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Tailandia, 10 de julho de 2017.
OFICIO DIR. EXECUTIVAJOSSIHGT N°495M7.

Ao

Grupo Técnico de Controle e Avaliagdo da Gestdo dos Hospitais Metropolitano e Regionais SESPA/Secretaria Execuliva
de Estado de Saide Publica do Para

iimo. Sr. Femando Gomes Escudeiro
MD - Coordenador do GTCAGHMR/SESPA
Ref.: Prestagiic de Contas de Junho/2017.

Frezado Senhor,

O Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano - INDSH, Administrador do Hospital Geral de Tailandia
vem encaminhar o relatério de prestagdo de contas, referente ao més de jun/2017, sobre as metas quantitativas e

qualitativas, evidenciando a produgdo, agdes e indicadores de produgdo, conforme Contrato de Gestdo N°
020/2013/SESPA.

Com intuito de seguir as orientagbes deste conceituade Grupo Técnico, considerando as diretrizes de redugéo na
utilizaco de papel, evidenciar objetivamente a producdo e respeitando o contrato de gestdo, segue abaixo a ordem de
apresentagdo desta prestacfo para Vossa apreciacao, F

1° Producgdo Consolidada;

2° Mapa de Produgéo Analitico;

3° Plano Estatistico;

4° Produgdo Obstretricia/Ginecologia;

5° Quantitativos de Acidentes de Trésnsito;

6° Relatdrio do Servigo de Atendimento ao Usuario (SAUY),

7° Oficio de justificativa ndo apresentacio da relagio de AIH'S;

B° Relatorio do 5.1.A_ SUS;

9° Relatério & Ala da Reunido da Comisséo de Conirole de Infecgéo Hospitalar (CCIH);
10° Relatsrio e Ata da Reunifio da Comiss&o de Revis&o de Obitos (CRO);

11° Relatdric Nicleo de Educago Permanente — NEF,

Sem mais para 0 momento, colocamo-nos & disposigéo para o que se fizer necessario e aproveilamos o ensejo
para elevar protestos de astima e consideracso.

_Rejane x:‘ui%f_ Gomes
Diretora Administrativo/Financeiro
HGT/INDSH

Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1295/3338
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1. APRESENTACAO

Em atendimento ao Contrato de Gestdo N° 020/2013 entre a Secretaria de Estado de
Salde Publica-SESPA e a Organizagdo Social de Saide — OSS, Instituto Nacional de
Desenvolvimento Social @ Humano-INDSH, assinado em 01 de Julho de 2013, seguindo o
modelo estabelecido pelo Grupo Técnico de Controle e Avaliagdo da Gestédo dos Hospitais
Metropolitano e Regionais-GTCAGHMR, elaboramos o presente relatorio.

Serdo apresentadas informacdes condensadas relativas ao més de Junho de 2017,
Produgdo Consolidada, Mapa de Produgdo Analitico, Plano Estatistico, Produgao
Obstetricia/Ginecologia, Quantitativos de Acidentes de Trénsito, Relatério do Servigo de
Atendimento ao Usudrio, Oficio de justificativa néo apresentacdo da relagdo de AIH'S,
Relatdrio do S.1.A.SUS, Relatérios e Atas da Comissdo de Controle de Infecg@o Hospitalar e
Comiss&o de Revisdo de Obitos e Relatério Nicleo de Educagdo Permanente — NEP .

Tailandia, 10 de Julho de 2017,

Iié];/ne xawar oares Gomes
Diretora Administrativo/Financeiro
HGT/INDSH

Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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PRODUGCAO CONSOLIDADA

REFERENCIA: JUNHO/2017

Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
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HOSPITALIZAGAO PACIENTES/DIA it
CLINICA MEDICA 383 14
CL CIRURGICH 368 ]
CLNICA DBSTETRICA m 12
CLINICA PEDIATRICA 129 10
UCI ADULTA __ 140 [
LIC! INFANTIL .ﬂ 4
; : s GY
“Ho somatdrio das Aitas da Clinkca Cinirgica encontrnam-56 somadas as aftss da Glinica Ortopedica,
TOTAL GERAL DE SAIDOS T T — _
i CIRIRCICA* ELETIW#, ] RGENTE TRTAL | CARURGLA [ PARTCE
e TIDADE _ Fral 5] T —5] 3
* Foram realizadas 782 anestesias no periodo,
(o Perm i, Sk R s pmnarn T T
ATENDIMENTOS MENSAL
CONSULTA TOTAL REALIZADO
ESPECIALIDADES
19 CONSULTA INTERCONSULTA TOTAL ABSENTEISMO f reie
CARDIOLOGIA & - 28 B4 16 100
CIRLIRGEN CIERAL 73 55 ] 1 13 143
CBSTETRICA 73 23 41 137 21 158
CRTOPEDIA % a5 - 185 2 187
PEDIATRIA o8 25 134 38 170
TOTAL DE CONSULTAS REALIZADAS L]
TOTAL DE CONSULTAS REALIZADAS + =
ABSENTEISMO
N° DE PACIENTES N* DE PACIENTES baTos uu PA,
ATENDIMENTO DE URGENGIA INTERNADOS NAO INTERMADOS TR SERAEATA < 24 HORAS
334 | 4.878 A7z FEE i 1
_NUMERO Dff EXAMES >
EXAMES PACIENTES DO EXTERNOS ABSENTEISMO TOTAL REALLZADO +
= HOSPITAL T ASBENTEIBMO
(AMALISES CLIMICAS 2851 11.818 16210 - 16210
ELETROCARDICGRAMA [ ] 12 1268 ] 136
|ENDOSCOPA ] 7 T4 [
HEMOTERAPLA & - [0 - 8 |
[MAMOGRAFIA - 141 144 161
RABCIE-X . 158 B 1.861 1,807 &F 1674
ULTRASSONDGRAFIA _B3 827 70 81 ‘r&
[T e m: n 2 hn 2 i
TOTAL DE EXAMES REALIZADOS 18,127
TOTAL DE EXAMES  REALIZADOS + P
ABSENTEISMO i
Tablindia, 07 de Julho de 2017.

i Flonatdpain. 3fn”. Nove. TailindiaPa.
CEFP BE BOS-000, (#91] 3752 = 3171 f1395/ 3338
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MAPA DE PRODUGCAO
ANALITICO

REFERENCIA: JUNHO/2017
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' MAPA DE PRODUCAO
H ZACAC | ADMISSOES| ALTAS i PACIENTES | |/ \70s OPERACIONAIS | LEITO DIA POTALDE] TARARE NEA DE
ORFET e DIA 2 saipas | ocuracko | PERMANENCIA
ATE 24 HS | APOS 24 HS
CLIMICA MEDICA 55 57 1 ] 393 11 330 58 119,094 6,78
PEDIATRICA 28 28 1 o 129 10 300 29 43,00% 4,45
CIRURGICA 72 72 0 0 358 9 270 12 132,96% 499
CIBFfETHfCI.Il 137 144 1] n 211 12 360 144 58__51% 1,47
GINECOLOGIA
TOTAL-1 292 301 2 0 1092 42 1260 303 86,67% 3,60
LEITOS COMPLEMENTARES
OBITOS
PACIEMTES TOTALDE| TAMA DE MEDIA DE
HOSPIT, ADMISSOES| AL -
ALIZACAD TAS - 554 LEITOS OPERACIONAIS | LEITO DIA sainas | ocuPACAo | PERMANENCY
UMNIDADE DE -
CUIDADDS
42 27 ¥ 6,19
(i 17 3 7 167 10 300 55,67%
uc
TOTAL-2 a2 17 3 T 167 10 300 27 55,67% 6,19
TOTAL GERAL 142 334 318 5 7 1259 52 1560 330 80,71% 3,82
L
ATIVIDADE CIRURGICA
CARATER .
ATIVIDADE MEDIA DE DA SALAS CIRURGICAS OPERACIONAIS/DIA
: URGENCIA ELETIVA
CIRURGICA
133 47 |

ATENDIMENTO DE URGENCIA REFERENCIADA

NE DE PALIENTES NAD
& NADOS OCORRIDOS NO P.A.
N® DE PACIENTES INTERNADOS e TOTAL OBRITOS NO ,
334 4.878 5212 2

Av, Floriandpolis, 5/n", Novo, Tallandia/PA.
CEP 68.695-000. {91) 3752 - 3121 /1255/ 3338,
secretaria. hgt@indsh.org. br
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ATENDIMENTO AMBULATORIAL/EGRESSOS
ESPECIALIDADES 18 COMSULTA INTERCONSULTA CONSULTA SUBSEQUENTE TOTAL
CARDIOLOGIA 56 Q 2B -] o
CIRURGIA GERAL 73 55 2 130
OBSTETRICIA/GINEC 7 i £ 587
OLOGIA ]
ORTOPEDIA 79 88 o 165
PEDIATRIA ag s o 134
TOTAL 380 199 7L 650

SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO-SADT-(EXTERNO)

EXAMES Ne EXAMES REALIZADOS
ANALISES CLINICAS 11.519
ELETROCARDIOGRAMA 121
ENDOSCOPIA 72
MAMOGRAFLA 141 i
RAIO-X 1.651
ULTRASSONGGRARA 627
TOTAL 14.131

Av, Florlandpolls, s/n', Nova. Taillindia/Pa.
CEP 68.695-000. (91) 3752 — 3121 /1299/ 3338,
secretaria hgt@indsh.org.br
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VOLUME DE INTERNACOES POR MUNICIPIO TOTAL

ABAETETUBA g

ACARA o

AURORA 4

BELEM

[=]

BOM JARDIM
BRAGANCA

BARCARENA
BREU BRANCO
BUJARU
CONCORDIA
GOIANESIA
JACUNDA
MARITUBA
Mo

OUTROS
PARALUAPEBAS
REDENCAO

SANTAREM

aloljlala|la|lojr|lo|laje|le|loje]e

TAILANDIA

L
B

=]

TOME-AGU

VOLUME DE INTERNACOES POR ESPECIALIDADES TOTAL

CLINICA MEDICA 55

CLINICA PEDIATRIACA 28

CLINICA CIRURGICA 72

OBSTETRICIA / GINECOLOGIA 137 -
UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS 42

Av. Floriandpelis, s/n®, Novo. Tailandia/PA.

CEP 68.695-000. (91) 3752 — 3121 1299/ 3338, @
secretaria.hgt@indsh.org. br [N =1—17
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VOLUME DE CIRURGIAS PORTIPO TOTAL
ELETIVA 47
URGENCIA 133
VOLUME DE CIRURGIAS POR PORTE TOTAL
GRANDE 3
MEDIA 157

20

VOLUME DE CIRURGIAS POR MUNICIPIO

3

ABAETETUBA

ACARA

BARCARENA

BELEM

BRAGANCA

BREU BRANCO

BUJARU

CONCORDIA

GOIANESIA

JACUNDA

MARABA

MARITUBA

MOUU

OUTRO

PARALIAPEBAS

REDENCAOQ

TAIACU

TAILANDIA

TOME-ACU

oy
ﬂgﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬁﬁﬂﬁﬂﬂﬁ

VOLUME DE CIRURGIAS POR ESPECIALIDADES

TOTAL

CIRURGIA GERAL

59

CIRURGIA ORTOPEDICA

57

CIRURGIA OBSTETRICIA

CIRURGIA GINECOLOGICA

Av. Florlandpolis, 5/n*, Novo. Tailindia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752 — 3121 f1299/ 3338,
secretaria.hgt@indsh.org.br
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ABAETETLIRA
ACAILANDIA
ACARA
AMAMIDEUS
ANAPOLIS
ALTAMIRA
ALRORA
BARCARENA
BELEM

| BOM JESUS

ole|la|lo|le|la|o|ojojolo|e|o|oio]| o

GOIANESIA

MOCAIUBA

PACAIA

MO

NOVO REFARTIMENTG
OUREM

OUTROS
PARAGOMINAS
PARALABEBAS
REDENCAQ

RONDON

SANTA INES

SANTA LUZIA

SAC LLHS

SANTA MARIA
SANTAREM

TAIACL

TAILANDIA 5.
TUCUMA
VIGIA
TOME-ACU
TUCURUI _
ACIDENTE DE BICICLETA
ACIDENTE DE CARRD 1
ACIDENTE OF MOTO 1;‘:
ACIDENTE DE TRABALHO

ACIDENTE OE TRANSITO 21
ACIDENTE DOMESTICO 33
AGRESSAD FISICA 19
ARNAA BRANCA 20
ARMA DE FOGO 17

CORPO ESTRANHO 3.1?
OUTROS [DOR AGUDA, CEFALEIA, ENTERDCOLITE LOMBALGIA, TOSSE, FEBRE ETC... 4.78

B

clolala|lM|lole|lo|e|olojole|e|o|ajole|olo|o|esjeje|a|T|o (o2 |2

. Florlandpolis, s/n", Nove. Talldndia/PA
CEP 68,695-000, (91) 3752 — 3121 /1295/ 3338,
secretaria.hgt@indsh.org.br
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VOLUME DE CONSULTAS POR MUNICIPIO TOTAL

ACARA 0

ABAETETUBA

BARCARENA
BELEM
BREU BRANCO

CONCORDIA
GOIANESIA
JACUNDA
MARABA
MOCAJUBA
Mol
DUREM
OUTROS

PARAGOMINAS

PARAUAPEBAS
sho Luis
SANTA MARIA
TAIACU
TAILANDIA 650
0

TOME-AGU _

VOLUME DE CONSULTA POR ESPECIALIDADES TOTAL

84
CARDIOLOGIA

130
CIRURGIA GERAL

137
OBSTETRICIA / GINECOLOGIA

Dﬁﬁﬂﬂﬁﬂﬁﬁﬂﬁmﬂﬂﬂﬁﬂ

165
ORTOPEDIA
134
PEDIATRIA _ :

Assl stente Admlmsimtwa \g- :
Responsavel pelo preenchimento &n& .
Paulo Henrique de Ataide Pereira
Diregab Técnico
CEP EE.EQEFGI]IU I'Ell} 3}'52 3121 J1299/ 3338. &
secretaria. hgt@indsh.org.br Q
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PLANO ESTATISTICO

REFERENCIA: JUNHO/2017
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PRODUCAO OBSTETRICIA/GINECOLOGIA

Em consonancia a Vossa solicitagdo, segue abaixo quadro que evidencia produgdo de
Obstetricia de Alto Risco no més de Jun/17, ressaltando que este &€ um servico em evolugdo
progressiva, haja vista organizagéo dos Municipios, no que diz respeito ao aproveitamento de cotas

ofertadas.
ITENS DE AVALIACAO JUN /17
Paciente dia por Especialidade ) 218
Internagdes ) - 3 139
Partos _ 127 N
Saidos 145
Consultas ' ' 137
TOTAL 766

FONTE: PLANO ESTATISTICO.

ANy

R L L -
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Rejane )ia_ﬁiéFSoares Gomes
Diregéo Financeira-Administrativo
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Assistente Administrativo

Responsavel pelo preenchimento " @ﬁu
R.;!—EE"E o5 o ‘xo"“%
0@ %
i e oe
Ri Gomes Junior Paulo Henrique de Ataide Pereira
Gerentgé de Enfermagem Direcdo Técnica
Av. Florianépaelis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 NnNpskH
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QUANTITATIVOS DE ACIDENTES
DE TRANSITO

REFERENCIA:JUNHO/2017

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA.
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| - INTRODUGAO

O Servigco de Atendimento ao Usuario (SAU) é um setor destinado a avaliar a
qualidade dos servicos prestados pelo Hospital Geral de Tailandia, analisando o
indice de satisfagéo dos usuarios.

O ftrabalho desenvolvido pelos colaboradores do SAU busca levantar
informacdes relacionadas aos servicos prestados, seja por duvidas, queixas, elogios
ou sugestbes. Envolve o processo de escuta dos usuarios, estabelecendo um canal
de comunicagéo e relacionamento com 0s Mesmos.

O atendimento neste setor tem a caracteristica ativa (pesquisa de satisfacdo
através de questionarios), envolvendo pacientes e acompanhantes, e passiva
(atendimento aos usudrios através de canais de comunicagio como telefone ou sala
de atendimento).

A Pesquisa de Satisfagéo avalia a qualidade do atendimento na busca pela
melhoria dos servicos prestados, ouvindo a opinido dos usudrios que utilizam a
nossa assisténcia, sendo realizada diariamente nos setores de atendimento do
hospital (Ambulatério, Pronto Atendimento, Servigo Auxiliar de Diagnostico e Terapia
- SADT, Internagdo e Alta Hospitalar). A partir das pesquisas sdo obtidos dados
estatisticos referentes aos indices de satisfacdo dos usuérios, possibilitando ©
monitoramento permanente da qualidade da assisténcia prestada no HGT.

Outra metodologia utilizada para a coleta de dados se da através das caixas
de sugestdes disponiveis nos setores de atendimento, onde os usuarios podem se
manifestar quanto ao atendimento recebido.

Todo este processo permite acompanhar O desempenho das areas
assistenciais e de apoio, o que ira contribuir para o objetivo principal do SAU que é a
melhoria do atendimento, tornando-o mais &gil e acolhedor.

O presente relatorio apresenta as atividades executadas pelo Servigo de
Atendimento ao Usuério (SAU) do Hospital Geral de Tailandia no periodo de 01 a 30
do més de junho de 2017.

Av, Florianopelis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121 {1299/3338
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Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As pesquisas de satisfacdo no més de referéncia seguem distribuidas
conforme tabela abaixo:

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR

SETOR QUANT. PESQUISAS QUANT. ATENDIMENTOS % PESQ
Ambulatério 71 565 12.57
Internagéo 69 334 20,66
Pronto Atendimento 522 5.212 10,02
S.AD.T 124 1.239 10,01
Altas 319 319 100,00
TOTAL 1.105 7.669 '

Tabela 01: Pesquisas Realizadas/ Atendimentos por Setor! Percentual de Pesquisas em Relagho ao Hﬁmarn de
Atendimentos.

A tabela a seguir demonstra a satisfagao do usuario, medida a partir das
pesquisas de satisfagdo do més avaliado:

PERCENTUAL DE SATISFAGAO NO MES DE JUNHO/2017

Quantidade de Respostas por Setor

Conceito  , . \-tério Internagdo Pronto Atend. SADT.  Altas
Péssimo 0 0 0 0 0
Ruim 0 0 15 0 0
Regular 119 0 1.160 20 0
Bom 1.088 1.204 9.672 1.200 1.950
Otimo 0 728 115 20 1.240
Total Respostas 1.207 1.932 10.962 1.240 3.190

N&o Raspnndau 0 0 0 _4 0
R : 90,14% 100%  89,28%  98,39%  100%

Tabela I.'l2 l',‘:uncurtos emitidos pelos usudrios a partir das pesquisas de Mhsfagmd'l’nn:entml de Satisfagdo

Av. Florianépolis, s/n", Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
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ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS oy
11  Atendimentos reclamagdes em sala 00
1.2 Atendimentos por telefone 00
13  Atendimentos conforme caixa de sugestdes (Elogios) 02
44 Atendimentos conforme caixa de sugestoes 01

" (Sugestdes)
Atendimentos no momento da pesquisa / caixa de
1.5 i@ = 03
sugestdes (Reclamagbes)
16  Atendimentos nos leitos (visita &s clinicas) VAl

Orientag&o / informag&o sobre normas, regras e

2 servicos (consultas, exames, internagéo) o
22 Enmninhammea outros profissionais, servigos e/ou 05

-setores do HGT '
23 Encaminhamento ao Servigo Social 08
24 Encaminhamento & Psicologia - 00

Tabela : . d pelo SAU

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Alguns dos usuarios atendidos emitiram comentarios, registrados a partir dos
atendimentos em sala, nas visitas aos leitos ou através dos registros depositados nas
caixas de sugestdes, disponibilizadas nas éareas do HGT. Vejamos a classificacéo
desses comentarios:

TIPO DE COMENTARIO TOTAL MES

Elogios 02
Sugestbes 01
Reclamagodes 03
TOTAL | 06

Tabela 04: Cmem:é.riou feitos pelos usudrios

REPRESENTAGAO GRAFICA DA RESOLUTIVIDADE DAS
RECLAMAGOES

META CONTRATUAL / REALIZADO

JUNHO/2017

120% i WA, i Ry R T |

11||:||l:.|*!i5 M/Him |
80% |

60% |

20%

Av. Florianépolis, s/n’, Bairro Novo. Tailandia/PA @
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Secioiapia “iﬁiiiih o ii nNnosH
FralinAn Macsma mBa

dr Dhriarsyatmenis
b Ao o WP



- GOVERNO DO
. HOSPITAL GERAL
= oz 2 WPARA

Saude Pdbllca

#

Observando os registros, convém destacar a ocorréncia das reclamagdes,
sendo encaminhadas as Direces responsaveis para avaliagdo e parecer.

MOTIVOS DAS RECLAMAGOES TOTAL %
Falta de educacao 01 33,33
Demora no atendimento médico 01 33.33
Demora no atendimento do RX 01 33,33
TOTAL 03 100

Tabala 05: Motivos das reclamagdes

PROCEDENCIA DAS RECLAMAGOES TOTAL %
Pronto Atendimento 02 66,67
Ambulatorio 01 33,33
TOTAL 03 100

Tabela 06; Reclamagdes por Setor

Il - ANALISE DOS DADOS

No resultado da pesquisa deste més de referéncia, o grau de satisfagéo geral
dos usuarios com relagéo aos servigos oferecidos pelo HGT é de 92,91%.

Observar-se através da tabela 2 - Percentual de Satisfagdo no Més de
Junho/2017, que o menor indice de satisfagdo dos usudrios do HGT foi quanto ao
Pronto Atendimento, com 89,28%.

Os indices dos demais setores estéio acima de 90%, sendo que o0s maiores
estio relacionados & Internagéo e & Alta, os quais atingiram 100% de satisfagio.

Namero de Atendimentos por Classificagéo de Risco 2017
CLASSIFICACAO
JANEIRO
FEVEREIRO
MARGCO
' ABRIL
MAIO
JUNHO
TOTAL
11%

Tabela 07: Atendimentos por classificacio de risco

TOTAL

Av. Florianopolis, s/n°, Bairro Novo. Tailindia/PA @

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Para um atendimento Humanizado, orientamos O0s pacientes sobre a
importancia de procurar o HGT somente em Casos de Emergéncia:

" QUANDO E PRECISO IR
AO PRONTO-SOCORRO?

[ # " / I;.
*-:f ¢ 3 % ﬂ
- A finalidade do pronto-socorro & antender casos de urgncla,
coma acidentes, infartos, ossos quebrados, febre elevada

- N&o & recomendado Usar o pronto-500Mo para consultas
médicas convencionais porque o atendimento serd impessoal
@ 50 serfin tratados 08 sintomas

ke

b =g

- 0 uso inadequado do prontersocormo pode causar sobrecarga
e dificultar ¢ atendimenio de casos de emengéncias graves

IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO MES

1) Manter a divulgagédo do S.A.U., estimulando os usudérios a utilizarem o servigo
sempre que necessario e melhorar a comunicacdo visual para destaque a0
Setor;

2) Informar as Diretorias, Coordenagdes, membros da equipe de colaboradores
sobre os comentarios recebidos (elogios, sugestdes, relatos, reclamagBes), bem
como percentuais de satisfago de suas areas, a fim de melhorarmos 0s indices
e resolver as demandas, principalmente em relagéo as reclamaces, dando
retorno das mesmas aos usuarios;

3) Acompanhar diariamente o nGmero de atendimentos por setor, o que subsidiara
o SAU no calculo da quantidade de entrevistas a serem realizadas, e desta forma
mantermos o percentual de pesquisas em no minimo 10%.

4) Estimular o Usuério a deixar suas criticas, recomendacgdes e sugestoes, de modo
a melhorarmos a qualidade de nosso atendimento.

Tailandia, 05 julho de 2017.

Simon ann
Coordenadora do S.A.U
HGT/INDSH
Av. Florianépolis, s/n", Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121 {1299/3338
oo LT




NS Sba™ s L“PARE
e

MENSAGEM AMIGA
(ELOGIOS)

Av. Floriandpolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-31 21/1299/3338
5 ; Tml=1—12

% % et
i D ?ll“‘"'!ma G
Hotul s Humano




GOVERNO DO
4 HOSPITAL GERAL ‘
T - R VBARA

Sadde Publica

#

De: Stefani Lopes de Sousa

Para: Diretoria

“Eu ¢ Pietro gostariamos de agradecer todos do HGT pelos cuidados que
vocés tiveram comosco por estes dias, toda a equipe técmica de
enfermagem, equipe de limpeza, as meninas da cozinha e os pediatras.
Vocés sdo Gtimas pessoas, com muita competéncia todos do HGT'.

De: Rita dos Santos Vale

®ara: Diretoria

“Parabenizo a equipe de enfermagem e médicos, fui muito bem tratada
por todos, obrigada”.

Av. Floriandpolis, s/n’, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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SUGESTOES
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Sadde Pibllca

#

1- Sugestdes de junho/2017:

1.1. Colocar poltronas para acompanhantes nas internagoes.

Providéncias adotadas pelo Gestor de Enfermagem:
Solicitado compra de poltronas para a Enfermaria A, pedido 2257, dia
02/02/2016, e para a Enfermaria B, pedido 2258, dia 02/02/2016.

2- Retorno as sugestdes do meses anteriores:

11 Colocar mais longarinas no Ambulatorio para ter onde sentar.
Realizada a compra de 04 longarinas de quatro lugares para o Ambulatério.

O objetivo das solicitagdes é no intuito de ofertar maior conforto aos usuarios,
bem como proporcionar um ambiente mais humanizado. As sugestdes se repetem
haja visto ainda ndo termos solucionado o problema. Contudo, tivemos uma evolugéo
quanto & solicitagdo dos televisores e bebedouros nos setores de Emergéncia,
Ambulatério e SADT, atendidas no Primeiro Trimestre de avaliagéo/2017.

Av. Florianépolis, s/n", Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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REGISTRO DE A TENDIMENTO
(RECLAMACOES / FLUXOS)

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
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Saide Piblica

#

RECLAMAGAO / FLUXO
N°: 001
DATA: 10/06/2017
NOME: Dilene Mendes de Souza
TELEFONE: Né&o informado
ENDEREGO: TV Capitdo Pogo, 119
RECLAMACAQ:
No dia 10/06/2017 foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento o
seguinte relato: “Na minha opiniao o HGT melhorou muito no atendimento. Mas muita
coisa ainda precisa melhorar, tem muitos funcionarios que néo sabem dar
atendimento, séo ignorantes”.
FLUXO:
No dia 10/06/2017, assim que recebemos a reclamacéo, foi repassado para o
Coordenador da Enfermagem, que relatou o seguinte:
“Assim que recebi a reclamagéo, como nao estava especificado quais funcionarios,
procurei saber se a paciente Dilene ainda se encontrava no hospital, assim que a
encontrei, perguntei quais setores, e quem eram esses funcionarios. A mesma nao
quis relatar. Mesmo assim pedi desculpas pela situagdo. Relatei para a mesma que
iria observar o atendimento dos colaboradores que estavam de plantdo para que tal
situagdo ndo ocorra novamente, e que a Dire¢do do HGT nao aceita esse tipo de
comportamento. A paciente agradeceu a atengéo recebida”.

N°: 002

DATA: 13/06/2017

NOME: Cielma de Jesus Pires

TELEFONE: N&o informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAQ:

No dia 13/06/2017 no momento da realizagéio da pesquisa no Pronto Atendimento
ocorreu o seguinte relato: “Demora no atendimento na Emergéncia, faz uma hora que
estou esperando, fui classificada como verde, mas precisa aguardar esse tempo
todo?".

FLUXO:

No dia 13/06/2017, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para 0
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamagéo fui conversar com a paciente, orientei que 0 caso
dela poderia aguardar até 90 minutos € que a Emergéncia estava lotada. Mesmo
assim acompanhei a senhora Cielma e pedi que 0 meédico a atendesse assim que
fosse possivel, mesmo estando a pressao normal e sem febre, pois a mesma estava
muito nervosa. O médico atendeu a paciente o mais rapido possivel e a mesma
agradeceu a atengdo recebida’.

Av. Florianopolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Saude Pibllca

#

N° 003

DATA: 13/06/2017

NOME: N&o informado

TELEFONE: Néao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAQ:

No dia 13/06/2017 no momento da realizagéo da pesquisa no Ambulatorio, ocorreu o
seguinte relato: “Estou aguardando para realizar RX ha uma hora, esta demorando
muito”.

FLUXO:

No dia 13/06/2017, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para 0
Coordenador do RX, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamag&o, como nao estava especificado o nome do paciente
que reclamou, fui até a recepgdo do ambulatério e expliquei que a demora estava
acontecendo devido um acidente e que os pacientes acidentados da emergéncia tem
prioridade no atendimento e que assim que 0 MesMos fossem liberados da sala de
RX o atendimento ambulatorial voltaria ao normal, e os exames seriam realizados 0
mais rapido possivel’.

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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PESQUISA DE SATISFACAO

AVALIACAO MENSAL
Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121 {1299/3338 @
: i NmnpsH

e ——— e, 0004
el 3
Egiat » burddn



e . WV

Sande Publica

#

RELATORIO DE TABULAGAD MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

MU DE RESPOSTAS ‘Total 7i8
ITEM_ [T 34 (13 78 | 910 |Total1i | NR | Total2 | a9/10
PESSMMO| AUIM | REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza & conforto da recepgso, banheiro,
i corredores, salas de espem e consulionos? 5 0 L o i 2, s il o4
Voos teve informaghes e esclarecimentos sobre seu
2 | ssimdo de saide? o 0 ¥ &4 0 7 0 2 84
[ hospital & bem sinalizado para vocl encarirar o
3 |\ocal onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 g 1 ad 0 H i 1 "
4 O tempo que demorou pars o pacients ser
L atendido?
4.1 |Pelns médicos o Q T =2 o 7 o T G4
4.2 |Pebs enfermelos 4] [1] 7 64 " [¥] i | 64
43 |Pelos funciondrios da Adminisiragio o 0 7 B4 a 71 o i 64
5 A boa vortade e disposigio das pessoas em ajudar
a resobver seus problemas? skl
6.1 |Para os médicos 0 a s 64 4] T ] k| B4
§.2 |Pam os enfermairos a 1] T B4 a T [+ 71 64
5.3 |Para os funciondrios da Administragdo o o 7 B84 0 74 0 b | 64
Sua sensacio de condanga em relaglo aos
¢ atendimentos oferecidos por este ambulatdnie? L o T i d L o " ot
7 |A educagio & o respeito com que vocd foi tratada?
7.1 |Peios médicos 4] 1] T 64 i) ™ +] T (13
72 |Pelos enfermelros a 0 7 B4 " 4] i B4
7.3 |Pelos funciondrios da Adminisiragao o i} T 64 71 o T 64
O jmeressa do médico em ouvr as quebkas do
. pacients & o exame fisico gue fol eabzdo? o 0 7 4 e i 9 G o
As explicagfies do médico sobre a doenga do
. pacients ¢ o ratameanto gue i reaizada? 0 o 7 84 o i 0 n i
10 |0 siéncio no ambients do ambulatdrio? i] i] T B4 ] T 1] T B4
1 0 local para reclamagbes | sugesties & de facil o o ¥ i o 7 o 71 84
acesso?
TOTAIS| @ ] 119 1088 [ 1207 0 1207 | 1088
0,00% | 000% | 9.86% |80,14% | 000% | 100% | 0.00% 80,14%

Total respondido 1207
Totalde 7/8 e 810 1088
indice de Satisfacio de 7/8 & 810 B0,14%

Foram realizadas 71 entrevistas no periodo de 1" a 30 de junho/2017.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usudrio

Av. Florianépolis, s/n", Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121 [1299/3338
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#

RELATORIO DE TABULACAD MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAD

NUMERC DE RESPOSTAS Total 718
MEM 34 {3 78 | 810 | Totei1| NR | Total2 | e8/10
PESEIMO| RUM |REGULAR| BOM aTIMO
|Limpaza e conforie do quarts, banheiro, cormedores,
Y |ecapclic, sales de sapumn? 0 o 0 43 25 69 0 88 89
Cnmnte ds informagdes que foram dadas a0
* paciente ou aos seus famiiares? a o 9 o 26 ”® i " ”
A% Indicaghes de localizagio dos  BeniGos
3 | existertes no hespltal? ( placas e cartazes) 3 ¢ g yid <0 e 2 =t (e
4 |0tempo que demorou pars o paciente ser afendido!
4.1 |Pelos médicos o 0 0 43 28 L] o B8 &8
4.2 |Pelos enfanmeimns o 0 0 43 28 9 0 L] 6 |
4.3 |Pelos Outros Profisslonais ] 0 il 43 26 | 88 a 65 Lid
5 A boa verdade e disposigio das pessoas e ajudar
a resoher seis problemas? 5
6.1 |Pelos médicos [¢] 1] 0 43 28 68 0 69 B9
6.2 |Pelos enfkmelos Q L] a 43 26 B9 Q 3] 69
5.3 |Peios Outros Profissionaia L] L] 0 43 26 68 0 88 68
Sua sersagdo de segurange em relagdo 808
' senigos desle hospital? a o Q | 43 . i &8 o 69 89
7 |A aducacio @ o respeite com que vood fol ratado?
T.1 |Pelos médicos o [¥] a 43 26 &8 o] &8 B8
7.2 |Peios enfermelnns 0 o ] 43 28 62 0 LE] [}
7.3 |Pelos Cudros Profissionals 1] 1] ] 43 i &8 0 B3 &9
O interesse do madico em owir as quelxas do
. paciente & o exame fisico qua fol realizade? 9 0 " < 20 .~ o - -
A5 ewpicagbes do médico sobre a doenga do
¥ | Dacients e o trataments que fol realizado? 0 o 0 @ 2 id 0 " b
10 |A impeza das roupas de cama & banho? a o 0 43 % 69 o L] &8
As mefeicbes que foram senddas, em relagdo a :
" tempe & 0 s3bor? o o] 4] #3 26 L] 4] 65 B9
12 |0 siléncia no ambiante do hospltal? 4] 1] 1] 43 26 89 (1] ] 89
13 |0 hordrio em que 580 senidas as refeighes? 0 a 0 43 8 ] i} 68 ]
14 {0 hordrio em que @ feita & impeza do guano? ] o 1] 43 26 B8 o 69 68
16 |0 hordrio das visieaT o & | ® 43 26 (1] o 89 88
16 |Quanio aos medicameantos?
niormacies recebldas sobre medicamentos
16.1 prescritos e horrios? Q ] o | 6 65 o ] 1]
Fomeciments dee medicamentos em lampo |
182 |\ 41yl para o tratamento durarite a intemagéo? | ° ° a i i - o " iz
O local para reclamacdes / sugesides é de facil
v e o 1] 0 43 28 4] [u] 88 3]
18 |Frequencia de visitas realizedes?
18.1 |Pelos madicos 0 0 W] 43 26 g8 o &8 88
18.2 | Pelos enfermeiros 0 1] Q 43 26 &9 4] ] &9
18.3 | Pelog Oulros Profissionais a 4] a 43 26 -] a L) 1]
184 |FPena5AU a o 0 43 28 [} L] ] L]
TOTAIE| 0 a o 1204 T8 1932 a 1832 1832
0,00% | 000% | 0,00% |6232% | 37.88% | 100% | 000% 100,00%

Total respondido 1832
Totalde 7/8 e 810 1932
indice de Satisfagdo de 7/8 & 810 100,00%

Foram realizadas 68 entrevistas no periodo de 1° a 30 de junha/2017.

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Samle Publica

#

RELATORIO DE TABULACAD MENSAL DE PESOUISA DD PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
EM o2 34 B 78 | 610 | Totail| NR | Total2 | e3710
pessmo| RUM |REGULAR| BOM ATIMD
Limpeza @ conforls da recepgdo, banheiro,
1 | comedores, salas de espera? 0 a 64 | 40 | 4 g22 | o | 522 | 484
2 ::hfédr:: W“' eachrecimenios soife seu} 3 &1 455 3 22 0 522 | 458
O hesplial & bem sinslizmdo para vool encontrar o -
3 ozl G e ir? { e ) Q ] [ { 457 3 522 o 521 460
4 |0 lempo gue demorsu par o pacients sar atendido:
4.1 |Pelbs médicos 0 1 58 456 7 522 ] 622 463
4.2 |Pelos enfemeims 0 o 54 454 12 822 o 522 | 486
43 |Pelos Curos Profissionais o o 56 455 11 522 o 522 486
44 |Pelos funsiondrios da Adminisiragio o i 53 456 10 622 ] 623 488
5 B hoa vontsde e dispoaicdo das pesscas em ajudar
{a resolver seus problemas?
8.1 |Para os médicos o z 59 458 3 522 o 622 481
5.2 |Pam os enfermeiros o ] 53 455 4 522 4] 822 488
£.3 |Para oe Cubros Profissionais a a 53 465 4 822 0 622 489
5.4 |Pam o8 unciondrios da Adminisiragao o o B35 465 4 522 o 522 | 468
Sua sensagdo de confianga em relagio aos
& |stendimentos oferecidos por este  Pronio 0 0 54 454 4 s22 a 521 468
Atendimento?
7 | A educacio & o respeito com que voca fol ratado
7.1 |Pelos médicos 0 2 53 | 464 3 | ke2 0 s22 | 487
7.2 |Peks enfermeiros o o 53 486 3 522 0 522 | 469
7.3 |Pelos Quiros Profissionais ] ] 53 463 ] 522 0 522 L]
7.4 |Pelos funclondrios da Administacio 0 0 53 485 4 622 a 822 489
O Inaresse do medico em owdr as quehas do :
* paciente & o exame Msico que foi realizado? v 2 s - & i 0 g "
Az explicagies do médico sobre a doenca do
¢ ;pmarm & o fratamerto que foi realizado? s 0 5 432 L i 0 o .
10 |0 tempe de espera 8 realizagio de exames? 0 ] 53 482 7 622 o g2 488
11 |©O silnclo no ambiente do Pronte Atendimenta T o 3 54 482 3 B21 a 522 468
O local para reclamagbes | sugesties & da fad
12| - o ] 53 482 7 622 o B22 468
TOTAIS 1] 18 1160 89672 115 10862 ] 10882 4787
o00% | 0% | 1058% | 88,23% | 108% | 100% | 0.00% 89.28%

Total respondido 10962
Totalde 7/8 & 8110 9787
Indice de Satistagio de T/8 e 110 88.28%

Foram realizadas 822 entrevisias no periodo de 1° a 30 de junho/2017.

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
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Saude Pablica

#

RELATORIO DE TABULAGAC MENSAL DE PESQUISA DO SADT

'NUMERD DE RESPOSTAS Total 718
ITEM (1] k1] 56 T 810 | Total1 | NR | Totai2 | e3/0
PESEMO| RUM |REGULAR| BOM | OTMO |
Limpeza & conforto da vecepcdo, barhairo,
1 |comedores, silss de espara? 0 o 2 120 2 124 Q 124 122
Vood teve infommaches & esclrecimenios sobre o
] xare @ ser realizado? ln] o 2 120 2 124 0 124 122
O hospital @ bem sinalzade pam vood encontrar o
* iocal onde precisa ir? { places e cartazes) » ﬂ 2 l 2 o 0 o b
0 tempe que demerou pam o paciente ser
[} akandido? o o | 2 120 2 124 o] 124 122
2 boa voniade e dispesicio das pessoas em ajudar
] 2 resolver seus problemas? a L4 2 120 2 124 0 124 122
Sua sensagao e confanga em relgdo =0s
& |atendimenios oferecidos por este Sendgo de Apoio 0 o 2 120 2 124 4] 124 122
Diagnostico?
7 | educagio e o respeito com que vood fol tretado? 0 a z 120 2 124 o 124 122
& reslizagio de exames atendeu a8 sua axpectativa
8 | oom tempo habil? 0 0 2 120 2 124 o | 124 122
O siléncic no amblente do Senigo de Apolo
9 | piagnéstico & Terapéutico? 0 0 2 vy 2 i 0 Lo e
O local para reclamaches | sugestbes & de faeil
10 e o a 2 120 2 124 o 124 12
TOTAIS, O 0 0 1200 10 1240 0 1240 1220
0.00% | 0,00% | 151% |9677% | 181% | 100% | 0.00% 28,28%

Total espondido 1240
Totalde 7/8 & 8110 1220
indice de Satisfacio de 7/8 & 8/10 98,38%

Foram realizadas 124 entrevistas no periodo de 1° a 30 de junhof2017.

Sifeae Workmani

Coo iR s

Hospital Geral de T2

Av. Florianépolis, s/n", Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Saude Publice

#

RELATORIO DE TABULACAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERO DE RESPOSTAS Total /8
MEM 012 34 58 758 | #10 | Total1| NR | Total2 | 2910
PESSIMO| AUM |RECULAR| BOM | OTIMO
Limpezz ® corforto da recepgdo, barhedo, "
1 comadores & nalas de esper? a 0 o 185 124 19 a 319 318
O hospital & bam sinalizado para vocd encomifar o
T | ocal onde preciss ir? { piacas & cartazes) o 0 o 105 124 310 o 318 318
3 |0 siéncio no ambierte hospitakar 1] o o 185 124 318 a 318 319
4 |A educacto e o respelto com que vocs ol fratade? [¥] [i] 0 185 124 318 o 9 318
A boa vortade e dispesicio das pessoas em ajudar
B pteamminmi problerias? o 0 0 195 124 318 a s 118
Az explicaghes do medico sobre a doenga do
& pacierie & o tratamento qus foi reakzado? o o ] 195 124 319 1] s 19
Sus sensscdo de confanga em relagho aBos
7 | stendimentos oferecidos por este hospitar? 0 0 0 195 | 124 FRSS 0 ]
Cudados médicos de gue vook recebeu o
: hospitat? o o o 195 124 318 1] 319 39
Crenagdes da equips de enfermagem sobre oS :
. cuidados na alta hospitalar? o 0 o 185 124 a8 o 319 318
10 O local para reclamaches / sugesties é de Bl o 0 o 105 124 319 o 319 318
acesso T
TOTAE 1] ] ] 1860 1240 3180 0 11Iﬂ_ 3190
0,00% | 0.00% | 0.00% |61,13% | 3887T% | 100% | 0.00% 100,00%

Total respondide 3180
Totalde 7/8 e 810 3190

indice de Satisfagio de 7/8 e 810 100.00%

Foram realizadas 318 entrevistas no periodo de 1° a 30 de junhe/2017.

2]

C
Hospital Geral de Tailndia/INDSH

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Sande Publica

#

GRAFICOS

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
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#

AVALIACAD DE SATISFAGAD DOS USUARIOS
INTERMAGAD
MES: JUNHO  ANO: 2017
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AVALIACAD DE SATISFACAD DOS USUARIDS
PRONTO ATENDIMENTOD
MES: IUNHO  ARO: 2007

[{MDICE GERAL DE SATISFACAD

PRONTO ATEMDIMENTO
MES: JUNHDO  ANO: 2017

Av. Florianépolis, s/n’, Bairro Novo. Tailandia/PA
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Baude Publica

#

RESOLUTIVIDADE DE QUEIXAS
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GOVERNO DO

HOSPITAL GERAL ‘
Saude Piblica

SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO
REGISTRO DE OPINIAO

Periodo: Junho/2017

FORMULARIOS PREENCHIDOS/ENTREVISTAS QUANTIDADE %
AMBULATORIO T 6,43%
INTERNAGAO &9 6,24%
PRONTO ATENDIMENTO 522 47,24%
SADT 124 11.22%
ALTAS 319 28,87%
TOTAL 1.105 100,00%

OCORRENCIAS QUANTIDADE
ELOGIOS 2
SUGESTOES 1
RECLAMACOES 3
TOTAL [

AGOES QUANTIDADE %

RECLAMACOES RESOLVIDAS 3 100,00%
METACONTRATUAL =ef7r0¢Z°oowm-7-o-ro— " . B0,
REALIZADOD = — . 100,00%

Representagio Grafica da Resolutividade das Reclamagbes
Meta Contratual / Realizado

00% - - - ———————— — 100,00%

Meta Contratual Realizado

Av. Florianopolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA ‘
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HOSPITAL GERAL
% DE TAILANDIA .
2 Secretaria de

Saude Pdablica

Tailandia, 10 de julho de 2017.
OFICIO DIR. EXECUTIVAJOSS/HGT N°494/17.

Ao

Grupo Técnico de Controle e Avaliagao da Gestdo dos Hospitais Metropolitanc e Regionais
SESPA/Secretaria Executiva de estado de Salde Publica do Para

Iimo. Sr. Fernando Gomes Escudeiro

MD - Coordenador do GTCAGHMR/SESPA

CJ/C llma. Dra. Heloisa Maria Melo e Silva Guimarées
MD — Secretaria Adjunta de gestéo e Politicas de Saude

Ref.: Comunicado de néo envio de produgéo de AlH do Hospital Geral de Tailandia no prazo.

Prezado Senhor,

O Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano - INDSH, Administrador do Hospital
Geral de Tailandia vem informar quanto a pauta deste oficio.

Desde o més de margo/2016 esta sendo o feito o deslocamento dos laudos de AIH'S para o &°
Centro Regional de Satide para serem autorizados pelo médico autorizador, e posteriormente reencaminhada
para o HGT, que por sua vez processa e envia & SESPA. onde temos enfrentado muitas dificuldades para
conseguirmos apresentar nossa produgéo mensal dentro do prazo (até o dia 12 de cada més).

Comunicamos. que por motivos alheios a nossa vontade, ndo enviaremos a producdo no prazo,
conforme motivos mencionados acima, pois até esta data os prontudrios néo foram autorizados pelo médico, o
que vem acarretando perda de produgéo, pois a validade da AlH & de no maximo 03 competéncias anteriores
& competéncia de apresentac8o, contadas a partir da alta do paciente.

A titulo de informagdo, praticamos 330 saidos em junho/17, respeitando o combinado com Sr.
Fernando Escudeiro, sendo nossa meta pactuada 246. Tao logo sejam autorizados, encaminharemos a este
conceituado Grupo Técnico.

Sem mais para o momento, colocamo-nos & disposigéo no que se fizer necessério e aproveitamos o
ensejo para elevar protestos de estima e consideragao.

s .Ahnaiqagppntm

T B i)
—Rejane Xavi ares Gomes
Diretora Administrativo/Financeiro

HGT/NDSH

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. _ @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121 J1299/3338
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| - INTRODUGAO

O Servigo de Controle de Infecc@o Hospitalar (SCIH) / Nucleo Hospitalar de
Epidemiologia (NHE) do Hospital Geral de Tailandia (HGT) / PA pautado na portaria
2616/98 e Lei 9431/97, ao longo do més de junho as agbes educativas foram
realizadas por meio de palestras, orientacbes e treinamentos e a vigilancia
epidemiologica por meio de busca ativa e entre outros, com o objetivo de preveng&o
e controle das Infeccdes Relacionados a Assisténcia a Salde (IRAS) aos pacientes
atendidos em nosso ambiente, afim de evitar riscos e danos significativos a salde
do ser humano, e com o objetivo de proporcionar melhorias das boas praticas e
qualidade na prestacgdo assistencial.

Os dados apresentados foram extraidos através das busca ativa realizado nos
ambientes assistenciais, setor de estatistica, farmacia, clinicas integradas, centro
cirtirgico / obstétrico, UCI, CME, laborato6rio, SESMT, SALUX e demais setores de
apoio.

I -= MEMBROS DA COMISSAO DE CONTROLE DE INFECCAO
HOSPITALAR

A CCIH possui em sua constituicéo sete (08) membros efetivos:
» Paulo Henrique — Médico / Presidente da CCIH;
e Wanderson Lisboa Braga — Enfermeiro / Coordenador do Servigo de Controle
de Infecgéo Hospitalar / Vice — Presidente da CCIH;
» Jorge Wilson das Neves Farias — Biomédico / Coordenador do Laboratério;
e Ricardo Gomes Junior — Enfermeiro / Gerente de Enfermagem,
e Dimas Rezende Junior — Enfermeiro / Coordenador de Enfermagem;
e Elizabete Goto — Farmacéutica / Coordenadora da Farmécia
« Flavia Machado — Coordenadora de Hotelaria / Supervisora do SHL/SPR
» Rejane Xavier Soares — Administradora / Diretora Administrativa.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
sacretaria.hgt@indsh.org.br

FESse 00060
£




GOVERNO D

HOSPITAL GERAL “
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Sadde Publica

No més de julho foi realizado pelo SCIH a reunido da CCIH referente ao fechamento
do més de junho, onde foram apresentado dados em relacéo as infecgbes adquirida
no ambiente hospitalar que estejam relacionado as IRAS em pacientes atendidos no
setor de pronto atendimento e setores de internagao.

lll = Vigilancia Epidemiolégica:

Para rastreio das IRAS, no més de junho, o SCIH / NHE realizou busca ativa dos
pacientes do setor de internag&o (clinica medica / pediatrica e clinica cirurgica /
obstétrica, UCI), ambulatério e pronto atendimento. Alem da busca ativa, a
investigagdo é ampliada com a revisdo das fichas de atendimento dos pacientes
passados pelo setor de pronto atendimento para averiguagdo das possiveis causas
de infeccéo das feridas operatérias.

Para os pacientes com suspeitas e confirmagéo de IRAS, é realizado levantamento
de dados de seu prontudrio atual a internagdo e prontuario de internagbes
anteriores, onde sdo analisados dados referentes a prestagéo da assisténcia, fatores
de risco, uso de dispositivos invasivos, uso de antibidtico, tempo de internagéo,
procedimentos invasivos e cirlrgicos, avaliagdo das feridas e suas mudangas,
avaliagdo das alteragbes dos sinais vitais e avaliagdo de solicitagdo de exames
comparados a descricdo da realizagdo do exame fisico e entre outros fatores que
venham a contribuir para as IRAS.

As infecgbes adquiridas no ambiente do HGT que estejam relacionadas aos
procedimentos assisténcias, sdo inseridas em planilha de IRAS sem UTI da SESPA
e enviado aos 6rgdos competentes (SESPA, 6° Regional e Vigilancia sanitaria
municipal). Além da planilha, os dados sdo descrito em ata da reunido e mandado
mensalmente pra SESPA.

NOTIFICACOES DE AGRAVO E DOENGAS COMPULSORIAS
 Durante a verificacdo das fichas de pacientes passados pelo setor de
urgéncia e emergéncias para levantamento das IRAS, também e realizado

avaliacdo dos atendimentos das doengas e agravos de notificagdes
Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
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compulsérias para reavaliagdo do atendimento, com o objetivo de possiveis

correcdes em relagdo a dados e indicagdo de tratamento adequado e
subnotificacbes de casos.

e Durante a avaliagio das fichas de atendimento, quando n&o realizado a
notificagdes de doenga e agravo a salde no momento do atendimento, €
solicitado ao responsavel do setor a o preenchimento da ficha de notificagdo
de acordo com a queixa do paciente. Apos sua realizagdo, as fichas séo
reavaliadas e encaminhadas para a Secretaria de Vigilancia Epidemiologica
do municipio de Tailandia / PA juntamente com uma ficha numerada do
SINAN.

« Como mencionada na ata de maio, em relagéo a tabela de doencas e agravos
de notificagdo compulsérias, 0 més de Junho encerra com os dados
inconclusivos decorrentes da falta de compromisso dos profissionais
responsaveis pelo preenchimento das notificagbes durante o atendimento aos
pacientes, gerando um grande gquantitativo de fichas ndo realizadas e
consequentemente a falta de fechamento dos dados inseridos em tabela.

e Durante o més de junho, os fatores citados acima foram discutidos em
reunido com a equipe de enfermagem assim como foi discutida em reunido da
CCIH, onde se encontrava presente o diretor técnico, sendo solicitado
avaliacio dos fatos apresentados e tomada de providencia para possiveis
correcdes referente a realizagéo das notificacoes compulsdérias.

e O SCIH / NHE estara enviando para a diretoria executiva um levantamento
das notificagbes néo realizadas no momento do atendimenio aos pacientes e
descricdo das ndo conformidades relacionados a falta de compromisso com o
preenchimento dessas fichas.

IV = Antibiéticos:

Com o objetivo e controle da prescrido e uso dos antibiGticos no HGT, no més de
junho foi realizada verificagéo das fichas de solicitago dos antimicrobianos gerados
pelos setores de internagéo, sendo descritas abaixo.

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo, Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
secretaria.hgt@indsh.org.br
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Grafico 01: Analise da Auditoria das solicitacdes Individuais de antimicrobiano

EV por Indicag&o no més de junho / 2017,
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Eante: Ficha de Antimicrobiano /Farmécia do HGT / Sistema SALUX.

Grafico 02: Analise da Auditoria das solicitagdes de antimicrobiano EV por
Indicagdo no més junho / 2017.
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Fante: Ficha de Antimicrobiano /Farmécia do HGT / Sistema MRH | SALUX.

Conforme dados expressos acima, o més de junho apresentou aumento no consumo
de alguns antibiéticos de acordo com o descrito abaixo.

OBS 1: O consumo de vancomicina prescrita no més de junho, esta relacionado a
paciente internado por celulite com complicagdes e infecgdo pés operatéria de

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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ortopedia, tendo como diagnostico osteomielite por osteosintese, resultando em
tratamento prolongado.

OBS 2: Para o aumento na prescrigo da gentamicina, sua indicagdo esta
relacionado a associacdo a outros antibiéticos, internagdes por infecgdo de vias
respiratérias de origem comunitaria como as pneumonias, infecgdes do trato urinario
que sdo diagndsticos de internagbes constantes e a outros diagnésticos como
prematuridade e pacientes com fraturas expostas.

OBS 3: Em relagdo ao consumo de ciprofioxacino, sua indicagdo esta relacionada
com as diversas patologias atendidas nas clinicas de internacéo e UCI, sendo
prescrito antibiético para os casos de infecglo de partes moles como pé diabético,
acidente ofidico e erisipela, e para demais diagnésticos como cirrose hepética,
infeccdo do trato urinario, diverticulite, colecistite, epidimite e fratura exposta,
tornando um consumo elevado por diversas patologias apresentadas.

OBS4: Para os demais antibidticos, seus consumos permaneceram 0s mesmo em
relagdo ao més anterior, conforme as patologias descritas no relatorio de maio.

V - Biosseguranga:
« De acordo com os dados cedidos pelo SESMT em relacéo aos acidentes de
trabalho acontecidos no ambiente do HGT, 0 més de junho encerra com 02
registros de acidente.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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secretaria.hgt@indsh.org.br

nmnoseH
FEie 00064

L




HOSPITAL GERAL
IE T"M Secreisna o8

Badde Pablica

#

Grafico 03: Total de Acidentes Ocupacionais ocorridos no HGT no més de
junho 2017.
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Fonte: SCIH Ficha de notificagio compulsdria e $EEMTIC#.T

e Apos acidente ocorrido, os colaboradores envolvidos realizaram comunicado
ao SESMT e em seguida abertura da ficha de atendimento, onde foi feito
avaliagdo do caso para solicitagéo de exames necessarios.

e Os colaboradores acidentados pertencem a area da enfermagem,
especificamente do CME, sendo um colaborador envolvido em acidente com
material biolégico e o outro envolvido em acidente sem material biolégico.

« Em relacgdo ao colaborador (a) envolvido (a) no acidente com material
biolégico ocorrido durante a realizagéo de limpeza do vidro de vacuo, onde
havia residuo de sangue, relata ser atingido pelo liquido durante a limpeza do
recipiente, havendo respingo de liquido em mucosa ocular. De acordo com
avaliagdo do caso, o (a) colaborador (a) recebeu encaminhamento para o
CTA / SAE do municipio de Tailandia / PA para uso de antirretroviral conforme
protocolo.

« O enfermeiro do SCIH / NHE solicitou participagéo na reunido da CIPA para
apresentar os dados dos acidentes com materiais biologicos decorrentes do
més de maio, solicitando agdes, campanhas e medidas de prevengao dos
acidentes de trabalhos do nosso ambiente hospitalar.

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
secretaria.hgt@indsh.org.br

ImDbsH
et 00065

Hncial w HimASH




HOSPITAL GERAL GOVERNO D
- i LNPARA
#
PRECAUGOES DE CONTATO E ISOLAMENTO
« Na realizag8o das prestagdes de cuidados a pacientes com diagnésticos ou
com suspeitas de doengas transmissiveis a salde, é colocado em pratica por
profissionais e acompanhantes 0 uso de barreiras (EPIS), com o objetivo de
prevencdo a contaminagdo e disseminagdo desses microrganismos
transmissiveis, seja por meio de contato, goticula, aerossois ou por meio de
contato com sangue e excregdes corporeas.
« Para melhorias da assisténcia a saude referente aos processos de isolamento
e suas precaucdes, para o més de Julho, estara acontecendo o segundo
encontro dos SCIHs do INDSH dos hospitais do Para para finalizagéo do
protocolo de isolamento e precaugdes.

HIGIENIZAGAO

« Os setores criticos do HGT como UCI, centro cirtirgico / obstétrico, CME, SND
no més de junho foram realizado limpezas terminais constantes, sendo
executados conforme cronograma de limpeza ou conforme necessidade de
execucdo do processo, confribuindo assim no controle e proliferagéo de
microrganismos responsaveis por infecgoes.

. Assim como os setores criticos, os setores assistenciais e setores de
internacdes das clinicas integradas e urgéncia / emergéncia, além da limpeza
concorrente, recebem limpeza terminal tanto em suas dependéncias como em
seus leitos de isolamento conforme cronograma de higienizagao ou de acordo

com necessidade.

No més de junho o SCIH / SVE, NEP, Coordenadores de area, gestores e
convidados realizaram treinamentos, capacitacdes, orientagbes e demais atividades
necesséarias para os colaboradores do HGT, com o objetivo de melhorias e
desenvolvimentos de boas praticas relacionadas a prestagao de servigo a saude de
maneira adequada, tais como:

v IT.CME 004 Desinfeccéo de Alto Nivel dos Artigos Termos sensiveis,

v IT. CME 005 Desinfeccéo de Nivel intermediario dos Artigos;

v IT. CME 006 Desinfeccéo de Baixo Nivel dos Artigos;

v IT. ENF 025 Aspiragdo de Vias Aéreas;

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
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Precaucéo para Aerossois,
IT. ENF 032 Coleta de Sangue;
NR- 32 Vedado uso de adornos, o uso de calgados abertos, 0 ato de

K &

fumar nas dependéncias do hospital;
v Uso do 6culos de Seguranca,
v Fluxo de Conduta para Atendimento pés Acidente de Trabalho,
v IT.SND 023 Higienizagdo de instalagdes Equipamentos e Moveis;
v IT.SHL 005 Limpeza Terminal,
v IT. SHL 006 Limpeza Concorrente e terminal em isolamento,
v IT. AG TFS 015 Descarte de Residuos;
v IT.AG TFS 014 Cuidados Especiais com a estabilidade dos Analitos.

VI - ANALISE DOS DADOS DE INFECGAO HOSPITALAR

Tabela 01: Taxa Global de IH, de Paciente com |H e Letalidade (%) do més de

junho / 2017.

Meses |Saidas| IH | PIH [ObitesiH| TIH | TPIH | T- Letalidade
Abril 349 | 01 | 01 0 0,28% | 0,28% 0.00%
Maio 348 | 03 | 03 0 0,86% | 0,86% 0.00%

Junho 330 | 01 | 01 0 0,30% | 0,30% 0.00%

- Fonte: Busca ativa SCIH, Laboratorio e Estatistica do HGT.
| Legenda IH: Infecgfio Hospitalar PIH: Paciente com Infeccao Hospitalar

TIH: Taxa Infecgio Hospitalar TPIH: Taxa de Paciente com Infecgiio Hospitalar

T Letalidade: Taxa de |etalidade

Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Grafico 04: Taxa Global de IH, de Paciente com IH do més de Junho / 2017.
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Fonte: Busca Ativa SCIH / Prontuarios.

Para aprimoramento da vigilancia e investigagBo de possiveis queixas ligadas as
IRAS adquiridas no ambiente do HGT, no més de junho o SCIH / NHE realizou
busca ativa dos pacientes internados e revisdo de fichas dos pacientes atendidos no
setor de urgéncia / emergéncia, sendo revisadas 5.212 fichas para verificacdo de
possiveis queixas relacionadas a qualquer procedimento.

O més de junho encerra com 5 infecgdes detectadas, sendo 4 infecgdes do HGT de

meses diferentes e 01infecgéo de outro hospital

OBS 1: Durante a avaliagao diaria (horario de expediente) das fichas de atendimento
dos pacientes passados pelo setor de urgéncia / emergéncia, foi detectado 01
atendimento a paciente em pos operatorio de cesariana (30/05/17), com possivel
infecgdo da ferida operatéria. Foi realizado avaliagdo de caso por meio da busca
fonada, sendo relatado pela paciente queixa de dor local, eritema local, moderada
secrecao de aspecto amarelado, e uso de 20 dias de antibidtico conforme relatado
pela paciente, sendo constada infecgéo hospitalar do més de maio.

OBS 2. Durante a busca ativa aos pacientes internados, foram identificados 02
pacientes readmitidos com diagnostico de infecgdo hospitalar, sendo uma infecgéo
de osteosintese do punho e uma infecgdo de tenorrafia do tenddo de aquiles
referentes ao més de maio e 01 paciente do mes de junho, com infecgao do trato
urinario por uso de sonda vesical no pés operatorio de hernioplastia inguinal.
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OBS 3. Além dos pacientes com IRAS do HGT, foi identificado no setor de
internagdo 01 infecgéo da ferida operatorio de cesariana de outro hospital (santa
casa de Belém do Para), onde sera descrito em oficio de emissé@o da planilha de

IRAS sem UTI enviado mensalmente para a SESPA.

Tailandia, 07 de julho de 2017.

@W

f/f*’ "/’N_ i
Enf° Wandﬁﬁon Lisboa
Vice = Presidente da CCIH

COREN 351.244 - PA
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INICIO: 16:00

DATA: 04/07/12017 LOCAL: AUDITORIO TERMINC: 17:00

"FACILITADOR ﬁa;:ﬁé:ir'ﬁﬂandérsun Lisboa E'raga
TIPO DE REUNIAD Comissao de Controle de Infecglio Hospitalar - CCIH
SECRETARIO

Dr. Paulo Henrique Ataide, Enf® Wanderson Lisboa Braga, D.AF. Rejane Xavier, Coord. Log.
Elizabeth Goto, Farmacéutico Ag. Transfusional Rodrigo Sameque, Coord. Hotelarla Flavia
Machado, Tec. Seg. Trab. Cleuda Lice, Gerente Enf. Ricardo Gomes Junior, Coord. Lab. Jorge
Wilson, Nutricionista Aline Baldo Fiorese.

PARTICIPANTES

OBSERVADORES

AUSENTES Coord. Geral Enf, Dimas Rezende, Enfermeira CME Suelly Frolich
Pauta 01: Verificagiio dos membros ausentes com justificativas de falta;
Pauta 02: Leitura da ata anterior;
Pauta 03: AlimentagBes no centro cirdrgice f centro obstétrico;

PAUTA REUNIAO

Pauta 04: Acidente de trabalho;
Pauta 05: Avaliagdo das taxes e indices de infecgio do més de junho de 2017;

Pauta 08: Atividades | agbes realizadas em junho.

TOPICOS DA AGENDA

RELATO DA REUNIAO

Pauta 01: O Enfermeiro Wanderson Lisboa iniciou a reunido confirmando a presenca dos membros da comissfio e convidados:
Paulo Hentigue (Diretor Técnico), Elizabeth Goto (Coord. Logistica), Rodrigo Samedque {farmacéutico Ag. Transfusulonal),
Jorge Wilson (Coord. Laboratério), Ricarde Gomes (Gerente de Enfermagerm), Rejane Xavier (Diret. Administrativa &
Financeira) & Cleuda Lice (técnica Seguranga do Trabalho) e Flavia Machado (Coordenadora de Hotelaria).

Dimas Rezende Oliveira Junior (Coordenador Geral de Enfermagem) nfio compareceu a reunido por se fazer necessério suas
presengas fora do hospltal para tratar assuntos de seu interesse, Sra Suelly Frolich (enfermeira CME) s& apresenta de ferias.

Pauta 02: Enfermeiro Wanderson Lisboa realiza a leitura da ata anterlor abordando sobre a pauta referente a Isolamento &
de execuclo, mas que necessitem de atengdes mais

suas precaugbes, relatando haver modera

da melhora em seu processo

eficazes para aplicabilidade do processo de maneira adequada. Relata que esta sendo elaborado o protocolo de isalamento
pelas SCIH do INSH do Para e que apds sua
participantes avaliagio de suas equipes com relagao ao que esta sendo discutido.

Em relagio a pauta sobre infecgio hospitalar

conclusdo @ aprovacdo, serBo ofertados treinamentos. Solicita aos demals

{ micrabiologia clinica, o coordenador de laboratério Jorge Wilson, relata estar

aguardando parecer e aprovagdo da diretoria executiva sobre o orgamento para realizagdo de exames microblolégicos em
patientes com indicagfio de antibiticoterapia, com finalidade de elaboragio de um mapa c¢om oS microrganismos mais
frequentes de acordo com cada patologia apresentada pelos pacientes internados e para aqueles com diagndsticos de IRAS,
para que assim seja indicado o uso de antibidticos em conjunto com o resultado de antibiogramas de forma correta e eficaz,
evitando o uso indiscriminado e contribuigio para o desenvolvimento de microrganismos resistentes.

Para a pauta abordada sobre o uso de sore antiveneno 2m atendimento por animais pegonhentos e uso de vacina e S0ro
antirrdbico humano, enfermeiro Wanderson relata que esses imunobiolégicos necessitam de culdados mais especlficos por
parte das duas equipes (medica e enfermagem) com relagiio a indicagdo e uso adequado desses medicamentos, afim de evitar
desabastecimento precoce. Enfermeiro Wanderson solicita as representantes de equipe gue realizem cobranga por parte de
seus setores para adequagio do processo, jd que informagdes estdo dizponiveis no setor de urgéncia emergéncia para
indicagdio ® use adequado dessas medicacdes a pacientes atendido por mordida de animais pegonhentos e atendimento
antirrdbico humano.,

Pauta 03: A reunio segue com a palavra do enfermeiro Wanderson Lisboa, abordando novamente sobre a alimentagio no
setor do centro cirdrgico / centro obstétrico abordado no dia 04/04/2017 em reunifio da CCIH onde fai descrito que, durante a
observagio desse setor do estar medico usado como copa, sfo realizado lanches € consUMo de outros alimentos sem alguns
cuidados necessarios no controle da produgio de migalhas, produgéo de sujeira do ambiente sem higienizagdo imediata &
consume de alimentos variados a base de dogura, sendo utiiizados equipamentos elétricos como mistadeira, cafeteira & panela
elétrica em seus preparos, gerando intenzo cheiro de comida no local, contribuindo para proliferagio de insetos veiculadores
de microrganismos patogénicos, sendo que 2ssa drea utilizada de apoio nfio se caracteriza como obrigatéria de acordo com a
RDC RDC n® 50, de 21 fevereire de 2002 da ANVISA. Enfermeiro Wanderson solicita avaliagio do diretor glinico Paula
Henrlque sobre o fato apresentado, sendo decidido pela CCIH apds avaliie da causa, a proibigao de equipamentos elétricos
para preparo de alimento nesse setor e 0 consumao de alimento inadequados nesse setor, Conforme decisao estabelecida, sera
emitido nota informativa para o setor.
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Pauta 04: Devide ac grande numero de acidentes envolvendo material biolégico que vem ocorendo no hospital geral de
Tailandia, Enfermeiro Wanderson expbe em pauta a preocupagio que esses acidentes vem trazendo, ja que, os acidentes
ocorfidos necessitem do uso de antirretrovirals por conta de acidentes com pacientes fonte positive e ocoméncia com fonte
desconhecida, gerando um grande numero de acldentados no més. Enfermeire Wanderson enfatiza que esses acidentes estio
sendo gerado principalmente pelos novos colaboradores e por putros por falta de uma atenglio adequada durante a execugao
de procedimentos. Enfermeiro Wanderson relata ter solicitado participachio na reuniio da CIPA para cobranga de suas
atribuigbes com relagéo a realizagio de fiscalizagbes, identificar os riscos do processo de trabalho, elaborar plano de trabalho
que possibilite a agio preventiva na solugio de problemas de seguranga e salde no trabalho, realizar, periodicamente,
verificagies nos ambientes @ condigies de trabalho visando a identificagdo de situagies que venham a trazer riscos para a
seguranga e saide dos trabalhadores, divulgar & promover o cumprimento das Normas Regulamentadoras, bem como
clausulas de acordo e convengdes coletivas de trabalho, relativas a seguranga e salide no trabalho, participar, anvalments ,
em conjunto com a empresa, de Campanhas de prevengao da AIDS e entre outros fatores que venham a contribuir para a
prevencéo de qualquer acidente no ambiente hospitalar.

Enfermeiro Wanderson Lisboa solicita ao departamento do SESMT que realize juntamente com a CIPA agdes e contenghes
pata redugio zero dos acidentes de trabalho. Relata participar da préxima reunifio da GIPA para cobrangas necessdrias quanto
ao que foi abordado.,

Pauta 05: Enf®. Wanderson apresentou aos membros os indicadores:

TIH & TPIH Global e indicadores topograficos de infecgdo hospitalar referente ao més de junho de 2017,

O =ervigo de conirole de infecglo visitou pelo método de busca ativa um total de xxx usudrios hospitalizados nos setores de
clinicas de internagio e na UCI, no universo total de 330 pacientes zaidos do Hospital Geral de Tailandia, revisdo de 5.212
fichas de pacientes atendidos no pronto atendimento.

Foram identificados 01 casos de infecglio hospitalar do més de junho, em 01 paciente internado.

O més de Junho encerra com taxa global de infeccio de 0,30%.

O caso de infecgSo notificade esta distribuido pela seguinta topografia: infecglio do trate urindrio por uso da sonda vesical de
demora no pos-operatdrio hernioplastia umbilical ferida operatério de hernioplastia, apresentando apds 5 dias de uso da
sondagem febre & oder na urina.

OBS: no decorrer do més de junho foram identificados um total de § infecgbes, sendo 4 do HGT gerado em meses diferentes e
01 infecgdo de outro hospital, conforme descrito abaixo:

s« Durante a avaliagio diaria (horario de expediente) das fichas de atendimento dos pacientes passados pelo setor de
urgéncia | emergéncia, fol detectado 01 atendimento a paciente em phs-operattrio de cesariana (30/05/17), com
possivel infecclio da ferida operatéria. Foi realizado avaliagio de caso por meio da busca fonada, sendo relatado pela
paciente queixa de dor local, eritema local, moderada secregio de aspecto amarelado, e uso de 20 dias de antibidtico
conforme relatade pela paciente, sendo constada infecgio hospitalar do més de maio.

s Durante a busca ativa aos pacientes internados, foram identificados 02 pacientes readmitidos com diagnostico de
infecglo hospitalar, sendo uma infecgio de osteosintese do punhe com queixa de dor local, rubor, saida de secregdo
e eplsodio de febre e 01 infecglo de tenorrafia do tendfio de aguiles referentes ao més de malo e 01 paciente do més
de junho, com infecglo do trato urindrio por uso de sonda vesical no pos operatério de hernioplastia inguinal.

s Além dos pacientes com IRAS do HGT, foi identificado no setor de internag8o 01 infecgdo da ferida operatbrio de
cesariana de outro hospital (santa casa de Belém do Para), onde sera descrito em oficlo de emissdo da planilha de
IRAS sem UTI enviado mensalmente para a SESPA,

NBo gcorreram dbitos devido a Infecgo adquirida no Hospital.
Pauta D6: Atividades / agbes realizadas em maio pelo Enfermeiro e Tes. Enfermagem de SCIH / SVE.

« Realizagloc de reunifio com equipe de farmécia para exposigio das nao conformidades gerada nas fichas de
liberagao dos antimicrobianos e alinhamento da tabela de controle desses medicamentos para melhor menitoramento
em sua digpensagdo,

s Participag#o am reunifo com equipe de zoonoses da SESPA, composto por representantes do grupo técnico medica
veterindrio, enfermeira do 6° centro e enfermeira epidemiolégica do Municipio de Tailandia para tratar assuntos
relacionados a respeito dos soros antivenenc, soro e vacina antirrabica, com objetive de corregdo das ndo
conformidades geradas nas fichas de notificagbes, indicagio dos imunobiolégicos de acorde com avaliagio dos sinais
& sintomas e realizacio de outras notificagbes como por exemplos acidentes causados por picadas de abelhas;

» Realizagio de reuniio com equipe de enfermagem do setor de urgéncia e emergéncla para tratar assuntos
pertinentes aos abordados em reunido da equipe zoonoses da SESPA, com relagdo as néo conformidades geradas
em razfio do preenchimento Inadequado das fichas de notificagbes para os casos de acidentes por animais
pegonhentos e para os atendimentos antirrdbicos humanos, assim como a indicagdo dos soros e vacinas para oS
casos atendidos;

s Participagao no encontro de lideres e gestores da area da diretoria admirativa e financeira, SESMT & SCIH com
consultor de seguranca do trabalho para alinhamento de agdes enfre os trés orgéos.

« Participagio na reunifio do SESMT para tratar assunto relacionado a uso de produtos quimicos & saneantes com
objetive de validagiio das FISQPs;

» Participagio em reunifio da CIPA para fratar assuntos relaclonados aos acldentes de trabalho conforme exposto em
pauta 4 dessa reunido;

+ Participag8o na reunifio do nicleo de seguranga do paciente,

» Participaco na reunido do nicleo de seguranga do paciente como membro para elaboraciio de planos de agies
referente aos requisitos técnicos apontados pela consultora da qualidade Vanessa Bremer;
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« Participagio no encontro dos enfermeiros do SCIH dos hospitais do Para gerenciado pelo INDSH para continuidade
da elaboragéo do manual da CCIH juntamente com o consultor de enfermagem Sergio Luz.

« Conferencia e solicitagiio mensal dos imunobiologico para reposigo do estoque da sala da vacina no HGT. Durante o
recebimento dos imunobiolégicos, & realizado levantamento do lote, data de validade, laboratario produtor e
quantidade do estoque para controle;

s Langamento no sistema SIPN| das vacinas e saros realizados no HGT;

« Revisho das fichas de notificago compulsérias para correcho de erros de dados e correcfio de tratamento cormeto
referente aos atendimentos anti-rabico humano.

« Preenchimento de planilha de atendimento anti-rabico humano e envio mensal para a Secretaria de Salde do
Municipio de Tailandia;

« Preenchimento da ficha numerada do SINAN e envio semanal para a Secretaria de Saude do Municipio de Tailandia;

« Preenchimento digrio da tabela de casos de diarreia atendido no setor de urgéncia e emergéncia do HGT e envio
semanal para a Secretariz de Sadde do Municipio de Tailéndia;

s Levantamento didrio das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para detecgiio de
pacientes com queixa de infecgdio da ferida operatoria somando um total de 5.212 fichas;

« Busca ativa nos setores de internagio das clinicas integradas & UCI em um total de xxx pacientes visitados,

PESSOA RESPONSAVEL PRAZO

ITENS DE AGAOD
Aguardando reavaliagio do PAT do SCIH pelo NEP
Visita técnica de acorde com o cronograma da SCIH Enf® Wanderson Lisboa 31/08M7

— e ——————————————

PROXIMA REUNIAD 02/08/17 - 16:00 Horas.

RECURSOS UTILIZADOS Debate em equipe.

Reunido Referente ao més de junho / 2017, com participantes de diversos setores, com discursdo
de diversos casos relacionados com CCIH, apresentacdo de problemas e solugbes, apresentacio
de dados relacionados & pacientes com infeccio de corrente sanguinea e sitio cirdrgico, discursdes
de assuntos relacionados ao processo de InfeccSo hospitalar relacionado a prestacdo de servico,
no Ambito de debates para gerar solugles que venham favorecer a reducho das infecgles nos
diversos setores da instituigo,

OBSERVAGOES ESPECIAIE

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
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PARTICIPANTE ASSINATURA
PAULO HENRIQUE ATAIDE ~ MEDICO SCIH LAy dr it
¥ YR TREE
/ 2 f:—“_-.-__ﬂ.f \ — q_i__'i"'rt'ia
WANDERSON LISBOA BRAGA — ENF®. SCIH i - SR e
U ek Mi
REJANE XAVIER - DIRETORA ADM. E FINANCEIRA
JORGE WILSON - COORD, LABORATORIO
ELIZABETH GOTO - COORD LOGISTICA/FARMACIA
RICARDO GOMES JR. - GERENTE ENFERMAGEM
FLAVIA MACHADO - COORD. HOTELARIA -
#
fola
: (s Finreat
ALINE BALDO FIORESE — NUTRICIONISTA by i Bawo _j Ml
; Nutriciomsta
o cRN/7 6177
RODRIGO SAMAQUE — FARMACEUTICO AG. TRANSF.
CLEUDA LICE - SESMT
RESPONSAVEL PELA ATA:  Enf Wanderson Lisboa Braga
)
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HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA

RELATORIO MENSAL
COMISSAO DE REVISAO DE
OBITOS

REFERENCIA: JUNHO/2017
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Saude Priblica

| - INTRODUGCAO

Segue relatério da CRO (comisséo de revisdo de obitos), contendo todas
informacgdes para discuss&o dos 6bitos ocorridos no més de junho, de modo a
evidenciar os resultados obtidos e tragar as estratégias para melhoria da
assisténcia e evolugdo do plano terapéutico, dentro de uma abordagem
humanizada.

Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

s Reunido: Foi realizada a reunifo atendendo o critério mensal, cuja ata detalhada
segue anexa:

¥ 05/07/2017 para avaliagdo do més Junho/17,

i - METODOLOGIA

Conforme contrato de gestdo 020/2013, seguem os 26 itens distintos de
avaliagio (ldentificacdo, Idade, Sexo, Data de Internagdo, Data de Obito,
Hora do Obito, Diagnéstico de Admissdo, Causa da Morte, Obito no Ato
Cirirgico, Obito no P6s Operatério Imediato, Confirmagéo do Diagnéstico,
Anamnese Adequada, Exame Fisico Adequado, Exames Complementares
Adequados, Terapéutica Adequada, Obito Desassistido, Obito Evitavel,
Infeccio Hospitalar, Evolugdo do Obito pelo Médico, Evolugéio do Obito pela
Enfermagem, Laudo do Encaminhamento ao IML, Declarago de Obito,
Causa Natural, Violéncia, Obito Institucional e Demanda) para ampla
discussdo entre as equipes, quanto aos obitos e melhorias assistenciais
necessarias.

Segue as andlises necessarias de embasamento técnico, do modo a fomentar
discussées a cerca desta pauta e analisar todos os fatores assistenciais que possam
comprometer o plano terapéutico.

» Neste més oco m 12 [doze) 6bi no HGT.=

« Obito 01:
MLC, sexo masculino, 67 anos, obito em 26/06/2017, portador de erisipela bolhosa, evolugo
com faléncia multipla de érgéos;

Paciente j& internado com quadro grave. Segundo pesquisa em prontuarios
anteriores, havia indicagdo de internag&o porém os familiares néo aceitaram.

Retornou ao hospital j& grave e com prognostico comprometido.

Av, Floriandpaolis, s/n®, Novo. Tailandia/PA.
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« Obito 02:
MNCS, sexo feminino, 49 anos, dbito em 26/06/2017, portadora de Acidente Vascular
Cerebral. Caso de queda (Discutido na Comisséo de Seguranga do Paciente);

Caso de enorme repercusséo social.

Paciente admitida com Emergéncia Hipertensiva. Evolugdo desfavoravel com
rebaixamento do nivel de consciéncia e provavel Acidente Vascular Cerebral.

Conduta médica tomada dentro de rigor técnico porém com forte interferéncia politica
no tocante a transferéncia de pacientes sem condigdes clinicas e em aeronave impropria para
transporte.

Caso de agress3o a funcionarios do hospital e mé fé na publicidade do caso por porte
dos familiares.

Nos colocamos a disposigéo para maiores esclarecimentos caso haja necessidade.

« Obito 03:

JAS, sexo masculino, 78 anos, obito em 02/06/2017, portador de Pé diabetico. Obito evitavel
pela recusa do paciente em ser operado;
Paciente com internagdo prolongda, a negativa diante do quadro foi fator

determinante para piora clinica e desfecho do caso.

« Obito 04:
MJMAL sexo masculino, 48 anos, obito em 21/06/2017, portador de Pneumonia, obito
externo;

Paciente gravissimo, multiplas comorbidades. Entrada j& em insuficiéncia respiratria.

« Obito 05:
JBF, sexo masculino, 57 anos, ébito em14/06/2017, portador de TCE;

Paciente gravissimo, prognostico neurolégico ruim desde a admiss&o. A falta de
Tomografia ndo foi condicionante para o desfecho, mas merece ser informada.

« Obito 06:
RN de AGNS. sexo masculino, RN, 6bito em 14/06/2017, portador de apnéia do RN;

=+ Obito 07: )
MACS, sexo masculino, 96 anos, obito em 13/06/2017, portadora de PNM. Obito externo;
Paciente idosa, muitas comorbidades. Prognéstico ruim desde o comecgo.

= Obito 08:
IBRS, sexo feminino, 59 anos, 6bito em 12/06/2017, portadora de AVC. Obito externo;
Paciente admitida j4 em estado grave. Evolugéo ruim desde a admissao.

« Obito 09:
AOR, sexo masculino, 68 anos, 6bito em 12/06/2016 portador de IAM. Obito externo;
Paciente admitida j& em estado grave. Evolugéo ruim desde a admisséo.

s« Obito 10:

MSPP, sexo feminino, 50 anos, bito em 09/06/2017, portadora de neoplasia pulmonar,
Paciente com neoplasia pulmonar. Foi acolhida para tratamento paliativo. Obito

supervisionado pela equipe de humanizagéo do hospital.

« Obito 11:
JAS. sexo masculing, 50 anos, dbito em 05/06/2017, portader de ICC. Obito externo;
Paciente admitida j& em estado grave. Evolugéo ruim desde a admisséo.
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« Obito 12:
JWL, sexo masculino, 55 anos, ébito em 03/06/2017, portador de ICC. Caso de queda
(Discutido com Comisséo de Seguranga do Paciente),

Paciente admitida j4 em estado grave. Apds discuss&o com equipe de Segurancga do
Paciente, ndo notamos interferéncia do fato na evolugao e desfecho do caso.

OBS: Obito advindo de atendimento de urgéncia e emergéncia, levado para o centro
cirdrgico, mas ndo resistiu em virtude da gravidade.

DCM, =exo masculino, 16 anos, dbito em 26/06/2017, vitima de FAF, obito externo;
Paciente j& em PCR ao entrar no hospital. Optado por toracotomia de urgéncia para
massagem cardiaca intema. Evolugdo a obito no bloco cirtrgico.

» Com relagdo as causas:

No més de junho, tivemos como distribuigio dos casos: Pé diabético, 1 caso, 8% , ICC, 2
casos, 17%, Neo pulmonar, 1 caso, 9%, IAM, 1 caso, 8%, AVC, 2 casos, 17% , PNM, 2
casos,17% de todos os casos; Apnéia do RN, 1 caso, 8% de todos os casos, TCE, 1
caso, 8% de todos os casos; Erisipela, 1 caso, 8%,

« Todos os obitos foram avaliados pelos membros efetivos da comisséo, cumprindo
com o preconizado. Segue dados quanto a faixa etaria, sexo, evitabilidade e
estatistica padrao.

¥ 8% dos 6bitos ocorreram em pacientes com idade de 0 a 39 anos;
59% com idade de 40 a 64 anos;
v 33% com idade de 65 a 99 anos;

<

<

33% (4) dois Obitos ocorreram em pacientes do sexo feminino;
67% (8) cinco Gbitos ocorreram em pacientes do sexo masculino;

=

Houve um obito considerado evitavel
A taxa de mortalidade global foi de 3,64%,
A taxa de mortalidade perinatal foi de 0,8%;

A taxa de mortalidade operatéria foi de 0,55% (100% ASA |E);
A taxa de cirurgias de Urgéncia foi de 74%.

RN R

IV - Analise Grafica:

« Relagéo Eletiva x Urgéncia:

Tabela 01
5 JUNHO. e

Cirurgia de Urgéncia 133

| Cirurgia Eletiva a7

Total Geral 180
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Grafico 01 Fonte: Estatistica - HGT
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Grafico 02 Fonte: Estatistica - HGT
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Causas de Obitos Junho/2017

® jun/17 Insuficiéncia Cardisch
Congestiva

mjunf17 Neoplasias Pulmonar

® jun/17 Acidente Vascular cerebral

H jun/17 Partador de Diabetes

m jun/i7 Erisipeia

® jun/17 Infarto Agudo do Miccardio

o junf17 TCE

W jun/17 Apnéla

= Jun/17 Pneumonia

Gréifico 03 Fonte: Estatistica - HGT
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HOSPITAL GERAL Sunde Pibics L PMA

DE TAILANDIA Formulario — Ata de Reuniao
) ) INICIO: 14HOOMIN
DATA: 05/07/2017 LOCAL: AUDITORIO TERMINO: 16HOOMIN
FACILITADOR  Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira o AN
TIPO DE REUNIAD  Comisséo de Revisdo de ébito - CRO
SECRETARIO
PARTICIPANTES Paulo Henrique de Ataide Pereira, Joseph Isaac Paredes Tores
OBSERVADORES -
AUSENTES Marceling Ferreira Lobato e Ricardo Gomes Junior.

Pauta 01: Leitura da Ata de reunido anterior,
Pauta 02: Resumo informagdes de Obitos;
Pauta 03: Causa Mortis;
PAUTA REUNIAOD Pauta 04: Estatistica de Obitos:

Pauta 05: Descricdo dos obitos;
Pauta 06: Classificacéo dos obitos;
Pauta 07: Discusséo e Providencias adotada;

TOPICOS DA AGENDA

"RELATODA . .
REUNIAO Conforme pautas

—— e ———————————————— e ————— T ————

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunido anterior:

« A reunido teve continuidade com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram a reunio conforme
pautas abaixo:

Pauta 2: Resumo das informacgdes de Obitos:

= Ocorreram doze dbitos no més de junho/17

» Todos os casos foram analisados e discutidos

s Sete dbitos foram classificados como intermos > 48h (58%);
= Cinco dbitos foram classificados como externo < 48h (42%);

Pauta 3: Causa Mortis:

» Pé diabético, 1 caso, 8% de todos os casos;
» |ICC, 2 casos, 17% de todos os casos;

s Neo pulmonar, 1 caso, 9% de todos os casos,
¢ |AM, 1 caso, 8% de todos os casos,

» AVC, 2 casos, 17% de todos os casos;

s PNM, 2 casos, 17% de todos os casos;

» Apnéia do RN, 1 caso, 8% de todos 0s casos;
e TCE, 1 caso, 8% de todos os casos,

= Erisipela, 1 caso, 8% de todos os casos,

0BS: Todos os pacientes apresentaram quadro clinico de gravidade, por ocasido da admissao.

Pauta 4: Estatistica de dbitos:

» Taxa de mortalidade global: 3,64%.

« A taxa de mortalidade cirargica foi de 0,55%.

« A taxa de mortalidade cirGrgica estratificada pela classificagio ASA foi de 100% para ASA IE.
» A taxa de mortalidade perinatal foi 0,8%;

= A taxa de mortalidade materna foi nula;

+ A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 74%.

Av. Floriandpolis, s/n°, Nove. Tailandia/PA, @')
CEP 68.685-000, (91) 3752 — 3121 /1299/ 3338.
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DA Formulario - Ata de Reuniao

« Por idade:

Menos de 1 més - 1;
De1ai1 meses-0;
De1a4danos-0
De5a9anos-0;
De 15a18anos-0;
De20a29anos-0;
De 30 a 39 anos - 0;
De 40 a 49 anos - 2;
De 50 a 64 anos - 5;
De65a 79 anos-3;
Maior ou Igual 2 80 - 1.

e LR N NN SN N

s Por sexo:

¢ Masculino — 8 (67%).
= Feminino — 4 (33%),

Pauta 7: Discussao:

« Tivernos um numero maior de dbitos externos. Julgamos ser sazonal,

» Tivemos um caso de o6bito evitavel. O paciente n#&o aceitou a cirurgia e isso foi preponderante para o
desfecho ruim do caso. Nenhuma conduta a tomar por parte do hospital. Ha relatos de que tanto o paciente
quanto os familiares foram bem orientados sobre a necessidade do procedimento;

s Um caso de TCE. Voltamos a frisar a necessidade de um tomégrafo no municipio;

« Um caso de Obito com grande repercussdo social. Conforme discutido em reunides subsequentes, ha
necessidade de tomar providéncias quando a interferéncia politica na pratica médica bem como na rotina do
Hospital. Ha reclamages por parte dos médicos sobre a agressividade da populagao e calinias scbre a
equipe médica instigada por gestores do municipio. A relagdo medico-paciente fica exiremamente
comprometida e as transferéncias com pacientes sem indicag&io ou com indicagdo politica podem alterar de
forma artificial alguns indicadores;

OBS: Obito advindo de atendimento de urgéncia e emergéncia, levado para o centro cirurgico,
mas ndo resistiu em virtude da gravidade.

DCM, sexo masculine, 16 anos, ébito em 26/06/2017, vitima de FAF, obito externo,
Paciente j4 em PCR ao entrar no hospital. Optado por toracotomia de urgéncia para massagem
cardiaca interna. Evolug&o a 6bito no bloco cirdrgico.

¥ Providencias Adctadas:
« NotificacBo quanto ao envio dos prontudrios para auditoria externa;
« Intensificagso da construgso dos protocolos de urgéncia e emergéncia;
« Continuacdo das de educacdo em satide e prevencdo, bem como apoio as agdes desenvolvidas pelo SCIH;
« Implantagdo dos algoritmos de linha de cuidados e segurancga do Paciente;
« Ampliagdo de didlogo com gestores municipais.

Av. Floriandpolis, s/n°, Moveo. Tailandia/PA, P
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Pauta 05: Descrigdo dos dbitos:

«» Obito 01:
MLC, sexo masculino, 67 anos, 6bito em 26/06/2017, portador de erisipela bolhosa, evolugéo com faléncia
multipla de érgdos;

» Obito 02:
MNCS, sexo feminino, 49 anos, ébito em 26/06/2017, portadora de Acidente Vascular Cerebral. Caso de
gueda (Discutido na Comiss&o de Seguranga do Paciente);

« Obito 03:
JAS, sexo masculino, 78 anos, ébito em 02/06/2017, portador de Pé diabetico. Obito evitavel pela recusa
do paciente em ser operado;

« Obito 04:
MJMAL, sexo masculino, 48 anos, 6bito em 21/06/2017, portador de Pneumonia, obito externo;

« Obito 05:
JBF sexo masculino, 57 anos, 6bito em14/06/2017, portador de TCE;

« Obito 06:
RN de AGNS, sexo masculino, RN, 6bito em 14/06/2017, portador de apnéia do RN;

« Obito 07:
MACS, sexo masculino, 96 anos, 6bito em 13/06/2017, portadora de PNM. Obito externo;

« Obito 08:
IBRS, sexo feminino, 59 anos, ébito em 12/06/2017, portadora de AVC. Obito externo;

« Obito 09:
AOR, sexo masculino, 68 anos, obito em 12/06/2016 portador de IAM. Obito externo;

« Obito 10:
MSPP, sexo feminino, 50 anos, obito em 09/06/2017, portadora de neoplasia pulmonar,

+ Obito 11:
JAS. sexo masculino, 50 anos, 6bito em 05/06/2017, portador de IGC. Obito externo;

« Obito 12:
JWL. sexo masculino, 55 anos, 6bito em 03/06/2017, portador de ICC. Caso de queda (Discutido com
Comissao de Seguranga do Paciente);

Pauta 06: Classificagdo dos obitos:

« Obitos institucionais: 7 (58%) > 48hs,

« Obitos ndo institucionais: 5 (42%) < 48hs.
» Por evitabilidade:

v Inevitaveis — 11

v Evitaveis — 01

« Por permanéncia:

v Permanéncia maxima dos casos de obito: 19 dias;
¥ Permanéncia minima; um dia.

Av. Floriandpolis, s/n®, Novo. TailéndialPA. .
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Formulario — Ata de Reuniao

" PESSOA
IR s Acm RESPGNSMEL

Fnﬂxmn REUNIﬁD 09/08I17 -1 4h00 H

RECURSOS ;
UTILIZADOS Debate em equipe.

OBSERVAGOES
ESPECIAIS

PARTICIPANTE | ASSINATURA
PAULO HENRIQUE DE ATAIDE PEREIRA - PRESIDENTE “,\P &
E DIRETOR TECNICO mwufﬂ 4 1
tﬂﬂSH

MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO Ausente

JOSEPH ISAAC PAREDES TORRES - MEDICO

RICARDO GOMES JUNIOR- GERENTE DE
ENFERMAGEM Ausente

OBS: Se maior que 08 participantes utilizar lista de presenca (anexar)

RESPONSAVEL PELA

ATA: Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira

N

N s > " sae PARA
;
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RELATORIO MENSAL

NUCLEO DE EDUCACAO
PERMANENTE

REFERENCIA: JUNHO / 2017

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo, Tailandia/PA, <
CEP 68.695-000. (81) 3752 - 3121 [/1299/ 3338. U
secretaria hgt@indnsh.org. br INDsH

T TR RSN . sierion. 00087
Seasel o Hemmare




NS b S L“PARA

RELATORIO MENSAL DE TREINAMENTOS

COMPETENCIA JUNHO / 2017.

NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE

TAILANDIA
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Sande Pablica

I - INTRODUCAO

“A salde & direito de todos e dever do Estado”. Essa é uma conquista do povo
brasileiro. Toda conquista &, entretanto, resultado e inicio de um outro processo. A
criacdo do Sistema Unico de Saude (SUS) afirma a universalidade, a integralidade e
a equidade da atengdo em saude.

Apontamos para uma concepgdo de salde que ndo se reduz a auséncia de
doenga, mas a uma vida com qualidade. Muitas sdo as dimensdes com as quais
estamos comprometidos: prevenir, cuidar, proteger, tratar, recuperar, promover,

educar, produzir salide etc...

Através da educacdo conseguimos estabelecer um processo continuc de
desenvolvimento das faculdades fisicas, intelectuais e morais do ser humano, a fim
de melhor se integrar ao ambiente que estamos inseridos, seja a comunidade em
que vivemos ou o ambiente hospitalar que desenvolvemos nossas atividades

laborais.

Um dos caminhos que nos propicia essa busca incessante pelo aprimoramento

do nosso fazer é a educagdo permanente.

Educacéo Permanente “é aprendizagem no exercicio de suas fungdes, onde
o aprender e o ensinar se incorporam ao cotidiano das organizagbes e ao
trabalho”. A Politica Nacional de Educagdo Permanente em Salde, instituida em
2004 pelo Ministério da Salde, com a portaria 198/GM, tem por objetivo:
proporcionar significativo avango na qualidade da assisténcia a populagao,
por meio da transformacao do processo de formacdo dos profissionais de
satide. Preconiza a incorporagdo de novos conceitos e principios de educagao e
relagbes de trabalho, seja nos programas de formacdo para a saude existente nos
sistemas de ensino, seja na formagdo em servigo.

O Hospital Geral de Tailandia atende as diversas situacdes clinicas de salude
nas areas de: pediatria, clinica medica, clinica cirirgica, ambulatério e pronto

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. 0
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atendimento. Comprometido em prestar assisténcia terapéutica de qualidade a
populagdo, vem fortalecendo seu programa de desenvolvimento profissional.

O Ncleo de Educagdo Permanente do HGT tem como objeto de transformacao
o processo de trabalho, orientado para a melhoria da qualidade dos servigos e para
a equidade no cuidado ac acesso nos servicos de saude. Parte, portanto, da
reflexdo sobre o que estd acontecendo no processo de trabalho, e busca o que
precisa ser aperfeicoado.

Desenvolve suas acdes organizacionais e administrativas de funcionamento na
instituico, através do processo educacional aos colaboradores, e ao processo
educacional aos usuarios atendidos na instituigao.

A educagdo permanente aos colaboradores ocorre através: Treinamentos na
unidade de trabalho, capacitagdes estruturadas a partir da problematizagdo dos
processos de trabalho nos diversos setores (revisdo, elaboragdo e estudos das
instrugbes de trabalho), ou pelo PAT — Planejamento Anual de Treinamentos, ou
seja, levantamento de necessidades de treinamentos solicitados pelos setores.

O NEP trabalha em parceria com o setor de Departamento de Pessoal e demais
coordenacdes do hospital, no intuito de executar o planejamento dos cronogramas
de treinamentos aos colaboradores, buscando possibilidades e métodos didaticos de
ensino/aprendizagem para as boas praticas de assisténcia & saude ao usuario,
considerando o crescimento pessoal e profissional das pessoas envolvidas.

A Educacdo permanente dos profissionais do HGT tem se caracterizado pela
realizacdo de capacitagbes na sua maioria de carater programatico com contetdos
padronizados. Os treinamentos sao uma ferramenta de ensino que deve ser utilizado
por todos os setores em beneficio aos colaboradores para que possam desenvolver
habilidades, conhecimentos, atitudes e comportamentos em seus ambientes de
trabalho, para que produzam mais e com qualidade.

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. @
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A expectativa é de oferecer um processo educativo que envolva reflexéo,
problematizagdo e construgdo coletiva de solugbes. Pretende n&o apenas ©

aperfeicoamento técnico dos profissionais, mas proximidade do cuidado holistico e
humanizado do ser humano como um todo.

O Nucleo de Educagédo Permanente do HGT considera imprescindivel. Prestar
assisténcia qualificada aos usudrios, atraves de equipe multidisciplinar
especializada, ética e humanizada, contribuindo para o ensino, capacitando
profissionais nos diversos segmentos da area de saude.

TOTAL DE HORAS GERAIS ]
Legenda TREINAMENTOS PARTICIPACOES | TOTAL DE HORAS
POR DIRETORIA
' Dir. Enfermagem 37 413 7§
r. Financeira 34 190
| 1.078:00:00

Diante deste contexto, o Nicleo de Educagio Permanente & o setor responsavel
por organizar e gerenciar todas as agdes educativas que ocorrem dentro do Hospital
Geral de Tailandia.

Estdo registradas e arquivadas no NEP, as atividades ocorridas no periodo de
01 de Janeiro de 2016 & 30 de Junho de 2017.

Seguimos alguns parametros para registro das atividades:
1. Setor do hospital que o treinamento foi realizado;
2. Namero de participantes dos treinamentos;
3. Carga horaria dos treinamentos;
4. Quantitativo das horas;
5. Quantitativo das participagbes em treinamentos,

II. SINTESE DOS TREINAMENTOS DO MES DE JUNHO:

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. 0
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- Apresentacgao:

lil. ANALISE DOS DADOS

« DESCRICAO DAS ATIVIDADES:

No periodo do més de junho aconteceu um total de 78 registros de treinamentos
internos neste universo, ocorreram 04 treinamentos externos sendo estes por varias
dreas e segmentos no contexto hospitalar, na area da saide. A Diretoria
Administrativa Financeira junto a Gerencia de Enfermagem enviou colaboradores de
suas areas para participar do treinamento sobre: Encontro SESMT — SCIH e Gestéo
de Pessoas.

A Diretoria Executiva recebeu conhecimentos que contribui na dimenséo de
recursos humanos sobre o tema: Congresso de Gestdo de Pessoas e Liderancas.
Além dessas areas citadas acima a Diretoria Tecnica enviou colaborador para
participar de cursos técnicos cientificos sobre: Abordagem Farmacéutica e
Qualificagdio de Profissionais da Assisténcia Farmaceutica / Utilizagdo do Sistema
Hoérus.

O cronograma mensal de treinamentos estabelecido contempla solicitagbes de
treinamentos realizados pelo LNT — PAT Gestéo de 2017 e Formagéo na Unidade
de Trabalho. Neste cronograma de treinamentos nas areas administrativas e
assisténciais, o enfoque foi além da politica de qualidade e seguranca do paciente.
Os estudos proporcionaram aumento de conhecimento técnico assisténcial aos
colaboradores na instituicdo, contudo, os temas de estudos foram: coletas de
amostras biolégicas para analise clinicas, exames de imagem eletrocardiografia,
importantissimo no atendimento emergéncial e ambulatorial possibilita a detecgao
diagnostica de disfungéo cardiaca no ser humano. Todos esses treinamentos visa
garantir seguranca no diagnostico e tratamento clinico assisténcial aos usuarios
atendidos no hospital.

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. "
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Os temas estudados transcenderam para a area de higiene, seguranca e saude
no trabalho, foi desenvolvido durante o periodo um conjunto de treinamentos visando

minimizar os acidentes de trabalho e doengas ocupacionais, bem como proteger a
integridade fisica e a salide do trabalhador.

Além de ser exigido pela legislagéo a seguranga e a salde no trabalho dispoe
de organizagdo aumento da produgéo, melhora as relagdes humanas, a satisfacdo e
seguranca no trabalho, dentro desse contexto os temas estudados foram: Brigada
de Incéndio, precaugdo por aerossois, fluxo de conduta para atendimento poés
acidente de trabalho, uso do Gculos de seguranga, norma regulamentar — 32,

protecéo radiolégica e limpeza terminal.

O Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar promoveu conhecimento técnico -
cientifico de boas praticas na prevengdo de infeccdo hospitalar na assisténcia
terapéutica através do treinamento de Higienizacdo das maos aos profissionais da
instituigo.

No decorrer do periodo mensal o corpo clinico de enfermagem recebeu
capacitagbes que proporcionam conhecimento técnico — cientifico na assisténcia
clinica, os temas de estudos contribuem para um diagnéstico mais seguro e
fidedigno realizado pela equipe multiprofissional.

O estudo sobre coleta de materiais para exames: (coleta de fezes, escarro,
urina e sangue) fundamenta a técnica adequada na coleta das amostras biologicas,
permiti a mitigagho de falsos resultados das analises clinicas no laboratdrio,
utilizadas para o diagnostico medico.

Para a conclusdo das hipoteses diagndstica € preciso uma gama de
informacdes clinicas que percorrem a anamnese, queixa principal, exame fisico,
resultados de exames bioguimicos e de imagens. O corpo de enfermagem participou
de capacitagbes que objetivam prestar melhor atendimento aos casos clinicos
emergénciais de possiveis sintomatologia de disfungbes cardiacas, através do
estudo e pratica na execugdo do exame de eletrocardiograma. Durante o periodo

Av. Florianépolis, s/n", Novo. Taildndia/PA. "
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nao foi executado o treinamento: Manuseio da bomba de infusdo de dietas enterais
que estava programado, o mesmo foi reprogramado para o proximo més, por motivo
do facilitador ser externo (técnico da engenharia clinica), pois 0 seu periodo de
estadia na instituicdo impossibilitou a conciliagéo da execucdo do treinamento ao
servigo a ser executado.

As capacitagbes visam garantir a qualidade e seguranca de boas praticas de
enfermagem no cuidado do ser humano, colabora com a uniformidade assisténcial
terapéutica e responde a politica de qualidade da empresa.

A integracéo institucional dos colaboradores esta em processo de elaboracéo,
avaliagdo e liberagéo da Diretoria Administrativa Financeira, no qual relata a possivel
realizacéio do evento para o proximo més, junto com definicao da integragéo do novo
colaborador admitido.

Os Setores envolvidos no evento da integragdo  institucional
NEP/GTH/SCIH/SESMT, Qualidade, Tecnologia da Informagdo e Departamento
Pessoal estdo participando da construgdo do manual do colaborador e da
apresentacdo da integragdo aos colaboradores em parceria com a diretoria do
hospital.

A diretora administrativa financeira orienta que o evento esta programado para
o préximo més, as acdes administrativas frente ao material didatico a ser utilizado
esta em fase de conclusdo. Sera realizado reunido para elaboragdo da matriz
curricular da integragdo do novo colaborador admitido, ou seja, a realizacdo da
integragdo setorial. Diante dessas agdes contemplaremos um dos eixo de trabalho
do setor do NEP, Treinamento de integragdo dos colaboradores na instituicdo do
HGT de forma padronizada.

O material a ser apresentado contempla os temas e as informagbes contidas
no manual do colaborador, visa orienta-los sobre: as diretrizes institucionais, normas
internas, politicas, servigos, nosso negocio, missdo, vis&o, valores e lema

institucional, bem como direitos, deveres e beneficios. O manual também apresenta

Av. Florian6polis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. ©
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observagbes gerais a serem executadas durante o desenvolvimento de suas
atividades na instituicao.

Na execucdo total dos freinamentos duranie O periodo tivemos 633
participantes de todas as sreas do ambiente hospitalar: assisténcias, administrativas
e apoio, totalizando 1.078:00:00 horas de treinamentos realizados na institui¢ao,
proporcionando um total de 04 horas e 38 minutos de treinamento por colaborador.

JANEIRO
2016 901:20: 00 20 0o 298 3.86h
FEVEREIRO
2016 634:20: 00 w 00 471 2,72h
MARCO
2016 1224:20: 00 &0 oo B804 5,23h
ABRIL
2018 1328:30:00 69 o1 805 6,00h
MAIO
2016 B65:00:00 40 o1 626 4,06h
JUNHO
2016 860:00:00 59 02 601 4,00h
JULHO
2016 401:30:00 25 00 nwr 2,09h
AGOSTO
2016 931:00:00 52 o 628 4.2Th
SETEMBRO ' T
2016 1045:00:00 78 o7 882 4,33h
OUTUBRO
2018 674:30:00 106 03 660 318h
NOVEMBRO
2016 822:30:00. 269 00 1308 3,36h
DEZEMBRO
2016 801:30:00. 62 o1 350 3,24h
JANEIRO
2017 797:30:00 69 oo 475 3.32h
FEVEREIRO
2017 495:00: 00 33 02 327 2,05h
MARGO
2017 484:30: 00 75 ol 487 2,08h
ABRIL )
2017 359:30:00 85 o0 351 1,61h
MAIO
2017 420:00:00 45 oo 419 212
JUNHO
2017 1.078:00:00 45 04 633 4,38
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e VISAO GERAL DE TREINAMENTOS:

Segundo Fonseca (2002), "O conhecimento cientifico & produzido pela
investigagdo cientifica, atraves de seus métodos’. Nos momentos de pesquisa €
estudos, utilizamos como referencia bibliograficas para os treinamentos no hospital
as instrugbes de trabalhos, protocolos, referéncias bibliograficas de obras de
diversos autores e manuais setoriais do Hospital Geral de Tailandia, oportunizando
reflexdes sobre as agdes realizadas na assisténcia e na area administrativa,
buscando possibilidades através do conhecimento de transformar para melhor o
fazer e cuidar das pessoas.

Os 45 registros de treinamentos internos realizados na instituigo, ndo
contabilizando as reunides realizadas no més de junho contemplava cinco temas de
treinamentos programados pelo PAT: Uso e conservagio de EPI, Brigada de
incéndio, Higienizagdo das M&os, Eletrocardiograma, os outros temas de estudos
foram realizados pela Formagéo na Unidade de Trabalho (instrucdes de trabalho
setoriais) nas areas administrativas de apoio e assisténciais.

Os treinamentos e encontros reflexivos - (reunibes) executados no hospital nas
areas assisténciais e administrativa tem como perpectiva contribuir na construgéo de
conhecimentos e aprimoramento de boas praticas nos processos de trabalho, avaliar
as atividades desenvolvidas pela equipe multiprofissional, no processo de
implantagéo da politica de qualidade & de seguranca do paciente na instituigdo

O setor do Servigo de Nutricdo e Dietética realizou aos seus colaboradores
treinamento interno no intuito de promover maior conhecimento técnico cientifico em
relacdo aos temas: Higienizagdo de instalagGes equipamentos e Moveis, Distribuigdo
das refeicies para os colaboradores e Exame fisico na assisténcia clinica

nutricional.

O conhecimento visa agregar ao servico de nutricdo dietética maior atuacao
como integrante na intervencéo da cadeia epidemiologica das infecgdes veiculadas
por alimentos, uma vez que sfo varias as doengas causadas por contaminagao
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alimentar, que podem resultar em infecgdo cruzada ou intoxicagdo. Um dos meios
nas boas praticas ocorre através da limpeza, ela & um dos elementos primarios e
eficazes nas medidas de controle para romper a cadeia epidemiolégica das
infecgbes, pois esta diretamente ligada a remogéo da sujidade e contaminagéo das
superficies e equipamentos do hospital. Além dos cuidados técnicos de higiene do
meio, o setor atentou — se para melhor controle administrativo na distribuicdo das

refeicbes para os colaboradores.

Os usudrios ndo foram esquecidos foram contemplados indiretamente atraves
do estudo dirigido a nutricionista, para ampliagdo dos conhecimentos no exame
fisico nutricional, o que possibilita melhor diagnéstico clinico e acompanhamento no
decorrer da evolugao clinica do ser humano durante a sua estadia no hospital.

O setor da Agencia Transfusional participou de capacitagbes junto aos seus
colaboradores para elevar o aperfeicoamento técnicas cientifico de boas praticas,
para uniformizar a execucdo dos procedimentos referente ao manuseio com
hemoderivados. As capacitagdes ocorreram sobre as instrucbes de trabalho:
Controle de temperatura banho maria, Cuidados especiais com a estabilidade dos
Analitos e Descarte de residuos.

O conhecimento amplia a seguranga técnica na excucdo dos procedimentos
de compatibilidade dos hemoderivados, avalia possibilidades de possiveis reagdes
adversas na hemotranfus@o pelo controle de temperatura no banho maria, além de
mitigar as perdas das amostras dos elementos figurados (sangue e plasma).
Ressaltou a seguridade dos colaboradores e do ambiente de trabalho, atraves da
segregacdo e descarte adequado dos residuos, esta acdo contribui para o hospital,
meio ambiente e responde as legislagdes vigentes.

O Hospital Geral de Tailandia dispde de servigo administrativo informatizado o
servico da tecnologia da informagao realizou treinamentos internos com sua equipe
de aprimoramento sobre: /T.T/ Instalagdo do SISA TV, IT.TI Exportagéo do SCNES.
Este procedimento oferece suporte técnico dos colaboradores da tecnologia da
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Saude Piblica

informacdo, ao setor do faturamento na contabilizagéo e registro de dados das
informacbes dos procedimentos realizados aos usuarios atendidos no hospital, seja
a nivel ambulatorial ou de internagdo para a SESPA.

Realizou também capacitagdes in loco aos enfermeiros do centro obstétrico
efetuacdo de internagdo no sistema SALUX, interagiu de forma administrativa
educacional com os outros setores o controle e a organizagéo na prestacdo de
servico através dos chamados no sistema GLPI - Gestdo Livre do parque de
informatica.

A higiéne e a ordem s@o elementos que concorrem decisivamente para a
sensacd80o de bem-estar, seguranca e conforto dos profissionais e usuarios do
servico de salde, o hospital dispde do servigo de higienizagdo e limpeza que visa
aprimoramento das técnica e rotinas operacionais nos procedimentos de limpeza e
desinfeccdo das mobilias, equipamentos, objetos inanimados e estrutura fisica dos
dos setores.

Dentro desse contexto os colaboradores do SHL receberam treinamentos das
instrucdes de trabalho sobre: Limpeza Terminal, Limpeza concorrente e terminal em
isolamento, no objetivo de promover seguranga através do controle e prevencao de
infeccdo hospitalar e qualidade no atendimento de forma humanizada atraves do
conforto e sensacéo de bem estar durante o atendimento e estadia no hospital.

O Hospital Geral de Tailandia conta com a prestagéo de servigo de manutengao
corretiva e preventiva na estrutura hospitalar atendendo as necessidades e
seguranca dos usudrios do servico prestado pela instituicdo. O setor participou de
treinamentos sobre a instrugdo de trabalho: Manutengéo de abastecimento de agua,
a reflexfio sobre o tema fundamenta a importancia da agua no hospital visa garantir
a limpeza das dependéncias do hospital, a agua ndo tem somente esta funcéo é
utilizada para diversos fins percebemos que sem ela as atividades nesse ambiente
seriam impossiveis.
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O Almoxarifado do hospital é o local destinado a guarda, localizagdo, seguranga
e preservacdo do material adquirido, adequado & sua natureza, a fim de suprir as
necessidades operacionais dos setores assisténciais e administrativos. O setor de
realizou treinamentos internos no periodo mensal sobre: IT ALM 002 Dispensacdo
de mateniais, o conhecimento estabelece condutas adequadas quanto a conferencia
dos produtos distribuidos ao hospital.

A (CME) central de material de esterilizagédo no hospital, tem a importancia vital
na prevengéo e controle das infecgdes, sendo responsavel pelo desenvolvimento de
todas as fases do processo de esterilizagdo. Como a infecgo hospitalar representa
uma das principais causas de mortes nos hospitais, a responsabilidade de cada
pessoa envolvida com os processos de esterilizagéo & enorme, sendo necessarios
treinamentos e revisées periédicas das técnicas envolvidas.

Os colaboradores da CME neste periodo mensal receberam treinamentos
internos sobre as instrugdes de trabalho: Desinfecgdo de Alfo nivel dos artigos
Termossensiveis, Desinfecgdo de Nivel intermediarios dos Artigos e Desinfecgéo de
Baixo nivel dos Artigos visando condutas seguras executadas pelos profissionais de

enfermagem, preconizadas pela CCIH do hospital e ANVISA.

O departamento pessoal € parte integrante da estrutura organizacional da
instituicdo sabe se que além da manutengéo e organizagdo de arquivos expedidos
pelas exigéncias governamentais nas esferas trabalhistas, controla as normas de
seguranca e higiene no trabalho, tem como suas responsabilidades, admitir, treinar,
desenvolver, motivar, orientar e fazer o desligamento de colaboradores. O setor
junto ao NEP & responsavel por integrar os novos colaboradores, neste periodo
executou in loco treinamento sobre integragéo do colaborador contemplando varios
temas pertinentes ao contexto administrativo organizacional de rotinas normativas e
operacionais trabalhistas da empresa.

O setor do servigo social neste periodo realizou treinamento in loco sobre a
instrugdo de trabalho: Acolhimento ao Usuario em observacéo e visitas aos leitos
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dos pacientes intemados, visando uniformizar a qualidade do atendimento aos
usudrios perante o universo das questdes sociais no ambito hospitalar.

Nas politicas de seguranca da instituicdo compete ao SESMT esclarecer aos
colaboradores os riscos existentes no ambiente de trabalho e promover agoes para
neutraliza-las ou elimina-las. Sempre visando a promogéo da saude, prevencao de
acidentes de trabalho e de doencas ocupacionais. Preocupado em atender as
exigéncias funcionais o setor executou varios treinamentos sobre: Fluxo de conduta
para atendimento pés — acidente de trabalho, NR — 32 vedado: o uso de adornos,
calcados abertos, 0 ato de fumar nas dependéncias do hospital, Utilizagdo de EPI:
6culos de seguranga, Acompanhamento do PCMSO e Precaugéo para Aerossois.

Os setores de, Servigo de Atendimento ao Usuério, Farmacia, Contabilidade /
Financeiro ndo realizaram os treinamentos pela unidade de trabalho no periodo
mensal. O NEP emitira aos setores correspondentes que encontram com
pendencias referente aos processos educacionais notificagdo técnica para
orientagdo quanto a regularizagéo imediata no programa de desenvolvimento
profissional.

Deixa-se claro que o despertar pelo interesse de uniformizar, aprimorar e
buscar qualidade na prestag8o de servico é de extrema responsabilidade do Gestor
junto ao setor do NEP.

Os treinamentos programados referentes ao cronograma mensal totalizavam
700 horas, o indicador do grafico abaixo apresenta aumento de 378 horas de
treinamentos programado para o més de junho na instituicao.
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TOTAL DE HORAS EM TREINAMENTO
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Fonte: NEP — For. D01 Lista de presenga/ For.002 Relatorios de Treinamento

A meta superada ocorreu devido a realizagéo do cronograma de treinamento
pelo setores assisténciais e administrativos, através da realizacdo dos treinamentos
que estavio programados pela Unidade de Trabalho (instrugbes de trabalho) e o
PAT - Planejamento Anual Treinamento.

O aumento significativo no total de horas de treinamentos mensal concretizou-
se pelo aumento na assiduidade nos treinamentos pelos colaboradores, as
participagées dos colaboradores ficaram acima da média com 633 participantes.
Além disso, conseguimos executar treinamentos internos com carga horaria mais
extensa. Outra parcela que contribuiu para este fato, foi a participagao dos
colaboradores em treinamentos externos com carga horaria mais extensa. Os
treinamentos aconteceram no auditorio e in loco, o que oportunizou os
colaboradores, ponto importante foi o engajamento e a participagéo dos gestores
com o processo educacional na instituicao.

Neste més mantemos a quantidade de treinamentos internos referente ao
més passado (45 capacitagbes e 0S NOsSsOs colaboradores participaram de 04
treinamentos externos). Encerramos o més de junho com total de 1.078:00:00 horas
de treinamentos correspondendo a média de 04 horas e 38 minutos de treinamentos
por colaborador, nos quais estes estavao contemplados e ndo contemplados no

LNT.
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e TREINAMENTOS EXTERNOS:

O treinamento & um investimento que tem por finalidade ajudar a alcangar os
objetivos da empresa capacitando as equipes, para execugdo do trabalho atraves
de conhecimentos e aprimorando, as habilidades individuais para reduzir ou
eliminar erros nas atividades, para que se possam atingir as metas propostas pela
empresa. Assim, o treinamento n@o é despesa e sim um investimento precioso e
necessario, pois os retornos séo altamente compensatérios para a organizagao
(CHIAVENATO, 1999).

No periodo mensal do més junho, ocorreram participagdes de treinamentos
externos pelos nossos colaboradores pelas diretorias: Executiva - Congresso de
Gestdo de Pessoas e Liderangas, pela diretoria: Administrativa Financeira —
Encontro do SESMT, SCIH, Gestdo de Pessoas e pela diretoria Tecnica —
Abordagem Farmaceutica na DRC e o Curso Qualificacdo de Profissionais da
Assisténcia Farmacéutica e Utilizagéo do sistema HORUS.

O NEP apoia e incentiva esta conduta educacional em parceria com a direcéo
do HGT. Segundo Paulo Freire “ensinar ndo é transferir conhecimento, mas criar
possibilidades para a sua propria produgéo ou construcdo’. Para favorecer os
colaboradores e propiciar ampliagdo do conhecimento em seu aprendizado a
instituicdo e o NEP através de suas parcerias promovem capacitagdes com outras
instituicdes e facilitadores externos.

TOTAL DE TREINAMENTOS EXTERNOS
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« TREINAMENTOS INTERNOS

No periodo de junho de 2017 a linha do indicador apresenta permanencia na
quantidade de treinamentos internos, esse fenomeno ocorreu devido a execugdo do
cronograma de treinamentos programados na programagédo pela Unidade de
Trabalho Setorial (instrugéo de trabalho) e pelo PAT.

TOTAL DE TREINAMENTOS INTERNOS

L 8 AR ATHENY

CETEMBRD  AMEIRD  FEVERERD  MAR[O AR LU JUNH) JULH2 MGOETD  SETEMERD  DUTUBROD  MOVEMBRG  ZETEMERT

. ' o " Fonte: NEP — For. 001 Lista de presenga

Buscamos a aplicabilidade de 100% destes treinamentos aos colaboradores no
intuito de compartilhar conhecimentos entre os participantes. Importante ressaltar a
necessidade de participagio e comprometimento dos gestores e colaboradores da

Instituigéo.

e HORAS HOMENS / POR COLABORADOR

Na realizagdo dos treinamentos nesse periodo de junho realizamos um total de
1078:00:00 horas de treinamentos, os graficos a baixos apresentam o indicador
acima em relagio ao que estava programado. Considera-se um resultado positivo,
devido a alta assiduidade e participacdo dos colaboradores da assisténcia de
enfermagem nos treinamentos ofertados pelo NEP no auditério e in loco a nivel

setorial.

Levamos em consideragdo que os treinamentos setoriais que estavao
programados pela Unidade de Trabalho (instrucdes de trabalho) foram realizados,
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fato que contribui fortemente para este resultado, portanto o indicador apresenta

com média de 4,38 horas/homens de treinamentos e participacdo de 633
colaboradores nos treinamentos, considerado pela sede satisfatorio.

TOTAL DE HORAS HOMENS / COLABORADOR
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e TOTAL DE PARTICIPANTES

TOTAL DE PARTICIPANTES
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= S i ' Fonte: NEP — Relatério de Treinamento

o EVENTOS:

EVENTOS REALIZADOS NO MES JUNHO

REUNIOES MENSAIS DAS COMISSOES: CIPA- CCIH - REVISAO PRONTUARIO - OBITO - COMITE
TRANSFUSIONAL.

REUNIGES MENSAIS COM COORDENADORES DE AREA E SEUS COLABORADORES.

COMEMORAGAO DOS ANIVERSARIANTES / COLABORADORES DO MES DE JUNHO.

i
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EDUCAGAO EM SAUDE: DOAGAO DE SANGUE.

EDUCAGAO EM SAUDE: SEMANA DO MEIO AMBIENTE.

AGOES EDUCATIVAS NA BRINQUEDOTECA.

1

PROJETOS / REALIZADOS NO MES JUNHO

PROJETO: SERVICO CAPELANIA

PROJETO: CAFE COM A DIRECAD

PROJETO: PROGRAMA GREEN KICTHEN

Vale ressaltar que o Grupo de trabalho de Humanizagéo esté implantado na
instituicdo, o mesmo contempla os projetos de EDUCAGAO EM SAUDE, este projeto
tem a finalidade de levar informacbes preventivas das diversas doengas e dicas que
ajudam os usuérios a terem uma melhor qualidade de vida. Estas orientagbes em
satde sdo realizadas nas recepgdes enquanto os usuarios aguardam o atendimento
e nas clinicas de internagdo durante o seu tratamento terapéutico.

O NEP em parceria com o GTH realiza acdes externas de educagéo em
salde a comunidade em vérios setores e érgdos institucionais (escolas, creches,
igrejas, unidades bésicas de Saude, etc..) utiliza também os canais de comunicacao:
radio, Televisdo e redes sociais na internet para levar a informagéo de cuidados de
salide a toda populagéo local.

O Nucleo de Educagdo Permanente atua junto as agbes de humanizagao do
hospital, no intuito de promover momentos de inter-relagéo, ou seja, sendo elo,
buscando ampliacdo da comunicagdo entre colaboradores/usuarios e
colaboradores/coordenagio — diregdo, sobre o processo de trabalho. Criando
possibilidades para reflexdo de boas praticas e tomadas de decisdo que visem a
melhoria para o bom funcionamento da instituicao.
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« IV. QUANTITATIVO DE TREINAMENTOS POR SETORES
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Fonte: NEP — Nicleo de Educagio Permanente

O NEP esta em processo de aperfeigopamento nas suas rotinas educacionais
na instituigdo no intuito de incentivar os coordenadores/Lideres de area a promover
treinamentos buscando criar possibilidades para construgdo e produgdo de
conhecimentos aos colaboradores fazendo existir a cultura de sempre participar dos
treinamentos disponibilizados pelo HGT, na finalidade de integrar todos os
colaboradores para desenvolvimento profissional e pessoal.

No grafico acima os indicadores de treinamentos por setor, apresenta o0s
setores da geréncia de enfermagem e diretoria administrativa financeira com maior
quantidade de treinamentos devido a realizagéo da programagao de treinamentos
pelo PAT ofertados pelo NEP no auditério e in loco, ressalta os setores: Clinicas
integradas, UCI, Centro cirGrgico, SESMT, SND e Tecnologia da Informacgéo com
maior indicador devido a participacéo dos treinamentos ofertados pelo NEP.

A diretoria Técnica apresenta o setor da Agéncia Transfusional atualizado e
inserido com bom desempenho no programa de desenvolvimento profissional. O
setor de Radiologia, Laboratorio estdo inserindo agbes educacionais em seu
processo de trabalho e integrando ao programa de desenvolvimento profissional.

Av. Florianépolis, s/n", Novo. Tailandia/PA. ¢

CEP 68.695-000. {91) 3752 - 3121 71299/ 333&. U

secretaria. hgt@indnsh.org br NosH
e s Mal i

P [T T T i i LT L T e e o e e e st . 00010
Er i @ T



- HOSPITAL GERAL GOVERNO D!
o - 2 VPARA

Sadjde Pablica

v. CONSIDERAGOES FINAIS

A importancia em manter um programa de desempenho profissional na
instituicio contribui para a qualidade em tudo o que se faz, devemos ter pessoas
qualificadas produzindo, e para ter estas pessoas, a empresa, ou hospital deve
investir na preparagéo das mesmas atraves de treinamentos, no intuito de responder
a satisfacdo de atendimento aos usuarios.

O Hospital Geral de Tailandia apoia e incentivando a cultura de educagio
permanente entre seus profissionais. O NEP enquanto setor responsavel do
gerenciamento de todos os treinamentos busca aprimorar suas agOes, estabelecer
rotinas solidas educacionais no processo de trabalho.

Desenvolvemos acgbes educativas no intuito de fortalecer as politicas de
qualidade nos processos de trabalho, que visam contribuir na pratica assistencial de
forma direta e indireta na seguranga do paciente. Levamos em contra partida a
reflex@o critica dos colaboradores e gestores na instituicdo, quanto a importancia de
dimensionar e incentivar a participagdo de seus colaboradores aos treinamentos
ofertados pelo NEP no auditério e in loco.

Em sintese, este modelo voltado para o coletivo organizado tem como objetivo
principal a prestacdo de uma assisténcia integral a populagdo, que necessita dos
servicos de saude, por outro lado, estes servigos precisam estar estruturados para
atingir a sua finalidade produtiva, ou seja, a produgdo de acOes de saude, realizadas
de forma ética, digna e segura.

Resgatar os principios preconizados na missao, visdo e valores do hospital e
da enfermagem constituem elementos essenciais para nortear a equipe na reflexéo
cotidiana sobre © seu trabalho bem como contribuir para o alcance da qualidade da
assisténcia.

Temos clareza que treinar é educar, ensinar, € mudar 0 comportamento, €
fazer com que as pessoas adquiram novos conhecimentos, novas habilidades, &
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ensina-las a mudar de atitudes. Treinar no sentido mais profundo € ensinar a pensar,

a criar e a aprender.

Acreditamos que através da educagdo conseguimos responder as metas e
objetivos, beneficiando a todos, usuérios e profissionais da instituicdo de salde.

__—En™. José Yuliand' Costa
“Nicleo de Edugagéo Permanente

José Juliano Cesta
ENFERMEIRO
COREN - 150945
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ANEXO

FOTOS DE ATIVIDADES REALIZADAS NO MES DE JUNHO.

« TREINAMENTOS DO MES JUNHO:

Treinamento SESMT: Uso e conservagio de EPI.

Treinamento SESMT: Brigada de Incéndio.

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. ©
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. U

secretaria. hgt@indnsh.org.br NnosH
F oy b 00010

e Dearmatbaserit
s 1l i i aakibit:



_— <=2 b \PAR/
Satde Publica
inamento SESMT: Brigada de Incéndio

Trei

Treinamento SESMT: Brigada de Incéndio
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; HOSPITAL GERAL
DET Secretarla de
Saude Pabilca

Treinamento SND: Instrugdes de Trabalho

Treinamenta: IT.SCIH - Higieniza¢io das Maos.

HIGIEMNIZACAD
DAS MADS
SEGQGURANCS DO PACIENTE

FotfmyfisesdiTrm
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Saude Piblica

Treinamento: CME — Desinfecgdo de Alto Nivel dos Artigos Termossensiveis

Treinamento: CME — Desinfecgiio de Nivel Intermediério dos Artigos.
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: DE Tm Secretaria de
Saddo Pablica

M

Treinamento: CME — Desinfecgio de Baixo Nivel Intermediario dos Artigos.

Treinamento: Instrugdes de Trabalho CME
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Sadde Pablica

Treinamento SND: Precaugio Aérea
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Treinamento: Instrugdes de Trabalho Agéncia Transfusiona
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