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Tailandia, 10 de julho de 2017.
OFICIO DIR. EXECUTIVA/OSS/HGT 496/17.

Ao

Grupo Técnico de Controle e Avaliacdo da GestSo dos Hospitais Metropolitano e Regionais
SESPA/Secretaria Executiva de estado de Salide Publica do Para

limo. Sr. Fernando Gomes Escudeiro

MD - Coordenador do GTCAGHMR/SESPA

Ref.: 15° Relat6rio Trimestral Abr, Mai e Jun/2017.

Prezado Senhor,

O Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano - INDSH, Administrador do Hospital Geral
de Tailandia vem encaminhar o 16° Relatério Trimestral, considerando os meses de Abr, Mai e Jun /2017.
sobre as comissdes, conforme Contrato de Gestdo N° 020f2013/SESPA.

Com intuito de seguir as orientagées deste conceituado Grupo Técnico, considerando as diretrizes de
reducdo na utilizacdo de papel, evidenciar objetivamente as inormacgdes e respeitando o contrato de gestso,
segue abaixo a ordem de apresentacdo desta prestacdo para apreciacéo.

1° Relatdrio Trimestral do Servigo de Atendimento ao Usudrio (SAU), Abril, Maio e Junho;

2° Relatdrio e atas das reunides da Comisséo de Revisio de Prontusrios (CRP), referente 20 16° Trimestre,
Abril, Maio e Junho:

3° Relatorio e atas das reunifies da Comisso de Controle de Infecgiio Hospitalar (CCIH), referente ao 16°
Trimestre, Abril, Maio e Junha:

4° Relatorio e atas das reunides da Comissdo de Revis&o de Obitos (CRO), referente ao 16° Trimestrs,
Abril, Maio e Junho:

5° Relatério & atas das reuniGes da Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT), referente ao 18°
Trimestre, Abril, Maio e Junho;

Seguindo Vossa orientagdo, fizemos um balango comparativo dos dados dos trimestres anteriores,
bem como evidenciamos as causas e acles de corregio dos itens avaliados. Esperamos que esteja no
formato adequado para sua andlise e compreensao,

Sem mais para o momento, colocamo-nos a disposicdo para o que se fizer necessario e
aproveitamos o ensejo para elevar protestos de estima e consideragdo.

AMCFW.
-\"'-\\_.-" .
N 1IN
~ Rejane Xavier Enarué"ﬂnmu
Diretora Administrativo/Financeiro
HGT/ANDSH
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1. APRESENTACAO

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

Serfio apresentadas informagdes condensadas relativas aos meses de Abril, Maio e
Junho de 2017, o Relatério Trimestral do Servigo de Atendimento ao Usuario (SAU), Relatorios e Atas
das seguintes Comissbes: Comissdo de Revisdo de Prontuarios (CRP), Comissdo de
Controle de Infecgio Hospitalar (CCIH), Comiss&o de Revisao de Obitos (CRO) e Comisséo
de Farmacia e Terapéutica (CFT).

Tailandia, 10 de Julho de 2017.

e >
Rejane Xavier'Soares Gomes
Diretora Administrativo/Financeiro
HGT/INDSH
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SAU - SERVIGCO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

INDICADORES DE
DESEMPENHO

SEGUNDO TRIMESTRE/2017
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| - INTRODUGAO

O Servico de Atendimento ao Usuario (SAU) & um setor destinado a avaliar a
qualidade dos servigos prestados pelo Hospital Geral de Tailandia, analisando 0
indice de satisfagdo dos usuarios.

O trabalho desenvolvido pelos colaboradores do SAU busca levantar
informagBes relacionadas acs servigos prestados, seja por divida, queixa, elogio ou
sugestdes. Envolve o processo de escuta dos usuarios, estabelecendo um canal de
comunicagao e relacionamento com 0s Mesmos.

O atendimento neste setor tem a caracteristica ativa (pesquisa de satisfagéo
através de questionarios), envolvendo pacientes e acompanhantes, e passiva
(atendimento aos usuarios atraves de canais de comunicacdo como telefone ou sala
de atendimento).

A Pesquisa de Satisfagio avalia a qualidade do atendimento na busca pela
melhoria dos servigos prestados, ouvindo a opinido dos usuarios que utilizam a
nossa assisténcia, sendo realizada diariamente nos setores de atendimento do
hospital (Ambulatério, Pronto Atendimento, Servigo Auxiliar de Diagnostico Terapia
- SADT, Internagdio e Alta Hospitalar). A partir das pesquisas s&o obtidos dados
estatisticos referentes aos indices de satisfacdo dos usuarios, possibilitando 0
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 usudrios podem se
manifestar quanto ao atendimento recebido.

Todo este processo permite acompanhar o desempenho das areas assistenciais
e de apoio, ¢ que ira contribuir para © objetivo principal do SAU que € a melhoria do
atendimento, tornando-o mais agil e acolhedor.

O presente relatério apresenta as atividades executadas pelo Servico de
Atendimento ao Usuério do Hospital Geral de Tailandia no segundo trimestre de

2017.
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
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Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As pesquisas de satisfagao efetuadas no segundo trimesire seguem distribuidas
conforme tabela a seguir:

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR NO

2° TRIMESTRE/2017
W QUANTIDADE QUANTIDADE

PESQUISAS ATENDIMENTOS % PESQ

ABR MAI JUN TRIM |ABR MAI JUN TRIM
Ambulatério g1 8 71 238 504 594 565 1753 13,58
internacéo 74 o6 69 239 337 354 334 1.025| 2332
Pronto Atendimento| 528 549 522 1.599|5.149 5467 5212 15848 1009
S.AD.T 355|1.053 1.017 1.239 3.309| 1073

s21 330 319 8

T.ahal.l o1: P-squlu.n realizadas/ atendimentos por setor/ plrmrm.lll de puquln: em ral-;.ln ao nimero de
atendimentos,

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

PERCENTUAL DE SATISFAGAO POR SETOR NO
2° TRIMESTRE/2017

Concaiic Bmbulatario Intemagio
ABR WA JUN TRIM | ABR MA JUN
Passimn ] b 0 0 0 0 o
Ruim = ﬂl [ O 1 R |
Reguar 192 W 119 308 O 3 0
Bom 1037 1426 1088 3461 1450 1705 1204 4366
Mo 616 580 T8 -v
Toral Respostes | 1377 1462 1207 4 57
h&uﬁupardau
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REPRESENTAGAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO
POR SETOR NO 2° TRIMESTRE/2017

Ambulatdria

Grifico 1: Percentual de satisfagao por setor

REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO
GERAL NO 2° TRIMESTRE/2017

Samsfagio Garal

Grafico 2: Satisfagio geral de alendimento por setor
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ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO SAU NO 2° TRIMESTRE/2017

ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS ABR MAI JUN TRIMESTRE

1.1  Atendimentos reclamagGes em sala 1 1 0 2

12  Atendimentos por telefone 0 0 0

13 Atendimentos conforme caixa de sugestoes 4 2 9

(Elogios) _

14 Atendimentos conforme caixa de sugestoes 1 1 1 3
" (Sugestées) '

15 Atendimentos no momento da pesguisa / 0 2 3 5
© _caixa de sugesites (Reclamagtes)

Orientagéo / infformag&o scbre normas, regras

s @ senvicos (consultas, exames, intemagao) 9 B ? b
3»2_'. mﬁwawm, 5 g 5 1‘!}

Encaminhamento ao Servico Social 6 5 8 19
..... e '

Tabala 03: Demonstrativo de atividades desenvolvidas pelo SAU

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 areas do HGT. Vejamos a classificagao
desses comentarios:

TIPO DE COMENTARIO ABR MAI JUN TRIMESTRE

Elogios 3 4 2 9
Sugestdes 1 1 1 3
eclan 1 3 3 i

Tabeia G4 Comentanos feilos peios usudios
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REPRESENTACAO GRAFICA DOS TIPOS DE COMENTARIOS
EMITIDOS PELOS USUARIOS NO 2° TRIMESTRE/2017

® Elogios MSugesties  Reclamagdes

0
1B
18 7
14
12
10
B
6 2
4 3
= B
o
ABR WAl JUN TRIMESTRE

Grifico 3: Tipo de comentirios emitidos

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

MOTIVOS DAS RECLAMACOES ABH MAI JUN TRIMESTRE %

Atendimento da enfermagem 1 14%
Atendimento médico 1 1 14%
Demora no Atendimento Medico 1 1 2 29%
Hotelaria 1 14%
Demora no Atendimento do RX 1 1 14%
Falta de Educag:éo . 1 3 - 14%
A A L e S BN R T B e sl s 1%’

Tabela 05: Motivos das reclamacgdes

REPRESENTAGCAO GRAFICA DOS MOTIVOS DAS RECLAMAGOES
NO 2° TRIMESTRE/2017

& Alendinentsn iddion W itendemento e snfermagem remom no Atmdimesoe Widien
& Demany no Atsadimantn & KA B Feiia de fduaio | ji=tasiela
= TOTAL

e i e
1 : z
1 i | |
o
aai (e o

Grifico 4: Motives das reclamagdes
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PROCEDENCIA DAS
RECLAMAGOES ABR MAlI JUN TRIMESTRE %
Centro Cirtirgico 1 i 14%
Ambulatorio 2 1 3 43%
internagéo 1 1 14%
Prorto Afendimento _ e 2 29%
AR A RN B2 S S A D o - 100%

Tabela 06: Reclamacgtes por setor

REPRESENTAGAO GRAFICA DA PROCEDENCIA DAS
RECLAMAGOES NO 2° TRIMESTRE/2017

& Pronto Atsndimento = Ambilatarie  ©Internagho Centro Cirdrgico.  ®TOTAL

§

- w~ w
Y -
3
= o
[
o

-1
ABR

Grafico 5: Procedéncia das reclamagoes

NUMERO DE ATENDIMENTOS POR CLASSIFICAGAO DE RISCO NO

2° TRIMESTRE/2017
CLASSIFICAGAO AMARELO TOTAL

ABRIL 1.701 5149
MAIO 1.742 5.487
JUNHO 1.798 5.222
TOTAL 5.241 15.858
Yo 12,57% 33.05% 100,00%
Tabela 07: Atendimentos por classificagio de risco
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REPRESENTAGAO GRAFICA DO NUMERO DE ATENDIMENTOS
POR CLASSIFICAGAO DE RISCO NO 2° TRIMESTRE/2017
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Gréfico &: N® de atendimentos por classificagio de risco

Analisando a representacéo gréfica do nimero de atendimentos por classificacao
de risco no 2° trimestre/2017, observa-se que o maior numero de atendimentos que
ocorrem no Pronto Atendimento do HGT recebem a classificacdo VERDE, ou seja,
de pouca urgéncia, representando 49 23% dos atendimentos do trimestre.

Para um atendimento Humanizado, orientamos 0s pacientes sobre a importancia
de procurar o HGT somente em casos de Emergéncia:

" QUANDO E PRECISO IR
AO PRONTO-SOCORRO?

YV o Q

- A finalidade do pronto-socorro é antender casos de urgéncia,
como acidentes, infartos, 0ssos quebrados, febre elevada

- Mo & recomendado usar o pronto-socoro para consultas
médicas convencionals porque o atendimento serd impessoal
e 50 serdo tratados os sintomas

- D uso inadegquado do pronto-socoro pode causar sobrecarga
e dificultar o atendimento de casos de emergéncias graves

b Q0 = /

LrF

.

-
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IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO TRIMESTRE

1) Manter a divulgagdo do S.A.U., estimulando os usuarios a utilizarem o servigo
sempre que necessario e melhorar a comunicagdo visual para destague ao
Setor;

2) Informar as Diretorias, Coordenagdes, e membros da equipe de colaboradores
sobre os comentarios recebidos (elogios, sugestdes, relatos, reclamagdes), bem
como percentuais de satisfagéo de suas areas, a fim de melhorarmos os indices
e resolver as demandas, principalmente em relagéo as reclamagoes, dando
retorno das mesmas a0s Usuarios;

3) Acompanhar diariamente 0 numero de atendimentos por setor, 0 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 Usudrio a deixar suas criticas, recomendagdes e sugestdes, de modo
a melhorarmos a qualidade de nosso atendimento.

Tailandia, 07 de julho de 2017.

)

ey :
4 Séldﬁe.Wthmann
Coordenadora do SAU
HGT/INDSH
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MENSAGEM AMIGA
(ELOGIOS)
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Abril/2017

De: Ndo Informado

®ara: Coordenacdo de Hotelaria

“Parabenizo todos os funciondrios da figienizagdo, sdo atenciosos ¢
gostei da limpeza’”.

De: Edimilson Oliveira

Para: Dire¢do

“O fospital td de parabéns pelos funciondrios, médicos e pelo bom
atendimento, obrigada’”.

De: Claudéncio
Para: Diregdo
“Gostei do atendimento, fui bem tratado”.

Maio/2017

De: Laura Silva
®Para: Diretoria
“Parabenizo todos os funciondrios, gostei do atendimento 7

De: Stefane Lopes
Para: Nutrigdo
“Parabenizo a equipe da cozinfia, pois sdo educadas e a comida é

gostosa 4
Av. Florianépolis, s/n", Novo. Tailandia/PA. @
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De: Elizangela Lopes

®Para: Dire¢do

“Estou grata pelo atendimento e apoio que recebi nesse hospital. Abragos
para todos”.

De: Francisca Brito

@ara: Coordenagdo de Hotelaria

“Deixo aqui meu elogio e parabéns para a funciondria Vilma, caprichosa
e educada’.

Junho/2017

De: Stefani Lopes de Sousa

Para: Diretoria

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

De: Rita dos Santos Vale

®Para: Diretoria

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

Av. Florianépolis, s/n‘, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121 [1299/3338
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SUGESTOES
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Sugestdes de abril/2017:

1.1. Colocar mais longarinas no Ambulatorio;

Providéncias adotadas pelo SAU:
Solicitade compra de 05 longarinas com cinco lugares para © Ambulatério, pedido 3624, dia

21/09/2016.

Sugestdes de maio/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 02/02/20186).

Sugestdes de junho/2017:

1.1. Colocar poltronas para acompanhantes nas internacgoes.

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.

O objetivo das solicitagdes € no intuito de ofertar maior conforto aos usuarios, bem
como proporcicnar um ambiente mais humanizado.

Obs.: Sugestdes persistentes, onde as medidas foram tomadas, mas como se trata
de investimento, nem todas ainda foram solucionadas.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
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REGISTRO DE ATENDIMENTO
(RECLAMACOES / FLUXOS)
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RECLAMAGAO / FLUXO

Abril/2017

N?: 001

DATA: 04/04/2017

NOME: Bruna Karine Lopes da Silva

TELEFONE: Néao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 04/04/2017 compareceu na sala do SAU a acompanhante da paciente
Marcilene Silva, com o seguinte relato: “Minha cunhada teve parto cesareo e hoje
peia manhd quando o bebé precisou ser trocado, veio até mim uma acompannanie
de outra paciente pedir a roupa para troca-lo, pois ndo tinha uma enfermeira para
ajudar minha cunhada. Quando fui levar a roupa entrei na recepgédo do Centro
Cirdrgico, e como n&o tinha ninguém para me atender eu fui levar a roupinha até
minha cunhada e troquei o bebé. Nesse momento entrou a enfermeira Lorena, e de
forma grosseira perguntou o que eu estava fazendo |4 dentro, que néo podia entrar.
Respondi que fui levar a roupa para trocar o bebé que estava todo molhado e que
nenhuma enfermeira foi me avisar da roupinha, e que quando cheguei néo havia
ninguém, ai entrei para auxiliar minha cunhada. A mesma ainda falou que ndo foi
avisar porgue hao era correio de ninguein e gue era para eu vazar'.

FLUXO:

No dia 04/04/2017, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para o
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Ao receber a reclamacdo fui averiguar o ocorrido, conversel com a referida
enfermeira em relacdo a conduta apresentada de acordo com 0S relatos da
acompanhante. A colaboradora justificou que nao ocorreu dessa forma, mas mesmo
assim acatou e assinou as orientagbes, se comprometendo ofertar atendimento
cordial, preservando os direitos do paciente e buscando qualidade na assisténcia.
Piocuiei a paciente e acompanhante juntamente Com a enfermeira & pedimos
desculpas pelo ocorrido. A mesma agradeceu a atengéo recebida’.

O SAU estard monitorando o atendimento da colaboradora em questdo, para dar
feedback a diretoria quanto a qualquer situag@o observada, para que medidas
cabiveis sejam adotadas caso ocorra novamente esse tipo de situagéo. Foi sugerido
ao Coordenador de Enfermagem que orientasse a colaboradora por escrito, colhendo
sua assinatura no formulario, o qual sera anexado ao presente relatorio.

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

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Maio/2017

N°: 001

DATA: 06/05/2017

NOME: Nao informado

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACADO:

No dia 06/05/2017 foi retirado da caixa de sugestbes da Internacéo seguinte relato:
“A minha reclamagéo € sobre o conforto dos acompanhantes, € péssimo, pois ndo
tem poltrona, somente cadeiras de plastico que nos deixam desconfortavel, com
dores no corpo. Gostaria que fossem tomadas providéncias sobre essa situagao”.
FLUXO:

No dia 07/05/2017, assim que recebemos a reclamacgdo, foi repassado para o
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamacéo fui conversar pessoaimente com a acompanhante,
pedi desculpas pela atual situacdo. Relatei para a mesma que foram solicitadas
compras da poltronas, mas que ainda n&o chegaram, e para melhor acomoda-la
consequi uma poltrona de outro setor. A acompanhante agradeceu a atencio
recebida”.

N°: 002

DATA: 08/05/2017

NOME: N&o informado

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAQ:

No dia 08/05/2017 no momento realizacdo da pesquisa no Pronto Atendimento foi
realizado o seguinte relato: “A minha reclamag@o é sobre a demora no atendimento
na Emergéncia, estou aguardando ha um temp&o, estou com dor de dente, cheguei
as 08h, é 09h e nada de ser atendida.”

FLUXO:

No dia 08/05/2017, assim que recebemos a reclamagdo, foi repassado para o
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamagéo fui conversar pessoalmente com a paciente, orientei
que o caso dela ndo era no HGT e sim no Posto de Salde, com dentista, mesmo
assim pedi que o médico de plantio prescrevesse uma medicagéo para dor.

Assim que a paciente recebeu a medicagéo foi liberada e encaminhada para o Posto
de Salde para tratamento ambulatorial.”

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

Crrrataria hatfindel e be

INoDsMH
et s . ODOLE

Eaala b b aras




. 4 HOSPITAL GERAL ‘EWEMGDO
h“PARA
Secretaria de

Saonde Publica

#

N°: 003

DATA: 18/05/2017

NOME: Néo informado

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Néo informado

RECLAMACAO:

No dia 19/05/2017 compareceu na sala do SAU a acompanhante Marinalva Mota de
Oliveira, com o seguinte relato: “Minha cunhada Ana Lucia dos Santos veio no HGT
no dia 17/05/2017 as 19h encaminhada pelo Posto de Sadde. No momento do
atendimento médico ela reclamou de dores nas costas e no pe da barriga, € ©
médico passou somente um medicamento pra dor e disse que estava tudo bem com
o bebé, que ndo apresentava trabalho de parto e se recusou olhar o ultrassom que
ela tinha, e ainda tratou com grosseria e mandou ela ir embora. Mesmo assim ela
pediu que o médico pedisse um exame de urina pois sentia muita dor ao urinar. Esse
médico solicitou 0 exame por pedido dela. Quando chegou o resultado ela ja foi
atendida por outro médico que assim que viu o resultado a encaminhou para avaligdo
obstétrica, que constatou o 6bito do bebé. Pediu para a mesma vir no dia seguinte
para retirada da crianga que segundo ele, pelo ultrassom, ja estava morta ha trés
dias. Minha indignagdo & a forma que o primeiro médico atendeu, ndo deu
importancia, nem se quer pediu exames, se ndo fosse o segundo atendimento
médico minha cunhada teria sido liberada. Gostaria que fosse tomado providéncias
em relagdo ao atendimento do primeiro médico.”

FLUXO:

No dia 18/05/2017, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para o Diretor
Técnico, que relatou o seguinte:

“Apés uma breve descrigdo do caso clinico, seguem nossas consideragdes anexadas
no relatorio”.

Junho/2017

N°: 001

DATA: 10/06/2017

NOME: Dilene Mendes de Souza

TELEFONE: N&o informado

ENDEREGCO: TV Capitdo Pogo, 119

RECLAMACAO:

No dia 10/06/2017 foi retirado da caixa de sugestes do Pronto Atendimento o
seguinte relato: “Na minha opinido o HGT melhorou muito no atendimento. Mas muita
coisa ainda precisa melhorar, tem muitos funcionarios que n&o sabem dar
atendimento, sdo ignorantes”.

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

No dia 10/06/2017, assim que recebemos a reclamagédo, foi repassado para o
Coordenador da Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamagdo, como néo estava especificado quais funcionarios,
procurei saber se a paciente Dilene ainda se encontrava no hospital, assim que a
encontrei, perguntei quais setores, € quem eram esses funcionarios. A mesma nao
quis relatar. Mesmo assim pedi desculpas pela situagéo. Relatei para a mesma que
iria observar o atendimento dos colaboradores que estavam de plantdo para que tal
situacdo ndo ocorra novamente, e que a Diregdo do HGT ndo aceita esse tipo de
comportamento. A paciente agradeceu a atengéo recebida’.

N°: 002

DATA: 13/06/2017

NOME: Cielma de Jesus Pires

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: N&o informado

RECLAMACAO:

No dia 13/06/2017 no momento da realizacio 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 reclamagao, foi repassado para O
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

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

N°: 003

DATA: 13/06/2017

NOME: N&o informado

TELEFONE: Nao informado

ENDEREGO: Néo 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, estd demorando
muita”.

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

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

“Assim que recebi a reclamagéo, como néo estava especificado o nome do paciente
que reclamou, fui até a recepcdo do ambulatorio 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 0s mesmos fossem liberados da sala de
RX o atendimento ambulatorial voltaria ao normal, e os exames seriam realizados 0
mais rapido possivel’.

Av. Florlanépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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AVALIACAO 2° TRIMESTRE/2017

RELATORIO DE TABULAGAD TRIMESTRAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 778
ITEM [ 34 | e [ 18 910 | Totall | NR | Total2 | 810
= pessc| RUM |REGULAR| BOM | oTMO
Limpaza e conforto da rmecepcho, banhelro,|
1 comedores, salas de espen & consubtnos? 0 0 18 e u b o e i
Vo leve informachas & esclarecimaitos sobire seu
2 ectada de saide? o o 18 203 17 38 a 238 220
O hosplial & bem sinalizado para vocé enconirar o P
¥ liocal onde precisa ir7 ( piacas ¢ cartazes) ° ¢ 18 203 1 A ¥ o | Ak
4 0 tempo que demonou para o pacients ser
atendida?
4.1 |Pelos médicos ] Q 18 203 17 38 ] 238 220
42 {Peks srfermeins 0 1 18 203 17 238 0 -] 0
4.3 |Pelos lunciondrios da Administragdo o o 18 | 203 17 238 @ 238 220
| g | Doa vormace & QisposiGin 0as passoas am ajudar
a resoher seus problemas?
£.1 |Pam os madicos Lt a 18 2m 17 7% o 173e 2o
§.2 |Para oa enfermeinos o o 18 203 17 238 0 ) 220
8.3 |Pama os funclondrios da Adminisiracao a g 18 203 i7 138 0 238 220
Suz sersacdo de confianga em relegdc aos
8 | terdimentos ofereciden pot ssts ambulatirio? 0 o 1 | 203 | 17 SRR O i i
7 |A educacdo e o mapeiic com que yood Bl tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 18 | 209 | 7 Eis 0 238 | 220
72 |Peios enfermeiros 0 1w | 208 | 17 | 288 0 28 | 220
7.3 |Pelos funciondros da Adminsiracio a L] 18 203 17 238 1] 238 20
) Imermsse dn médico am oanir a8 queivas 4o :
B pammeﬂammmhmquahl realizado? o ¢} 18 03 17 238 o 258 220
As explicagbes do médico sobre a doenca do
8 pudamruhatsmriquhﬂmaindﬂ a [t 18 203 i7 38 8] 238 220
10 |0 sikéncle no ambiente do amibuiztdrio? o o 18 03 17 28 ] 238 220
M 0 local para reclamagies | sugesties & de fadl o o 18 203 a7 238 a 238 g0
aceEsn T
i TOTAS, © (1] LT £ Fit] aidg a 4048 | 3740
po0% | 000% | T.E6% |8628% | T.14% 100,00% | 0.00% 92.44%

Total respondide 4046
Totalde 7/B e 8110 3740
indice de Salisfagio de 7/2 a 810 32.44%

Foram realizadas 238 entrevistas no 2° timesire/2047.

Simaone Worlman
Servico de Atendimento ao Usuario

Av. Florianopolis, s/n”, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
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AVALIACAO — ABRIL/2017

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORID

NUMERC DE RESPOSTAS Taotal THE

TEM 2 34 56 Tig 510 | Total1 | NR | Total2 e 8D |
PESSMO | RLIM REGULAR| BOM CTIMO

v

0

0

Limpem ¢ conforn da recepglo, banheirs,
comedores, salas de espers @ consulbbrios?

Voo leve informaghes & esclareiivantos sobre Seu
estado de slde?

0 hospital & bem sinalizade para yoo# encorirar o
local onde precisa ir? (placas e cartazms)

O tempo que demarou para o pacients ser

a 81 12 81 0 m 73

B Ll 12 2 o 81 T3

8 1 8t 12 24 o 24 72

atandido? 1l
4.1 | Pelos médicos o 0 B | o 12 | # 0 81 73
42 |Palos enfermuiros o ) s | m 12 54 2 21 73
4.3 | Paks funciondrios da Adminisiragio o o 8 8| 12 81 o LL | 73
& ' boa voriade & disposigio 085 pessoas am ajudar
la regolver seus problemas?
5.1 |Parm os médicos 0 o | 8 | & 12 81 0 a1 7
6.2 |Para os enfermeiros a 0 ;] 61 12 1] ] B1 T3
5.3 |Pam os funchonérics da Adminkstragio a 4] ] ai 12 81 ] B1 T3
Sua sensaglo de confanga em relagio 08| :
8 | rgimerios oferscidos por oste ambulatirio? 2 @ I 12 ¥t - a1 L
7 |4 educacto & o respalia eom que vocd foi tatado?
7.4 |Pelos médicos a a a -1} 12 81 ] 81 73
7.2 |Pelos enfermairos v] o 8 81 12 81 a 8 73
7.3 | Peios lunciondrios da Administragio 0 o 8 1 12 £1 ] n 73
O iterense do médion em our as quelas da
" pacientz e o exame fisico que foi realizado? e 0 by B 12 . 4 i =
AS uwmpﬁﬂadonﬂdlm sobre 2 doenga do
’ pmieri& e o raiamento gue ioi jealizado’ | a q 8 i 12 8 g s n
10 | siiéncio ne amblents do ambuatirio? 0 o B a1 i2 8 0 B1 73
11 O local para reclamagdes | sugesties ¢ de Rl g o 8 &1 12 a1 o 81 73
aﬁim?
TOTAIS, @ o 438 | 1087 | 24 | AT a 197 | 124
0.00% | 000% | D.8B% | 7831% | 1481% | 100% | 0.00% ' 80,12%

Total respondide 1377
Totalde TB 2810 1281
indice de Satistagio de 7/8 o 810 30,92%

Foram realizadas 81 entrevistas no pariodo de 1% a 30 de abrik2017.

Av. Florianopoelis, s/n", Novo. Taildndia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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AVALIACAO — MAIO/2017

RELATORIC DE TABULAGAD MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORID

NUMERO DE RE AS Total TiE
ITEM 02 M | 68 ki a0 | otal1 | MR | Total? | =3M0
PEESIMO| FRUM | REGULAR| BOM ammo |
Limpeza e conforto da  recepgdo, banheiro,
1 comedores, salas de espera @ consulidrios? 0 9 A i = s 0 ae 5
Vace teve informagies & esd@recimentos sobie seu
2 |estado de saide? a a 3 78 5 BE ] ] 83
D hospital & bem sinalizmdo para vocé encortrar @
* llocal onde precisa ir?  placas e carazes) 5 9 ¥ i = it o i m_ﬁ
4 O tempo que demorou para o pacients ser
atandido?
4.1 |Pelos médicos o o 3 T8 a 86 o B8 k]
4.2 |Palos enermalios o o 3 T8 5 2% a6 a3
4.3 |Pelos funcicnarios da Administracic L] 0 3 T4 5 36 [¢] 86 a3
5 & bos vontade & drsposicao das pessoas e ajudar
" |a resolver saus problemast
5.1 |Pars os médicos o 0 E 78 s | 8s o ee 21
5.2 |Pam os enfermairos o 1] 3 78 5 13 o 86 83
| 8.3 |Para os inciondrics da Adminisiagio 0 a 3 7B & B 0 86 83
Sus sensagdo de confianga em relagio aos
B | tendimentos ofsresidos par sste ambulatirio? v @ J 4 4 i b i 0 e 3
7 |A educagio e o respeilo com que vocd fol tratade?
7.1 |Pelos médicos a o 3 7B L 88 o f8 81
7.2 |Peios enfermelns 1] Q 3 T8 5 B8 v} 86 83
7.3 |Peles funciondrios da Adminstragao o o 3 78 5 i o 86 83
O Interesss do madien em ot 88 quabas do
. pacienie & o exame fisico que fol realizdo? 9 q g i B il 2 . 9
As explicaghes do medicy sobre a doerga do
s !Encicrri;: & o ratamenio que foi reallzado? | o R 4 i 2 54 s ee i
16 |0 siidncio no afblents do ambuaidnio? v] 8] 3 Ta 5 B8 o BE 82
|6 local pars reckmagdes | sugestbes ¢ de facil ; =
LLH i 0 o 3 b 5 86 0 ] 83
TOTAIS| @ ] B 1328 ‘@6 1482 ] a6z | 14t
| D.00% 000% | 349% |9070% | B81% 100% | 0.00% 96.51%

Tolal respondide 1482
Totalde 7/8 e 8110 1411
indice de Satisfagio de 7/8 ¢ 810 96,51%

Foram realizadas 86 entrevistas no periodo de 1° a 31 de maiof2017.

Simone Wartmann
Servigo de Atendimanto ao Usuario

Av. Florianopolis, s/n”, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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AVALIACAO - JUNHO/2017

RELATORIO DE TABULAGAD MENSAL DE PESGUISA DO AMBULATORID

NUMERO DE RESPOSTAS Total 78|
TEM 02 | 3 1] 7:® | 810 | Tolal1]| NR | Totai2 | e8i0
PEESIMO| mUM | REGULAR| BOM | OTIMO
Limpeza e conforte da  recepgdo, barheiro,
1 | comedores, salas de espera e consulidrios? 5 a ¥ o " e b i s
Vacs teve ifonnaghes & escaiecimentos sobie Seu i
2 attadn de saiide? o o T B4 i} 71 0 mn 64
0 hospital & bem sinalizado para yool encontrar o =
3 |ocal onde precisa ir? ( places & cartazes) ’ - 4 o 0 JRE o Gl i
4 O ternpo gue demaorou para o pachents ser
atandida’?
4.1 |Pelos medicos a o Y B4 ] 71 a T 64
4.2 (Pl enfermeiins v] o T B4 o 71 o T [
4.3 | Peios funciondrios da Administracio ] 0 7 64 0 T ] 71 (1]
5 & boa vonade e dISpOSICa0 dul pESE0as em audar
a resoler sews protlemas? e
&4 [Pam os médicos o o | 7 | o 8 7 o 71 a4
6.2 |Para os enfermairas 0 a 7 B4 o ™ o T (2]
5.3 |Para os funcionarios da Administragio ] i 7 B4 4] T a | B4
Sia sermagdo de conflanga em reBgac aoe |
| rendimentos oferecidos por esio ambulaléric? 9 i % " g 4 - o
7 |A edutagio e o mspeils com que vecd fol tratado™
7.1 |Pelos medicos o o 7 64 71 Q T G4
7.2 |Peios enfermeiros ] Q 7 64 1] 71 ] 71 64
7.3 |Pelos unclondrios da Adminisiracio Q a T B4 mn a k| B4
) Inberemse o médicn em owdr as queless do i
8 | saciente & o exame fisico que fol realizado? v 2 ¥ o4 " i i b4 e
As explcapbes do médieo sobre @ doerga do
’ pacienis ¢ o belamenio que foi realizdo? i o 9 : o 9 L & ! oy
10 |0 siéncio no ambbente do ambulaidrio? ] o 7 Bd a 7 0 e 64
& local para recamagdes | sugesties & de fcll - '
1 I a o T B4 0 T 4] ™ G4
i TOTAIG] © i 1i9 ibas i P ] i207 | ose
0,00% | 000% | 9,86% |90,14% | 0,00% | 100% | 0.00% 50,14%

Total respendids 1207
Totalde /8 & 910 1088
indice de Salislagho de 7/8 2 910 90,14%

Foram realizadas 71 entrevistas no periodo de 1° a 30 de jurho/2017.

Sirmone Wordmam
Servigo de Atendimento ao Usuario

Av. Florianopolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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AVALIACAO 2° TRIMESTRE/2017

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DA INTERNAGAD

NUMERO DE RESPOSTAS Total T8
ITEM G2 | o | 6@ | 7w | a0 [Towl1]| NR |Towi2] edN0
pessmn| RuUM | REGULAR| BOM GTIMD
Limpeza & conferto do quarte, banbeire, comedares, i
1 recepodo, salas de nspera’? a a i 156 83 238 a 28 g
Cuanlo &8 Hioimagdes gue Diem didas a0 :
s pacianle oua0% SaUs tamikares? “ v g 158 2 . o i e
As Indicagies de locallzacio dos  senicos y
= axisteries no hospital? { plicas & cara2es) 0 0 _ 168 hin ki i i e
& |0 tempo que demerou pam o pacients sar atendido:
4.1 |Peios médicos o | o 0 156 83 239 0 238 238
4.2 |Pelos enfermeims a o o 158 B3 238 a 38 239
4.3 |Peios Outros Profissionais 1] ] 0 156 e Fit] il 238 235
5 Aboqmrhﬂamndumamumr
a resoler seus problamas?
5.1 |Palos medicos 0 0 .l 83 238 o 238 238
E.2 |Pelos enfermeiros o o 1 | 185 B3 238 0 238 | 2%
5.3 |Peios Outros Profissionais 0 0 v | 155 | s | 238 o | 2 | 28
Sua sersacdo de Begumanga em miagio aos
| - a7 ] o ] |] 156 a3 0 e 238
7 |A educacdo o mespeito com que vocd ki tratada?
7.1 |Pelos médicos o 0 i) 156 83 230 4 08 39
7.2 |Pelos enfirmelnos 8] 3] 0 166 a3 238 o 238 238
7.3 |Pelos Qutros Profissionais a a 0 158 a3 218 ] 9 238
O inleresse do madios &m OWir as queias do
g pacienie = o axame fiaico que ol realizdo? 2 o 9 158 &3 i o o s
As explicagoes do midicc sobre a8 doenca do
» pacierts & o tratamento gue fiol realizado? o o 156 a _— 0 i -
|30 | tmpazs das roupas de cama g barho? o ) B j5e | e3 | 238 o s | 239
As refeiches que foram senidas, em relacio A
il o o i W oot O T 0 .. e [ ° B
12 |0 siiéncio no ambiente do hospital? o o o 156 B3 238 a bl 238
13 |0 hardnio em que so senides as refighes? 0 0 Q 156 a3 238 o 239 238
14 |© horério em que & feita B limpeza do quara’® h} 1] L] 156 83 238 L1} 238 238
15 |0 hordno das visitas? 0 0 o | 156 B3 239 o 219 39
18 |Cuante aos medicamenos?
imfarmaches recebidas sobre madicamentas ,
6.4 s banion 7 a 1] ] | 156 83 FEL) g 38 234
Fomecimento dos madicamentos em tempo
182 e o trataments durants & inemagso? | © 0 0 156 | B A u Calll
7 O local para reclamacies ! sugestias & de fHcil a o J 8 158 - 238 i 238 238
acessn? |
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1]Pelos médices 0 o | o | 16 | o3 | % 0 ny | 239 |
18,2 |Pelos enfarmeins 0 0 ] 156 83 238 0 239 238
18.3 |Petos Cuiros Profissionais 1] Q 4] 156 83 239 o 3 | 238
[ 18.4 |Peloa S AL '] o ] 156 B3 239 a 38 39
TOTAIS| @ 0 3 4365 | 2324 | 6682 ] 6692 | 6689
o004 | O00% | O04% | B6.23% 34,74% [T00,00% | 0,00% 8, 46%

Total mepondido  BE32
Totalde 7/B e /10 668D
Indice de Satisfagio de 7/8 e 810 93.36%

Foram realizadas 238 entrevistas no 2% trimestre/2017.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. .Sigii -fﬂm @
cl r
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 Hospital Geral de Tailamm/ING
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Secriara da
SBaude Piblica

AVALIACAO - ABRIL/2017

RELATORIO DE TABULAGAD MENSAL DE PESQUISA DA MTERMAGAD

NUMERO DE RESPOSTAS . Total 718
IMEM 0i2 34 i 78 | %10 | Totali | MR | Total2 | e8i0
Pe=sMn| RAM |REGULAR| Bom | ommo |
Limpeza e conforo do guano, banheiro, comedones,
1 recepcao, salas de espara? 4] [4] a 5 22 T4 i} T4 T4
Quanko as idoimaghes que  To@m dadas & i
: pacients ou aos seus familianes? : a 2 G 22 i ’ A i
As Indicaghes de localizagho dos senicos e
® lexstentes no hospital? | placas e cartazes) o o 4 82 2 T4 o T4 T4
4 |Ofemps que demorou para o paciefts sar aendido;
4.1 | Palos médicos o 0 o 52 P T4 0 74 74
4.2 |Pelos enfermeinos a a 52 22 74 4] T4 T4
4.3 |Pelos Outros Profissionais Y o 1] 53 Pl a T4 74
5 A boa vortade e disposigio das pessoas em ajudar
| ¥ |a resolver seus probiemas?
5.1 |Pelos médicos 0 a o 52 22 74 a 74 T4
5.2 |Pelos enfermeiros o o 4] B2 2 T4 o 74 74
| 6.3 |Pains Oulros Profissionais ] ] a 52 72 T4 ] 74 T4
Gum sensacho de SegurEanGa em reiagdo B0S
6 | i a8 desie hospilal? o ] o 52 2 74 Q T4 T4
7 |A educacio e o respeiin com que vocs i fratado?
7.1 |Petos médicos 0 0 o | = =z [ 0 74 74
7.2 |Pelos enfarmeims o 0 4] 52 x T4 1] T4 T4
73 |Pelos Outros Profissionais a a a &2 232 T4 o T4 74
0 inleresse o madico em owdr 8s gueids do
¢ pacientz 2 o mxame fisico que foi realizado™ 0 7 a i - g ¢ o e
As ewplcagbes do médico sobre @ doenga do
| ® |paciente ¢ o tratamerto que foi realizado? 8 a = o = 74 @ i L
10 | Ympere das roupes de cama 2 barhe? o 0 o 52 22 T4 € T4 T4
Ac refeighies que foram servidas, em relacdo @
[ eyt igtbusisighilbescint W08 TR W S8, ... EA E= @
12 |0 siléncio no ambiente do hospita ] o ] 52 22 T4 4] T4 T4
13 |0 horario em que s80 senvidas as refeigies? ] ] o 52 22 T4 ] T4 T4
14 | hordrio em que é feits & impeza do quarka? a 0 0 52 22 T4 a 74 T4
18 |0 hardra das visitas? v o o | 52 bl T4 a T4 T4
16 |Guanto sos medicamantos?
Infarmaghes recebidas sabre madicamentas
6.1 presoritos & hordrios? a o 0 ) 74 0 74 74
Fomecimanto dos medicamentos em bempo
182, 2t vars o fratamerto durarte 3 insmao? | © 0 0 52 2 L 0 T4 L
© Iocal para rechamagbes | sugesthes & de el
Ll oS ] ] ] | 52 T4 1] T4 T4
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1[Palos médicos 0 0o | o | B 2 L 74 74|
18.2 |Pelos anfermelms i} i} 1] 2 2 T4 0 T4 T4
48.3 |Pelos Outros Profissionals o a [1] 52 22 T4 a 74 T4
18.4{Peios 5 A U o 4] 0 52 22 Td 0 T4 74
TOTAIS| O 0 0 1466 | 616 | 2072 ] 2072 | 2072
O00% | 000% | LO0% | TO3T% W T3% | W% | 000% T

Total respondido 2072
Tolalde 7/B @810 2072
indice de Satisfagio de 7/8 e 9110 100,00%

Foram realizadas 74 entrevistas no periodo de 1° a 30 de abrili2017.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-31 21/1299/3338
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Secratarls da

/

AVALIACAO - MAIO/2017

RELATORIO DE TABULAG AD MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAD

NUMERD DE RESPOSTAS Total 718
ITEM 02 T 5% 7/ | 940 | Totall | NR | Total2 | 9110
pEsemn] AUM | REGULAR| BOM ATIMOD
[Limpeza & confore do quarts, banhein, cormedores,
L recapgio, salas de aspara’ 0 0 0 o 3% i o " .
Chamo A6 iormaches que Tram dedas a0
& pacients ou 3o saus famiares? 9 i 0 ol % s 2 b R
Ao indicagbes de localizagho dos  sEndgos
’ existentes no hospital? | placas & canazes) g e 4 | ik i " 9 i i
4 |0 tempo que dememu para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 o | s 35 96 o 98 96
4.2 |Pelos enfermeios o ] i 81 35 96 o 96 86
45 |Paios Dutros Profissionais a ] 0 &1 55 =1 il ok B
g [Aboa voniade & disposigio das pessoas em ajudar
a resoker seus probiamas?
5.1 |Pelos médicos o [4] 1 B0 a5 13 s} 26 a8
6.2 |Feios enfermeins 4] 0 A B0 35 98 0 98 896
6.3 |Pelys Outros Profissionais 1} ] 1 B0 3s 86 o 98 45
Sus sensagho de segumnga em relagio aos
[ senvicos desle NORpaTT v} 0 0 81 35 ! a8 o 86 86
T Ammaumhpﬂmwmmuﬂnﬂu?
7.4 |Pelos mEgicos o o o] &i 35 k13 o 86 k13
7.2 |Peios enfermeimns i 0 0 &1 a5 og i 95 86
7.3 |Pelos Ouiros Profssionsis a Q i G 35 a6 a 6 L
O inleresse do médico &m owir as queias do
. pacienis & o exme fisico gue ol realizado? g a 4 s 3 " 9 " i
Asupimpﬁndnnﬂdlmmhnadnmdn ;
% |nacients ¢ 0 tratamento que fol realizade? 2 0 0 5t - i ° s s
40 ﬁlmmﬂ“mﬂmmtb&m? ] 4] 6 | 8 35 o8 o ag o6
As refeigies que foram servidas, em relagio a
R temperatuE e o sabor? 0 0 0 a1 35 1] a ] a8
42 |0 siEncio no amblents do hospial? o 1] o &1 35 86 o o8 98
13 |0 horario em gque séo senvidas as refeighes? ] a a 81 k] 96 ] EL] L]
14 |0 hordro am que & feita a impaza do quarko? o o a 61 a5 1] o 11 96
16 |0 hordrio das visitas? o o | o | m a5 a6 o | &8 26
16 |Quann #os medicamentos?
—_|iformagdes moshidas sohre medicaméntos [ )
-7 e sesitns & hordrios? o 0 S 35 " 0 " "
Fomecimento dos medicamantos @m tempo
1620 G e o watamerts durans 3 intamagsoT | 0 0 61 » " 0 o "8
O local para recamagdes sugesiies & da fcil
17 kit o o o ] a5 a8 o 98 8
18 |Frequencia de visitas reallzadas?
18.1|Pelos madicos o 0 D 81 35 96 o 88 96
18.2 | Pelos enfarmeins 1] 0 a a1 35 86 0 96 88
12.3 | Pelos Oubros Profissionals a [ a 61 35 96 a o8 98
18.4|Pelos 5 A U Q Qo o B 35 96 o 96 98
TOTAIS| O ] 3 1708 980 2680 0 2688 | 2685
000% | GuoR [ 0,11% 63.43% | 3546% | 100% 0.00% 49,89

Total respondido 2684
Total de 7/8 e 8110 2686
indice de Satisfagdo de T/8 e 9110 88,88%

Foram realizadas 96 entrevistas no periodo de 1" a 31 de maie2017.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
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AVALIACAO - JUNHO/2017

RELATORIO DE TABULACAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAQ

NUMERO DE RESPOSTAS ‘ Total 718
MEM 012 34 8E ] 9M0 | Total1| NR | Total2
| PESSIMO| AW | REGULAR| BOM | OTMO
Limpeza e conforto do quara, banneir, comedores, [
b recepgio, sakas de aspara’? 4 a ¢ - * " 0 " o
C@nk 4s informaches que foram dadas ao
2 paciente ou a0s seus iamiliares? 0 0 0 it ol " - - b
As indicaghes de localizagdo dos  sendgos I
3 | existentes no hospital? { placas e cartazes) ’ “ o i a0 " ’ nd i
4 |0iempo que demorou pars o paciente ser alendide:
4.1 |Pelos médicos [#] 4] 43 26 L] [u] B9 68
4.2 |Peios enfermelnos [4] 0 o 43 26 69 4] L] 69
4.3 |Pelos Cutros Profissionais 0 o o 43 ] 69 0 63 L)
5 A boa vorniade & disposicio das pessoas em ajudar
a rasolver seus problamas?
6.1 |Pelos médicos 0 0 [V 43 26 | 69 0 69 89
__I-.I Pelos enfermeiros Q o o 43 bl ] H [1] L33 69
5.3 |Pelos Outros Profissionals o o o 43 26 68 o (L] L]
Sua sensacio de seguAnga em relaglo aos
§ stvigos desie hospital? 0 | 0 a 43 26 | &8 0 &9 3]
7 |A educagso o o respeitn com que vocé foi Iratada?
7.1 |Pelos médicos B ) o | 4 76 68 o 5% 59
7.2 |Pelos enfermeins ] a 0 43 26 ] i B9 89
7.3 |Pabos Oulres Profissiohala a i} L] 43 26 -4 a 4] g1 ]
O ineresse do medico &M owir as gquelas de
’ paciente & o exame fisico que fal realizade? 0 0 2 " i - 0 i "
As expicapdes do médico sobre a doenga do
. pacients & o ratamento que foi realizada? o ¢ i s % " k5 - i
18 |A limpeza daz roupas de cama ¢ banha? 1] ] 0 43 i 8 o 3] 2]
As refeiches que foram servidas, em relaglo &
b tamperatum e o sabor? 0 0 0 » i an g - i
12 | O siiEncio no amblents do hospital? 0 o 0 43 26 &9 a (] 69
13 |0 horétia em que sdo senrvdas as refelighes? o a o 43 26 ] 0 ] 88
14 |0 hordrio am que & feita a impeza do quarto? a [1] 1] 43 26 BS a a8 69
18 |0 hordrio das visitas? i} 0 o | @ 28 &8 o 1] a8
16 |GQuanto aos medicamentos?
hhrrnaqﬁes recehidas sohre medicamentos
2 L]
6.1 & honitos? a 1] o 43 26 a &9
Fomecimento dos medicamentos em tempo
16.2 | i ora o rataments duame a inemacdo? | 0 0 £ | B [N 0 i)
O local para reclamagies | sugeshbes & de Beil
L - o o o | | o &3
18 |Frequencla de visitas realizadas?
18.1 |Pelos médicos | @ 1] 0 43 26 &9 Q (] (3]
18.2 |Pelos enfermeiros o o 0 43 28 88 0 (1] 88
18.3 | Palos Outros Profissionais v} o i} 43 26 68 o B8 69
18 4(PebsS AL 0 0 a 43 26 69 4] ] 3]
TOTAIS| O 9 a 1204 728 1832 a 1832 1832
0,00% | 000% | 000% | B232% | 37 6E% 100% | 000% 100.00%

Total respondido 1932
Totalde T8 edH0 1932
[ndice de Satisfagio de 7/8 e 810 100,00%

Foram realizadas €8 entrevistas no periodo de 1% @ 30 de junhof2017.

Simomne Wortmann

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 Hospital GEre & 1
nmopsH-H

Chrrataria hoarfindel aes [
I B O L N L —— e 00031
i D
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PESQUISA DE SATISFACAO

PRONTO ATENDIMENTO
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
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Saide Pdblica

#

AVALIACAO 2° TRIMESTRE/2017

RELATORIO DE TABULAGAD TRIMESTRAL DE PESGUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 78
s ITEM oz | 34 616 1m 810 | Totald | NR tal2 | e8ing
1 PESSIMG. RUIM | REGULAR| BOM STIMG
Limpeza w conforo da recepedo, banhiino, 2
p i s, al  SApT o 18 180 1288 113 1684 0 1598 “o
VhLE teve informasles & pliErecimenios sobie 58U
_i estado de salde? 0 17 177 1203 112 1598 0 1599 1408
O hospital & bem sinalizado para vood encontrar o
4 afeninag precisa Ir? { &a Sarteon) 0 14 178 1285 112 1688 o 1608 | 1407
4 |Otempo que demorou para o pacierte ser atendido:
4.1 | Pelos médicos 0 5 | 174 | 1204 | 116 | 1688 | o | 1698 | 410
4.2 |Petos enfermeiros o 1 172 1292 121 1599 ] 1589 413
4.3 |Pelos Oukros Profissionals a 14 172 1293 120 1588 i 1838 1413
I 1
4.4 |Pelos inciondrios da Administragio o | 14 | 188 1297 118 1699 (1] 1899 1416
5 A boa vorlade & disposigho das pessoas em aludar
a resaler e pobiRmas?
5.1 | Para os médicos o | 16 | 178 | 1286 | 112 | 1688 | © 1899 | 1408
5.2 |Para o5 anlermeiros v] 14 168 1303 113 11 v] 1688 1418
6.3 |Para os Outros Profissionals 0 14 168 1303 113 1509 a 1698 1418
5.4 |Para os nclondrios da Administragao ] 14 169 1303 113 15499 o 1689 1416
Sus sensagho de comfianga em relagho @0s
6 |atendimentoe oferecidos por  ests  Pronto o | 14 170 1302 113 1628 4] 1688 1416
AlendimanioT | |
7 | A et b G TEERERD Chin Gue VOUE ol TEledo?
7.4 |Palos médicos o 18 168 1302 112 1599 o 1698 | 1414
7.2 |Pelos enfermeiros o 14 169 1304 112 1598 ] 1589 1418
7.3 | Pelos Cuiros Profissionais a 14 169 1301 115 1598 Q 1899 1418
7.4 |Pelos funciondrios da Administracio 1] 14 168 1303 113 1598 o 1588 | 1418
D iferesse do médico oM owir 25 guelkes do e
8 pacieria o o exame fisico que foi reailzado? 0 14 189 1301 115 1688 il 1689 1418
s expicacies do medice sobre a doenca do
L cacients ¢ o iratamento que foi realizado? 0 14 189 1300 118 1684 0 1688 1216
10 | O tempo de espera na realizagio de exames? ] 14 168 1300 116 1559 0 1599 | 1416
11 |0 siéncio o amblente do Pronto Atendimenta? o 17 170 1300 112 1599 ] 1508 | 1412
43 |0 local para reciamacbes / sugesites & de Bal| 14 169 | 130 | 11e | 1589 o 1688 | 1418
acess0?
TOTAIE| @ s 895 | 27270 | 2404 | 33578 o 33579 | Z8ET4
0,00% | 0,82% | 1071% [ B121% | 7.16% 100,00% | 0.00% | BEAT%
Total respondido 33678
Tolalde 7B e9/10 28674
indice de Satisfacio de 7/8 & 8110 EBATH
Foram realizadas 1688 entrevistas no 2* trimestre/2017.
Sirmane Wormann

Servigo de Atendimento ao Usiiario

Av. Florianépolis, s/n", Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
Comerntasia hatfindelb ~ree b IH?ME‘:PH-“MBIB
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4 HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA

Secretaria de
Saude Pibilca

f

AVALIACAO - ABRIL/2017

RELATORIO DE TABULAGAD MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS | Total 718
ImEM 0 34 6% ¥E | 910 [Total1]| NR | TotalZ | 8110
Pissieo| RUM | REGULAR| BOM | OTIMO |
[Umpezm @ conforta da recepglo, banheiro,
1 eomadores, salas de espera? 4] 1" TS aTe 6 528 o 518 442
DA v ITTonaghes & ektitktimentos sobre s
2 etado de salcde? o 11 75 378 [-1:] 528 [} 628 442
O hospital & bem sinalizmdo para vocl enconirer z ,, 448
? ljocal ende presisa ir? { placas & carazes) 0 | i 78 i b s 9 s
4 |0 tempo gue demormu pare o paclents ser atendido:
4.1 |Pelos médieos Q 11 76 378 a8 528 i 628 4432
4.2 |Peios 2rilmeios o k| 75 I k. ¥ fii] 5is [+ 523 452
4.3 |Pelos Outros Profissionais Q " Th aTG 66 528 ] 528 442
44 |Pelos unclondrios da Administragdo o 11 75 376 86 528 0 529 442
P 7 boa vorade ¢ disposicho das pessoas em ajudar
& resnivei el probienes?
5.1 |[Pam os médicos o 11 75 78 86 528 0 528 442
5.2 |Para o2 enfarmeiros 0 11 75 a7e &6 B8 o 528 442
5.3 |Para os Outros Profissicrals o 11 75 3TE =11 518 o 528 442
64 |Para os funciondrios da Administragio 4] 1" -] 3Te 66 528 o 628 442
Sua sensagio de confianga em relagac Acs
& |atendimentos oferecidos por este  Prono o] 11 758 3ra 4] B2E Q 628 442
Atendimento 1
4 | A edicachs & o respeila com que vocé for tratado?
7.4 |Pelos médicos o 11 s 376 66 628 o 628 441
7.2 |Pelos anfermeiros ] 11 75 Ire [:1:3 628 o] 628 442
73 |Beios Outros Profiesionais o 1 75 78 68 528 o sze | M4z
7.4 |Pelos inciondrios da Administragio 1] 1" 75 K] (=] 528 o 628 442
T inieresse do medict em ouar a5 guebas do
8 | ciere e o exame fisico que foi realizado? o 1 5 3re 66 823 a &2 442
As explicaches do médico sobre 2 doenga do
. paciente & o tratamento gue foi realizado? ki b 5 s o4 - 2 a2k .t
10 |0 tempo de espera na realizagio de exames? o 11 75 76 66 628 o 518 a4
41 |D silncio no ambiente do Pronto Alendime mo? 0 " T5 aTe [-13] 628 a 628 442
2 T local para reclmacoes | sugesibes é de faci| 0 i1 - 478 8 528 a 521 442
acesso?
TOTAS| @ 231 | 1676 | vese | 1see | viogm | o0 | 11088 | 262
o,00% | 208% |1420% | 7121% 12,60% | 100% | 0,00% B3.71%

Total respondido 11088
Totalde 7/Be 80 8282
fdice Je SatisTacao de 7/8 e 9710 B3,T1%

Foram realizadas 528 entrevistas no peroda de 1° @ 30 de abril2017.

Simore Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usuario

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. v L @
CEP 68.695-000. (91} 3752-3121/1299/3338
Tgl=1—1 2
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Secrelaria de
Bande Publica

AVALIACAO - MAIO/2017

RELATORIO DE TABULAGAD MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS ] Total 7/8
TEM o2 | 34 56 T2 | 80 | Tolal1] NR | TotaiZ | e8i0
L FESSMO| RUM |REGULAR| BOM | OTIMO
Limpeza = conforo da receppdo, barheino,
1 |comedores, salas de espera? 0 3 “ e “ " ¢ e
ol lave insunmaghes & estiarecimantos sobie seu
2 |eatado de satde? 0 3 4 a5z | 43 | oa® 0 543 | 505
O hospital & bem sinlizado para vocd encontrar o i
_! jocal onde precisa ir? | placas e canazes) @ 5 A | 42 e 548 i b s
i Dumqummnupimupanlmﬂaarnm:
4.1 |Peles midicos 0 3 41 462 43 549 o 543 BOB
4.2 |Pelos enfenmains o 3 £ 262 43 545 L4 648 505
4.3 | Pelos Outras Profissionais o 3 41 452 43 548 0 543 153
4.4 |Pelos Rnclondrios da Administrago o 3 41 4682 43 549 '] B49 506
B 7 boa vontade e disposigds das pessoas em ajudar
a resoher saus ploblamas?
5.1 |Para o= médicos [¢] 3 41 462 43 549 o 549 505
£.2 |Para os enfermairos o 3 4 482 a3 543 a 548 505
6.3 |Pam os Outros Profissionals o 3 41 452 43 549 o B4S OS5
5.4 |Pama os funclondrios da Administragio 0 3 41 482 43 B43 o 848 505
Sua sersagdo de confienga em relagdc @os h
& latendimentos oferecidos por  esta  Pronfo o 3 4 482 43 548 a 548 505
Atandiments? l
¢ | A edicagie e o respeltn com que voca fol fratado?
7.4 |Pels médicos a 2 41 452 43 548 o B4g {111
7.2 |Pelos enfemmeins L] 3 41 482 43 E49 0 508
7.2 |Pens Ouires Profssionsls o 3 41 452 43 542 0 B8 &b
7.4 |Peios funciondros da Administragis 0 3 41 482 43 L-L5) Q 548 505
T Inleresse do medich em owir as gqueiss do
. pacients & o exame fisico que foi malizada? 0 3 i 402 » i 2 o '“__
As ewplicagies do meédico sobre a doence do
= pacients e o fratamento que ol reaizada? ° o # - - oy b e i
10 |0 tempe de espara na realizgao de exames? a 3 4 4632 43 548 v} 549 506
11 |0 siiéncio no emiients do Pronto Atandimento? o 3 4 A48T 43 643 0 549
12 0y jocal para recamagbes | sugesites & o téeal b 3 a 482 a3 543 0 549 505
L Aness:T
TOTAIE!, @ LE 861 702 gy | 11520 L 11820 | 10608
p00% | 055% | TATW | 84.18% | 7.83% 100% | 0,00% 91.89%

Total respondido 11628
Total de 7/8 2 810 10808
lidice de Selistagao de 716 6 8110 31,88%

Foram realizadas 549 entrevistas no periodo de 1*a 31 de male2047.

Bimane Wortmann

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
nNnNopsH
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Secretaria de
Saiide Plblica

AVALIACAO - JUNHO/2017

RELATARID DE TABULAGAC MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTD

NUMERQ DE RESPOSTAS Tatal T8
ITEM 0/2 34 [1] 78 810 | Totall | NR | TotalZ | e8M0
FEBSIMC| FUM | REGULAR| BOM | GTIMO \
Limpeza & conforte o3 recepcio, banhelro,
1 comedores, salas de espera? 1} 4 G 450 4 822 o 522 464
VooE leve informaioes & esciafecimentos sobrm seu
: 1 bl 1] 3 &1 455 3 622 ] 522 a5
0 hospital & bem sinalizado para vocé enconlfal o -
3 lincal onde precisa ir?  placas e cartazes) o e &2 D A 22 ; o o
4 |0 tempo que demorou pam o packentz sar atendido:
4.4 |Pelos médicos 0 1 5B 458 7 522 o 622 483
42 |Pels enfermieios o ] 56 455 12 512 a 622 458
N 4.3 |Pelos Outros Profissionais ] ] 56 455 11 522 1] E22 466
4.4 | Palos unciondsios da Admiristragdo o o 53 458 10 s22 o 522 | 488
5 A bioa vontade e disposicio das pessoas e ajudar;
o jEa0iveT SEuS probeenas?
.1 |Para o3 médicos o 2 55 458 3 £32 o 522 461
5.2 |Pare os enfermeiros 0 0 52 465 4 622 o 522 469
5.3 |Para os Outros Profissionals o [1] 53 4B5 4 822 0 22 468
54 |Pam os lunciordnios da Administracio ] ] 53 AG5 4 522 a 522 469
Gua sersagdo de conflanga em melagio aos
& latendimentos oferecidos por este Pronto o o 54 484 4 622 o 622 [ 468
Atendimento? |
7 hiWu9mhm#MMMm?
7.1 |Pelos médicos a 2 53 64 3 522 o B22 467
7.2 | Pelos enfermeins o o 5 4B 3 B2z ] 468
7.3 |Peion (udros Profssionats ] a 53 483 = 622 a s22 489
7.4 |Pelos funciondrios da Administragha o ] £3 4E5 4 B2 ] 522 468
o inleieeta g0 madico em Ot as queb@s do
. pacients & o exame fislco que fol realizada? 0 0 53 463 5 b a - -
A5 expicapbes do médico sobre a doenga do g
_i pacients & o tratamanio gue foi realizado? ¢ 9 s o # 1 a o
10 |0 tempo de espera na realizagio de exames? 0 o 53 482 7 522 o 522 468
44 |0 sikéncio no ambients do Pronto Atendimenta? o a 54 482 a 622 a s 465
12 O local para reclmagbes | sugestbes & da ol a o g3 . ¥ 522 o g2z 468
acesso’
TOTAIS 0 % fig0 | oeva | 146 | 1686 [ 10082 | 9787
0.00% | 014% | 1088% |88,23% | 105% | 100% 0,00% B9.28%

Total respondide 10862
Totalde 7/8 e 910 8787
fnidice de Solistagdo de 7/8 e 5710 89,28%

Foram realizadas 622 entrevistas no periodo de 1" a 30 de junho/2017.

Sirmane Vartmann
Servigo de Atendimento ao Usuirio

Av. Elorianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Saude Piblica

g T . WBRRA

PESQUISA DE SATISFACAO

SADT

Av. Florianopolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
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4 HOSPITAL GERAL

T
" Epcretatla da

Salde Piblica

/

AVALIACAO 2° TRIMESTRE/2017

RELATORIO DE TABULAGAD TRIMESTRAL DE PESQUISA DO SADT

NUMEROQ DE RESPOSTAS h Total 718
ITEM o 34 546 TE a0 | Tolal1 NR Total 2 | =810
FEseMC]| RAM | REGULAR| Bom | OTMO
Limpeza @& conforto  da  recepgdo, banheino,
L ! |comedores, salas de espera? v a3 o s = o 9 it o
Vots leve InMDinaghes & ESLETECITENDS BUbE O |
2 | gxame a ser realizado? o o 2 303 0 358 Q 158 333
© hospital & bem sinalizade pam vock encontrar 0
3 local onde precisa Ir? | placas ¢ cartazes) i ¢ 2 g 0 i 9 s o
© lempo que demomu para o paclente  s&f
4 atardida? o o 22 303 30 366 o 365 =k
A boa vontade & disposigdo das pessoas am ajudar
5 |4 resolver seus problemas? L] a 22 302 30 356 . 0 358 333
Sus senaaclo de coiianGa em relagio @08 2
6 |atendimentos oferecidos porf este Senigo de Apoio 0 o 22 303 30 366 i} 368 333
Diagnéstics? s
7 |& edusacio e o respeito com que vocd fol tratada? o a 22 303 30 366 o 365 333
A realizacdo de exames abendeu a sud expactatva " .
L e lempo Habil? 0 ¥} s 303 a0 6B il 166 KRR
O siemcie no ambiente do Sendgo de Apoin
L] Diagnistios & Terpduica? o D 22 303 30 386 o 365 333
O local pare reclamagbes | sugestbes & de facil
| 1 Jacesso? 0 0 e 303 30 385 0 366 | 333
TOTAIS| @ a 220 3030 300 3550 ] 3860 1130
2.00% | 0,00% | 6.20% | B635% | 5.45% |100.00% | 0.00% 93.80%
—d

Total regpondido 3550
Totalde 7/B e 8110 3330
indice de Satisfagio de 7/8 ¢ 810 93,80%

Foram realizadas 366 entrevistas no 2* trimestraf2017.

Simane Yorimann
Servigo de Atendimento ao Usudnio

Hospital Berdi d

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Taildndia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Eecretaria de
Saide Piblica

AVALIACAO — ABRIL/2017

RELATORIO DE TABULAGAC MENSAL DE PESQUISA DO SADT

i NUMERD DE RESPOSTAS Total 718
MEM oz 34 | EBM ki 940 | Tolil | NR | Total2 | e9M0
PEsmmn| RUM | REGULAR| Bom | GTMO |

Limpeza & conforio da recepgho, barheiro,

_1 comedores, salas de espera? 9 . 19 B4 20 128 0 . 104
VooE leve Uiormagies & oReLimenins sotle

2 axvame a ser reslizads? a 4] 18 B4 20 120 D 1z0 104
O hospital & bem sinalizade pera vood encontrar o

3 iocal onde precisa ir? { o cariazns) 0 i 18 24 20 120 Q 128 04
O lempo que demomu para o pacients Ser

4 | rendida? o 0 18 B4 20 120 ] 120 104

A boa voriade o disposipio das pessoas em ajudar :

& a resolvar seUs problemas? a 1] 16 B4 20 120 4] 120 104
Sua sensechn g€ coifiaiia em hiagdo aos

6 |atendimentos oferecidos por este Senigo de Apaio o o 18 &4 20 120 o 120 104

Diagndstico? =1

7 |A educactio e o respeito com que vocd fol tratado? ] 1] 18 B4 20 120 4] 120 104
A realizacio de examas atendeu a sua expectativa

. em tempo hdbir? 0 0 16 B4 20 e ] 120 104

O sléncio no embiente do Sendgo da Apolo s

9 Dimgriatico o Taraputica? o o 168 a4 20 110 a 120 104
D local para meclamaches | sugesties & de Tl

10 aoessn? a 4] 18 B4 20 120 4] 120 104

TOTAIS| O 0 180 840 200 1200 0 1200 | 1040

0,00% | 0,00% | 13.33% | 70.00% | 18,67% | 100% | 0.00% 86.67%

Total espondido 1200
Tolalde T/B e 510 1040
Indice de Satistacio de 7/8 8 9110 BEET%

Foram realizadas 120 enirevistas no periodo de 1°a 30 de abrik2017.

Simane \Warmam
Servigo de Atendimento ao Usudirio

Sim
Coo
Hospital

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

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121 /1299/3338
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4 HOSPITAL GERAL
DET

Secretaria de
Sande Pibllca

/

AVALIACAO - MAIO/2017

RELATORIO DE TARULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

Hﬂm@n_ﬂusmru | Tolal 718
mEM [ 3 | 6B 72 | 840 |Tolai1]| NR | Totall | eBit0
PEEsMO] RUIM | REGULAR| 08 LTMO
Limpaza & conloris da recepgdo, banheiro,
1 | cormdores, salas de esper? i 3 4 %9 8 by 0 st
Voot Teve ionTiaihel & ektEietimerils sLTE O :
X | o = sar reakando? ] ] 4 a8 B "M 0 M 107
O hospital & bem sinalizade para vooi encontrar o
) 1 tocal onde precisa ir? { ¢ cartazes) & i+ 4 24 B 11 0 111 0T
O lempo que demorod pam o paciente Ser
4 |aterdido? 0 0 a | o | s [ESHE| o EESISEEN
A boa vorfade & disposiclc das pessoas em ajudar
8 |_ rmsoler seus problemas? Q 0 | 4 . a9 8 111 o i 107
Sua Soimagan 0@ coianga B relidn Bos 1 1
§ |aterdimentos oferecidos por este Sendgo de Apoio o 1] 4 99 a8 11 4] 111 107
Diagnostice?
7 |A educacio e o respeito com que vock foi iratado? 1] il 4 o9 8 111 o M 107
7 realzacAn de exames alendeu @ sua expactativa
B am tempo habiT? i o 4 = B i 0 i T
O sincic mo ambiente do Senigo de Apoio
9 | Diagnstico v Terapéuica? o 0 4 B 8 i1 o 11 107
0 O local pare reclamagies | sugesties & de facil] a a 4 a9 8 M1 o 111 107
acassn’?
TOTAIS| D [ 40 890 i1 1110 (] 1110 | 1070
000% | 0,00% | 360% |B8.19% | 7.21% | 100% | 0.00% BEA0%

Total respondido 1110
Totalde T e §/10 1070
Indice de Satisfagio de 7/8 & 9110 | 96.40%

Foram realizadas 111 entrevistas no periodo de 1¢ a 31 de maio/2017.

Simane VWorkmann
Servigo de Atendimento ao Usuario

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Cameabsel=s hestMindel area e |ﬁfmﬁrm



Saude Pablica

#

AVALIACAO - JUNHO/2017

RELATORIO DE TABULAGAD MENSAL DE PESGUISA DO SADT

MUMERC DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM oz 34 5% | 1m 940 | Total1| NR | Toml2 | esi0
[ IPEsmiMO| AU | REOULAR| BOM GTING

Limpeza e confoto da mecepgac, banheiro,

1 dores, sals g8 2 o] o 2 120 2 124 a 124 122
Vord teve informaties 8 esclrecimentos sobre o

] avame & sef realk 5 a 4] 2 120 2 124 o 124 122
O hospital & bem sinalizado pam ool encontrar o

3 |iocsl onde precisa ir? { placas & cariazes) » - 3 ) A o bisiil il
O lempo que demomu para o paclente ser

L] atandide 4] o 2 120 2 124 L] 124 122
2 bos vontade e disposigic das pessoas em ajdar

5 a recolver seus problomas? o 0 2 120 2 124 o 124 122
Bun semacho de confianga eff felagaoc a0%

& |atendimentos olerecidos por este Senvigo de Apoiaj O o z 120 2 124 a 124 122

_|Diagnéstica?
7 |A educaclio e o reapeiio com que voc foi fratada 7 i} 0 2 120 2 124 o 124 122
A realizaghno de exames alendeu a sua epectativa "

L mpo hADIT? o ] 2 120 2 1 v} 24 122
O sléncic no ambente do Senigo de Apoio

® | piagnostico e Teraputico? 0 o 2 120 2 124 0 124 122
O local pare reclamagbes | sugesides & de fol

LY [, o o 2 120 2 124 0 124 122

TOTAIS 0 1] 20 1200 20 1240 0 1240 1220

0.00% | 0,00% | 181% [ 9EFTH | 151% | 100% 0.00% §8.35%

Total respondido 1240
Totalde 7/ e 910 1220
indice de Satisfagio de 7/8 e ¥10  §839%

Faram realizadas 124 entrevistas no periodo de 1%a 30 de junho/2017.

Simone VWartmann
Servigo de Atendimento ac Usuirio

Av. Florianopolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121 /1299/3338
Commentaris hatfimdelh ses e .ﬁ?&iw:ml



1 HOSPITAL GERAL
DET
Bocretuna do
Satde Pdblica

PESQUISA DE SATISFACAO

ALTA HOSPITALAR

Av. Elorianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/ 1299/3338
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AVALIACAO 2° TRIMESTRE/2017

RELATORIO DE TABULACAD TRIMESTRAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERO DE RESPOSTAS [ Total 7:8
ITEM 3 65 78 910 | Totald MR | Total2 | e3/10
pimgMo| FAM  |REGULAR| BON OTING
Limpeze e conforto da  recepgho, banheino,
comedares ¢ saEs de espea’? o o 572 407 R o 879 879
D hospital & bam siralizado para vocé encorirar o
jocal ende precis ir? | pacas e carales) 5 o 812 o7 o8 " e ore
¢ gilncio no ambients hospitalar (+] i] &72 407 7] ¥ e e
A wducacdo e o respaito cam gue vood fol tratado? 0 i) 572 AT a78 ] 879 a7e
& boa vordade e disposicio das pessoas em ajudar :
a rasolver seus problemas? 0 i} 572 407 878 a 978 478
hs epicaghes do medico sobme 8 doenca do
paciarte & o tratamento que foi realizado? 0 9 s7z | 407 | 619 9 bl
Sum sersacac de conflanga em relacdo a0s
atendimentos oferecidos por este hospital? d 0 672 | W7 [ o | Sl v
Cudados medicos de gue vood recebeu no
M o o ] 572 407 878 o 79 are
Orientaghes da equipe de enfermagam sobre oS
cuidados na alta hospitalar? o [+ 572 407 a7a o o978 ars
O iocal para reclamacies | sugesties ¢ de Sl
poassn’T o 0 ST 447 §TR o 978 78
TOTAIS ] o 5720 | 4070 | 8TSQ L] 9780 8790
D00% | 0,00% | 58.43% | 4157% |100,00%| DDO0% | 100,00%

Foram realizadas 878 entrevistas no 2o trimestra/2017.

Simane Worbmann

Servigo de Atendimentc ao Usuério

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

Chrmrataria bhatifmindel aem b

Total respondide 8790

Tolalde T/B e 810 9790
indice de Satistagio de 7/8 o 8110 100,00%
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'+ HOSPITAL GERAL GOVERNO DO

Sadde Publica

AVALIACAO - ABRIL/2017

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERO OE RESPOSTAS Total 7/8]
IMEM _ 02 34 B% T8 510 | Totall | NR | Total2 | e810
PESSIMG| RUM |REGULAR| SO GTIMG
Limpeza e conforto da recepcio, banhairo,
1 | coredores & salas de espera? 0 o 2 173 148 i o = il
O hospial @ bem sinalizade para vocé Bncontrar o
2 | o cal onde precisa Ir? ( placas & cartazes) 0 0 0 173 148 321 ] 321 321
1 |0 =iéncio no amblents hospitalar o o o 173 148 m a az an
4 |A sducacdo e o respeito com que vooi foi tratado? 0 0 ] 173 145 b4 | 4] L an
A boa vordade e disposicio das pesscas eim ajudar |
_ L resoNer seus problemas’? 0 0 0 173 148 3z o i 321
As expicagies do médico sobre a doenga do
3 cacient e o fratamento que fol reaizado? i} o 0 173 148 321 o 321 3z
S sensacdo de confanga em melacdo aos “H
7 | stendimentos oferecidos por esta hospitar? 0 ° 0 179 | 146 [EESE 2 o i
Cudados medicos de gue Vool moebeu no
8 hospital? a 0 o 173 148 321 o Eral ?ﬂ#
Drientaches da equipe de enfermagem sobre o8
] cuidados ra aka bosplialar? Qo 4] o] 173 148 z a 31 2
O local para reclamagdes | sugestbes é de ol
L - 0 0 0 173 148 m 0 321 az
TOTAIS o o o 1730 1480 JZ10 0 3210 3210
0,00% | B.00% | D,00% | B3.89% 4641% | 100% | 0,00% 100,00%

Total respondido 3210
Totalde 7B e 810 3210

indice de Satisfacdo de 7/8 e 510 100,00%

Foram realizadas 321 entrevistas no periodo de 1°a 30 de abril2017.

Simone Wortmam
Servigo de Atendimento ao Usuario

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
Carrntaria hardfindeb ~es | lh?ﬁ?ﬁ;‘mq-
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Secrpiaria de
Satde Pliblica

AVALIACAO - MAIO/2017

RELATORIO DE TABULAGAC MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERD DE RESPOSTAS Total 7/8
MEM 0i2 34 56 Ti8 910 | Totmli| NR | Totald e 810
pPESSIMO| RUIM | REGULAR| BOM HTMO
Limpezs e confolo da  recepgho, bariweino,
1 comedores @ salas de espera’? R 0 a 204 18 b 9 i e
O hospital & bem sinalizado para vocé encorirar o
B jocal onde precisa Ir? { placas & cartazes) g o o ks 1% s a e Al
3 |0 siléncio no ambéernte hosgitaar 1] o o 204 135 3% o 338 338
4 |A educagdo e o respeiin com que vock fol ratade? 0 o i 204 135 338 1] 39 339
2 boa vortade & disposicio das pessoas em ajudar
E a resober seus problemas? 0 0 9 s ks ™ " i HL
As explicagbes do médico sobre a doerga do
3 pacienie e o ratamerto que ol realizado? p: g % 204 i i o 318 “L
Sua sensagdo de confianga em meisgio aos :
T i of 8 por este ital? 1] o ] 204 135 328 4] 330 ne
Ciudades madicos de que vocd recebeu no
B — [+} 0 0 204 135 338 1] 338 338
Oneniagoes da equipe de enfermagem sobre os
9 cuidados na alta hospitair? [¢] 0 ] 204 135 339 0 339 338
D local para reclamagbes | sugesties & de fc
0 | cesso? 0 0 o 204 | 138 | 388 ] 338 | 33
£ TOTAES| 0 o a 2040 1360 3390 o 3380 | 3380
0,00% | 0,00% | D,00% |B0,8% | 38.82% | 100% 0,00% 100,00%

Total respondido 3380
Totalde T/ e8/10 3390
indice de Satisfacdo de 7/8 e 10 100,00%

Foram realizadas 338 entrevistas no periode de 17a 31 de maiof2817.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usuario

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Carrmtaris hatfindeb aes [ 'nﬁm?“:—{ms
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A
» HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA
Secretaria de

Saude Priblica

f

AVALIACAO - JUNHO/2017

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERO DE RESPOSTAS Total /8
MEM [T 34 [ 7R 810 | Total1]| NR | Total2 | e8id
PESSING| RUM |REGULAR| BOM ATIMG
Limpezm e confodo da recepgdo, banheiro,
1 comedores e salas de espera’? o o 4] 185 124 318 a 318 319
O nospital & bem sinalizado para vocé encorirar o
- hmtnrﬂapmdmiﬂtphmuwrtams} 4] a a 185 124 318 8] 38 318
3 |0 silencio no ambiente hospitakr o V] o 195 124 113 Q 319 319
4 |A educagdo @ o respeilo com que vocd foi tratado? i} 0 0 196 124 318 v} M9 318
A boa vortade e disposicio das pessoas em ajudar
B e AN i prn-l:lemaa’? o 0 4] 185 124 318 o 312 318
As ewpicaghes do médico sobie & doenga do ;
€ |naciante e o tratament que foi realizado? ¢ 0 0 195 | 124 | 3 0 e it
Sus sensagdo de confianca em relacdo  a08
T stendimentos oferecidos por ese hospital? o o o 185 124 s o 18 318
Cuidados médicos de que vooB fecebau RO ;
I spitar? 1] a 0 195 124 5 b 0 319 e
Onentaghes da equipe de enfermagem sobfe OS
9§ | itados na alta hospitalar? o 0 o 195 | 124 | 318 o 319 319
0 local para reclamagies / sugesties & de ol
h1n B o o o o 195 124 318 Q ERL 318
TOTAIB! @ 0 ] 1950 | 1240 | 3190 L] 3180 | 2180
0,00% | 6.00% | 000% |61,13% IBETH | 100% | 0,00% 100,00%

Total respondido 3180
Totalde 7/B e 8110 3180
indice de Satislagio de 7/8 e 5110 100.00%

Eoram realizadas 319 entrevistas no periodo de 1* a 30 de junho/2017.

Simone Wartmann
servigo de Alendimento ac Usuario

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

w HOSPITAL GERAL EGWERIIID DO

GRAFICOS

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailindia/PA. @
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CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/ 8 .,

Ll e s o lhatimimdel sem e ety i
O T wien.00047

Hocal ¢ Mumast




Secretaria de
Sadde Pablica

LNGWEHHGDG

/

AVALIACAO DE SATISFACAQ DOS USUARIOS
AMBULATORIO
2% TRIMESTRE/2017

- .

[MDICE GERAL DE SATISFACAC
AMBLLATORIO
28 TRIMESTRE/2017

INDNCE GLEAL

Av. Elorianépolis, s/n’, Novo. Taildndia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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HOSPITAL GERAL
% DE TAILANDIA ;
Secreiaria de

Sande Plblica

AVALIAGAC DE SATISFAGAD DOS USUARIOS
INTERNAGAC
MES: 28 TRIMESTRE/2017

INDICE GERAL DE SATISFACAD
INTERNACAD
MES: 2¢ TRIMESTRE/2017
|
Li0,00% | == = .
OO — — e
o . L o i
| il
W AT
L = == —
I
200 T— — — -
oo — 'im _M.“ —
{NDICE GERAL
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-31 21/1299/3338
Crnrrntarin harfmindek e be |HE¢EA‘.‘HMB




W = - i \PARA

Sande Pibilca

AVALIACKO DE SATISFACAD DOS USUARIDS
FRONTO ATENDIMENTO
MES: 2% TRIMESTRE/2017

L

{MDICE GERAL DE SATISFACAD
PRONTO ATENDIMEN TS
MES: 2¢ TRIMESTRE/2017

?
|
|
|

ab 0

INCECE GERAL

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Tmi=1—12]
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AVALIACAD DE SATISFACAO DOS USUARIOS
SADT
piEs: 22 TRIMESTRES 2017

_.E__ E_

Pducagio & Tampe di
s pe D Raulis e o de
Esames

Tempopirs  Oom vestade s  Conflanga
meEndieveria  Ohoodigioss
r

Infermsgba Sinaltmgbo

iNDICE GERAL DE SATISFAGAO
SADT
MES: 28 TRIMESTRE/2017

[HESCE SERAL

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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DE TAILANDIA
secnmad PARA

AVALIACAD DE SATISFAGAD DOS USUARIOS
ALTAS HOSPITALARES
MES: 2¢ TRIMESTRE/2017

LR
LT

::;: TR
Boa Vombagn o ;u;klth! Conffanga i
Frespeita Cisposicloan  Cuidudos Médicas
Mjociar
iNDICE GERAL DE SATISFACAD
ALTAS HOSPITALARES
nES: 28 TRIMESTRES 2017
L00,00% | — = — —
IR0 ———— —_ = —
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|
70,00 = = =
[
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50,000 ; — = —, -
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Sande Publica

#

RESOLUTIVIDADE DE QUEIXAS

Av. Florianépolis, s/n®, Novo. Taildndia/PA. (@)
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! HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
b =i cwe e VPARA

Saiide Piblica

SERVICO DE ATENGAO AO USUARIO

REGISTRO DE OPINIAO
Periodo: 2° Trimestre/2017
FORMULARIOS PREENCHIDOS/ENTREVISTAS QUANTIDADE %
AMBULATORIO 238 6,98%
INTERNAGAO 239 7.01%
PRONTO ATENDIMENTO 1.599 46,89%
SADT 355 10,41%
ALTAS 479 28.71%
TOTAL 3.410 100,00%
OCORRENCIAS QUANTIDADE
ELOGIOS a8
SUGESTOES 3
RECLAMACOES 7
TOTAL 19
AGOES QUANTIDADE %
RECLAMAGCOES RESOLVIDAS 7 100,00%
META CONTRATUAL —_— 80%
REALIZADO _— 100,00%

Representagdo Gréfica da Resolutividade das Reclamagbes
Meta Contratual / Realizado

m— e

uﬁ - S I— ———— N — E— E— —
Meta Contratual Realizado

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA, @

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
NnpDsHH
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GOVERNO DO
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Sadde Pobli L1

RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

16° TRIMESTRE

ABRIL a JUNHO de 2017

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

COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS.

| - INTRODUGAO

O presente relatério refere-se as atividades desenvolvidas pela Comissdo de
Revisdo de Prontuarios no periodo de abril, maio e junho de 2017, atendendo a
resolugéo CFM N° 1.638 de 10 de julho de 2002, onde é definido prontuario medico
como um documento tnico constituido de um conjunto de informagdes, sinais e
imagens registradas, geradas a partir de fatos, acontecimentos e situagbes sobre a
saide do paciente e a assisténcia a ele prestada, de carater legal, sigiloso e
cientifico que possibilita a comunicagao entre membros de equipe multiprofissional e
a continuidade da assisténcia prestada.

O preenchimento correto é de suma importancia para garantirmos um
atendimento de qualidade, considerando o risco de ocorréncia de interacBes
medicamentosas, as quais podem vir a prejudicar o processo terapéutico instituido
ao paciente, considerando também o fato de que muitos retornam ao hospital para
dar continuidade ao tratamento, outros solicitam copias de sua documentac@o
hospitalar para obter beneficios ou outros fins, € importante sempre o preenchimento
completo de todos 0s campos que se referem a identificagéo do paciente.

A comisséo trabalha incessantemente juntamente s equipes da assisténcia
em busca de melhorar cada vez mais a qualidade do preenchimento dos formularios
que fazem parte dos prontuarios, buscando sempre o bem estar do usuario,
proporcionando um sentimento de confianga no hospital e na equipe que o atendera.

Se o usudrio for recebido de forma atenciosa onde seu nome &
pronunciado durante a internag@o, proporcionara sensagéo de seguranga € bem
estar, ao mesmo.

As acbes descritas a seguir obedecem ao descrito no Manual para Avaliagao
de Indicadores e Metas Fixas e Variaveis do Contrato de Gestao entre a SESPA e
as OrganizacGes Sociais (OS).

A Comissdo de Revisio de Prontuérios é constituida por 08 membros, sendo
que no momento estamos apenas com 07, pois um dos membros solicitou
substituicdo por motivos de transferéncia, e até o momento ainda ndo houve
substituicio, porém os membros estéo analisando uma indicagao posterior.

Foram realizadas 03 reunides no periodo. As atas das reunides
devidamente aprovadas pela Comisséo encontram-se anexas:
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I - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

A comisséo é constituida por 08 (Oito) membros efetivos, porém na presente
data estamos com 07 (sete) membros:
. Dr. Paulo Henriqgue de Ataide Pereira — Presidente/Médico Cirurgido
Geral.
Ricardo Gomes Junior — Vice-presidente /Enfermeiro / Coordenador de
Enfermagem/ Alas de Internacao.
Elisangela da Silva Siqueira — 1°Secretario/Supervisora de Faturamento
Maria Airles Lopes Nogueira — 2°Secretario/ Auxiliar Administrativo/
Estatistica/Same.
Dimas Rezende Oliveira Junior — Membro/Coordenador de enfermagem
bloco cirdrgico.
Rejane Xavier Soares — Membro/ Diretora Administrativo e Financeiro.
Edalcilene Guimardes Lopes — Auxiliar administrativo/ Secretaric de
Clinica.

Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

« REUNIOES DO PERIODO: Foram realizadas reunides nas
datas: 26/04/2017, 24/05/2017 e 28/06/2017 atendendo ao
critério de reunifo mensal, com ata detalhada anexa.

« REVISAO DE FORMULARIOS: NZo houve alteragbes e nem
implantagdo de novos formularios durante este trimestre.

IV - ANALISE DO TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES DO
HGT - INDSH

No fim do periodo trimestral ocorreram 1.027 saidas hospitalares.

Dados coletados para o relatério:

Analisados um fotal de 1.027 prontuarios, compreendendo a totalidade de
prontudrios apresentados pelo hospital para auditoria, nos meses de abril, maio e
junho de 2017, sendo 349 prontuarios no més de abril, 348 no més de maio e 330 no
més de junho.

Abaixo, estéo inseridas as tabelas de coleta de dados, seguidas sempre de
graficos para meihor visualizagao:
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Tomie: CRP/HGT

MEDIA DA QUALIDADE DOS PRONTUARIOS

MNAC
COMFORME __——
6,52%

CONFORME
93.48%

Grifico 01 - Dados Cﬂ'ﬁﬂﬂﬂﬂ; apresentando os prontudrios conforme e niio conforme dos meses de abril,
maio e junho de 2017.
Fonte: CRP/HGT

Dentre as 1.027 saidas hospitalares revisadas, foram observadas né&o
conformidades em 6,52%% delas e 93,48%% foram consideradas conformes,
considerando que as analises foram realizadas segundo os 11 itens de avaliagédo e
mais alguns itens internos, conforme abaixo:
O Objetivo do presente estudo & focar na qualidade das informagdes

contidas nos proniuarios de internagao.

Identificacao do paciente;

Letra ilegivel;

Evolugdo multiprofissional;

Solicitag@o de exames;

Relatorio operatorio;

Ficha de RPA,

Prescricdo medica,

Assinatura e carimbo do médico;

Assinatura e carimbo da equipe multiprofissional,

Plano assistencial de enfermagem;

Resumo de alta;
Itens internos:

s ASA- anestesia.
e Rasura e uso do corretivo;
e Fal dimento.

"« & & @ @ @ @ @& @ & B
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NAO CONFORMIDADES DE MEDICO E DE
ENFERMAGEM

EMFERMAGEM
23,36%

—MEDICO
71,64%
Grifico 02 - Distribuicio dos prontudrios revisados de abril, maio e junho de 2017, apresentando as nio

conformidades médicas e de enfermagem
Fonte: CRP/HGT.

Os dados apresentados através das tabelas demonstram que foram
detectados 67 prontuarios nao conformes baseado nos padries dos 11 itens de
avaliagao.

Os dados colhidos foram analisados percentualmente, ficando assim
calculados: 28,36% de ndo conformidades enfermagem e 71,64% de nao
conformidades de medico.

Apds analise dos prontuarios, foi feita avaliagdo destacando a incidéncia dos
fatos quanto ao nimero de prontuarios analisados, conforme veremos nos graficos
abaixo relacionados:

Tabela 3 - Nio conformidades médi dos meses bril, maio e j nhn'?.

Fonte: CRP/HGT

As ndo conformidades representam 6,52% dos prontuarios, onde 71,64%
destes sdo médicas, de acordo com dado analitico. Segundo grafico abaixo
(Figura 3):
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NAO CONFORMIDADES MEDICAS (%)  ratTane

FALTADE CID E __IDENTIFICACAD

PROCEDIMENTO " DOPACIENTE

NA AH - 12,50%

12,50%

_ LETRA ILEGIVEL
2 22,91%
y

AIH EM BRANCO _ EVOLUGAD

41,67% . ~MULTIPROFISSIO
b i MAL

2,08%

; RASURA OU USO |
~__ prescricko PO CORRETIVO
ASSINATURA E MEDICA 4,17%
CARIMBO 0,00%
4,17%

Grifico 03 - Distribuicio dos prontuirios revisados de abril, maio e junho de 2017, apresentando as nio conformidades médicas.
Fonte: CRP/HGT.

Falta de identificagdo do paciente, corresponde a 12,50%;,
Letra ilegivel corresponde a 22,91%;

Evolugao multiprofissional corresponde a 2,08%;

Rasura e uso de corretivo corresponde a 4,17%;

Falta de carimbo e assinatura, corresponde a 4,17%;

AlH em branco corresponde a 41,67%;

Falta de Cid e procedimento na AlH corresponde a 12,50%;

" & & @ & & @

Um dos problemas existentes e que prejudicam o desempenho do setor
faturamento, é a falta do preenchimento da AlH no momento da internagéo, por isso,
& necessario que haja sensibilizac&o por parte dos profissionais sobre a importancia
do preenchimento da mesma, assim como de outros formularios como uma
prescricdo clara, precisa e completa para que se possa haver seguranga no uso dos
medicamentos e consequentemente qualidade da assisténcia médica, farmacéutica
e da enfermagem.

A comisséo tem tentado de diversas formas inibir esta pratica, conforme
foi decidido na udltima reunido notificar em nome da comissdo os profissionais
responsaveis por esta falha, assim como dar continuagdo as orientagoes,
ressaltando sempre a importéncia do preenchimento completo dos formularios de
identificacdo do paciente, pois os mesmos refletem todo o empenho e forga do
trabalho da equipe, valorizando suas agbes.

lhrmdld de

Fonie: CRPFHGT

As ndo conformidades representam 6,52% dos prontudrios, onde 28,36%
destes sdo de enfermagem, de acordo com dado analitico. Segundo grafico
abaixo (Figura 4):
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! NAO CONFORMIDADES DE ENFERMAGEM
. RASURA E USO
‘ DO CORRETIVO FALTA DE
26,32% __|DENTIFICACAD
DO PACIENTE |
31,58%
| EvoLucho
MULTIPROFISS!
OMAL |
5,26%
| ETRA ILEGIVEL
| 36,84%

Grifico 04 - Distribuigio dos prontuirios revisados de abril, maio ¢ junho de 2017, apresentando as niio conformidades da
enfermagem.
Fonte: CRP/HGT

¢ Letrailegivel, 36,84%:

 Falta de identificagdo do paciente nos formulérios de enfermagem, 31,58%:
* Rasura e uso de corretivo 26,32%;

* Evolugcéo multiprofissional 5,26%.

Acreditamos que essas falhas ainda ocorram devido a falta de
conscientizagéo do valor real da equipe de enfermagem, quanto mais consciéncia o
profissional tiver sobre a finalidade dos registros de enfermagem mais ele o fara com
rigueza de contelido.

O NEP (Nucleo de Educagdo Permanente) propde acoes de educacéo
continuada sobre os registros de enfermagem para a diminuicdo dos problemas com
as anotacOes de enfermagem, e os coordenadores de enfermagem por sua vez
devem sensibilizar os membros da sua equipe quanto a importancia do
preenchimento correto das informagdes no prontudrio, para tal é importante a
supervisdo das rotinas e das anotagbes e do envolvimento no processo de trabalho,
visando a qualidade da assisténcia, assim como sua importancia para entrada dos
recursos financeiros no hospital.
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_ V = COMPARATIVO TRIMESTRAL DAS CONFORMIIDADES E
NAO CONFORMIDADES DO TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES
DO HGT = INDSH

Com relagéo as nédo conformidades médico-enfermagem, estatisticamente

observamos uma pequena diminuicdo, embora os prontuarios conformes tenha
aumentado.

Com relagdo as nao conformidades de enfermagem, notamos uma
diminuicdo na maioria dos itens, porém como podemos observar no (grafico 04) 0S
itens Letra ilegivel e Falta de identificacdo nos formularios juntas estdo somando
68,42% das nao conformidades de enfermagem, porém néo podemos deixar de
esclarecer que esse resultado deveu-se a algumas mudangas no quadro de
profissionais que estdo recebendo treinamentos e orientagbes constantemente.

Com relagdo aos profissionais médicos o nosso maior problema além da
Letra ilegivel, temos também AIH em branco juntas somando 64,58% das nao
conformidades médicas, porém ap6s a implantagdo do Sistema Salux, onde a AlH &
impressa no ato da internagédo todos os profissionais receberam orientagéo de
preencher a AlH no ato, e a equipe de enfermagem orientada a somente receber o
paciente mediante AlH preenchida, porém ainda encontramos resisténcia de alguns
profissionais médicos, por tanto através da Comissdo e da Diretoria Técnica as

orientacdes ocorrem de foram continuas.

Fonte: CRP/HGT

Abaixo fizemos o comparativo das saidas do 1° e 2° trimestre de 2017, de
acordo com dado analitico. Segundo grafico abaixo (Figura 5):

TOTAL DE SAIDAS NO HGT 2017

1% Trimestre
AT%

20 Trirmestre _
53%

Grifico 05 Tolal suidas no HGT 1° ¢ 2° trimestre no HGT 2017
Fonte: CRP/HGT

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

Imli=1—1
B S 1 e L — cponet 00062




HOSPITAL GERAL
@mﬁm e

Sadde Poblica

Abaixo fizemos o comparativo das conformidades e nao conformidades
baseado nas saidas do 1° e 2° trimestre de 2017, de acordo com dado analitico.
Segundo grafico abaixo (Figura 6):

PRONTUARIO CONFORME E NAO CONFORME
12 E 22 TRIMESTRE DE 2017
1000
GO0
800
F00
500
500
400
300
200
100
9 1% Trimestre 2017 m Trlmmr: i
m CONFORME
# NAO CONFORME | 6 77 {

Grifico 0 Cmmuﬁwdmninwmﬂndﬂ' Trimestre ¢ 2° Trimestre de 2017,
Fonte: CRPTHGT

Tabela 7 - Comparativo das nio conformidades médicas e de enfermagem 1° Trimestre e 2" Trimestre de
2017.

Fonte: CRP/HGT
Abaixo fizemos o comparativo das conformidades e nao conformidades de
medico e enfermagem, baseado nas saidas do 1° e 2° trimestre de 2017, de
acordo com dado analitico. Segundo grafico abaixo (Figura 7):

COMPARATIVO TRIMESTRAL DAS NAO
CONFORMIDADES MEDICAS E DE ENFERMAGEM
12 E 22 TRIMESTRE DE 2017

0%
B
S0P
A0
0%
2086 |
105 |
05

12 Trimestre | 2% Trimestre | 3@ Trimestre | 42 Trimestre

2017 2017 m7 207
= MEDICO | 68% 3%
| W ENFERMAGEM | 3% 28%

Crifico 17- Comparative das nio conformidades meﬂm e de enﬁrnmlgeﬂ i Trhnutu e 2° Trimestre de 2017,
Fonte: CRPFHGT
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Em relacdo as ndo conformidades listadas, durante os 06 meses de analise

interna dos Prontuarios, observou-se sensivel diminuigdo daquelas mais comuns
relacionadas aos registros médicos e de enfermagem.

A proposta &€ que através de agbes propostas consigamos melhorar a
qualidade dos prontuarios, buscando uma diminuicdo acentuada do numero de nao
conformidades, a partir do momento que tivermos uma equipe de saude que esteja
envolvida com as gquestbes da melhoria da qualidade do prontuario do paciente e
que apesar das dificuldades encontradas, julgamos necessario implementar os
impressos utilizados para os registros médicos e de enfermagem, adequar os check-
lists utilizados para analise dos registros, qualitativa dos registros, realizar
treinamentos especificos para a equipe de saude e buscar novas estratégias para
maior envolvimento do corpo clinico com as agdes que visam a melhoria da

qualidade dos prontudrios.

V - ACOES REALIZADAS

. Treinamentos e orientagdes com as equipes de enfermagem em
relacdo ao Sistema Salux.

. Treinamentos e orientagdes com as equipes de enfermagem em
relacdo as nao conformidades de enfermagem, deixando clara a importancia do
comprometimento dos profissionais em relagéo ao preenchimento e com o cuidado
com o prontuario, ressaltando que essas orientagbes sao continuas.

. Trabalho de conscientizagdo junto aos meédicos em relagdo ao
preenchimento da AIH no momento da internacdo, pois sempre frisamos aos
mesmos que uma AlH tem prazo para vencer.

. Reunibes mensais com o corpo clinico, buscando melhorias no
preenchimento das AIH'S e demais formularios que compdem o prontuario de
internagdo sempre de forma continua.
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Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira Ricardd | GomedJunior
Diretor Técnicol Presidente da CRP Coord. dé enfermagem/ Vice-presidente da CRP
CRM: 7856 Coren ;: 224976
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ANEXOS

ATAS

ABRIL / MAIO / JUNHO
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Formulério — Ata de Reunido
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INICIO: 14H15MIN

DATA: 26/04/2017 LOCAL: AUDITORIO TERMINO: 14H45MIN
FACILITADOR Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP
TIPO DE REUNIAO  Comisséo de Revis&o de Prontuario — CRP
SECRETARIO Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretério da Comiss&o

Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP
PARTICIPANTES Ricardo Gomes Junior - Eliséngela da Silva Siqueira - Rejane Xavier Soares —
Edalcilene Guimar&es Lopes — Dimas Rezende Oliveira Junior
OBSERVADORES

AUSENTES Maria Airles Lopes Noguseira — Licenga Matemidade

Pauta 01: Leitura da Ata de reunido anterior;
Pauta 02: Preenchimento de AlH;
PAUTA REUNIAD Pauta 03: Cuidados com o prontuario de alta;
Pauta 04: Sobre treinamento com a enfermagem,
Pauta 05: Encerramento da reunido,

TOPICOS DA AGENDA

:Elﬁ;}-fﬂnh Conforme pautas

Pauta 1: A reunido teve continuidade com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram a
reunifo conforme pautas abaixo: g

Pauta 2: Conforme decidido na reunido anterior sobre o preenchimento das AIH'S no momento da internagao,
segundo a Edalcilene (secretaria de clinicas), houve uma pequena melhora sm relaco aos médicos da
emergéncia, porém temos que melhorar ainda mais, pois as inconformidades medicas ndc diminuiram
principaimente se tratando dos prontudrios ortopédicos, onde ainda segundo ela disse que encontra muita
resisténcia dos mesmas para resolver suas pendéncias, informado por ele Dr. Paulo Henrigue que breve
estara tomando providéncias a respeito, pois ainda segundo ele as orientagbes tem sido constantes com &
equipe médica.

Pauta 3:. Comentei sobre os cuidados com os prontudrios de alta, em relagdo a maneira como estao
chegando nas maos da secretaria de clinicas (Edalcilene), solicitamos a0 gerente de enfermagem
(Ricardo) que oriente as equipes a retirar toda documentagdo da pasta para eniregar & Edalcilens,
evitando assim a demora na entrega dos prontudrios no setor faturamento, pois lembro & todos agui
presentes que continuamos encaminhando os prontuérios ao 6° Centro Regional para ser autorizados
pelo médico Saulo Castro Costa, por tanto 0 quanto antes fecharmos o prontuério mais réapido
finalizamos o processo de autorizacao e posterior faturamento do mesmo.

Pauta 4: Foi realizado pelo NEP (enfermeiro Juliano) um treinamento sobre “Preenchimento correto dos
formulérios do Prontudrio”, porém eu Elisangela como (Supervisora de Faturamento) comentei gue observei
pouca participago da equipe no treinamento, cobrei dos Coordenadores Enfermagem (Enfermeiro Dimas e
Gerente de Enfermagem Ricardo), uma maior participagdic da equipe, pois O treinamento & de muita
importancia, visto que a ideia & diminuir as inconformidades nos prontuarios.

Pauta 05: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reuni&o e eu, Eliséngela da Silva Siqueira -

{°Secretério lavrei a presente ata que apds lida e aprovada, serd assinada pelos membros presentes na

reunido.
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Formulario — Ata de Reuniéo

ITENS DE AGAO PESSOA RESPONSAVEL PRAZO
Orientagdes com equipe médica Diretor Técnico Continuo
OrientagSes com equipe de enfermagem Coordenagéo Enfermagem Continuo
i . : Coordenagéo Enfermagem/Superviséo
Definir fluxo para as peliculas de Raio x da Em
: de Faturamento/Coordenagac
emergéncia. Atendimento/SAU. andamento
Definir fluxo para melhorar o preenchimento de Coordenagéo Enfermagem/Superviséo Em
AIH’S. de Faturamento andamento
PROXIMA !
RECURSOS
UTILIZADOS
Reunido Referente ao més de Abril/17. Atentar para O uso pbrigatéric do
cracha, cumprimento de prazos estabelecido pelos setores quanto entrega de
relatorios, escalas, listas de treinamento, avaliagbes de desempenho, periodo
OBSERVAGOES de experiéncia, férias, atestados, mudanga de fungéo, espeiho de ponto, HE s,
ESPECIAIS coniratacBo e demissdo, atualizacio das carteiras de vacina/ASO, CTPS,
acdes impostas pela Diretoria, Legislagdes Vigentes e registro adequado do
ponto.
PARTICIPANTE ASSINATURA
Dr. Paulo Henrigue de Ataide Pereira — Presidente CRP e
Diretor Técnico

Ricardo Gomes Junior - Vice- Presidente da Comiss&o
Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretario da Comisséo

Maria Airles Lopes Nogueira - 2°Secretério da Comissao

Dimas Rezende Oliveira Junior - Coordenador do C/C e CME

Rejane Xavier Soares - Membro
AR TN | T
Edalcilene Guimares Lopes - Membro ﬁfml Brald U # ]_.;ﬂﬁ)

OBS: Se malor gue 08 participantes utilizar lista de presenca (anexar)

E$i!’DNSAUEL PELA Elisdngela da Silva Siqueira - 1°Secretario da Comisséo

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
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Formulario — Ata de Reuniao
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DATA: 24/05/2017

INICIC: 10HOSMIN

LOGAL: AUDITORIO TERMINO: 10H45MIN

“FAGILITADOR | Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP
TIPO DE REUNIAO  Comissdo de Revis&o de Prontuario - CRF
SECRETARIO Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretério da Comissao

Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP
Elisangela da Silva Siqueira -
PARTICIPANTES Edalcilene Guimaraes Lopes —
OBSERVADORES
Wiaria Airles Lopes Nogusira — Licenga Matemnidade
Ricardo Gomes Junior — Ausente
AUSENTES Rejane Xavier Soares — Ausente
Dimas Rezende Oliveira Junior - Ausente
Pauta 01: Leitura da Ata de reuniio anterior;
Pauta 02: Rasuras e uso do corretivo nos formularios da AlH:
PAUTA REUNIAO Pauta 03: Horérios de ébito nos prontudrios;

Pauta 04: Sumaério de alta,
Pauta 05: Encerramento da reunifo,

TAPICOS DA AGENDA

'RELATO DA
REUNIAO

Conforme pautas

Pauta 1: A reunifo teve continuidade com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram a
reuniéio conforme pautas abaixo:

Pauta 2: Eu Elisangela Siqueira (Supervisora de Faturamento), tenho observado que o numero de rasuras nNos
proniudrios tem aparecido com frequéncia, tanto da equipe de enfermagem , quanto da equipe medica,
portanto peco aqui aos coordenadores presente e Diretor Técnico que durante as orientacbes com suas
equipes que sdo continuas, pegam para que 0s Mesmos evitem o uso de corretivos e rasuras e usem o termo
“Digo" para eventuais corregbes quando houver necessidade, evitando as rasuras que podem ocasionar
glosa da AlH em questao.

Pauta 3: Aproveitando a oportunidade pego tambem a colaboragéio de todos os envolvidos, guanto & guestao
da evolugdo nos prontuarios de obito, pois temos observado que em alguns casos ha uma discordancia de
horério entre os profissionais @ em outros casos a informagdo descrita no prontudrio néo condiz com a
informag&o que esta no Sistema Salux, precisamos entrar em consenso para que ndo haja problemas, pois a
informagao desencontrada reflete negativamente no Setor Estatistica, trazendo transtornos, vista que esta

informacdo é apresentada a diretoria in

terna e SESPA através de relatorios mensais.

Pauta 4: Sobre o sumario de alta observamo

s que alguns estdo vindo com data retroativa, o Dr. Paulo

atentar para esta informag&o no momento da alta, por

colaborador que estiver realizando este processo.

médica sobre rasuras e uso de corretivo.

concluiu que no sistema fica gravado o dltimo registro do usuério, entdo caberia ao colaborador se

como eu informei que isto pode trazer problemas para
autorizador for analisar o prontuério para autorizar 0 procedimento, entdo o mesmo sugeriu entrarmos
em contato com o Setor Tl solicitando o blogueio da impressao caso n&o seja atualizada a data pelo

Pauta 05: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reu
1°Secretério lavrei a presente ata gque apos lida e aprova

reunido.
ITENS DE AGAO PESSOA RESPONSAVEL PRAZO
Reforgar orientagfes com equipe médica sobre ; oy
evolucdes de bbito Diretor Técnico 062017
Orientagbes com equipe de enfermagem e Coordenagic Enfermagem/Diretoria 06/2017

Técnica

tanto muitos nao se atentam para este detalhe e
o faturamento no momenio em que o medico

nido e eu, Elisangela da Silva Siqueira -
da, seré assinada pelos membros presentes na

i £ 3 e . LA
A ”U“mmpu"su 57 Novo: lﬂllﬁlldla;i (aD
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Formulario — Ata de Reuniao

PROXIMA 28/06/2017

REUNIAO

RECURSOS

UTILIZADOS
Reunido Referente ac més de Maio/17. Atentar para o0 USO obrigatério do
crachd, cumprimento de prazos estabelecido pelos setores quanto entrega de
relatorios, escalas, listas de treinamento, avaliagbes de desempenho, periodo

OBSERVAGOES de experiéncia, férias, atestados, mudanca de fungdo, espelho de ponto, HE's,

ESPECIAIS contratagdo e demissao, atualizago das carteiras de vacina/AS0O, CTPS,
acdes impostas pela Diretoria, Legislagoes Vigentes e registro adequado do
ponto.

PARTICIPANTE ASSINATURA

Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira — Presidente CRP e ulo }(gmquzwd

3 S DiFBfﬂf Técnico
Diretor Tecnico ﬁ)‘ HGT /INDSH
Ricardo Gomes Junior - Vice- Presidente da Comisséo A

- usente
Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretério da Comisséo i
A

Maria Airles Lopes Nogusira - 2°Secretério da Comisséo Licenca Maternidade

Dimas Rezende Dliveira Junior - Coordenador do CIC e CME
&uﬁenq‘e

Rejane Xavier Soares - Membro Avsente

Edalcilene Guimardes Lopes - Membro & A g QL ol (1 \‘3?9-"

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

RESPONSAVEL PELA

ATA: Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretario da Comissao

\—Av—Floriamopotis—sii-Novo—Taitindiat PA:
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338.
secretaria.hgt@indsh.org.br
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iNICIO: 10H15MIN

DATA: 28/06/2017 TERMING: 11HOSMIN

LOCAL: AUDITORIO

——————————— T ———— e ————

"FACILITADOR Dr. Paulo Henrique de Alaide Pereira - Presidente CRP
TIPO DE REUNIAO  Comisséo de Revisdo de Prontuario — CRP
SECRETARIO Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretério da Comissao

Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP
Ricardo Gomes Junior
Elisangela da Silva Siqueira
PARTICIPANTES Rejane Xavier Soares
Edalcilene Guimaraes Lopes
OBSERVADORES
Maria Airies Lopes Nogueira — Licenga Matermidade
AUSENTES Dimas Rezende Oliveira Junior - Ausente
Pauta 01: Leitura da Ata de reunido anterior;
Pauta 02; Manuseio dos prontudrios de alta;
PAUTA REUNIAO Pauta 03: Treinamento com a enfermagem,

Pauta 04: Preenchimento de AlH;
Pauta 05: Encerramento da reuniao;

TOPICOS DA AGENDA

RELATODA
REUNIAO

Conforme pautas

Pauta 1: A reunido teve continuidade com a leitura da ata
reunidio conforme pautas abaixo:

anterior. Todos concordaram € seguiram a

Pauta 2: Também discutido anteriormen

que Edalcilene (secretaria de clinicas),

te sobre os cuidados com o manuseio do prontuario mais uma vez

trouxemos esse assunto para a reunido , pois percebemos fal

ta de
observou que alguns prontudri

comprometimento da equipe , vista
os estdo sendo entregues & mesma

por parte
recebendo partes do mesmo com
finalizacdo das corregdes do mesmo para entr
Pauta 3; Sugerido por mim Elisangela (Supervi
MEP (enfermeiro Juliano) um treinamento sobre
foi ministrado anteriormente sem sucesso pelo

sua equipe so
Pauta 4: . Apesar de ter
internagao,

principalmente por parte dos medicos clinicos e

s ou seja, paciente que teve alta semana
o evolugbes, SAE,

tanto o (Gerente de Enfermagem Ricardo), presente n
bre a importéncia da participagao neste
ficado decidido na reunido anteri
segundo a Edalcilene (secretaria de

passada e na semana seguinte ainda estamos
peliculas de raio x, dificultando o processo de

ega no Setor Faturamento.

sora de Faturamento), que seja novamente realizado pelo
“Preenchimanto correto dos formulérios do prontudric”, pois
fato da pouca participagio da equipe no treinamento, por
esta reunido comprometeu-se a conscientizar a
treinamento.

or que a AIH deveria ser preenchida no momento da
clinicas), ainda encontramos grande resisténcia
ortopedistas. Como jé tentamos de varias formas inibir esta

pratica, Dr. Paulo-presi

dente da CRP e também Diretor Tecnico su

preenchidas "segurar o pagamento

dos mesmos que ndo tiverem preen

geriu que, acima de 10 AIH'S nao
chido’, para colocarmos em prética a

Comisséo ird notificar 08 mesmos, para d

Pauta 05: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se

eixa-los ciente das medidas.
a reuniao e

eu, Elisangela da Silva Siqueira -

1°Secretario lavrei a presente ata que apds lida e aprov

ada, sera assinada pelos membros presentes na

reuniéo.

Comissao de Revisdo de Prontuérios, notificar
equipe médica

Orientagbes com equipe de enfermagem

dos formulérios do prontuério”

[or Y

Entrar em contato o NEP “Preenchimento corrato Gerente de Enfermagem

REEPDEEAVEL

PESSOA PRAZO

CRP 07/2017

Coordenacéo Enfermagem Continuo
0772017

TELE

CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 1299/ 3338.
secretaria.hgt@indsh.org.br
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DE TALANDIA

Formuléario — Ata de Reunido

l..;-"' ;
—

Ricardo Gomes Junior - Vice- Presidente da Comisséo
Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretdrio da Comissao
Maria Airles Lopes Nogueira - 2°Secretéario da Comissao
Dimas Rezende Oliveira Junior - Coordenador do C/C e CME

Rejane Xavier Soares - Membro

Edalcilene Guimarées Lopes - Membro

ATA:

o ——

"PROXIMA -
REUNIAO 26/07/12017
RECURSOS
UTILIZADOS
Reunido Referente ao més de Junho/
crachd, cumprimento de prazos estabelecido pelos
relatorios, escalas, listas de treinamen
OBSERVAGOES de experiéncia, férias, atestados, mudanga de fungao,
ESPECIAIS contratago e demisséo, atualizagéo
acdes impostas pela Diretoria, Legislagbes
ponto.
PARTICIPANTE
Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira — Presidente CRP e
Diretor Técnico

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

RESPONSAVEL PELA  giicangela da Silva Siqueira - 1°Secretario da Comisséo

17. Atentar para o uso obrigatério do
setores guanto entrega de
to, avaliagbes de desempenho, periodo
espelho de ponto, HE's,
das carteiras de vacina/ASO, CTPS,
Vigentes e registro adequado do

ASSINATURA

CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 1299/ 3338.
secretaria.hgt@indsh.org.br
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RELATORIO
TRIMESTRAL CCIH

16° Trimestre

ABRIL a JUNHO
de 2017
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A fim de evitar riscos e danos significativos a salide do ser humano, que em outros
momentos podem estar relacionados a prestagdo da assisténcia, o Servigo de
Controle de Infecgdo Hospitalar (SCIH) / Niicleo Hospitalar de Epidemiologia (N HE)
do Hospital Geral de Tailandia pautados na portaria 2616/98 e Lei 9431/97
juntamente com outros departamento do ambiente hospitalar, ao longo do trimestre
desenvolveram acbes e medidas de prevengdo para o controle da infecg@o
hospitalar, por meio da realizagdo de acdes educativas, orientagoes € treinamento,
assim como por meio da vigilancia epidemiologica, e entre outros recursos que
venham contribuir para as boa praticas na prestagdo das assisténcias. As acoes
educativas, treinamentos e atividades desenvolvidas durante o trimestre de abril,
maio e junho estdo descritas nesse 16° relatério, onde seus dados foram obtidos
através das buscas aos setores de apoio como: Estatistica, Farmacia, Clinicas
Integradas, Centro Cirtrgico /| Obstétrico, UCI, CME, Laboratério, SESMT, NEP,
Sistema SALUX, e entre outros.

I - MEMBROS DA COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO
HOSPITALAR

A CCIH possui em sua constituicao sete (08) membros efetivos:

e Paulo Henrique — Médico / Presidente da CCIH;

e Wanderson Lisboa Braga — Enfermeiro / Coordenador do Servigo de Controle
de Infecc@o Hospitalar / Vice — Presidente da CCIH;

» Jorge Wilson das Neves Farias - Biomédico / Coordenador do Laboratorio;

e Ricardo Gomes Junior — Enfermeiro / Gerente de Enfermagem;

« Dimas Rezende Junior — Enfermeiro / Coordenador de Enfermagem;

« Elizabete Goto — Farmacéutica / Coordenadora da Farmacia

e Flavia Machado — Coordenadora de Hotelaria / Supervisora do SHL/SPR

e Rejane Xavier Soares — Administradora / Diretora Administrativa.

Reunides mensais: No trimestre apresentado, foi realizado trés reunifes da
Comissdo de Controle de Infecgé@o Hospitalar (CCIH) nos seguintes meses. Maio

Av. Florianapolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
Secretaria.hgt@indsh.org.br
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(05/05/17) referente ao fechamento do més de ABRIL, no més de Junho (02/06/17)
referente ao fechamento do més de MAIO e no més de Julho (04/07/17) referente ao
Fechamento do més de JUNHO.

Durante as reunides do CCIH, varios fatores foram apresentados para discussoes e
avaliagbes de casos ligados aos processos assistenciais, que estejam relacionados
com cuidados ofertados aos pacientes atendidos pelo HGT, também sendo
apresentado as taxas de infecgoes detectadas nas buscas ativas realizado pelo
SCIH / NHE, com objetivo de elaborar medidas de prevengdo, agbes e planos
estratégicos e medidas de contencgéo das IRAS.

Il = Vigilancia Epidemiolégica:
As investigacdes das Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) s&o
realizadas por meio das buscas ativas e avaliacdo dos pacientes internados nos
setores de clinicas integradas (clinica medica / pediatrica e clinica cirirgica /
obstétrica), UCI e Pronto atendimento. Além da busca ativa, diariamente (durante o
expediente de trabalho) é realizado avaliagdo das fichas de atendimento dos
pacientes passados pelo setor de urgéncia emergéncia, como forma de vigilancia
das possiveis queixas relacionadas a processos cirirgicos e assistenciais, que

possam se caracterizar COmo infecgéo hospitalar.

Para os casos sugestivos de infecgio hospitalar detectados durante as buscas
ativas ou avaliagdo das fichas de atendimento do setor de urgéncia e emergéncia,
as informacgdes colhidas s&o comparadas aos dados clinicos do paciente contidos
em prontudrios de sua internagéo atual ou de internacdes anteriores, sendo avaliado
uso de dispositivos invasivos (sonda nasogastrica e nasoenteral, sonda vesical de
alivio ou demora, cateter venoso central e periférico, tabela de curva afebril e uso de
suporte ventilatério), descri¢éo da mudancga de suas caracteristicas no aspecto das
feridas operatérias , avaliagdo das imagens radiolégicas do térax relacionadas a
aparecimento de expectoragdes das vias areas e avaliago dos exames laboratoriais
que caracterizam IRAS.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @)
Secretaria.hgt@indsh.org.br
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As infecgbes adquiridas no ambiente do HGT que estejam relacionadas aos

procedimentos assisténcias, s&o inseridas em planilha de IRAS sem UTI da SESPA
e enviado aos orgdos competentes (SESPA, 6° Regional e Vigilancia sanitaria
municipal). Além da planilha, os dados si0 descrito em ata da reunido e mandado
mensalmente pra SESPA.

NOTIFICAGOES DE AGRAVO E DOENCAS COMPULSORIAS
Durante avaliagéo das fichas de atendimento para investigagdo das IRAS, também é
levando em consideragéo o levantamento de casos de doengas e agravos de
notificacbes compulsorias, para verificagio das condutas adequadas, corregdes das
informacdes necessérias e subnotificagbes dos casos atendidos.

Apos avaliagdo das fichas de atendimento, é realizado recolhimento das fichas de
notificagdes compulsdrias para suas correcdes necessarias em relagdo ao
atendimento e condutas adequadas, para serem éem seguida encaminhadas a
Secretaria de Vigilancia Epidemiolégica do municipio de Tailandia / PA juntamente
com uma ficha numerada do SINAN.

Para os atendimenios que n&o séo realizados © preenchimento das fichas de
notificacéo, é solicitado ao responséavel do setor o preenchimento da ficha de acordo
com a queixa do paciente.

Conforme levantamento das fichas do setor de urgéncia e emergéncia & notado a
grande falta de realizagéo das notificagdes no momento dos atendimentos, gerando
perda de informagdes necessarias a serem inseridas no documento.

Em relacdo a tabela de doengas e agravos de notificagéio compulsorias apresentado
mensalmente nos relatorios mensais e trimestrais, devido a fatores como o grande
numero de notificagbes néo realizadas no ato do atendimento ao pacientes, falta de
informagbes necessérias a respeito do agravo € que necessitam estar inseridos em
fichas, informagbes néo relacionadas com 0S Casos atendidos que necessitem de
corregdes e entre outros fatores, ndo serdo expressas no relatorio em decorréncia

Av. Floriandpolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
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da falta de concluséo e fechamento de dados em virtude das nao conformidades
apresentadas.

Alguns dados relacionados a0 atendimento antirrabico humano e acidente por
animais pegonhentos foram levados em pauta na reunido de junho do CCIH com
presenga do diretor clinico, tendo como objetivo a corregao adequada das nao
conformidades encontradas nesses atendimentos. Em relacdo a equipe de
enfermagem, o SCIH realizou apresentagdo das néo confirmardes para solicitagéo
de suas correcoes de imediato.

IV - Antibiéticos:
Para o aprimoramento e aperfeicoamento no controle e liberagdo dos
antimicrobianos solicitados no trimestre, foi realizado levantamento de dados
referente as prescrigdes de antimicrobianos nos setores de internacdo para controle
da liberagio desses medicamentos. Abaixo segue dados em relagdo ao consumao.

Grafico 01: Analise da Auditoria das solicitagdes Individuais de antimicrobiano
EV por Indicagao no trimestre abril a junho / 2017.

Ciproflokacino NN 452
cefpima Bl 124
ampicilina .- 230
Benzilpenicilina [N S84
Cofalaling T o et e i 2,400
Ceftraxiona # 2487
Clindamicina e e e 1,373
Metronidazol I 1181
Gentamicinag T 251
imipenemn M 113
Ciacilina # 3434 [
Vancomicina [ 108

o 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 |

Fante: Ficha de Antimicroblano /Farmécia do HET / Sistema SALUX.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
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Grafico 02: Analise da Auditoria das solicitagcoes de antimicrobiano EV por
Indicagdo no trimestre abril a junho / 2017.
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Fonte: Ficha de #.rﬂm'nwuhiam [Farméacia do HGT ! sistema SALUX

Grafico 03: Analise da Auditoria das solicitagoes Individuais de antimicrobiano
EV por més no trimestre abril a junho / 2017.
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OBS 1: A indicagdo das benzil penicilinas de 600.000 ui e 1200.000 ui esta
associado aos atendimento no setor de urgéncia e emergéncia para pacientes com
infeccdo da cavidade oral como inflamag&o de garganta e para ferimentos infectados
de origem comunitaria e abscessos de partes moles.

OBS 2: O grande numero no consumo de Cefalotina 1g em comparagao ao
trimestre anterior esta associado as cirurgias realizadas no HGT, sendo indicado
dose (inica de 2g antes do procediemnto cirurgico ou por periodo de 24 a 48 horas
no pos cirurgico conforme avaliagdo medica.

OBS 3: Em comparagdo ao trimestre passado, 0 cONsumo de vancomicina obteve
reducdo, tendo aumento apenas no més de junho desse trimestre, estando
relacionado a paciente internado por celulite com complicacbes e infeccéo pos
operatéria de ortopedia com diagnostico de osteomielite por osteosintese, resultando
em tratamento prolongado dos diagnosticos citados.

OBS 4: O aumento na prescrigao da gentamicina em relagéio ao trimestre passado,
especificamente no més de junho desse 16° trimestre, estd relacionado em
associacdo a outros antibioticos, indicacdo para as infecgéo de vias respiratérias de
origem comunitaria como pneumonias, infecgbes do trato urinario e a outros

diagnésticos como prematuridade e fraturas expostas.

OBS 5: O consumo dos antibi6ticos como metronidazol, clindamicina e ceftriaxona
comparados ao trimestre passado, obteve aumento em seu consumo no més de
maio, estando diretamente ligado ao quantitativo de internagoes, tendo um total de
337 pacientes internados em abril para 354 em maio, estando esses valores
subdivididos em internagbes por clinica cirdrgica com 70 pacientes em abril e 81 em
maio, e no setor de clinica medica com 50 internacbes geradas em abril e 55
geradas em maio, tendo um tempo de internagBes maior no setor de clinica medica
por receber pacientes com patologias que requerem cuidados de longa
permanéncia. Além do quantitativo de internagbes geradas no més de maio, O
consumo dos antimicrobianos também depende do quantitativo de pacientes / dia

nas internagdes, tendo um maior quantitativo de leitos ocupados na clinica medica,
Av. Elorianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA.
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com uma soma de 445 pacientes / dia no més de maio em comparagéo ao més de
abril com uma soma de 291 pacientes | dia. N&o s6 a clinica medica, mas o setor de
pediatrico da UCI no mes de maio apresentou aumento em seus pacientes / dia
comparado ao més de abril, sedo de 33 para 69.

OBS 6: O quantitativo de pacientes / dia gerado no més de maio, esta diretamente
ligado a pacientes internados com descrigBo de patologias complicadas que
requerem longa permanéncia no ambientes de internagéo, tais como: artrite seéptica,
ulceras de presséo de grau elevado, abcessos cutaneos, infecgbes de partes moles
que estejam relacionadas com celulites, erisipela, pés diabéticos e entre outros,
abdome agudo, ITU com pielonefrites, ferimentos contaminados, pancreatite,
colecistite aguda, insuficiéncia respiratéria, gastroenterocolites, apendicite e outras
patologias com complicacbes elevadas.

V - Biosseguranca:
Grafico 04: Total de Acidentes Ocupacionais ocorridos no HGT de abril a junho

de 2017.
| Acidente Trabalho
‘ 24
2 ]
5 ,I ® Acid. Ocupacionais
i = Acid. sem Mat. Biologico
3 | ® Acid. com Mat. Biologivo
| 2
|, |
0 Lk

Eonte: SCIH Ficha de notificagio compulsdria & SESMTICA

« De acordo com os dados fornecidos pelo SESMT, o 16° trimestre encerra com
07 comunicados de acidente de trabalho, tendo entre eles ocorréncias com

material biolégico conforme descrito abaixo.
Av. Elorianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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« Os acidentes ocorreram com funcionarios do servigo de enfermagem, SHL e
agente de portaria. Tendo um fotal de 04 colaboradores acidentados com
material biolégico, distribuidos da seguinte forma:

v 01 enfermeiro (a) do setor centro obstétrico, acidentado (a) com
perfurocortante durante realizagdo de episiorrafia, tendo como
resultado negativo os exames da paciente fonte, ndo necessitando de
uso do antirretroviral.

v 01 técnico de enfermagem da ala de internagéo, onde realizava
medicagdo endovenosa em paciente fonte positivo (HIV), tendo refluxo
da medicacdo em seu rosto durante a desconexdo do dispositivo e
atingindo com isso a sua mucosa, sendo necessario o uso de
antirretroviral conforme solicitagio medica durante avaliagao do caso.

v 01 funcionario (a) do SHL, envolvido (a) em acidente com perfuro
cortante durante a realizacéo da limpeza no centro cirurgico, onde em
seu material de varredura constava uma agulha presa, levando o (a)
colaborador (a) a sofrer perfuragdo, sendo necessario o uso do
antirretroviral conforme solicitagdo medica.

v/ 01 técnico de enfermagem do CME, acidentado (a) durante a
realizacdo de limpeza do vidro de vacuo, onde havia residuo de
sangue, relatando ser atingido pelo liquido durante a realizagdo da
limpeza, havendo respingo em mucosa, sendo necessario o uso de
antirretroviral conforme solicitagdo medica durante avaliagéo do caso.

e De acordo com avaliagdo dos colaboradores envolvidos em acidentes com
material biolégico de paciente fonte positivo e paciente fonte desconhecido,
os colaboradores receberam encaminhamento para O CTA |/ SAE do
municipio de Tailandia / PA para uso de antirretroviral conforme protocolo.

« Os dados foram apresentados para a CIPA com solicitacdo da realizagéo de
fiscalizagdo a respeito da ocorréncia desses acidentes, e com o objetivo de
elaborar estratégia de contengéo dos acidentes com materiais biologicos e
demais fatores que contribuam para esse tipo de ocorréncia.
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IMUNIZAGAO

« O SCIH e SESMT realizam avaliagdo do quadro vacinal dos colaboradores do
HGT por meio das carteiras de vacinacdo, que tem por objetivo prevenir a
contaminagdo por microrganismos decorrentes da exposicdo a materiais
biologicos durante acidentes com perfuro cortante, contato com secregoes e
microrganismos presentes no ambiente hospitalar.

e Nos dias 24 a 28 de abril, 0 SCIH / SVE em parceria com SESMT deu inicio a
campanha de vacinagéo dos colaboradores do HGT e orientagbes in loco a
respeito da importancia da vacina contra Influenza, tendo um total de 206
colaboradores vacinados.

« Em relagéo aos colaboradores que anteciparam sua vacinagéo nos postos de
salide conforme informacbes dos mesmos, foi realizado orientagéo pelo
enfermeiro do SCIH / NHE a estarem trazendo a carteira de vacinagéo
atualizada para baixa em planilha de presenca.

« No més de maio foi realizado nos colaboradores que retornaram de ferias e
os que estavam doentes anteriormente, 26 doses da vacina contra influenza
(H1N1), tendo uma soma total de 232 colabores vacinados.

« O numero total de colaboradores vacinados foram consolidados em planilhas
e enviados para a Secretaria de Saude do Municipio de Tailandia para baixa
em estoque das vacinas cedidas para o HGT.

PRECAUGOES DE CONTATO E ISOLAMERNTO

e Toda vez que houver possibilidade de transmissdo por microrganismo
passiveis de contaminagao, seja por goticulas e aerossbis ou por meio de
secrecbes, sangue e excregdes corpbreas ¢ utilizado o uso de barreiras
(EPIS) com o objetivo de prevencgédo de contaminagédo das equipes
multiprofissional e usuarios envolvidos no tratamento do paciente, a fim de
evitar possiveis contaminagdes cruzada.

o Referente a aplicagdo e execugdo das barreiras de isolamento & suas
precaugdes, no més de julho os SCIHs do INDSH do Paré estaréio realizando
o0 segundo encontro para alinhamento final do protocolo de isolamento,
documento esse que sera unificado entre as SCIHs e aplicado de acordo com
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a realidade de cada instituigdo, como forma de melhorias na prestagéo da
assisténcias a salde para os usuérios e colaboradores.

HIGIENIZAGAO

« Durante o trimestre foi realizado pelo servigo de higienizagdo e limpeza,
limpeza terminal nos setores criticos da UCI, centro cirlirgico central de
material e esterilizagdo e no setor de nutrigdo e dietética conforme
cronograma de limpeza ou conforme necessidade, com o objetivo de
contencdo e prevencdo de possiveis proliferagdes de microrganismos e
infecgéo cruzada.

« Além dos setores criticos, os setores semicriticos das clinicas integrada e
setor de pronto atendimento, assim como seus respectivos isolamentos 0s
quais passam diariamente por limpeza concorrente, também recebem limpeza
terminal conforme cronograma de limpeza, fluxo de internagdo e tempo de
internacdo. Quando a permanéncia de internagéo dos pacientes extrapola o
cronograma de limpeza terminal, € realizado seu remanejamento para outras
enfermarias e assim a limpeza terminal € executada.

HIGIENIZAGAO DAS CAIXAS D'AGUAS

« No més de maio o servico de SCIH realizou vistoria durante a realizagéo de
limpeza das duas caixas d'agua e das duas cisternas.

e De acordo com a execugdo do servigo e vistoria realizada pelo SCIH, sera
emitido um parecer para diretoria executiva do processo de limpeza e
estrutura interna e externa das cisternas para, melhoria e aperfeicoamento
no processo de limpeza e desinfeccéo dos reservatorios e suas tubulages.

COLETA E ANALISE DA AGUA (POGO ARTESIANO)
« No més de maio o SCIH realizou coleta de agua em trés pontos do HGT:
saida de agua do pogo artesiano para a cisterna, torneira da cozinha do SND
e torneira do expurgo do CME para realizagéo de analise fisico-quimica e
microbiologica,

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
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e« O resultado da analise realizada nas amostras de agua se maostram
satisfatorios, tendo apenas uma moderada alteracéio em seu PH, com valores
de 4,53, 4,97 e 4,62 em um padrao de 6,0 a 9,5. O resultado sera levado para
a direcdo para elaboragéo de correcdo do valor apresentado conforme

resultados em anexo

No 16° trimestre, o SCIH / SVE, NEP, Coordenadores de area, gestores e
convidados realizaram treinamentos, capacitagdes, orientagdes e demais atividades
necessérias para os colaboradores do HGT, com o objetivo de melhorias e
desenvolvimentos de boas praticas relacionadas a prestagdo de servigo a saude de

maneira adequada.

Os treinamentos, capacitagdes, orientagdes e demais atividades estéo descritos nos

relatérios trimestrais e relatério do NEP.

VI - ANALISE DOS DADOS DE IN FECGCAO HOSPITALAR

Tabela 2: Taxa Global de IH, de Paciente com |H e Letalidade (%) dos meses de
abril a junho de 2017.

T Letalidade: Taxa de letalidade

Meses | Saidas| IH | PIH [ObitesiH| TIH | TPH | T- Letalidade |
Abril 349 | 01 01 0 0,28% | 0,28% 0.00%
Maio 348 | 03 | 03 0 0,86% | 0,86% 0.00%
._Ju"hﬂ 330 | 01 01 0 0,30% | 0,30% | 0.00%
Fonte: Busca ativa SCIH, Laboratério e Estatistica do HGT.
Legenda: 1H: Infecgéo Hospitalar PiH: Paciente com Infeccio Hospitalar
[ TIH: Taxa InfecgBo Hospitalar TPIH: Taxa de Paciente com Infecgio Hospitalar
|
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Grafico 06: Taxa Global de IH, de Paciente com IH dos meses de abril a junho
de 2017.
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Fonte: Busca Ativa SCIH / Prontuarios,

Para as investigagbes das infecgbes hospitalares decorrente de quaisquer
procedimentos assistenciais realizada no HGT, no decorrer do 16° trimestre o SCIH /
NHE realizou levantamento de dados contidos nas ficas de atendimento dos
pacientes passados pelo setor de urgéncia / emergéncia, somando um total de
15.848 fichas revisadas. Além das fichas, & foi realizado visita aos pacientes dos
setores de intemagdes das clinicas integradas e UCI, em um universo de 1.027
pacientes saidos do Hospital Geral Tailandia.

No decorrer do 16° trimestre, conforme levantamento de dados em avaliagéo das
fichas de atendimento do setor de urgéncia Jemergéncia e busca ativa dos pacientes
internados, foram detectados 6 infeccbes hospitalares no decorrer do trimestre,
sendo que 05 infecgdes séo de origem do Hospital Geral de Taildndia com media
trimestral da taxa global de 0,48% e 01 é de origem do Hospital Santa Casa de
Belém do Para.

As infecgbes detectadas foram redistribuidas nos meses de origem da realizagéo de
seu procedimento realizado, demonstrando diferenca de dados apresentados nos

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailéndia/PA.
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relatérios mensais por serem infecgbes detectadas tardiamente de um més para
outro.

As infecgBes estéo distribuidas da seguinte forma:

v 01 infecgdo de hemioplastia umbilical detectada no més de maio pertencente
ao més de abril;

v 04 infeccdes detectadas no més de junho, sendo 03 infecgdes (01 infecgao
parto cesariano e 01 infecgé@o de osteosintese do punho direito e 01 infecgao
tenorrafia) pertencentes ao més abril e 01 infeccéo do trato urinario por uso
de sonda vesical de demora do més de junho.

Em relacdo a infecgdo de outro hospital tratado no Hospital Geral de Tailandia,
estara descrito no oficio de encaminhamento da planilha de EAS sem UTI mandado
para a SESPA.

Tailandia, 07 de julho de 2017.

W

@%ﬁ””’” o o

o SRS
Enf® Wanderson Lishoa Braga
Vice — Presidente da CCIH
COREN 351.244 - PA
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ANEXOS

ATAS

ABRIL / MAIO / JUNHO
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Formuléario — Ata de Reunido Sadde Piblca

INICIO: 16:00
DATA: 05/05/2017 LOCAL: AUDITORIO TERMIND: 17:00
FACILITADOR Enfermeiro Wanderson Lishoa Braga
TIPO DE REUNIAOD Comissio de Controle de Infecgio Hospitalar - CCIH
SECRETARIO
Enf® Wanderson Lisboa Braga, D.A.F. Rejane Xavier, Coord, Log. Elizabeth Goto, Farmacéutico
PARTICIPANTES Ag. Transfusional Rodrigo Sameque, Coord. Hotelaria Flavia Machado
OBSERVADORES
AUSENTES Tec. Seg. Trab. Cleuda Lice, Gerente Enf. Ricardo Gomes Junior, Coord. Geral Enf. Dimas

Rezende, Coord. Lab. Jorge Wilzon, Enfermeira CME Suelly Frolich
Pauta 01 Verificagiio dos membros ausentes com justificativas de falta;

Pauta 02: Busca ativa / Vigilancia;

Pauta 03: Avaliagio das taxas e indices de infecglo do més de Abril de 2017,
PAUTA REUNIAO

Pauta 04: HIV em gestantes e RiNs;
Pauta 05: Higienizagfio das maos;

Pauta 06: Atividades / agdes realizadas em Abril.
TOPICOS DA AGENDA

RELATO DA REUNIAO

Pauta 01: O Enfermeirc Wanderson Lisboa iniclou a reunifio confirmando a presenga dos membros da comissio & convidados:
Rejane Xavier (Diret. Administrativa e Financeira), Elizabeth Goto (Coord. Logistica), Rodrigo Sameque (farmacéutico Ag.
Transfusuional) e Flavia Machado {Coordenadora de Hotelaria).

Sra Suelly Frolich (enfermeira CME), Dimas Rezende Oliveira Junior (Coordenador Geral de Enfermagem) ndo comparaceram
a reunifio por se fazer necessdrio suas presengas em seus setores no momento da reunido. Ricardo Gomes (Gerente de

Enfermagem), Jorge Wiison (Coord. Laboratério) se encontravam em viagem e Cleuda Lice (técnica Seguranga do Trabalho)
esta de ferias.

Pauta 02: Enfermeiro Wanderson Lisboa da continuidade a reunifio relatando gue, para detecco das infecgdes adquiridas no
HGT duranie procedimento assistenciais, no més de abril realizou levantamento das fichas de atendimento dos pacientes
passados pelo setor de urgéncia e emergéncia, para verificagdo de possivels queixas relacionada a procedimentos cirdrgicos.
Além da avaliagiic das fichas, realiza busca ativa aos pacientes dos setores de Internaglo e egresso aos usudrios do
ambulatério de consultas com histéricos de procedimentos cirdrgicos.

Pauta 03: Enf®. Wanderson apresentou acs membros os indicadores:

TIH & TPIH Global e indicadores topograficos de infecglio hospitatar referente ao més de Abril de 2017.

O servigo de controle de infecgdo visitou pelo método de busca ativa um total de 113 usudrios hospitalizados nos setores de
clinicas de internagiio & na UCI, no universo total de 349 pacientes saidos do Hospital Geral de Taildndia e revisao de 5,149
fichas de paclentes atendidos no pronts atendimento.

M&o foi identificados casos de infecglio hospitalar, em pacientes internados, pacientes egressos do ambulatéric de consultas e
sator de pronto atendimento.

O més encerra com taxa global de infecgo de 0%.

Pauta 04: A pauta segue com a palavra do farmacéutico Rodrigo Sameque e da farmacéutica Elizabeth Goto em relaglo aes
dlagnésticos de HIV em gestantes detectado durante a sua admissdo ao centro obstétrico para procedimento de parto, as quais
recebem os antirretrovirals de imediato conforme avaliagio medica, assim como os recém-nascidos logo apds o nascimento.
Os farmacéuticos complementam gque apés a alta da puérpera e seu recém-nascido, sio cedidos os antirretrovirais para
continuacio do tratamento e latas de leites para os recém-nascidos, sendo que esses ndo refornam para a realizagho do
acompanhameanto e avaliagio no CTA | SAE do municipio de Tailéndia, alegando que niio receberam orientagbes necessarias
a respeito da continuidade do tratamento.

Para que ndo haja a possivel perda na continuidade do acompanhamento, os farmacéuticos Rodrigo Sameque & Elizabeth
Goto sugerem gue se fagam as orientagfes necessdrias as puérperas durante a alta por meio de formuldrio de orientagdo
assinado pela paciente sobre todas as informagfes e arquivado uma copia em seu prontudrio. Enfermeiro Wanderson relata
que estard emitindo comunicado ac gerente e coordenador de enfermagem assim come para o diretor técnico para estarem
realizando as orientagbes durante a alta com ficha de referencia para acompanhamento & continuidade do tratamento pelo CTA
| SAE.

Pauta 05: Em relagdo ao processo de higienizagio das méos, a coordenadora de hotelaria Flavia Machado relata que a
adesdo a higienizagio das méos se apresenta ineficaz pelo estoque de alcool em geral se apresentar acima do esperado.
Enfermeiro Wanderson Lisboa relata que para o més de maio estard realizando treinamento sobre higienizagio das méos &
logo apos a realizagio da aglio estard realizando auditoria a respeito @ encaminhando as coordenagbes de &rea os resultados
oblides para possiveis tomadas de providencias se persisténcia do evento.
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Formulario — Ata de Reunido

Pauta 06: Atividades / ages realizadas em Abril pelo Enfermeiro e Tec. Enfermagem do SCIH / SVE,

\isita técnica da SCIH realizada no ambiente do laboratério e SND;

Integrago institucional para os estagiérios téenicos de enfermagem e técnicos em radiclogia;

Realizac#o de treinamento sobre prevengio e controle das infecpBes hospitalares;

Vacinag#io dos colaboradores do HGT contra influenza (H1N1)

Participagio na reunifio do nicleo de seguranga do paciente como membro;

Revisiio de ITs (continua);

Conferencia e solicitagdo mensal dos imunobiologico para reposigio do estoque da sala da vacina no HGT. Durante o
recebimento dos Imunobiolégicos, & realizado levantamento do lote, data de validade, laboratério produtor e
quantidade do estoque para controle; ;

Langamento no sistema SIPNI das vacinas e soros realizados no HGT;

+ Revisiio das fichas de notificagiio compulstrias para corrego de erros de dados.e comegio de tratamento correto
raferente aos atendimentos anti-rabico humano.

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

+ Preenchimento da ficha numerada do SINAN & envio semanal para a Secretaria de Seade do Municipio de Tallandia;
Preenchimento didric da tabela de casos de diarreia atendido no setor de urgéncia a emergéncia do HGT & envio
semanal para a Secretaria de Saide do Municipio de Tailandia;

« Levantamento didrio das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para detecgio de
pacientes com queixa de infecg8o da ferida operatria somando um total de 5.149 fichas;

« Busca ativa nos setores de internagio das clinicas integradas e UC! em um total de 113 pacientes visitados;

ITENS DE AGAD PESSOA RESPONSAVEL PRAZO
Higienizagio das méos Enf Wanderson Lishoa 300517
Vigita técnica de acordo com o cronograma da SCIH Enf® Wanderson Lishoa 30/05/2017
PROXIMA REUNIAO 02/06/17 — 16:00 Horas.

RECURSOS UTILIZADDS Debate em eguipe.

Reunido Referente ao més de Abril / 2017, com participantes de diversos setores, com discursao
de diversos casos relacionados com CCIH, apresentagiio de problemas e solugBes, apresentacio
OBSERVAGOES ESPECIAIS  U€ dados relacionados a pacientes com infecgio de corrente sanguinea e sitio ciriirgico, discursdes
de assuntos relacionados ao processo de Infecclio hospitalar relacionado a prestagdo de servigo,
no Ambito de debates para gerar solugdes que venham favorecer a reducdo das infeccBes nos
diversos setores da institulgdo.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
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PARTICIPANTE

WANDERSON LISBOA BRAGA — ENF®. 5CIH.

REJANE XAVIER - DIRETORA ADM. E FINANCEIRA.

RODRIGOD SAMAQUE - FARMACEUTICO AG. TRANSF.

ELIZABETH GOTO - COORD LOGISTICA/FARMACIA.

FLAVIA MACHADO - COORD. HOTELARIA.

RESPONSAVEL PELA ATA:  Enf" Wanderson Lisboa Braga

ASSINATURA W
W o
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i )
INICIO: 16:00
DATA: 02/06/2017 LOCAL: AUDITORIO TERMING: 17:00

FACILITADOR Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga

TIPO DE REUNIAO Comisséo de Controle de Infecglo Hospitalar - CCIH

SECRETARIO
Enf® Wanderson Lisboa Braga, D.AF. Rejane Xavier, Coord. Log. Elizabeth Goto, Farmacutico

PARTICIPANTES Ag. Transtusional Rodrigo Samedque, Coord. Hatelaria Flavia Machado

OBSERVADORES

AUSENTES Tec. Seg. Trab. Cleuda Lice, Gerente Enf. Ricardo Gomes Junior, Coord, Geral Enf. Dimas
Rezende, Coord. Lab, Jorge Wilsan, Enfermeira CME Suelly Frolich
pauta 01: Verificagio dos membros ausentes com justificativas de falta;
Pauta 02: Isolamento e precaugies;
Pauta 03: Violéncia | abuso sexual;

PAUTA REUNIAD Pauta 04: Infecgéio Hospitalar / Microbiologia clinica;
Pauta 05: Acidente por animais pegonhentos { atendimento antimablco humano,
Pauta 08: Avaliagio das taxas e Indices de infecgio do més de maio de 201T;
Pauta 07: Atividades / agoes realizadas em maila.

TOPICOS DA AGENDA
RELATO DA REUNIAC

Pauta 01: O Enfermeiro Wanderson Lisboa iniciou a reunido confirmando a presenga dos membros da comissfio & convidados:
Paulo Henrigue (Diretor Técnico), Elizabeth Goto (Coord. Logistica), Rodrigo Sameque (farmacéutico Ag! Transfusuianal),
Dimas Rezende Oliveira Junior {Coordenador Geral de Enfermagem), Jorge Wilson {Coord. Laboratério), Carla Regina
{azsistente social), Caludio Sereniski (técnico enfermagem) & Bruna Maryane (farmaceutica).

Flévia Machado {Coordenadora de Hotelaria), Sra Suelly Frolich {enfermeira CME), nfo compareceram a reuniio por se fazer
necessario suas presengas em seus getores no momento da reuniio, Ricardo Gomes {Gerente de Enfarmagem), Rejane Xavier
{Diret. Administrativa e Financeira) e Cleuda Lice (técnica Seguranga do Trabalho) estfio de ferias.

Pauta 02: Enfermeiro Wanderson Lisboa coloca em pauta que, durante as vistorias realizadas pelo SCIH ao setor de urgéncia
e emergéncia, nota pacientes com possiveis suspeitas de doengas infecciosas transmissivels, em contato com ouiros
pacientes no setor sem Us0 de isolamento, e quando presente em isolamenta, & realizado de maneira ineficaz, néo sendo
identificade com placa o tipo de isolamento necessario, auséncia solicitaglio de matérias para higienizagho comao sabfo e
slcool em gel, aplicagho de EPIS corretamente e orientagdes necessaria guando o paciente se apresentar acompanhado.
Enfermeiro Wanderson Lisboa complementa que apds a identificagio do caso, realiza levantamento doe dados na ficha de
atendimento do paciente, notando a auséncia de solicitagio ou da aplicaglio para golicitagfo de isolamento precaugbes de
contato e falta da evolugdo / descrigio do ¢aso pelas equipes medica e de enfermagem.

Além do setor de urgéncia e emergéncia, e yerificado os isclamentos dos setores de Internag8o das clinicas integradas, sendo
notado pacientes em isolamento e precaugbes de contato sem a identificagio com placa de sinalizagio do caso, uso ingorreto
de EPIS, auséncia de restripio de vigitas, falta de orientagbes para os acompanhantes quando presente repasse de plantdo
ineficaz a respeito do caso e falta de sinalizagiio adequada em prontuario do paciente com relaglo a solicitacho de isolamento
& alta do mesmo.

Enfermeiro Wanderson relata que © protocolo a respeito do jsolamento e precaugbes de contato esta em processo final de
revisBo para realizagio de treinamentos necessarios afim de corregdo das ndo confermidades encontradas. Solicita ao diretor
técnico Paulo Henrique e coordenador de enfermagem Dimas Rezende Jr. presentes em reuniéio que repassem as equipes
envolvidas a pauta em discussBo para reavaliagio das ndo conformidades apresentada.

Pauta 03: Em relagdo aos atendimentos de violéncias sexuais, enfermeiro Wanderson Lisboa expde para a comissBo gue,
durante a realizagho do levantamento didrio das fichas de todos os pacientes atendidos no setor de urgéncia e emergéncla,
com o objetivo de estar realizando investigagio de possiveis casos de infeccdo hospitalar relacionade as prestagbes de
cuidados no HGT e recolhimento das fichas de notificagdes de doengas e agravos, detecta a falha na conduta adequada em
relagio aos atendimentos prestados a vitimas de abuso gexual, nSo sendo em alguns momentes realizade uma prestagio de
culdados adequada, tais como, orientagfes e encaminhamento apbs atendimento para o centro de referencia como o CTA !
SAE presente no municipio de Tailandia / PA para uso de antirretroviral adequada, evolugao pela equipe multiprofissional em
relagfio ac atendimento prestado, desconhecimento de conduta a ser tomada pela equipe, nao realizagio da notificagho do
agravo de imediato & entre outras situagbes de nfo conformidades encontradas. Enfermeiro Wanderson Lisboa complementa
que tais fatores possam astar relacionado a grande rotatividade de médicos novos durante a semana e a falta de orientagdo da
enfermagem para esses profissionais com relagao ao processo a ser seguldo.

A pauta segue com a palavra do Dr. Paulo Henrigue, apresentando para a comissdo o protocolo da ulondimunltu para abuso
sexual, onde fol realizada em momento da reunitio a revisio do documento por todos os participantes envelvidos, a fim de
atender todos o8 requisitos necessarios durante a assisténcia as vi imas de violéncia sexual atendidas no HGT. Apds a revisdo
dn sl ) icnica, § & i3 :_-_-.._: ansfusions 0 o de s §cia 2 di
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\aboratorio, coordenaglo de enfermagem o servigo social, o documento sera enviado para a equipe medica assistencial estar
ciente da doecumentagfo & com complementacfio da informagdes se fizer necessarnio.

Para os atendimentos gerados nos finaie de semana (sabado ou domingo) e feriados, a coordenadora de farmécia Elizabeth
Golo & o farmacButico da agencla transfusional Rodrigo Sameque, relatam que por meio de parceria com o CTA/ SAE do
municipio de Tailandia / PA, foi cedido para a instituiglo do HGT, kit de antirretroviral para HIV, com o objetivo de realizagio
imediata ao atendimento de abuso sexual &, para 0 USD imediato para os colaboradores envolvidos em acidentes com perfuro
cortante contendo material biologico de pacientes portadores de HIV. Duranie a semana (segunda a sexta) os pacientes
stendidos com necessidade do uso dos antirretrovirais sdo encaminhados para o CTA [ SAE para realizagio do uso da
medicagio conforme necessidade.

Pauta 04: Conforme pautas debatidas em reunites anteriores da CCIH nos meses de janeiro e favereiro relacionado a infecgdo
hospitalar e sua investipagio microbiolégica por meio de exames de culturas, o debate da pauta deu ini¢io com a palavra do
enfermeiro Wanderson Lisboa, relatando a necessidade de comunicado e acionamento do SCIH pela equipe medica & de
enfermagem durante atendimentos de pacientes com suspeitas ou diagnosticos fechado de infecgiio hospitalar para realizagfio
de sua avaliagio e notificaglio. Dr. Paulo Henrique esclarece que j# foi solicitado para a equipe medica estar acionando o SCIH
quando realizar atendimento a pacientes com suspeita ou confirmacao de infecgio hospitalar relacionado a assisténcia no
amblente hospitalar.

A pauta segue com a palavra do Dr, Pauls Henrigue direcionado para o coordenadar de laborat6rio Jorge Wilson, em relagio a
necessidade de realizagio de exames microbioléglcos para os pacientes com indicagio de antibiéticoterapia, com finalidade de
elaboracio de um mapa com 0% microrganismos mais frequentes de acordo com cada patologia apresentada pelos pacientes
internados e para aqueles com diagndsticos de |RAS, para que assim seja Indicado o uso de antibidéticos em conjunto com o
rasultado de antibiogramas de forma correta e eficaz, evitando o Uso indiseriminado e contribuigho para o desenvolvimento de
microrganismos resistentes.

Mediante a necessidade da realizagio dos exames para inicio do processo de vigiléncia, o coordenador de laboratdrio Jorge
Wilson solicita uma media de guantos exames sers necessdrio para a execugho da demanda, para que se possa estar
realizando um ergamento em cima do quantitative de exames més, para isso Jorge Wilson relata que o orgamento estard sendo
apresentado para a diretoria executiva do HGT para validago do processo. Segue aguardando retomo.

Pauta 05: Em relagio aos atendimentos prestados acs pacientes vitimas de mordidas de cobra, durante a avaliag#io realizada
pelo SCIH / SVE das fichas de atendimento e ficha de notificacbes compulsdrias ¢ detectado as néo conformidades como!
prescrigio de antivenena acima do indicada, incompatibilidade na guantidade de ampolas prascritas com a quantidade descrita
em ficha de notificagio compulsdria, faita de preenchimento da ficha de controle dos antivenenos utilizados no controle do
estoque e baixa de estoque no sistema do SIPNI, gerando com isso falta de ecomprometimento com o8 imunobioldgicos da sala
da vacina, comprometendo o fornecimento do estoque cedido pela 6° regional por meio do municipio de Talandia, j& que, o
ahastecimento depende do estoque disponivel no HGT via sistema de informagio dos imunobioldgicos utilizados.

Para os casos de atendimento antirrébico humano onde estao snvelvido mordidas causada por cfio, gato, animais silvesires &
enire outros, durante a avaliagio das fichas de atendimento e ficha de notificagio também foram enconiradas as seguintes nio
conformidades em relagio a prestagio de assisténcia pela equipe medica e de enfermagem: realizagio de sofo sem indicagfio,
n#o prescrito soro quando indicado, realizagao de vacina sem indicagiio, nSo prescrito vacina quando indicado, falta de
preenchimento da ficha de controle dos soros & vacina utilizados no controle do estoque e baixa de estoque no sistema do
SIPNI e entre outros fatores como mencionado acima nos atendimentos por mordida de cobra.

Enfermeiro do SCIH | SVE relata informativos com relagdo a condutas adequadas a serem tomadas durante esses
atendimentos estio disponivels nos satores de urgéncia e emergéncia e que necessita do trabalho em equipe entre médicos &
enfermeiros. Enfermeiro Wanderson Relata que tais fatores encontrados durante a avaliago das fichas estdo relaclonados em
alguns casos a lroca de médicos durante a samana, sendo alguns novatos que desconhecem a conduta adequada a ser
tomado e tio pouco o interesse da equipe de enfermagem em estar questionando a conduta a ser tomada de forma adequada.
DOr. Paulo Henrigue solicita ac departamento do SCIH | SVE que seja acionado de imediato quando ocorrer o fato para que
possa estar corriginda / notificando o responséavel pelo atendimento prestado. Com relagho a equipe de enfermagem, 0 SCIH
juntamente com a coordenaglio de enfermagem estard realizando reunifio com a enfermagem para corregio dos fatores
apresentados.

Pauta 06: Enf®, Wanderson apresentou aos membros os indicadores:

TIH e TPIH Global e indicadores topograficos de infecgfio hospitalar referente ac més de maio de 2017.

O servigo de controle de infecgdio visitou pelo método de busca ativa um total de 90 usuarios hospitalizados nos setores de
clinicas de internagio & na UCI, no universo total de 348 pacientes sajdos do Hospital Geral de Tailandia, reviséio de 5.487
fichas de pacientes atendidos no pronto atendimenta.

Foram identificados 01 casos de infecglio hospltalar, em 01 paciente internado.

O més encerra com taxa global de infecgio de 0,29%.

O caso de infeccio notificado estd distribuido pela seguintes topografia: infacgio de ferida operatrio de hernioplastia, com
presenca de secregio purulenta, hiperamia na regifio dos pontos cirdrgicos e queixa de dor local.

N&o ocorreram dbitos devido a Infecg@o adquirida no Hospital.

Pauta 07: Atividades / agies realizadas em maio pelo Enfermeiro e Tec. Enfermagem do SCIH / SVE.

s Treinamento de higienizagiio das maos para o8 colaboradores da enfermagem;

s Realizagio da coleta de agua em trés pontos do HGT: saida da agua do pogo para a cisterna, torneira da cozinha do
SND e torneira do expurgo do CME para realizagio de analise fisico-quimica e microbiolagica;

« Continuagio da Vacinagio dos colaboradores do HGT contra influenza (H1 N1)

« Participagiio na reunido do ndclec de seguranga do pacienta como membro para

[ERLO z annntadns pela CONSLIE: L I

slaboragio de plancs de aghes

reme —

4

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.495-000. (91) 9752 - 3121 /1299/ 333B.
sacretaria. hgt@indsh.org.br

e




Formuléario — Ata de Reunido

« Participaciio no encontro dos enfermeiros do SCIH dos hospitaie do Para gerenclado pelo INDSH para continuidade
da elaboraglo do manual da CCIH juntamente com o consultor de enfermagem Sargio Luz.

» Conferencia e solicitagio mensal dos imunobiologico para reposigio do estoque da sala da vacina no HGT. Durante o
recebimente dos imunobiologicos, é realizado levantamento do lote, data de validade, laboratério produtor e
guantidade do estoque para controle;

s Langamento no sistema SIPNI das vacinas e soros realizados no HGT,

Revis#io das fichas de notificagio compulsdrias para cormeclio de erros de dados e corregiio de tratamento cofreto
referante aos atendimentos anti-rabice humana.

s Preenchimento de planilha de atendimento anti-rébico humano e envio mensal para a Secretaria de Saude do
Municipic de Tail&ndia,

= Preenchimento da ficha numerada do SINAN e envie semanal para a Secretaria de Sadde do Municipio de Tailandia;

s Preenchimento didrio da tabela de casos de diarrela atendido no setor de urgéncia e emergéncia do HGT e envio
samanal para a Secretaria de Salde do Municipio de Talandia;

« Levantamento didrio das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para detecglio de
pacientes com queixa de infecglo da ferida operatéria somando um total de 5.487 fichas;

« Busca ativa nos setores de internaclo das clinicas integradas e UCI em um total de 80 pacientes visitados;

ITENS DE AGAO PESSOA RESPONSAVEL PRAZO
Aguardando reavaliagio do PAT do SCiH pele NEP

Visita técnica de acordo com o cronograma da SCIH Enf® Wanderson Lisboa 3/oan?
Auditoria higienizagio das maos Enf® Wanderson Lisboa 310617
PROXIMA REUNIAOD 04/07/17 - 16:00 Horas.

RECURS0S UTILIZADOS Debate em equipe.

Reunido Referente ao més de maio / 2017, com participantes de diversos setpres, com discursao
de diversos casos relacionados com CCIH, apresentaco de problemas e solugbes, apresentacao
BSER de dados relacionados & pacientes com infeccio de corrente sanguinea e sitio ciriirgico, discursdes
OBSERVAGOES ESPECIAIS .\ intos relaclonados ao processo de infecgdo hospitalar relacionado a prestagéio de servigo,
no Ambito de debates para gerar solugBes que venham favorecer a redugdo das infecgbes nos

diversos setores da Instituicdo.
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PARTICIPANTE ASSINATURA

PAULO HENRIQUE ATAIDE — MEDICO SCIH.

WANDERSON LISBOA BRAGA - ENF". SCIH.

RODRIGO SAMAQUE - FARMACEUTICO AG. TRANSF.

JORGE WILSON - COORD. LABORATORIO.

I . ’
AL A Elizabeth Goto
'J—,.-;\'., f/ Mnenital Geral de Tailandia
ELIZABETH GOTO - COORD LOGIST! ARMACIA. .-c"_(}"i'] = Lk %mﬂn gt
Farmaréutica CRY 3l
ung M. Mﬂ}gfm‘ﬁ

BRUNA MARYANE MANFRED! - FARMACEUTICA
CRF PA-6168

@wr;&?é—-— FARMACEUTICA

R0 Juni
DIMAS R. 0. JUNIOR ~ COORD. ENFERMAGEM ) X o EPFeracnitior
| Vw0 coRgnegtirgico
et “FA 2814902
CLAUDIO SERENISKI - TEC. ENF®. SCIH T o e BB TiEgEN
A i ] 1054

CARLA REGINA M. FERNANDES — ASSISTENTE SOCIAL Jﬁd W”ﬂ . Goniein
/,-"'f% Acsistenie Spoial
' CRESS 5139

RESEONSAVEL PELA ATA:  Enf° Wanderson Lishos Braga
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INIciO: 16:00
DATA: 04/07/2017 LOGAL: AUDITORIO TERMING: 17:00
FACILITADOR T T Enfermeiro Wanderson Lisbos Braga Foa S
TIPO DE REUNIAD Comissdo de Controle de Infecgio Hospitalar - CCIH
SECRETARIO

Dr. Paule Henrigue Ataide, Enf® Wanderson Lisboa Braga, D AF. Rejane Xavier, Coord. Log.
Elizabeth Goto, Farmacéutico Ag. Transfusional Redrigo Sameque, Coord, Hotelaria Flavia
Machado, Tec. Seq. Trab. Cleuda Lice, Gerente Enf. Ricardo Gomes Junior, Coord. Lab. Jorge
Witzon, Nutricionista Aline Baldo Florese,

PARTICIPANTES
OBSERVADORES
AUSENTES Coord. Geral Enf. Dimas Rezende, Enfermeira CME Suelly Frolich

Pauta 01: Verificaciio dos membros ausentes com justificativas de falta;

Pauta 02: Leitura da ata anterior;

Pauta 03: Alimentagdes no centro cirdrgico / centro obstétrico;
PAUTA REUNIAD

Pauta 04: Acidente de trabalho;

Pauta D5: Avallagao das 1axas & Ndices de infecgao do mas de junho de 2017,

Pauta 06: Atividades / agies realizadas em junho.

TOPICOS DA AGENDA

RELATO DA REUNIAD

Pauta 01: O Enfermeiro Wanderson Lisboa iniciou a reunifio confirmando a presenga dos membros da comissio e convidados:
Paulo Henrique (Diretor Técnico), Elizabeth Goto (Coord. Logistica), Rodrigo Sameque (farmacéutico Ag. Transfusuional),
Jorge Wilson (Coord. Laboratério), Ricardo Gomes (Gerente de Enfermagem), Rejane Xavier (Diret. Administrativa e
Financeira) & Cleuda Lice {técnica Seguranca do Trabalho) & Flavia Machado (Coordenadora de Hotelaria).

Dimas Rezende Oliveira Junior {(Coordenadoer Geral de Enfermagem) nfo compareceu a reunifio por se fazer necessario suas
presencas fora do hospital para tratar assuntos de seu interesse, Sra Suelly Frolich {enfermeira CME) e apresenta de ferias.

Pauta 02: Enfermeiro Wanderson Lisboa realiza a leitura da ata anterior abordando scbre a pauta referente a Isolamento &
suas precaugdes, relatando haver moderada melhora em seu processo de execuglo, mas que negessitem de atengies mais
eficazes para aplicabilidade do processo de maneira adequada. Relata que estd sendo elaborado o protocolo de isolamento
pelas SCIH do INSH do Pard e que apbs sua conclusBo e aprovaghio, serfio ofertados Wreinamentos. Solicita aos demais
participantes avaliagio de suas equipes com relagio ao que estd sendo discutido.

Em relagio & pauta sobre infecgdo hospitalar / microbiologia clinica, o coordenador de laboratério Jorge Wilson, relata estar
aguardando parecer & aprovagio da diretoria executiva sobre o orgamento para realizag@o de exames microbiolbgicos em
pacientas com Indicagdo de antibifticoterapia, com finalidade de elaboragie de um mapa com os microrganismos mais
frequentes de acordo com cada patologia apresentada pelos pacientes internados & para aqueles com diagnésticos de IRAS,
para que assim seja indicado o uso de antibidticos em conjunte com o resultado de antiblogramas de forma comreta e eficaz,
evitando o uso indiscriminade e contribuigdo para o desenvelvimento de microrganismos resistentes.

Para a pauta abordada sobre o uso de soro antiveneno em atendimento por animals pegonhentos e uso de vacina e soro
antirrabico humane, enfermeire Wanderson relata que esses imunobiolégicos necessitam de cuidados mais especificos por
parte das duas equipes (médica e enfermagem) com relag&o a indicagfio e uso adequado desses medicamentos, afim de evitar
desabastecimento precoce, Enfermeiro Wanderson solicita as representantes de equipe que realizem cobranga por parte de
seus setores para adequacio do processo, j4 que informacgdes estdo disponiveis no selor de urgéncia e emergéncia para
indicacio e uso adequado dessas medicagies a pacientes atendido por mordida de animais pegonhentos @ atendimento
antirrabico humano.

Pauta 03: A reunifo segue com a palavra do enfermeiro Wanderson Lisboa, abordande novamente sobre a alimentagio no
zetor do centro cirdrgico / centro obstétrico abordade no dia 04/04/2017 em reunifio da CCIH onde fol descrito que, durante a
observagdo desse setor do estar medico usado como copa, sio realizado lanches e consumo de outros alimentos sam alguns
suldados necessarios no contrele da produclo de migalhas, produgfio de sujeira do ambiente sem higienizag#o imediata &
consumo de alimentos variados a base de dogura, sendo utilizados equipamentos elétricos como mistadeira, cafeteira e panela
elétrica em seus preparos, gerando intenso chelro de comida no local, contribuindo para proliferaciio de insetos veiculadores
de microrganismos patogénicos, sendo que essa drea utilizada de apoio nfio se caracteriza como obrigatdria de acordo com a
RDC Rbgan" 50, de 21 fevereiro de 2002 da ANVISA. Enfermeirc Wanderson solicita avaliagho do diretor glinico Paulo
Henrique sobre o fato apresentado, sendo decidido pela CCIH apds avaligie da causa, a proibigio de equipamentos elétricos
para preparo de alimente nesse setor e 0 consume de alimento inadequados nesse setor. Gonforme decisdo estabelecida, serd

emitido nota informativa para o sator.
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Pauta 04: Devido ao grande numero de acidentes envolvendo material biologico que vem ocorrendo no hospital geral de
Tallandia, Enfermeiro Wanderson expbe em pauta a preocupagio que esses acidentes vem trazendo, j4 que, 0% acidentes
ocorridos necessitem do uso de antirretrovirais por conta de acidentes com pacientes fonte positive @ ocorméncia com fonte
desconhecida, gerando um grande numera de acidentados no més. Enfermeiro Wanderson enfatiza que esses acidentes ectiio
sendo gerado principalmente pelos novos colaboradores e por outros por falta de uma atengfio adequada durante a execuGao
de procedimentos. Enfermeiro Wandersan relata ter solicitado participagéo na reunifo da GIPA para cobranga de suas
atribuigiies com relagho a realizaglo de fiscalizagbes, identificar os riscos do processo de trabalho, elaborar plano de frabalho
gue possibilite a aglo preventiva na solugio de problemas de seguranga e saide no trabalho, realizar, periodicamente,
verificagdes nos ambientes e condigbes de trabalho vizando a identificaciio de situagles que venham a trazer riscos para a
sequranga e saide dos trabalhadores, divuigar & promover o cumprimento das MNormas Regulamentadoras, bem como
clausulas de acordo e convengdes coletivas de trabalho, relativas a seguranca e saide no trabalho, participar, anualments ,
em conjunto com a empresa, de Campanhas de prevenciio da AIDS e entre outros fatores que venham a contribuir para a
prevencio de qualquer acidente ne ambiente hospitalar.

Enfermeiro Wanderson Lisboa solicita ao departamento do SESMT gue realize juntamente com a CIPA agles e contengdes
para redugio zero dos acidentes de trabalho. Relata participar da préxima reunido da CIPA para cobrangas negessarias quanto
ao que foi abordadeo.

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

TIH & TPIH Global & indicadores topogtdficos de infeccan hospitalar referente ao més de junho de 2017,

O servigo de controle de infecgio visitou pelo método de busca ativa um total de 120 usudrios hospitalizados nos selores de
clinicas de internagdo & na UCI, no universo total de 330 pacientes saidos do Hospital Geral de Tallandia, revisio de 5.212
fichas de pacientes atendidos no pronto atendimento.

Foram identificados 01 casos de infecg@o hospitalar do més de junho, em 01 paciente intermado.

O imds de juhho enceita cofm taxs gibbal de infectao di 0,30%.

O caso de infecgao notificade esta distribuido pela seguinte topografia: infecglio do trato urindrio por uso de sonda vesical de
demora no pés-operatarie hernioplastia umbilical ferida operatérie de hernioplastia, apresentando apbs 5 dias de uso da
sondagem febre e odor na urina.

OBS: hib decorrer do mes de junho foram Identificados um total de 5 infecgles, sendo 4 do HGT gerado em meses diferenies &
01 infecgiio de outro hospital, conforme descrito abaixo:

» Durante a avaliagiio diaria (horério de expediente) das fichas de atendimento dos pacientes passados pelo setorf de
urgéncia / emergéncia, fol detectado 01 atendimento a paciente em pés-operatério de cesariana (300517}, com
possivel infecgao da Terida operatoria, Fol realizado avaliagio de caso por meio da busta Tonada, sendo rejatado pela
paciente queixa de dor local, eritema local, moderada secregao de aspecto amarelado, & Uso de 20 dias de antibidtico
conforme relatado pela paclente, sendo constada infeccio hospitalar do més de maila.

« Durante a busca ativa aos pacientes internados, foram identificados 02 pacientes readmitidos com diagnostice de
infectan hospitalar, sendp uima infecias de ostedsintese g punho ebm queia de dor loeal, fubor, 5alda de secrecio
e episodio de febre e 01 infecgdo de tenorrafia do tendéo de aquiles referentes ao més de maie e 01 paciente do més
de junho, com infecgio do trato urinario por uso de sonda vesical no pds operatério de hernioplastia inguinal.

« Além dos pacientes com IRAS do HGT, fol Identificado no setor de internagio 01 infecgéo da ferida operatdrio de
cababiaha de butro hospildl (2anta tasa de Belem db Pafa), onhde serd destiito em phicic de emisslo da planilha de
IRAS sem UTI enviade mensalmente para a SESPA.

N&o ocorreram dbitos devido a Infecglio adquirida no Hospital.
Pauta 0B Atlvidades / agbes realizadas em maio peio Enfetmeiro @ Tec. Enfermageimn do SCIH / SVE.

« Realizacdo de reunifio com equipe de farmécia para exposigio das nao conformidades gerada nas fichas de
liberagao dos antimicrobianos & slinhamento da tabela de controle desses medicamentos para melhor monitoramento
em sua dispensagdo;

« Parficipacao em reuniao com equipe de zoonoses da SESPA, tomposio por representantes do grupo téchicn medico
veterindrio, enfermeira do 6° centro e enfermeira epidemiolégica do Munlelipio de Taildndia para tratar assuntos
relacionados a respeito dos soros antiveneno, sore & vacina antirrablca, com objetivo de correcio das néo
conformidades geradas nas fichas de notificagdes, indicagio dos imunobiclégicos de acordo com avaliagio dos sinals
e sintomas e realizagfio de outras notificagbes como por exemplos acidentes causados por picadas de abelhas;

« Realizagio de reuniao coim equipe de phfarmage do setor de urgéncia @ emeigéncia para Watar assunlos
pertinentes aos abordados em reunifio da equipe zoonoses da SESPA, com relagao as nao conformidades geradas
em razio do preenchimente inadequado das fichas de notificacBes para os casos de acidentes por animais
peconhenios & para 05 atendimentos antirrabicos humanos, assim coma &8 indicag8o dos soros e vacinas para o8
casos atendidos;

+ Paiticipagho no encontro de lideres @ gostores da area da direloria admirativa @ financeira, SESMT @ SCIH com
consultor de seguranga do trabalho para alinhamento de agbes entre os trés drgaos.

+ Participagio na reuniio do SESMT para fratar assunto relacionado a uso de predutos quimicos e saneanies com
objetivo de validagio das FISQPs;

+ Participagio em reunido da CIPA para tratar assuntos relacionados acs acidentes de trabalho conforme exposto em
pauta 4 dessa reunido;

Participagio na reunifo do ndcleo de seguranga do paciente;
Participagdo na reunido do nicleo de seguranga do pasiente como membro para elaboragéo de planos de agbes
referente aos requisites técnicos apontados pela consultora da qualidade Vanessa Bremer;

Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. @
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« Participagio no encontro dos enfermeiros do SCIH deos hospitais do Para gerenciado pelo INDSH para continuidade
da elaboragde do manual da CCIH juntamente com o consultor de enfermagem Sergio Luz.

« Conferencia e solicitagio mensal dos imunabiologico para reposigio do estoque da sala da vacina no HGT. Durante o
recebiments dos imunobioldgicos, é realizado levantamento do fote, data de validade, laboratério produtor e
quantidade do estogue para controle;

s Langamento no sistema SIPNI das vacinas e soros realizados no HGT,

« Revislo das fichas de notifieacha compulsbrias para eorrecho de efros de dados e correcho de tratamento correto
referante aos atendimentos anti-rabice humano.

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

« Preenchimento da ficha numerada do SINAM e envio semanal para a Secretaria de Salide 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 Secretaria de Sadde do Municipio de Tailandia;

«  Levanlamento diario das ichas de alendimente dos pacientes do setor de urgéncia @ emergéncia para delecgao de
pacientes com queixa de infecgio da ferida operatoria somando um total de 5.212 fichas;

« Busca ativa nos setores de internacio das clinicas integradas e UCI em um total de xxx pacientes visitados;

s —————— R

ITENS DE AGAC PESSOA RESPONSAVEL PRAZO

Aguardando reavaliaggo do PAT do SCIH pelo NEF

Visita técnica de acordo com o cronograma da SCIH Enf® Wanderson Lisboa 3/oenT
PROXIMA REUNIAG 02/08/17 = 16:00 Horas.
RECURSOS UTILIZADOS Debate em equipe.

Reuniso Referente a0 Més de junho / 2017, com participantes de diversos sétores, com disCursao
de diversos casos relacionados com CCIH, apresentaciio de problemas e solucdes, apresentacdo
; . de dados relacionados & pacientes com Infecgdo de corrente sanguinea e sitio cirirgico, discursies
SRSERALRED EARESIS de assuntos relacionados ao processo de infecgdo hospitalar relacionado a prestacio de servico,
no Ambito de debates para gerar solugBes que venham favorecer a reducdo das infecces nos
diversos setores da institwicao.
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JORGE WILSON - COORD, LABORATORIO

ELIZABETH GOTO — COORD LOGISTICA/FARMACIA

RICARDO GOMES JR. - OERENTE ENFERMAGEM

FLAVIA MACHADO - CODRD. HOTELARIA

ALINE BALDO FIORESE - NUTRICIONISTA

RODRIGO SAMAQUE - FARMACEUTICO AG. TRANSF.

CLEUDA LIGE - SESMT

RESPONSAVEL PELA ATA:  Enf Wanderson Lisboa Braga

M
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752 = 3121 /1299/ 3338. ‘.&?1
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| - INTRODUGAO

O relatério da comissdo de 6bitos apresenta todas as acdes desenvolvidas quanto
a avaliag@o do trimestre, nos meses de abril, maio e junho de 2017, pela Comisséo de
Revisdo de Obitos (CRO) do Hospital Geral de Tailandia (HGT), considerando o 16°
trimestre de avaliacéo.

Como responsabilidades desta comissdo, temos a de desenvolver metodologia
para analisar os prontuarios de obitos, revisar condutas dos profissionais e mensurar a
qualidade dos dados contidos nas DO’s (declaragbes de obito), conforme “Manual de
Avaliacdo dos Indicadores de Metas Fixas e Variaveis" do Contrato de Gestao,
celebrado entre a SESPA e as Organizagbes Sociais de Salde (0OSS).

Destacamos a evolug@o do tratamento e suas nuances para corrigir as falhas de
processo, com intuito de implementarmos melhorias das praticas assistenciais, de modo
a beneficiar o Usuario — SUS. O foco destas agGes esta pautado principalmente nas
equipes multiprofissionais e sua interacdo, mas também abrangem infraestrutura e

suporte de apoio.

Com o proposito de avaliar a qualidade da assisténcia prestada, & importante
destacar o motivo dos ébitos; analisando as causas externas, patologias associadas,
perfil epidemiolégico, morbidade e demonstrar as caracteristicas epidemiologicas e
deficiéncias do sistema de saude da mesorregido a qual estamos inseridos, de modo a
contribuirmos com os programas desenvolvidos pelo Ministério da Salude. Desta forma
conseguimos minimizar os riscos de agravo das patologias e direcionar o paciente

dentro do fluxo estadual de salide, antes que o caso tenha agravamento irreversivel,

Desta feita, contempla-se um material para ampla discussédo a cerda das etapas do
tratamento e discussdes que visam a melhoria da assisténcia.

Av. Florianopolis, s/in®, Novo. Tailandia/PA.
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Il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS.
A CRO é composta por quatro (04) membros efetivos:
* Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira — Presidente e Diretor Técnico
* Dr. Marcelino Ferreira Lobato - Médico
e Dr. Joseph Isaac Paredes Torres — Médico

* Ricardo Gomes Junior — Gerente de Enfermagem

lil - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

* Reunides do Periodo: Foram realizadas reunides atendendo o critério
mensal ou pela necessidade de discussbes exiras, cujas atas detalhadas
seguem anexas nas seguintes datas:

v 08/06/2017 para avaliagdo do més de abril/2017

v 05/06/2017 para avaliagdo do més de maio/2017

v 05/07/2017 para avaliagdo do més de junho/2017 e fechamento do
trimestre

OBS: foi efetiva a avaliagao de 100% dos prontuéarios de 6bito do periodo.

IV - ANALISE DOS DADOS

A avaliagdo de todos os prontuarios de Obitos referentes ao periodo
supracitado segue o método de verificagdo de itens obrigatérios no prontuario
do paciente, conforme contrato de gest&o (020/13). “O Protocolo da Comisséo
de Obito”", que contem 26 itens distintos (Identificacéo, Idade, Sexo, Data de
Internagéio, Data de Obito, Hora do Obito, Diagnéstico de Admissdo, Causa da
Morte, Obito no Ato Cirtirgico, Obito no Pés Operatério Imediato, Confirmagéo
do Diagnéstico, Anamnese Adequada, Exame Fisico Adequado, Exames
Complementares Adequados, Terapéutica Adequada, Obito Desassistido,
Obito Evitavel, Infecgdo Hospitalar, Evolugdo do Obito pelo Médico, Evolugio
do Obito pela Enfermagem, Laudo do Encaminhamento ao IML, Declaracéo de
Obito, Causa Natural, Violéncia, Obito Institucional e Demanda), que permite a
avaliacdo quanto aos detalhes da assisténcia prestada, condutas adotadas,

Av. Floriandpolis, s/n®, Novo. Taillandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
Secretaria.hgt@indsh.org.br
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qualidade das informagdes e inconformidades que possam comprometer o
plano assistencial como um todo. Apds esta analise, importante determinar as
acoes de melhoria, cuja educagdo continuada é a ferramenta mais eficaz neste
processo, bem como as agdes de salide e campanhas conjuntas.

Neste trimestre ocorreram 33 (trinta e trés) ébitos no HGT, sendo 14
(quatorze) em abril, 7 (sete) em maio e 12 (doze) em junho, porém com um
caso de Obito externo sem internago hospitalar (ja descrito na Ata e Relatorio
Mensal).

e« Com relagdo as causas:

+ No trimestre tivemos sete (7) 6bitos por Sepse (21%), quatro (4) Obito
por Insuficiéncia Respiratdria (12%), trés (3) obitos por Pneumonia (9%),
um (1) dbitos por Acidente Vascular Encefalico (3%), um (1) obito por
Infarto Agudo do Miocardio (3%), um (1) 6bito por CA (3%), e dezesseis
(16) Obitos de outras causas diversas (49%).

No 16° trimestre, ha uma importante redugé@o no nimero de casos de sepse.
Provavelmente devido ao trabalho de educagdo meédica continuada gque
implementamos apés discussdes.

Nosso fluxograma de Sepse ja@ estd funcionando e apos algumas
adequacoes a realidade do Hospital, a redugdo sera ainda maior.

O nimero de obitos relativos a violéncia ainda € grande e isso deve ser
levado a conhecimento das autoridades policiais para trabalho de
conscientizag&o da populagéo. Apesar de individualmente este indicador possa
parecer menor, a soma de Obitos por causas que possuem relagdo com
violéncia continua alto.

O numero de obitos externos também aumentou, porém acreditamos que
isso seja uma alteragao sazonal.

Estamos aprimorando nosso sistema de humanizagéo. Apesar de ndo haver
incremento no nimero de 6bitos em pacientes em estado terminal, nossa
abordagem foi maior nos poucos casos que tivemos e acreditamos que ha um
valor positivo no bem estar dos familiares neste quesito.

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

Av. Floriandpolis, s/n°, Nova. Tailandia/PA.
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v 24 2% dos 6bitos ocorreram em pacientes com idade de 0 a 39 anos;
45,5% com idade de 40 a 64 anos;
v 30,3% com idade de 65 a 99 anos;

“

<

30% (23) ocorreram em pacientes do sexo feminino;
70% (10) ocorreram em pacientes do sexo masculino;

<

Todos os 6ébitos foram considerados inevitaveis;

A taxa de mortalidade global para o trimestre foi de 3,22%;

A taxa de mortalidade operatéria para o trimestre foi de 0,35%
A taxa de cirurgias de Urgéncia para o trimestre foi de 73%.

LAS S

V = Analise Grafica:
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Grafico 04 Fonte: Estatistica - HGT

Tabela 05

F T | E th" |
Funmanto por ﬁrma dﬂ
Fogo

Insuficiéncia Respiratoria
Acidente Vascular Cerebral
Cuidados Paliativos

Sepse

Prematuridade

Sepse

Acidente Vascular
Encefalico

maif17 |Cirrose Hepatica
Insuficiéncia Respiratoria
Pneumonia

Politrauma

Insuficiéncia Cardiaca
Congestiva

Neoplasia Pulmonar
'Acidente Vascular cerebral
Portador de Diabetes
 Erisipela

Infarto Agudo do Miocardio
TEE

Pneumonia

Apnéia

abr/17

junf17

1
3
1
2
6
1
1
1
2
1
1
1
3
1
2
1
1
1
1
2
1
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Média dos Obitos Trimestral
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OBS: média trimestral da mortalidade global foi de 3,22 am Grafico 09 Fonte: Estatistica — HGT

VI - Propostas para Proximo Trimestre:

s Melhorar as anotagbes no prontudrio e ajudar a CRP a intensificar a
qualidade da informag&o;

e Trabalhar junto aos médicos o controle da complexidade de cada
paciente, com discuss&o dos casos e interagao da equipe.

s Avaliar 100% dos prontuérios de obitos,

« Prestar assisténcia, analise e emitir parecer sobre os assuntos
relativos a obitos desta unidade hospitalar, assim como colaborar
com temas pertinentes a prevengéo a saude.

Tailandia, 10 de julho de 2017.
o’

LA -
Mﬁggﬁg

Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira

Médico/Presidente CRO
CRM-PA 7856
Av. Florianopolis, sin®, Novo, Tailandia/PA.
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7

; : INIC10: 14HOOMIN
DATA: 08/05/2017 LOCAL: AUDITORIO TERMINO: 16HOOMIN
FACILITADOR Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira
TIPO DE REUNIAO  Comissdo de Revis&o de 6bito - CRO
SECRETARIO

Paulo Henrique de Ataide Pereira, Joseph Isaac Paredes Tores e Marcelino
PARTICIPANTES Ferreira Lobato e Ricardo Gomes Junior.
OBSERVADORES .
AUSENTES

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

PAUTA REUNIAO Pauta 04: Estatistica de Obitos;
Pauta 05: Descrigdo dos obitos;
Pauta 06: Classificagéo dos obitos;
Pauta 07: Discuss&o e Providencias adotada.

TOPICOS DA AGENDA

:Etﬁ?fﬂnh Conforme pautas

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunido anterior;

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

Pauta 2: Resumo das informagbes de Obitos:

= Qcorreram quatorze dbitos no més de abnl/17

« Todos os casos foram analisados e discutidos

« Nove 6bitos foram classificados como internos (64%) > 48h,
= Cinco 6bitos foram classificados como externos (36%) < 48h.

Pauta 3: Causa Mortis:

» Sepse: 6 casos, 43% de todos os obitos.

« Ferimento por arma de fogo: um caso 7% de todos os obitos.
« Insuficiéncia Respiratoria: 3 casos, 22% de todos os obitos.

« CA de pancreas: um caso, 7% de todos os obitos.

» Cuidados Paliativos: dois caso, 14% de todos os Obitos.

« Acidente Vascular Cerebral: um caso, 7% de todos os obitos.

OBS: Todos os pacientes apresentaram quadro clinico de gravidade, por ocasifio da admisséo.

Pauta 4: Estatistica de obitos:

» Taxa de mortalidade global: 4,01%.

o A taxa de mortalidade cirirgica foi nula;

s A taxa de mortalidade perinatal foi nula;

« A taxa de mortalidade materna foi nula;

« A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 72,58%.

% -
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Pauta 05: Descrigéo dos obitos:

« Obito 01:

LS, 55 anos, admitido em 18/04/2017 e 6bito em 25/04/2017 por Sepse devido DPOC,;

« Obito 02:

CBS, 81 anos, admitida em 20/04/2017 e 6bito em 23/04/2017 por Insuficiéncia Renal Aguda;
« Obito 03:

MTG, 100 anos, admitida em 05/04/2017 e obito em 06/04/2017 por Insuficiéncia Respiratdrig;
« Obito 04:

SA, 32 anos, admitido em 07/04/2017 e 6bito em 08/04/2017 por Subocluséo Intestinal;

« Obito 05:

ABS, 57 anos, admitido em 20/03/2017 e dbito em 01/04/2017 por Acidente Vascular Cerebral;
 Obito 06:

PPA, 51 anos, admitido em 21/04/2017 e bito em 23/04/2017 por Sepse,;

» Obito 07:

Menor de LSB, 0 anos, admitido em 25/04/2017 e obito em 26/04/2017 por PCR,;

« Obito 08: )
RMSB, 58 anos, admitida em 08/04/2017 e 6bito em 08/04/2017 por Insuficiéncia Respiratoria;
« Obito 09:

JTF, 25 anos, admitido em 16/04/2017 e obito em 18/04/2017 por Ferimento por Arma de Fogo em Cranio;
« Obito 10:

AMCC, 50 anos, admitida em 08/04/2017 e obito em 09/04/2017 por Insuficiéncia Respiratdria Aguda;
« Obito 11:

ALN, 67 anos, admitido em 04/04/2017 e Gbito em 22/04/2017 por PCR,

« Obito 12:

OLT, 66 anos, admitido em 13/04/2017 e obito em 16/04/2017 por Cancer de Pancreas,

+ Obito 13:

FVLS, 11 anos, admitido em 24/04/2017 e Abito em 28/04/2017 por Sepse,;

» Obito 14:

Menor de KFB, 0 anos, admitido em 20/04/2017 e obito em 20/04/2017 por Sepse.

Pauta 06: Classificagéo dos dbitos:

« Obitos institucionais: 9 (65%) > 48hs;

« Obitos ndo institucionais: 5 (35%) < 48hs.
» Por evitabilidade:

v Inevitaveis — 14 (100%),
v Evitaveis -0

%, -
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» Por permanéncia:

v Media de permanéncia dos casos de Gbito: 4,8 dias;
v Permanéncia méxima dos casos de obito: 19 dias;
v Permanéncia minima; um dia.

» Por idade;

Menos de 1 més - 0,
De 1a11 meses - 2,
De1a4anos-0;
De5a9anos-0,
De 10 a 14 anos - 1,
De 15a19anos - 0,
De 20a29anos - 1,
De 30 a 39 anos -1;
De 40 a 49 anos -0,
De 50 a 64 anos -5;
De65a79anos - 2,
Maior ou Igual a 80 - 2.

ook A R KR Kok

o Por sexo.

« Masculino — 10 (71%).
« Feminino — 4 (29%);

Pauta 7: Discussa&o:

« Os ébitos do més de abr/17 estdo acima da média anual de 2016, contudo é importante ressaltar a grave
falha no preenchimento dos prontuarios medicos;
« Os casos de 6bitos ndo institucionals ser&o melhor avaliados sobre o atendimento na Sala de Emergéncia;

» Providencias Adotadas:
« Notificagéio quanto o envio dos prontuarios para auditoria externa. E obrigatério que se faga presente um
auditor in locu,
« Os protocolos de Urgéncia ja estdo feitos, em fase de implantagéo;
« Continuagdo das de educagdo em salide e prevengéo, bem como apoio as acbes desenvolvidas pelo SCIH;
« Implantagéo dos algoritmos de linha de cuidados;
« Melhoria na comunicagéo entre a equipe.

8
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PARTICIPANTE ASSINATURA
PAULO HENRIQUE DE ATAIDE PEREIRA - PRESIDENTE

MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO

JOSEPH ISAAC PAREDES TORRES - MEDICO
RICARDO GOMES JUNIOR- GERENTE DE
ENFERMAGEM

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

RESPONSAVEL PELA

ATA: Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira

L

nyIgue (Perent
E DIRETOR TECNICO i Iﬁguv: Técnico

__._'_,_.--"If"_'-r
=
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Formulario — Ata de Reunido

: . INICIO: 14HOOMIN
DATA: 05/06/2017 LOCAL: AUDITORIO TERMINO: 16HOOMIN
FACILITADOR Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira

TIPO DE REUNIAO  Comissédo de Revis&o de 6bito - CRO

SECRETARIO

Paulo Henrique de Ataide Pereira, Joseph lsaac Paredes Tores e Marcelino

PARTICIPANTES Earraire Lobale
OBSERVADORES -
AUSENTES Ricardo Gomes Junior

Pauta 01: Leitura da Ata de reunidéo anterior;

Pauta 02: Resumo informagdes de Obitos;

Pauta 03; Causa Mortis;
PAUTA REUNIAO Pauta 04: Estatistica de Obitos;

Pauta 05: Descrigio dos &bitos;

Pauta 06: Classificacéo dos obitos;

Pauta 07: Discussdo e Providencias adotada;

TOPICOS DA AGENDA

:Elﬁﬁffunn Conforme pautas

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunifio anterior:

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

Pauta 2: Resumo das informagdes de Obitos:

« Ocorreram sete dbitos no més de maio/17

« Todos os casos foram analisados e discutidos: a discussdes técnicas constataram que n&o houveram obitos
desassistidos ou evitaveis. As condigBes dos pacientes no momento da internagdo e patologias eram graves
e infelizmente ndoc puderam ser revertidas com tratamento clinico. Todos concordaram com a pauta e
seguiram adiante para as demais colocagbes da equipe;

« Importante enfatizar que um equipamento de Tomografia seria de grande utilidade para confirmagdes
diagndsticas; tanto no que se refere ao tratamento como redugdo no numero de transferéncias. A renovagao
do parque tecnolégico da UCI também seria de suma importéncia para manter os pacientes por mais tempo,
no aguardo de retaguarda de UTI.

« Cinco 6bitos foram classificados como internos > 48h (71%);

« Dois 6bitos foram classificados como externo < 48h (29%);

Pauta 3: Causa Mortis:

« Cirrose Hepética: 2 casos, 29% dos obitos;

« Sepse; 1 caso, 14,2% dos Gbitos;

« Pneumonia; 1 caso, 14,2% dos obitos;

« Acidente Vascular Cerebral: 1 casos, 14,2% dos obitos;
« Insuficiéncia Respiratoria: 1 casos, 14,2% dos obitos;

« Poli trauma: 1 casos, 14 2% dos obitos.

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

» Taxa de mortalidade global. 2,01%.

e A taxa de mortalidade cirtirgica foi de 0,49%

« A taxa de mortalidade cirirgica estratificada pela classificag&o ASA foi de 100% para ASA IE.
« A taxa de mortalidade perinatal foi de 2,3%

e A taxa de mortalidade materna foi nula;

« A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 73%.

L8 o
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Pauta 05: Descrigio dos Obitos:

» Obito 01:

FAS, sexo masculino, 60 anos, admitido em 29/04/2017 com ébito em 02/05/2017, por pneumonia aguda,
levando a faléncia multipla dos org&os;

® flhltﬂ 02:

LTS, sexo masculino, 68 anos, admitido em 24/04/2017 e ébito em 03/05/2017 vitima de Acidente
Vascular Cerebral;

« Obito 03: .

LCS, sexo feminino, 47 anos, admitida em 28/05/2017 e &bito em 30/05/2017 vitima de Sepse por
Erisipela;

« Obito 04:

APL, sexo masculino, 40 anos, admitido em 10/05/2017 e Sbito em 22/05/2017 vitima de Cirrose Hepatica;
+ Obito 05:

LAA. sexo feminino, 25 anos, admitida em 19/05/2017 e Gbito em 19/05/2017 vitima de Insuficiéncia
Respiratéria. Constatado falha no aparelho de respiragéo mecénica, o que ndo determinou a morte do
paciente (inevitével), mas como houve esta percepgao por parte da equipe, colocamos em pauta para que
a situacio seja analisada.

s Obito 06:

FH, sexo masculino, 37anos, admitido em 13/05/2017 e 6bito em 18/05/2017 vitima de politrauma;
« Obito 07:

JDGS, sexo masculino, 72 anos, admitido em 15/05/2017 e 6bito em 15/05/2017 vitima de cirrose
hepatica, obito externo. -

Pauta 06: Classificagio dos dbitos:

« Obitos institucionais: 5 (71%) > 48hs;

« Obitos n&o institucionais: 2 (29%) < 48hs.
s Por evitabilidade:

v Inevitaveis — 7 (100%);
v Evitaveis - 0

» Por permanéncia.

7 Media de permanéncia dos casos de obito: 6,5 dias;
v Permanéncia maxima dos casos de cbito: 12 dias;
v Permanéncia minima: 01 dia.

« Por idade:

Menos de 1 més - 0;
De1a11 meses - 0;
De1a4anos-0,
De5a9anos-0;
De 15a19 anos- 0;
De20a29anos-1;
De 30 & 39 anos -1;
De 40 a 49 anos -2,
De 50 a 64 anos -1,
De 65879 anos - 2;
Maior ou Igual a 80 - 0.

i, A A A

Por sexo:

s Masculino-5 (71%).
s Feminino — 2 (29%),

L
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Pauta 07: Discusséo:

« Estamos readequando algumas classificacbes de obito e isso podera interferir nas proximas medias. Alguns
casos de sepse ndo estavam sendo computados desta forma;
« O caso em que houve descrigio de falha no aparelho foi avaliado e discutido em Reuni&o Extra Ordinaria e
segue em andlise da situacao:
a) Todas as manutengbes estavam em dias, bem como laudos de calibragao;
b) As baterias estdo dentro da validade e funcionando normalmente, .
c) Os testes de ciclagem dado apontamento da falha foram feitos e ndo revelaram nenhum defeito;
d) A hipétese é de que houve uma gueda subita de energia, provocando o restart do equipamento, onde os
parémetros sfo mantidos, sem prejuizos ao paciente;
g) O equipamento foi posto & prova em testes simulados e apés laudo da Eng. Clinica, disponibilizado ao
setor, ndo apresentando nenhuma falha até o momento.

» Providencias Adotadas nos demais casos:
« Notificagéo quanto ao envio dos prontuarios para auditoria externa;
« Intensificacio da construgao dos protocolos de urgéncia e emergéncia;
 Continuagéo das de educagéo em salde e prevengéo, bem como apoio as agbes desenvolvidas pelo SCIH;
s Implantagfo dos algoritmos de linha de cuidados.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. (53,)
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ITENS DE AGAO o limi. PRAZO

PROXIMA REUNIAQ 05/07/17 —14h00 H.

RECURSOS

UTILIZADOS Debate em equipe.
OBSERVACOES
ESPECIAIS

PARTICIPANTE ASSINATURA
PAULO HENRIQUE DE ATAIDE PEREIRA - PRESIDENTE | -~ (aul Hennque Tererrd

[/ Diretor Técnico
E DIRETOR TECNICO A HGT/INDSH
MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO ,ﬁ S
JII &ﬁ-rl

JOSEPH ISAAC PAREDES TORRES - MEDICO yﬁ " ﬁgf‘a
RICARDO GOMES JUNIOR- GERENTE DE -
ENFERMAGEM Ferias

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

:—Ei?aNSh“EL PRLA Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira

\ "

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. (\t.b.)
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INICIO: 14HOOMIN

DATA: 05/07/2017 LOCAL: AUDITORIO TERMINO: 16HOOMIN
FACILITADOR s Dr._ﬁgl:lg Hénriqua'de Ataide Pereira B e
TIPO DE REUNIAQO  Comissao de Revis&o de obito - CRO
SECRETARIO
PARTICIPANTES Paulo Henrique de Ataide Pereira, Joseph Isaac Paredes Tores
OBSERVADORES -

AUSENTES Marcelino Ferreira Lobato e Ricardo Gomes Junior.

Pauta 01: Leitura da Ata de reunido anteriar,
Pauta 02: Resumo informagdes de Obitos;
Pauta 03: Causa Mortis;
PAUTA REUNIAO Pauta 04: Estatistica de Obitos;
Pauta 05: Descrigdo dos obitos;
Pauta 06: Classificacéo dos obitos,
Pauta 07: Discuss&o e Providencias adotada,
TOPICOS DA AGENDA

"RELATO DA
REUNIAOD

Conforme pautas

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunigo anterior:
« A reunido teve continuidade com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram a reunido conforme
pautas abaixo:

Pauta 2: Resumo das informagbes de Obitos:

« Ocorreram doze Gbitos no més de junho/17

« Todos os casos foram analisados e discutidos

« Sete Gbitos foram classificados como internos > 48h (58%),
« Cinco 6bitos foram classificados como externo < 48h (42%);

Pauta 3: Causa Mortis:

« Pé diabético, 1 caso, B% de todos 0s casos;
» ICC, 2 casos, 17% de todos os casos;

« Neo pulmonar, 1 caso, 9% de todos os casos;
= |1AM, 1 caso, B% de iodos 0s casos;

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

+ PNM, 2 casos, 17% de todos os casos,

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

« Erisipela, 1 caso, 8% de todos os casos;

OBS: Todos os pacientes apresentaram quadro clinico de gravidade, por ocasido da admissdo.

Pauta 4: Estatistica de obitos:

« Taxa de mortalidade global: 3,64%.

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

« A taxa de mortalidade cirtirgica estratificada pela classificacéo ASA foi de 100% para ASA IE.
e 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. Florianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
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DE TAR DA Formulario - Ata de Reuniao

#

Pauta 05: Descrigdo dos obitos:

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

« Obito 02:
MNCS, sexo feminino, 49 anos, 6bito em 26/06/2017, portadora de Acidente Vascular Cerebral. Caso de
queda (Discutido na Comisséo de Seguranca do Paciente),

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

« Obito 04:

MJMAL, sexo masculino, 48 anos, 6bito em 21/06/2017, portador de Pneumonia, dbito externo;
« Obito 05:

JBE, sexo masculino, 57 anos, 6bito em14/06/2017, portador de TCE,

« Obito 08:

RN de AGNS, sexo masculino, RN, ébito 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, 6bito em 12/06/2016 portador de IAM. Obito externo;

« Obito 10:

MSPP, sexo feminino, 50 anos, 6bito em 09/06/2017, portadora de neoplasia pulmanar;

« Obito 11:

JAS, sexo masculino, 50 anos, 6bito em 05/06/2017, portador de ICC. Obito externo;

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

Pauta 06: Classificagdo dos obitos:

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

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

v Inevitédveis - 11

v Evitaveis — 01

» Por ancig:

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

Av. Floriantpolis, sin®, Novo. Tailandia/PA. ‘!’)
CEP 68.695-000. (91) 3752 — 3121 /1289/ 3338.
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= Por idade:

Menos de 1 més - 1;
Det1ai1l meses-0;
De1adanos-0
De 5a8anos -0,
De 15a 19 anos - 0;
De 20 a 29 anos - 0;
De30a39anos-0;
De 40 a 49 anos - Z;
De 50 a 64 anos - 5;
De 65 a 79 anos - 3,
Maior ou igual a 80 - 1.

T VT T T T

« Por sexo:

« Masculino — 8 (67%).
e Feminino — 4 (33%);

Pauta 7: Discusséo:

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

« Tivemos um caso de Obito evitavel. O paciente nao 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;

« Um caso de TCE. Voltamos a frisar a necessidade de um tomagrafo no municipio;

o Um caso de Obito com grande repercussdo social. Conforme discutido em reunides subsequentes, ha
necessidade de tomar providéncias quando a interferéncia politica na prética médica bem como na rotina do
Hospital. Ha reclamagbes por parte dos meédicos sobre a agressividade da populagéo e calinias sobre a
equipe médica instigada por gestores do municipio. A relagdo médico-paciente fica extremamente
comprometida e as transferéncias com pacientes sem indicag&o ou com indicagéo politica podem alterar de
forma artificial alguns indicadores;

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

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

» Providencias Adotadas:
« Notificacio quanto ao envio dos prontuarios para auditoria externa;
» Intensificagio da construg&o dos protocolos de urgéncia e emergéncia;
« Continuagéo das de educacéo em saude e prevengéo, bem como apoio as agoes desenvolvidas pelo SCIH;
« Implantagéo dos algoritmos de linha de cuidados e seguranga do Paciente;
« Ampliagéo de didlogo com gestores municipais.

Av. Florianopolis, s/in°, Novo, Tailandia/PA. @
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Formulario - Ata de Reunido

PESSOA
ITENS DE ACAD RESPONSAVEL PRAZO
PROXIMA REUNIAD 06/08/17 —14h00 H.

E$ﬁ.ﬁ$$ Debate em eguipe.

OBSERVAGOES
ESPECIAIS

PARTICIPANTE ASSINATURA
PAULO HENRIQUE DE ATAIDE PEREIRA - PRESIDENTE I Ppererrd

E DIRETOR TECNICO Vv “gaulo ¥ 1[a=rw°

o Dot
MARGCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO Ausente

JOSEPH ISAAC PAREDES TORRES - MEDIGO

RICARDO GOMES JUNIOR- GERENTE DE
ENFERMAGEM Ausente

it e
- 'F*‘*'-mT :
EE

o

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

:_?if'(}HSMFEL PELA by paulo Henrique de Ataide Pereira

. —
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HOSPITAL GERAL
DET

RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE FARMACIA
E TERAPEUTICA

16° TRIMESTRE

ABRIL A JUNHO DE 2017

Av. Florianapolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA.
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COMISSAO DE FARMACIA TERAPEUTICA -
CFT

| - INTRODUGAO

A Comissdo de Farméacia e Terapéutica apresenta relatorio, referente ao
Décimo Sexto Trimestre de atividades realizadas no més de Abril, Maio e Junho do
Hospital Geral de Tailandia.

Esta comissdo tem como objetivo principal, proporcionar melhor atendimento
ao paciente, atraves de incessante busca pela exceléncia, a qual estara
incorporando maiores conhecimentos e aprimorando NOSsSOS processos €
procedimentos.

As atividades relatadas visam melhoria na qualidade da assisténcia prestada a
saude.

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

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE FARMACIA E TERAPEUTICA

A CFT é constituida por cinco (05) membros efetivos, e seus respectivos

suplentes:
« Farmé. Elizabeth S. Goto — Coord. Farméacia / Presidente CFT;
Suplente: Rodrigo Sameque — Farmacéutico;
« Dr. Paulo Henrique Ataide Pereira;

e Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga — Coord. Servigo de Controle de
Infeccd@o Hospitalar,

Suplente: Enfermeiro Dimas Junior - Coord. Enfermagem;
« Enfermeira Ricardo Gomes Junior - Gerente de Enfermagem;
« Rejane Xavier Soares — Diretora Administrativa;

Suplente: Jose Batista Luz Neto.

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

« Reunido do Periodo: Foram realizadas reunides nas datas: 28/04/2017,
23/05/17 e 30/06/17;

« Acompanhamento das Fichas de Antimicrobianos nos meses de
Abril, Maio e Junho:

A liberagdo dos antibidticos e realizados em conjunto com a SCIH -
Servico de Controle de Infecgdo Hospitalar, seguindo o Protocolo de
Antibioticoterapia Empirica e Protocolo de Antibioticoprofilaxia Cirdrgica no
Adulto. A evolugdo do quadro clinico e avaliado conforme liberag&o e caso
necessario a renovacio das Fichas de Antibidticos.

Grafico de Liberagdo de Antibiticos nos meses de Abril, Maio e

Junho - 2017:
1806 .
1800 .
1600 - |
1400 i
1200
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il 857 m ABRIL |
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02 60 12
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Fonte: Sisterma SALLN MAbAI" Dados abé o din 27042017
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No segundo trimestre - Abril, Maio e Junho - foi observado consumo de:

Benzilpenicilina — A liberagcio/consumo ocorré em pacientes da
Urgéncia/Emergéncia, com indicacdo para inflamagéo orofaringe e para
ferimentos infectados e abcessos de partes moles.

Cefalotina = O consumo de Cefalotina ocorre devido procedimentos
cirdrgicos em sua maioria ortopedia. E um antibiético de uso profilatico
estabelecido pela SCIH, sendo indicada a utilizagéo de 2g na maioria das

cirurgias.

Vancomicina — O consumo da vancomicina foi elevado somente no més
de junho, devido aumento de infecgdes pos operatorio de ortopedia e
celulite com complicagdes.

Gentamicina — O consumo elevado da Gentamicina de 20mg, 40mg e
80mg teve indicagdo para: prematuridade, infecgbes respiratoria (
broncopneumonia, pneumonia e bronquiolite), sepse de foco comunitario
e desnutricdo grave.

Metronidazol, Clindamicina e Ceftriaxona - Estes antibitticos obteve
aumento no segundo trimestre, devido aumento especifico no més de
Maio, pois houve maior numero de internagao assim como maior tempo de

permanéncia.
Av. Flerianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 333&.
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Grafico de Consumo Trimestral dos Antibiéticos nos meses de Abril,
Maio e Junho - 2017:

Ciprofloxacino N 55
cefpima Bl 124
Ampicilina [l 220 [
Benzilpenicilina |[EEEEEERE 584 .
Cefalotina # 2.400 |
Ceftraxiona I 2482 ;
Clindamicina s 1373
Metronidazol RIS 1151
Gentamicina [ 251 |
imipenem Bl 113
Oxacilina # 3.434
vancomicina [l 203

| o S00 1000 1500 2000 2500 2000 as00 4000 |

Eonio: Sistema SALLOL/Abrl* Dados até o dia FFMAZMT.

No segundo semestre, O més de Maio foi o de maior consumo, devido
pacientes de longa permanéncia € maior numero de pacientes/dia nas
Clinicas Médica, Cirargicas, UCI Adulto e Pediatrico. A Clinica Médica teve
445 pacientes/dia em Maio e Abril 291pacientes/dia; UCI Pediatrico de 69
pacientes/dia em Maio e Abril 33 pacientes/dia.

O tempo de internagéo e 0 quantitativo de pacientes/dia e diretamente
proporcional ao aumento de consumo de antibioticos. As patologias
ligadas a estes pacientes sio: ITU com pielonefrites, pés diabéticos,
gastroenterocolites, apendicites, celulites, erisipelas, artrites septicas,
dlceras de presséo, infecgéo de partes moles e etc.

Acompanhamento das Fichas de Antimicrobianos;

Revisdo das Instrugdes de Trabalho;

Contratagao de Farmacéuticos finalizada;

Verificagdo dos carros de paradas/mensal;

Acompanhamento da liberag&o dos antirretrovirais do Projeto Nascer,
Andlises de Prescrigbes, que tem como objetivo a redugdo de erros e
possiveis interagbes medicamentosas,

Limpeza de Estantes e bins;

Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Taildndia/ PA. @
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¢ Limpeza de Geladeira;
o Treinamento de Instrucéo de Trabalho.

IV. PROPOSTA PARA O PROXIMO TRIMESTRE
« Continuaco da Revisdo das Instrugdes de Trabalho;
« Agendamento junto ao Nicleo de Ensino Permanente — NEP, para
treinamento /n Loco, das Insirugbes de Trabalho;
» Padronizagdo do Carro de Parada.

Tailandia, 07 de Julho de 2017.

o2, J_'_;L_

Elizabeth S. Goto

Coord. Farmacéutica/Presidente CFT
CRF 3812 - PA
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ANEXOS
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ABRIL / MAIO / JUNHO
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DATA: 28 / 04 1 2017 LOGAL: AUDITORIO
“FACILITADORES ___ Elizabeth Goto — (Coordenadora | LogisticalFarmaceutica)
TIPO DE REUNIAD Reuniao Mensal da Comisséo de Farmégia e Terapéutica - (CFT).
SECRETARIO Elizabeth Goto — (Coordenadora Légistica/Farmacéutica)

Dimas Rezende de Oliveira Junior — (Coordenador de Enfermagem)
Rejane Xavier Soares — (Diretora Adm. Financ&ira)
PARTICIPANTES Wanderson Lisboa. Braga — (Enfermeiro SCIH)
Ricardo Garmes Junior — (Gerente de Enfermagen)
Paule Henrique de Ataide Pereiia - (Diretor Técnico}
OBSERVADORES .
AUSENTES
5 Pauta 01: Acompanhamento das Fichas de Antimicrobianos;
PAUTA REUNIAD Pauta 02: Contratagiio de farmacéuticos,
Pauta 03: Carro Parada reviso;

TOPICOS DA AGENDA
RELATO DA REUNIAD

INICID: 15HOOMIN
TERMIND: 16HOOMIN

Pauta 01: Apresentado andlise do consumo de antimicroblanos do més de Abril, sendo que houveram aumento na Benzilpaniciling

£00.000UI & 1,200.000U), Cefalotina, Cefepime & Gentamicina, em comparagio ao més de Margo, De

com o imesire passado, o més da Abril, o consumo de antibiticos fol menor apresentado.

modo geral, em comparagio

Pauta 02: Contraglio de farmacéutico em substituicio do farmacéutico Presley, que solicitou desligamento no més de fevereiro. O

mesma faré parte do quadro no inicie do més de Maio.

Pauta 03; Foi solichado um prazo maior para finalizar a revistio do Carro de Parada, para ajustar quantidade de medicamentos e

materiais, para melhor atender as necessidades das unidades de internagéio;

-

PRAZO
60 dias
Continug

ITENS DE ACAD PESSOA RESPONSAVEL

. Farmacuticos, Diretor Técnico, Gerente de
Reviséio Carro de Parada Enfermagem e Coord, de Enfermagem.
Acompanhamento das Fichas de Antimicrobianos Farmacéuticos e Enfermeira SCIH
PROXIMA REUNIAQ 30/05/2017

RECURSOS UTILIZADOS

Reunifio Referenie ao més de margo (04/17). Ateniar pars o uso ohripatirio do crachd, cumprimento de prazos
v Ea -
OBSERVAGOES estabelecido pelos setores guanto enirega die relatbrios, cscalas, istas de teinnmento, avabagdes de desempenho,

ESPECIAIS
adequads do ponto.

Av. Floriandpolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 333&.
sacretaria.hgt@indsh.nrﬁ.br

periodn de experiéneis, férias, nlestados, mudanga de funglo, espetho de ponta, HE's, contratagdo ¢ demissio,
atunlizagdio das carteiras deo vacimalASDy, CTPS, spies imposias pels Diretori. LegialagBes Vigentes e regiviro
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RESPONSAVEL PELA ATA:  Elizabeth Sachimi Goto

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338.
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INIGIO: 45HOOMIN

DATA: 23705 / 2017 LOCAL: AUDITORIO TERMINO: 16HOOMIN
FACILITADORES | ~ Eizabeth Goto — (Coordenadora Légistica/F armacéutica) 5 N L i
TIPO DE REUNIAD Reunido Mensal da Comissio de Farmécia e Terapéutica - (CFT).

SECRETARIO Elizabeth Goto — (Coordenadora Logistica/Farmacéutica)

Dimas Rezende de Oliveira Junior - (Coordenador de Enfermagem)
Rejane Xavier Soares — (Diretora Adm. Financeira)
PARTICIPANTES Wanderson Lishoa. Braga — (Enfermeiro SCIH)
Ricardo Gomes Junior —(Gerente de Enfermagem)
Paulo Henrigue de Ataide Pereira - (Diretor Técnica)

OBSERVADORES =
AUSENTES Rejane X. Soares e Ricardo gomes Junior (férias)
Pauta 01: Profilaxia Antirretroviral Pos-Exposigdo de Risco para Infecgio pele HIV (PEP)
Pauta 02: Ficha de Antimicrablanos,
PAUTA REUNIAO Pauta 03: Carro Parada revisdo,
Pauta 04: Conlretagiio Farmacéulico.
TOPICOS DA AGENDA - _ i = _

RELATO DA REUNIAO

Pauta 01: Para melhor atender os usuérios, Dr. Paulo Henrique, colocou em pauta protocolo para Profilaxia Antirretroviral Pos-
Exposiciio de Risco para Infecgfio pelo HIV (PEP). O Formulério de Solicitagao de Medicamento — Profilaxia, devera ser preenchido e
o usuaric devera ser encaminhade para o Centro de Testagem e Aconselhamento {CTA) para refirar o medicamento
Tenofovir/Lamivudina (RDF/3TC) 300mg/300mg + Atazanavir (ATV) 300mg + Ritonavir (R) 100mag.

Pauta 02: O consumo de antimicrobianoc no més de Maio foi elevado devido aumento de paciente/dia na Clinica Médica (291
Mﬁmmwam-mmwmmum}, LICH Adulto (81 WHMWGEZWMWM}GUGIM
{33 paciente/dia em Abril para 69 paciente/dia em Maio), cirurgias ortopédicas. Os medicamentos de impacto foram aBenzilpenicilinas
00.000Ui e 1.200.000Ui, Oxacilina, Clindamicina e Metronidazol.

Pauta 03: Analisado pelo diretor Técnico, Dr. Paulo Henrique, o carra de parada, sera definido, seu estoque até a proxima reunido;
pois em reunifio foi debatidos a necessidade de aumentar estogue de alguns itens na Unidade Intermediaria.

Pauta 04: Fol efstivada a contrataclio do Farmackutico Maroeio, &m substituicio do farmacéutico Presley.

e e R ——— e — —_—— e ————————————————— =n —

ITENS DE AGAD PESSOA RESPONSAVEL PRAZO

: Farmacéuticos, Diretor Técnico, Gerente de ;
Revisfio Carro de Parada Enf gem & Coord. de Enfermagen. 60 dias
Acompanhamento das Fichas de Artimicrobianos Farmacéuticos e Enfermeiro SCIH Continuo

PROXIMA REUNIAO 281062017

RECURSOS UTILIZADOS
Reumific Referentc ao més de margo (05/17). Ateniar para o uso obrigatarie do crachd, cumprimento de prazos
OBSERVACOES estabelecido pelos setores quanto entrega de relaldrios, escalss, listas de treinamento, avalinglies de desempenho,
ESPECIAIS periodo de experiéneia, Rrias, atestados, mudanga de finghio, espelho de ponto, HE's, contratagao 2 demissio,
amualizapio das carteiras de vacina/ASO, CTI'S, pybes impostas pela Diretoria, Legislaghes Vigentos ¢ registro
adequaideo do punto.
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. DS
secretaria.hgt@indsh.org.br mnwmu!{_)bDlSZ
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PARTICIPANTE ASSINATURA
ELIZABETH SACHIMI GOTD £ Z"”{hc?"(fjj_:
PALLO HENRIQUE DE ATAIDE PEREIRA

REJANE XAVIER SOARES

WANDERSON LISBOA BRAGA _/r. TR () W S .{ i i O
RICARDOD GOMES JUNIOR

\ nas R O Juni.
DIMAS REZENDE DE OLIVEIRA JUNIOR h e ",I . Enfermajra i

Centro Clndrgie
- 1 s b ]
CGRI‘.‘TJ.-F_Q Eﬁf 403

Obs: Se maior qua 08 participantes utilizar lista de presenca (anexar)

REBPONSAVEL PELA ATA:  Elizabeth Sachimi Goto

AP, L, -

Elizabeth Goto Paule Henrigue de Ataide Pereira
Coordenador Diretor Técnico
Av. Fiorianopoiis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338.
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INICIO: 15HOOMIN

LOCAL: AUDITORIO TERMING: 16HDOMIN

DATA: 30/06 /2017

-

'FACILITADORES  Elizabeth Goto — (Coordenadora Logistica/Farmacéutica)
TIPO DE REUNIAO Reunifio Mensal da Comissio de Farmacia e Terapéulica - (GFT).
SECRETARIO Elizabeth Goto — (Coordenadora LégisticaFarmacéutica)

Dimas Rezende de Oliveira Junior — (Coordenador de Enfermagem)
Rejane Xavier Soares — (Diretora Adm. Financeiro)
PARTICIPANTES Wanderson Lisboa. Braga — (Enfermeiro SCIH)
Ricards Gaoriies Jufitor - (Gerente de Erfermagem)
Paulo Henrigue de Ataide Pereira — (Diretor Técnico)
OBSERVADORES -
AUSENTES -
Pauta 01: Ficha de Antimicrobianos;
Pauta 02: Andlize do consumo Trimestral de Antimicroblanos;
Pauta 03: Camo Parada revisdo;
Pauta 04; Abertura dos Carros die Parddd, seguinide o Calendério Mensal;
Pauta 05: Andlises de Prescriglies

PAUTA REUNIAOD

TOPICOS DA AGE NDA

e e e — S S = ———— e —————————————————————————————

RELATO DA REUNIAD

Pauta 01: Apresentado consumo dos Antimicrobianos do més de Junho, sendo que na totalidade houve diminuicio de consumo de mil
trezentos e dezesseis frascos. Analisando individualmente os antibidticos, Vancomicina, Gentamicina & Ciprofloxacino tivemos um leve
aumento de consumo, que esta relacionado a infecglio de partes moles, pneumonia, infecgdo do trato urindrio, diverticulite, infecgao
pis operatinia da ofopedia, prémalinidads & etc.

Pauta 02: No dltimo trimestre, o més de Maio foi o de maior consume, devide maior tempo de internagiio de pasiente/dia nas Clinica
Médica, Clinica Cirirgica{Ortopedia), UCI Adufto e UCI Infantil.

Pauta 03: Analisado pelo diretor Técnico, Dr. Paulo Henrique, o cammo de parada, serd definido, seu estoque até a proxima reunido;
pois em reunido foi debatidos a necessidade de aumentar estoque de alguns itens na Unidade Intermediaria;

Pauta 04; Abertura e Conferéncia dos Carros de Parada, jurntamente’ com o Enfermeino responsdvel do setor, seguindo o Calendario
Mensal, efetuando-se a troca ou reposiclo de materiais efou medicamentos vencidos ou danificados.

Pauta 05: Analises de Prescriches realizadas, levando o critério de idade igual ou superior a 50 anos dos pacientes e criangas
internados na UCI, buscando a reduzir o risco de possivels interagdes medicamentosas e reagies adversas, durante o fratamento.

R RRRRRRRRRRRERER=, e ————————————————————————————————— e

ITENS DE AGAO PESSOA RESPONSAVEL PRAZO
Raviss ek . Farmacéuticos, Diretor Técnico, Gerente de

A g P Enfermagem e Coord. de Enfermagem. R -
Acompanhamenta das Fichas de Antimicrobianos Farmacéuticos & Enfermeiro SCIH Continuo
Anélise de Prescrigies Farmaciéuticos Continuo
Abettura Carro de Parada Farmaceuticos Continuo
PROXIMA REUNIAD 2BIOTI2ZNT
RECURSOS UTILIZADOS

Reunifio Referente a0 més de Junho (06/17). Atentar para o use obrigatdrio do craché, cumprimento de prazos
estabelecido pelos setores quanto entrega de relatdrios, escalus, listas de treinamento; avalingdes de desempenhio.

gggsgﬁEﬂEs periodo de experiéncia, féniag, atestados, mudanga de fongéio, espetho de ponto, HE's, contratagdio o demissiio,
atualizagho das carteiras de vacinn/ASC, CTPS, agles impostas pela Direlona, Legislugdes Vigentes & registro
adequado do pontoe.
Av. Florianépolis, s/n", Novo. Tailandia/PA. “

CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338.
; | D 080134
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PARTICIPANTE ASSINATURA
7 & f Goto
ELIZABETH SACHIMI GOTO -r;( M Py rﬁ/@ﬂ%ﬂ;};f G i3
: jstica
PAULO HENRIQUE DE ATAIDE PEREIRA il 20 T ﬁ%ﬂﬁm:
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el y
REJANE XAVIER SOARES o i antl Rt oG el
il pKR s [, gt
WANDERSON LISBOA BRAGA A _ﬁ_g.{p
S—J "
RICARDO GOMES JUNIOR
DIMAS REZENDE DE OLIVEIRA JUNIOR T Y vz "1
Obs: Se major que 08 participantes utilizar lista de presenga {anexar)
RESPONSAVEL PELA ATA:  Elizabeth Sachimi Goto
o
i ﬁ“
_, # RO
Paulo Henrique de Alaide Pereira
Diretor Técnico
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