Improvement in [ 0 qm cammon wmmes st |
Health Care (1987) ; e \
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IHI: Triplo Objetivo

Dimensoes de Qualidade

Salde da Populagdo

1. Seguranca

2. Efetividade

3. Centralidade no paciente
4. Acesso/Oportunidade

5. Eficiencia Experiénciado \  Custo
6. Equidade Cuidado Per capita




Crossing the Quality Chasm: A MNew Health System for the 21st Cemury
http v nap eduw'catalog! 10027 _hitmi

CROSSING THE
QUALITY CHASM

A New Health System for the 21st Century

INSTITUTE OF MEDICINE

Shaping Ihe Futurs for Hasin

Contents '

EXECUTIVE SUMMARY ... .. i 1

I A NEW HEALTH SYSTEM FOR THE 218T CENTURY ....... 23
The Quality Gap, 23
Underlying Reasons for Inadequate Quality of Care, 25
Agenda for the Future and Road Map for the Report, 33

2 IMPROVING THE 21ST-CENTURY HEALTH CARE
o 1 39
Six Aims for Improvement, 41
A Vision of Future Care, 54

3 FORMULATING NEW RULES TO REDESIGN AND
IMPROVE CARE ... .. e 61
Health Care Organizations as Complex Adaplive Systems, 63
Ten Simple Rules for the 21st-Century Health Care System, 66

4  TAKING THEFIRST STEPS ... ... .. ... . i i 89
The Value of Organizing Around Priority Conditions, 92
Applications of Priority Conditions, 96
Criteria for [dentifying Priority Conditions, 103
Providing the Resources Needed to Initiate Change, 103

(ROSSING S THL
LTV GHASH

http://upchmed.pe/red_cochrane_peru/wp-content/uploads/2012/09/Taller_6_Seguridad_del_Paciente_Lectura_Sugerida_4_Crossing_the_Quality_Chasm_Dr.Garc%C3%ADaElorriol.pdf



TO ERR IS HUMAN: BUILDING A
SAFER HEALTH SYSTEM

INSTITUTE OF MEDICINE
SHAPING THE FUTURE OF THE HEALTH

S—— 10 CRR IS HUMAN

no sistema

Institute of Medicine
(IOM) Committee on
Quality of Health Care In
America (1999)

Processos
Organizacionais




Qualidade e Seguranca: Dois lados da
mesma moeda

Qualidade: Entregue Seguranca: Nao cause
tudo o que for ajudar, e dano.

apenas o que for ajudar. O obietivo el
O objetivo € 100%




INSTITUTE OF MEDICINE

Seguranga

e Fvitar dano associado aos cuidados

Efetividade

e Uso da melhor evidéncia cientifica

Cuidado Centrado no Paciente

e O paciente no controle do seu tratamento

Pontualidade

e Atendimento sem espera, sem atrasos
Eficiéncia

e Evitar desperdicio

Equidade

* Prover cuidado sem diferencas




Organizagao Nacional de Acreditagao 4




DIMENSOES DA
QUALIDADE

ORGANIZACAO
NACIONAL DE
ACREDITACAO

Manual da ONA 2014
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Instrumentos de Avaliacao

Programas da Salide
& Prevencao de Riscos

. Hospira.l.i,

= Hemoterapia

<2
= 1SQua

» Diagnostico por Imagem, Radioterapia e Medicina Nuclear

= Ambulatério e/ou Pronto Atendimento - ==

= Atencéo Domiciliar ONA
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» Sistema de avaliacao e certificacao da qualidade de servicos de
saude:

— voluntario
— periodico
— reservado

* Busca proteger a sociedade de uma assisténcia inadequada
— define parametros minimos de estrutura e funcionamento
— avaliados por examinadoresexternos a instituicao

Z '
Joint Commission ON /\ Bl -Tffﬂ &7

INTERNATIONAL Mackot e Acrult




ONA Legislagoes x Acreditagao &3 BE<

- RN 277 (2011): Operadoras de Saude

-IN 52 (03/2013): obriga as operadores de
planos de saude com mais de 100 mil
beneficiarios a divulgar em seus sites e material
eletronico a qualificacao dos prestadores de
servicos da rede prépria e conveniada.

- Portaria 529 (04/2013): Programa Nacional de
Seguranca do Paciente

- RDC 36 (07/2013): Criacdo dos Nucleos de
Seguranca do Paciente.

- Portaria 2.095 (09/2013): Aprova e amplia
Protocolos Basicos de Seguranca do Paciente.

- Lei 13.003 (12/2014): ANS e FATOR QUALIDADE - reajuste de tabela
diferenciado para instituicdes acreditadas (105% IPCA).

- RN 405 de 2016: Programa de Qualificacao dos Prestadores de Servicos na
Saude Suplementar — QUALISS
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ONA: conceitos importantes

Instituicao Acreditadora Credenciada - IAC

* Organizacao credenciada pela ONA, com a responsabilidade de
proceder a avaliacao e certificacao da qualidade dos servicos, dentro

das diretrizes do SBA/ONA.

* A organizacao de saude é um sistema complexo: estruturas,
processos e resultados interligados.

* Na3o se avalia um setor ou processo isoladamente.

ESTRUTURA «—]=—p PROCESSO =2~ RESULTADO

t . 4

1: Relacao entre ESTRUTURA e PROCESSO

2: Relagao entre PROCESSO E RESULTADO

3: Relagéo entre ESTUTURA, PROCESSO e RESULTADO
4: Relagao entre ESTRUTURA e RESULTADO




Fundamentos da Gestao em Saude %

VISAO SISTEMICA LIDERANCA ORIENTACAO POR
PROCESSOS

—_—-~

DESENVOLVIMENTO FOCO NO PACIENTE FOCO NA
DE PESSOAS SEGURANCA

a5 BES RESPONSABILIDADE CULTURA DA MELHORIA N/
T it SOCIOAMBIENTAL INOVAGAO CONTINUA

K‘ Wag

)E,_



ONA &' Sk
Processo de Acreditacao

-
Normas Orientadoras e Normas para o
Processo de Acreditagao ON/\
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ONA &' Sk
Processo de Acreditacao

-
Normas Orientadoras e Normas para o
Processo de Acreditagao ON/\

RN

B
@5

,  Diagnéstico : Visita de S Visita de

; Organizacional . Certificagao Manutenc¢io




43 BES
Diagnostico Organizacional -

* Avaliacao sem fins de certificacao.

 Manual Brasileiro de Acreditacao
especifico:

> - OPSS
- Programas da Saude e Prevenc¢ao de Riscos
- Servigos para a Saude

- Servicos Odontoldgicos

* Desenvolvido por avaliadores habilitados
da IAC.

* Facultativo (independente do processo

de avaliacao para a certificacao).
45



ONA &' Sk
Processo de Acreditacao

-
Normas Orientadoras e Normas para o
Processo de Acreditagao ON/\

RN

B
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Visita de
Certificagao

,  Diagnéstico
, Organizacional

Visita de
Manuteng¢ao




ONA C e »
o Avaliacao para Certificacao

AVALIACAO PARA CERTIFICACAO:

* Atividade desempenhada pela equipe de avaliadores das IACs, tendo como
referéncia as Normas do SBA e o Manual Brasileiro de Acreditacao - ONA
especifico.

« E aorganizacdo, servico ou programa da salide que manifesta o interesse
pela avaliacao, a IAC.

TIPOS DE CERTIFICACAO:

« ACREDITACAO - Organizacdes Prestadoras de Servicos de Saude, Servicos
Odontologicos, Programas da Saude e Prevencao de Riscos.

* SELO DE QUALIFICACAO ONA - Servicos para a Saude.

47



Principios dos Niveis W5
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Nivel 3 — Excelencia
em Gestao

Nivel 1 - Seguranca
ONA -

G e
Exceiéncia em Saude
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Avaliacao para Certificacao

* A avaliacio para ACREDITACAO pode resultar em:

¢DIT; (ADO
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OMNAY

ONA




ONA &' Sk
Processo de Acreditacao

-
Normas Orientadoras e Normas para o
Processo de Acreditagao ON/\
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' Diagnostico : isi
, Organizacional . Certificacao

Visita de
Manuteng¢ao
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ONA_ o e &b BES
s Manutengio da Certificacio b

No periodo de validade do
certificado.

* Visita de manutencao ordinarias e
obrigatorias.

* Visitas de manutencao
extraordinarias (Gerenciamento de

eventos adversos). Nivel 1
e 8 meses e 8 meses e 1 ano

* Nem todos os processos sao
avaliados.

51






Oqueeé
Gestao da Qualidade?

Ciencia da Melhoria na
Saude

¥

Uma forma de gerenciamento que busca,
melhoria continua
do desempenho organizacional.



“Todo sistema €
perfeitamente desenhado
para obter os resultados que

obtém”
Institute f
3
Improvement

= Ciéncia da Melhoria na
Saude



Melhoria da qualidade em saude

Atividades com graus variados de complexidade e
rigor metodologico e estatistico,
implementando intervencdes em pequena escala,
iIdentificando aquelas que funcionam bem,

Implementando-as mais amplamente.

Melhorar a prestacao de cuidado de saude



Melhoria Continua

Como podemos saber que uma mudanca ¢ uma melhoria?

“Nao se gerencia o que nao se mede, ndo se mede 0
que nao se define, nao se define o que nao se entende,
nao ha sucesso no que nao se gerencia. “

Modelo de Melhoria
D e ml n g 0 que estamos tentando

Como saberemos se um
mug;?)ca € uma me?hong?

Que mud?tna 3s podent{\éﬁ]faze)r

que resu a0 em orla
( Act Plan\\’)
t )

API — Associates in Process Improvement



Os momentos da qualidade em saude

Melhoria Continua

I ™

Controle de R
Qualidade el

= Monitorar indicadores Ghaues =
(KPI's) alvos

« Agir quando o objeti
esta sendo alcanga

« Enfogue regulaturln

oria da CQLralldade

» Melhoria de Sjstema e processos
 Reduzir vanacao

Garantia de %ﬂlldade - Alinhar saidas com as necessidades dos
clientes
+ Inspecéo paraddeftiiicar as “Macas + Integrado as Atividades didrias

podres” ,
= Revisao ratrpﬁpechva
» Gestdo deTisco

' 4

Acreditacao

* Cigncia da Melhona



Metodologia Comprovada:
Modelo de Melhoria

Modelo de Melhoria

W. Edwards Deming O que estangos Sentando
1900-1993

realizar
Como saberemos se um
mugs%ga € uma me?hong?

ue mudan odemas fazer
%ue resu ta%aa‘sopem méﬁ\onzif.’

B
\

) 4 ACt P
R
N
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API — Associates in Process Improvement H




Institute for
Healthcare
Improvement

O MODELO DE MELHORIA

Implantando o ciclo de melhoria

/ O gue estamos tentando melhorar ?

\_} Meta

/ Como sabemos gue a mudanga € uma melhoria ?

\_} Medidas

/ Que mudancas podemaos fazer que resultardo em melhorias ?

\ e Como fazer

Fonte: Langley GL, Nolan KM, Molan TW, Norman CL, Provost LF. The improvement Guide: A
Practical Approach to Enhancing Organizational Performance. San Francisco, CA- Jossey-
Bass Publishers; 1996,

Um modelo para
aprendizado e mudanca




Enfoque Tipico Adotado para
Padronizacao de Processos Clinicos

Desenhar Desenhar Desenhar Desenhar Aprovar

Reunioes clinicas | |

Paralisia por analise e demora para
reduzir abismo entre evidencia e
praticas




Um Processo Melhor

Refine o desenho para a configuragdo local usando pequenos testes de

mudanca PDSA
Teste em muitiplos
o/ Contextos
Desenho Apresente resultados
/P-h\‘ /P-«\ Aprove
Conference Runmsﬂ/ Q'\ 5 /D &\ _/D B
s

RealWorld uuSEE PDSA PDSA

Aprender ED Aprender ::’ Aprender

1 paciente
1 manha

1 elemento
do bundie

2 pacilentes

1 manha,

uma tarde
1 elemento
do bundle




Institute for
Healthcare
Improvement

Como interpretar as medidas?

A medicao e parte critica nos testes e

implementagdes de mudangas; medidas informam
aos times se as mudancas que estao fazendo
levaram, de fato, as melhorias.
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DEIXAR O CIRCULO
VICIOSO......

ENTRAR NO CIRCULO
VIRTUOSO......



ISABELA CASTRO

Consultoria para gestho da qualidade e seguranga do paciente

Dentall

castroisabela@hotmail.com
(21) 98351-3009

@castroisabela
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