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Saude Piblica

Tailandia, 10 de abril de 2018.
OFICIO DIR. EXECUTIVA/IOSS/HGT N°276/18.

Ao

Grupo Técnico de Controle e Avaliagdo da Gestdo dos Hospitais Metropolitano e Regionais
SESPA/Secretaria Executiva de estado de Satde Publica do Para

limo. Sr. Fernando Gomes Escudeiro

MD — Coordenador do GTCAGHMR/SESPA

Ref.: 19° Relatério Trimestral JAN, FEV e MAR/2018

Prezado Senhor,

O Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano - INDSH, Administrador do Hospital Geral
de Tailandia, vem encaminhar o 19° Relatério Trimestral, considerando os meses de Jan, Fev e Mar/2018.
sobre as comissdes, conforme Contrato de Gestdo N° 020/2013/SESPA.

Com intuito de seguir as orientagdes deste conceituado Grupo Técnico, considerando as diretrizes de
reducéo na utilizag&o de papel, evidenciar objetivamente as inormagdes e respeitando o contrato de gest&o,
segue abaixo a ordem de apresentagio desta prestacdo para apreciagéo.

L4

1° Relatério Trimestral do Servigo de Atendimento ao Usudrio (SAU), Janeiro , Fevereiro e Margo;

2° Relatério e atas das reunides da Comiss&o de Revis&o de Prontudrios (CRP), referente ao 18° Trimestre,
Janeiro , Fevereiro e Margo;

3° Relatdrio e atas das reunides da Comiss&o de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH), referente ao 19°
Trimestre, Janeiro , Fevereiro e Margo;

4° Relatério e atas das reunides da Comissdo de Revisdo de Obitos (CRO), referente ao 19° Trimestre,
Janeiro , Fevereiro e Margo;

5° Relatorio e atas das reunides da Comisséo de Farmacia e Terapéutica (CFT), referente ao 19°
Trimestre, Janeiro , Fevereiro e Margo.

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

Sem mais para o momento, colocamo-nos & disposicdo para o que se fizer necessério e
aproveitamos o ensejo para elevar protestos de estima e consideragéo.

HGT/INDSH

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

1. APRESENTACAOQ

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

Serdo apresentadas informagdes condensadas relativas aos meses de Janeiro,
Fevereiro e Margo de 2018, o Relatério Trimestral do Servico de Atendimento ao Usuario (SAU),
Relatérios e Atas das seguintes Comissdes: Comisséo de Revisdo de Pronturios (CRP),
Comisséo de Controle de Infecgédo Hospitalar (CCIH), Comiss&o de Revisdo de Obitos (CRO)
e Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT).

Tailandia, 10 de Abril de 2018.

Rejane a\)ie res Gomes
Diretora Executiva Interina
HGT/INDSH
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SAU - SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

INDICADORES DE
DESEMPENHO

PRIMEIRO TRIMESTRE/2018
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| - INTRODUGAO

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

O trabalho desenvolvido pelos colaboradores do SAU busca levantar
informacdes relacionadas aos 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 satisfag@o
através de questionarios), envolvendo pacientes e acompanhantes, e passiva
(atendimento aos usuarios através de canais de comunicagdo como telefone ou sala
de atendimento).

A Pesquisa de Satisfagdo 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 Diagnéstico e Terapia
- SADT, Internagdo e Alta Hospitalar). A partir das pesquisas sdo obtidos dados
estatisticos referentes aos indices de satisfagdo dos usuarios, possibilitando o
monitoramento permanente da qualidade da assisténcia prestada no HGT.

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

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

O presente relatério apresenta as atividades executadas pelo Servico de
Atendimento ao Usudrio do Hospital Geral de Tailandia no primeiro trimestre de
2018.

O indice de satisfagdo de cada setor esta diretamente relacionado aos conceitos
que sdo atribuidos pelos usuarios, as perguntas dos questionarios. Os conceitos
“péssimo”, “ruim” e “regular’ contribuem para a queda do indice. Ja os conceitos
“bom” e “6timo” influenciam para que o indice apresente um percentual maior.

Mesmo ocorrendo oscilagdo no nimero de pesquisas realizadas de um meés
para outro, a quantidade mensal girou em tomo da média. J& os conceitos atribuidos
as perguntas dos questionarios apresentam variagbes para mais ou para menos, 0O
que esta diretamente ligado ao resultado dos indices de satisfagdo dos diversos
setores. Estas variagdes ocorrem tendo em vista que o publico atendido no decorrer
dos meses no HGT é diverso, e cada individuo possui expectativas, percepgoes,
emocdes e experiéncias Unicas acerca do servigo prestado.

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

Irvailte Nowons
e e narve b vt o
Socin & Human w3



Wm “GOVERNODO
e [ VPARA

/

ANALISE DOS INDICES DE SATISFAGAO NO 1° TRIMESTRE/2018

AMBULATORIO:

No més de fevereiro, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade ao
questionario de forma geral, contribuiu para a redugdo de 2,58% no indice de
satisfagédo deste setor em relagdo ao més de janeiro;

Ja no més de margo, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade ao
questionario de forma geral, mas principalmente ao quesito a seguir relacionado,
contribuiu para a redugé@o de 3,11% no indice de satisfagdo deste setor em relagdo
ao més de fevereiro:

- Limpeza e conforto da recepgao, banheiro, corredores, salas de espera e
consultérios.

INTERNAGAO:

Neste setor, no més de fevereiro, o conceito “regular” atribuido em maior
quantidade ao questionario de forma geral, mas principalmente aos quesitos a seguir
relacionados, contribuiu para a redugéo de 3,16% no indice de satisfagdo deste setor
em relagdo ao més de janeiro:

- Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores, recepgdo, salas de

espera,

- O tempo que demorou para 0O paciente ser atendido pelos outros

profissionais;

- A boa vontade e disposicdo de outros profissionais em ajudar a resolver os

problemas;

- O horario em que é feita a limpeza do quarto;

- Frequéncia de visitas realizadas pelos enfermeiros.

Ja no més de margo, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade ao
questionario de forma geral, contribuiu para a redugdo de 0,74% no indice de
satisfacao deste setor em relagéo ao més de fevereiro.

PRONTO ATENDIMENTO:

No més de fevereiro, os conceitos “péssimo”, “ruim” e “regular” atribuidos ao
questionario de forma geral, contribuiram para a redugdo de 5,66% no indice de
satisfacéo deste setor em relagdo ao més de janeiro;

J4 no més de marco, os conceitos “péssimo”, “ruim” e “regular” atribuidos em
maior quantidade ao questionario de forma geral, mas principalmente aos quesitos a
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seguir relacionados, contribuiram para a redugédo de 0,62% no indice de satisfacao
deste setor em relagdo ao més de fevereiro:

- Limpeza e conforto da recepgao, banheiro, corredores, salas de espera;

- Informagdes e esclarecimentos sobre o estado de salde do paciente;

- Sinalizagédo para encontrar o local onde precisa ir (placas e cartazes);

- O tempo que demorou para o paciente ser atendido pelos médicos.

SADT:

Neste setor, o quantitativo do conceito “regular” atribuido ao questionario de
janeiro e fevereiro foi 0 mesmo, porém o nimero de pesquisas no més de fevereiro
foi menor, contribuindo para a reducdo de 1,52% no indice de satisfacdo deste setor
em relagdo ao més de janeiro;

Ja no més de margo, o conceito “regular’ atribuido em maior quantidade ao
questionario de forma geral, contribuiu para a redugdo de 2,96% no indice de
satisfagéo deste setor em relagdo ao més de fevereiro.

ALTA:

No més de fevereiro, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade ao
questionario de forma geral, contribuiu para a redugdo de 3,92% no indice de
satisfagéo deste setor em relagdo ao més de janeiro;

Ja no més de margo, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade ao
questionario de forma geral, contribuiu para a redugdo de 1,99% no indice de
satisfacdo deste setor em relagdo ao més de fevereiro.

Em busca de uma crescente satisfacdo dos usuérios, a diregdo do HGT vem
continuamente trabalhando em prol de melhorias no atendimento, e dentro das
possibilidades, procurando atender as sugestdes, bem como dar o devido
encaminhamento a resolugéo das reclamagdes registradas;

As reclamagbes sempre sdo apuradas com a maior brevidade possivel, e se
tratando de colaboradores, resultam em orientagdes por parte das chefias imediatas,
e se necessario, em adverténcias. Sempre que o usuario se identifica, o Servigo de
Atendimento do Usudrio procura manter contato para esclarecimentos acerca do
ocorrido, bem como para dar retorno ao mesmo sobre as providéncias adotadas.

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

As pesquisas de satisfagdo efetuadas no primeiro trimestre seguem distribuidas
conforme tabela a seguir:

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR NO

1° TRIMESTRE/2018
SEToR QUANTIDADE QUANTIDADE
PESQUISAS ATENDIMENTOS (% PESQ
JAN FEV MAR TRIM [ JAN FEV MAR TRIM
Ambulatério 100 86 89 275/ 678 617 681 1.976] 1392
Internagéio 86 69 77 232| 334 333 359 1.026] 22,61
Pronto Atendimento | 575 671 1.800|5.319 5237 6.704 17.260| 10,43
S.AD.T 150 121 397/1.104 1.105 1.146 3.355 11,83
917| 917| 100,

20 296 331

Tabela 01: Pesquisas realizadas/ atendimentos por setor/ percentual de pesquisas em relacdo ao nimero de
atendimentos.

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

PERCENTUAL DE SATISFAGAO POR SETOR NO

1° TRIMESTRE/2018
TN s pane
m 112 142 19:

1275 1028 1151

Tabela 02 Concoctos ernltldos pelos usuariu a paﬂir das pesqulaas ds saﬂsfan;io!percenmal da utlsfac&o
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Saude Publica

REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO
POR SETOR NO 1° TRIMESTRE/2018
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Grafico 1: Percentual de ulisrac;io por setor

REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO
GERAL NO 1° TRIMESTRE/2018
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Gréfico 2: Percentual de satisfagdo geral
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ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO SAU NO 1° TRIMESTRE/2018

ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS JAN FEV  MAR TRIMESTRE
1 Atendimentos 73 53 60 186
1.1 Atendimentos reclamagbes em sala 0 0 0 0
1.2  Atendimentos por telefone 0 0 0 0
13 Alenc!umentos conforme caixa de sugestdes 4 1 2 7
(Elogios)
14 Atendimentos conforme caixa de sugestdes
¥ - 3 1 1 5
(Sugestoes)

Atendimentos no momento da pesquisa /

L caixa de sugestdes (Reclamacdes) 3 4 g .
1.6 Atendimentos nos leitos (visita as clinicas) 63 49 54 166
2.  Agoes geradas nos atendimentos 21 10 15 46
21 Orientacéo / informac&o sobre normas, regras 5 5 6 16
’ e senicos (consultas, exames, intemacéo)
Encaminhamento a outros profissionais,
e servicos e/ou setores do HGT L 3 2 1
2.3 Encaminhamento ao Senvigo Social 6 2 4 12
24  Encaminhamento & Psicologia 0 0 0 0
3. Pesquisas de satisfagado realizadas 1201 131 1.289 3.621
3.1 Intemas 376 365 408 1149
3.2 Extemas 825 766 881 2472
4. Informativos e comunicados emitidos 0 0 0 0
5 Reunides internas administrativas 0 0 0 0
realizadas
8 Participacao em eventos e treinamentos 0 0 0 0
_____[(internos e externos) gt T

Tabela 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 classificagdo
desses comentarios:

TIPO DE COMENTARIO JAN FEV MAR TRIMESTRE

Elogios 4 1 2 7
Sugestbes 3 1 1 5
HOUIERREINE. Lo e o S o2 St e Sl
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REPRESENTACAO GRAFICA DOS TIPOS DE COMENTARIOS
EMITIDOS PELOS USUARIOS NO 1° TRIMESTRE/2018

® Elogios MSugestdes = Reclamagdes

25
20 s
10 =
,- .:’: :i
s e
. -
JAN FEV MAR TRIMESTRE

Grafico 3: Tipo de comentarios emitidos

Observando os registros, convém destacar a ocorréncia das reclamagoes, sendo
encaminhadas as Diregbes responsaveis para avaliagao e parecer:

MOTIVOS DAS RECLAMACOES JAN FEV MAR TRIMESTRE %

Hotelaria 1 1 2 25,00%
Demora no Atendimento Médico 1 1 9 3 37,50%
Postura de colaborador da higienizagéao 1 1 12,50%
Higienizacao 1 1 12,50%
Demora na triagem

T R e 2 [~ Ty . oy e .-'.'-"\ T nahe 1L ' e | S U=
. 'E‘:'j_“l_,.:_-:_;t:‘._..,;'--" il LTS LT, OIS, e | NADa ',sl."l 2L

Tabela 05: Motivos das reclamagdes
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REPRESENTAGAO GRAFICA DOS MOTIVOS DAS RECLAMAGOES
NO 1° TRIMESTRE/2018

= L ] no Aterid Mediea Demorn na triagem  BTOTAL

"
~
2
- - -
‘ - l
o
AN FEV

Grafico 4: Motivos das reclamagoes

PROCEDENCIA DAS
RECLAMACOES JAN FEV MAR TRIMESTRE %
Pronto Atendimento 2 1 < 6 75,00%

_25,00%

Tabela 06 Reclamsg:oes por setor

REPRESENTAGAO GRAFICA DA PROCEDENCIA DAS
RECLAMAGCOES NO 1° TRIMESTRE/2018

u Pronta Atendi = TOTAL

m
~
- -
=
el
"_V.E?‘,::
MAR

AN
Gréfico 5: Procedéncia das reclamacoes
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NUMERO DE ATENDIMENTOS POR CLASSIFICAGAO DE RISCO NO

1° TRIMESTRE/2018
CLASSIFICAGAO AMARELO TOTAL
JANEIRO 1.512 5.319
FEVEREIRO 1.423 5.237
MARCO 2.344 6.704
TOTAL 5.279 17.260
% 11,71% 30,59% 51,62% 6,08% 100%

Tabela 07: Atendimentos por classificagéo de risco

REPRESENTAGCAO GRAFICA DO NUMERO DE ATENDIMENTOS
POR CLASSIFICACAO DE RISCO NO 1° TRIMESTRE/2018
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Grafico 6: N° de atendimentos por classificagio de risco

Analisando a representacéo grafica do niimero de atendimentos por classificagdo
de risco no 1° trimestre/2018, observa-se que o numero de atendimentos que
ocorrem no Pronto Atendimento do HGT que recebem a classificagdo VERDE -
pouco urgente e AZUL - ndo urgente, representam 57,70% dos atendimentos do
trimestre.
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Para um atendimento Humanizado, orientamos os pacientes sobre a importancia
de procurar o HGT somente em casos de Emergéncia:

| QUANDO E PRECISO IR
AO PRONTO-SOCORR0?

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

- Néo é recomendado usar o pronto-socorro para consultas

médicas convencionais porque o alendimento serd impessoal
e 50 seriio Iratados os sintomas

- 0 uso inadequado do pronto-socorro pode causar sobrecarga
e dificultar o atendimento de casos de emergéncias graves

=
‘e :. B,
.=

IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO TRIMESTRE

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

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

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

4) Estimular o Usuario a deixar suas criticas, recomendacées e sugestées, de modo
a melhorarmos a qualidade de nosso atendimento.

Tailandia, 06 de abril d%;
=S

—
—

Simon; Wc’iﬁd’man
Coordenadora do,SAU

HGT/INDS
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MENSAGEM AMIGA
(ELOGIOS)
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De: There Lima das Neves
Para: Diregdo do HGT
“Agradeco pelo atendimento recebido, gostei muito”.

De: Julieta Maria Evangelista de Souza

Para: Diregdo do HGT

‘Somos privilegiados e abengoados por Deus por termos um hospital
como esse, e funciondrios tdo dedicados e competentes”.

De: Jesiel

Para: Coordenagdo de Enfermagem

“Agradeco pelo atendimento que recebi da enfermeira Luciola, muito
atenciosa e profissional’.

De: Mauricio
Para: Diregdo do HGT
Agradeco pelo 6timo atendimento que recebi de todos, em especial da

enfermeira Mariana, Paulo, Cleide, Juliana, Ricardo e Dr. Felipe. Dez
para todos, muito obrigada por tudo”.

Fevereiro/2018

De: Ana
Para: Direcdo de Enfermagem
A equipe da enfermeira Flavia é 1.000, sdo atenciosos. Por mais

profissionais assim’”.
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Marco/2018

De: Turislene
Para: Diregdo do HGT
‘O HGT estd de parabéns, 6timo atendimento”.

De: Francisco
Para: Diregdo do HGT
“Muito bom o atendimento”.
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SUGESTOES
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1. Sugestdes

Janeiro/2018:

1.1. Gostaria que concedessem a liberagdo dos acompanhantes para fazer as
refeicbes em casa;

1.2. Mudar o cardapio das refeicbes dos acompanhantes, menos frango e mais
carne, e com mais sabor;

1.3. Colocar uma TV na recepgéo para chamada de pacientes, onde aparece
qual sala sera realizado o atendimento.

Fevereiro/2018:

1.1.Gostaria que o hospital adquirisse mais poltronas para a Emergéncia, aonde
os pacientes ficam em observagéo.

Margo/2018

1.1. Colocar uma TV na sala do ultrassom para poder ver o sexo do bebé.

2. Retorno as sugestées dos meses anteriores:

2.1. Gostaria que concedessem a liberagdo dos acompanhantes para fazer as
refeicdes em casa;

- A concretizagdo da sugestdo ndo se faz possivel, tendo em vista que os
pacientes que dispéem de acompanhante necessitam que este permaneca
integralmente ao seu lado;

2.2. Mudar o cardapio das refeigdes dos acompanhantes, menos frango e
mais came, e com mais sabor;
- Solicitagdo encaminhada ao Servigo de Nutrigdo e Dietética, para analise;

2.3. Colocar uma TV na recepgdo para chamada de pacientes, onde aparece
qual sala sera realizado o atendimento.
- Solicitagdo encaminhada a Diretoria, para analise.

Obs.: Sugestdes persistentes, onde as medidas foram tomadas. Algumas se tratam
de investimentos, portanto nem todas ainda foram solucionadas.
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REGISTRO DE ATENDIMENTO
(RECLAMACOES / FLUXOS)
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RECLAMAGAO / FLUXO

Janeiro/2018

N°: 001

DATA: 04/01/2018

NOME: N&o informado

TELEFONE: N&o informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 03/01/2018 foi retirada da caixa de sugestdes da recepcdo do Pronto
Atendimento o seguinte relato: “Estou no aguardo para atendimento médico e fui ao
banheiro, quando chego no mesmo, me deparo com duas torneiras com defeito e
vazando agua. Me pergunto quantos dias isso ja esta ocorrendo? Absurdo a quantia
de agua jogada fora. Gostaria que fossem tomadas o mais rapido possivel
providéncias sobre isso. Voltarei aqui amanha e espero que tal problema tenha sido
solucionado”.

FLUXO:

No dia 03/01/2018, assim que recebemos a reclamagao, foi repassado para o
Coordenador de Hotelaria, que relatou o seguinte:

‘A Coordenagdo de Hotelaria nao apoia qualquer tipo de desperdicio. Fui
pessoalmente averiguar o fato e constatei que realmente as duas torneiras estavam
com defeito. Solicitei @ manutengdo que realizasse a troca das mesmas
imediatamente. Pego desde ja desculpas pelo ocorrido, e por ter relatado tal fato. A
partir de hoje sempre vamos estar averiguando os setores para que tal fato ndo
ocorra novamente”.

N°: 002

DATA: 16/01/2018

NOME: N&o informado

TELEFONE: N&o informado

ENDERECO: N&o informado

RECLAMACAO:

No dia 16/01/2018 no momento da pesquisa de satisfacdo no Pronto Atendimento
ocorreu o seguinte relato: “Estou com dor de garganta e febre, aguardando
atendimento ha 40 minutos, quando ia passar pelo médico, pediram para eu
aguardar pois teriam de interromper o atendimento por alguns minutos. Mas ja faz
uma hora, e nada”.

FLUXO:

No dia 16/01/2018, assim que recebemos a reclamacédo, foi repassado para o
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:
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“Assim que recebi a reclamagéo fui imediatamente averiguar o ocorrido e deparei
com dois acidentados na emergéncia, em estado grave. Os médicos que estavam
atendendo tiveram que parar o atendimento para socorrer os mesmos. Fui até a
recepgao, relatei o ocorrido e pedi que tivessem calma, pois o fluxo j& estava sendo
estabelecido. Procurei saber quem era o paciente que estava com febre e solicitei
atendimento imediato para o mesmo, que agradeceu a atengéo recebida.”

N°: 003

DATA: 25/01/2018

NOME: Nao informado

TELEFONE: N&o informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 25/01/2017 foi retirado da caixa de sugestGes da Internagdo, o seguinte relato:
“A equipe de limpeza do turno da manha esta de parabéns, mas a da tarde deixa a
desejar. Ficam reclamando para os acompanhantes que deixamos os banheiros e
quartos sujos. Ndo gostei, afinal estdo sendo pagos para limparem, e ndo para nos
questionarem”.

FLUXO:

No dia 25/01/2018, assim que recebemos a reclamacéo, foi repassado para a Lider
da Higienizacao, que relatou o seguinte:

‘Assim que fiquei ciente do fato, como ndo estava relatado o quarto nem
acompanhante, passei visita em todos os quartos da internagdo. Perguntei se alguém
da equipe de higienizagéo tinha sido mal educado, nenhum acompanhante ou
paciente reclamou, mesmo assim pedi desculpas caso tenha ocorrido tal fato. Os
mesmos agradeceram a atengdo recebida. Orientei verbalmente a equipe para que
tal fato ndo ocorra novamente”.

Fevereiro/2018

DATA: 12/02/2018

NOME: Ana Paula Gomes

TELEFONE: N3o informado

ENDEREGCO: N&o informado

RECLAMACAO:

No dia 12/02/2018 no momento da pesquisa de satisfagdo na Internagédo ocorreu o
seguinte relato: “Estou acompanhando minha mae que se encontra internada na Ala
B, e desde o dia que estou aqui, somente no dia 11/02 foi passado uma vassoura. A
assepsia esta péssima no banheiro e quarto. O lixo do banheiro esta trasbordando,
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Saude Publica

“

os balcdes onde é colocada a alimentagdo estéo sujos, com restos de comida. Acho
que deveria passar todos os dia alguém para supervisionar o servico da
higienizagao".

FLUXO:

No dia 12/02/2018, assim que recebemos a reclamacgéo, foi repassado para o
Coordenador de Hotelaria, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamacéo fui imediatamente averiguar e pedi desculpas pelo
ocorrido. Verifiquei que o quarto e banheiro estavam limpos, ndo somente desse
apartamento, como dos outros também. A partir de agora estaremos supervisionando
a higienizagao de todos os apartamentos”.

N°: 002

DATA: 14/02/2018

NOME: Olivia

TELEFONE: N&o informado

ENDEREGCO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 14/02/2018 no momento da pesquisa de satisfagdo no Pronto Atendimento
ocorreu o seguinte relato”: “Estou com dor de cabega, ja passei pela triagem, minha
classificagéo ficou verde, faz um tempao que estou esperando pelo atendimento
médico e nada. Duas pessoas que chegaram depois de mim ja entraram na minha
frente”.

No dia 14/01/2018, assim que recebemos a reclamacgéo, foi repassado para o
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamacéo fui imediatamente procurar a paciente. Eu mesmo
aferi sua pressao e temperatura. Mesmo a paciente estando afebril e com a pressédo
normal, encaminhei a mesma para atendimento médico imediatamente. Expliquei
que a pessoa que passou na frente dela estava com a presséo alta e precisava de
atendimento imediato. A mesma agradeceu a atengéo recebida”.

Marcgo/2018

N°: 001

DATA: 05/03/2018

NOME: N&o informado

TELEFONE: N&o informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 05/03/2018 no momento da pesquisa de satisfagdo no Pronto Atendimento
ocorreu o seguinte relato: “Ficar na sala de observagdo recebendo soro nessas
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cadeiras duras, sentindo dor, é complicado, cadé as poltronas confortaveis para os
pacientes”.

No dia 05/03/2018, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para o
Coordenador de Hotelaria, que relatou o seguinte:

‘A Coordenagéo de Hotelaria através de solicitagdes da Dire¢do de Enfermagem e
Coordenacdo de Atendimento, j& encaminhou o pedido de compras das mesmas.
Para melhorar a atual situagéo do paciente, foi remanejado uma poltrona da sala de
espera da endoscopia para o mesmo, que agradeceu a atengdo recebida”.

N°: 002

DATA: 06/03/2018

NOME: Genieli

TELEFONE: N&o informado

ENDEREGCO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 06/03/2018 no momento da pesquisa de satisfagdo no Pronto Atendimento
ocorreu o seguinte relato: “Cheguei no HGT com minha filha machucada as 09h da
manha e sé@o 11h e ela ainda nao foi nem classificada para atendimento. Me senti no
direito de pedir esclarecimentos, e o rapaz que estava na triagem falou de forma rude
‘aguarde la fora, ndo posso parar pra resolver sua causa”. Varia pessoas que
chegaram depois de mim ja foram atendidas, passaram na minha frente, estou
magoada e gostaria que essa situagéo fosse resolvida”.

FLUXO:

No dia 06/03/2018, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para o
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

‘Assim que recebi a reclamacéo fui imediatamente averiguar o ocorrido, verifiquei
que a paciente ja tinha passado pela classificacdo de risco e estava classificada com
verde. Os outros pacientes que passaram na frente da mesma foram dois,
classificados como amarelo, sendo que os dois apresentavam febre muito alta,
vomito e diarreia. Mesmo assim pedi para que o médico atendesse o mais rapido
possivel a crianga, o qual realizou atendimento imediato. Foi realizado limpeza e
curativo sem necessidade de sutura, e foi liberada. A acompanhante da paciente,
mais calma, agradeceu a atengéo recebida”.

N°: 003

DATA: 10/03/2018

NOME: Anténio
TELEFONE: N&o informado
ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:
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Saude Publica

No dia 10/03/2018 no momento da pesquisa de satisfagdo no Pronto Atendimento
ocorreu o seguinte relato: “Estou com diarreia e dor de cabega, aguardando
atendimento médico ha 30 minutos, percebi que chegou uma moc¢a e logo que
passou pela triagem foi encaminhada para emergéncia, acho isso um absurdo, ja
esta demorando e ainda vou ter que esperar mais tempo”.

FLUXO:

No dia 10/03/2018, assim que recebemos a reclamacéo, foi repassado para o
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte: “Assim que recebi a
reclamacéo fui imediatamente averiguar o ocorrido, a moga que passou pela triagem
e logo foi encaminhada para a emergéncia estava com a pressao muito alta,
correndo o risco de enfartar, por esse motivo precisava de atendimento imediato.
Procurei o senhor Antdnio, expliquei a situagdo e o encaminhei para atendimento
médico, e apés medicado foi liberado sem maiores intercorréncias”.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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PESQUISA DE SATISFACAO

AMBULATORIO
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AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM [ 34 | si6 78 810 | Total1 NR_ | Total2 | e9M0
PESSIMO| RUIM_|REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepcdo, banheiro, /
1 comedores, salas de espera e consultérios? 0 2 30 198 45 i 0 75 243
Vocé teve inf gOes e esclarecimentos sobre sey
2 sitido de safde? 0 0 26 203 46 275 0 275 249
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 local onde precisa ir? ( places e ca ) 0 0 27 203 45 275 0 275 248
4 O tempo que demorou para o paciente ser
atendido?
4.1 |Pelos médicos 0 0 26 203 46 275 0 275 249
4.2 |Pelos enfermelros 0 0 26 204 45 275 o 275 248
4.3 |Pelos funciondrios da Administragio 0 0 26 204 45 275 0 275 249
5 A boa vontade e disposicéo das pessoas em ajudar
4 resolver seus probl ?
5.1 |Para os médicos 0 0 26 203 46 275 0 275 243
5.2 |Para os erfermeiros 0 0 27 203 45 275 0 275 248
5.3 |Para os funciondrios da Administragiio 0 0 27 203 45 275 0 275 248
Sua sensaclio de conflanga em relagdo sos
§ |atendimentos oferecidas por este ambulatério? g 0 26 | 28 | 46 SN 9 i Wt
7 |A educagdo e o respeilo com que vocé fol tratade?
7.1 |Pelos médicos 0 0 26 204 45 275 o 275 249
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 26 204 45 275 0 275 249
7.3 |Pelos funciondrios da Administragdo 0 0 26 204 45 275 0 275 243
O interesse do meédico em owir as queixas do
. paciente e o exame fisico gue foi realizado? 0 0 2 203 46 i 0 RS s
As explicagdes do médico sobre a doenga do
9 ol & o bats que foi realizado? 0 0 26 203 46 75 0 275 249
10 |O siléncio no ambiente do ambulatério? 0 0 26 203 46 275 0 275 249
1[0 bwLm reclamacbes / sugeslbes & de facil 0 0 26 203 46 275 0 275 249
ToTAls| o 2 449 | 3451 | 773 | 4675 | o | 4675 | 4224
0,00% | 0,04% | 9,60% |73,82% | 16,53% |100,00% | 0,00% 90,35%

Total respondido 4675
Totalde 7/8 e 9/10 4224
indice de Satisfagio de 7/8 e 910 90,35%

Foram realizadas 275 entrevistas no 1° trimestre/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Mm:iimenb ao Usudrio

Av. Florianépolis, s/n°, Nove. Tailandia/PA. |
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
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AVALIACAO - JANEIRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8]
ITEM 0r 34 5/6 T8 910 [Totaii| NR | Total2 | e8HO
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 comedores, salas de espera e consultbrios? g g 7 75 18 100 0 100 83
Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre seu
2 estado de satde? 0 0 7 75 18 100 i} 100 83
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
2 local ande precisa ir? ( placas e cartazes) 0 9 ¥y [ L 19 i ik i
4 O tempo que demorou para o paciente ser
atendido?
4.1 |Pelos médicos 1] 0 7 75 18 100 0 100 83
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 7 75 18 100 0 100 93
4.3 |Pelos funciondrios da Administracao 1] 0 7 75 18 100 0 100 83
s |Aboa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
5.1 |Para os médicos 0 0 T 75 18 100 0 100 83
5.2 |Para os enfermeiros 0 0 7 75 18 100 0 100 83
5.3 |Para os funciondrios da Administragio 0 0 T4 75 18 100 0 100 83
Sua sensagio de confianca em relagdo sos
6 4 oferecidos por este ambulatério? 0 o 7 75 18 100 0 100 93
7 |A educagdo e o respeito com que vocé fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 [ T 75 18 100 0 100 83
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 7 75 18 100 0 100 93
7.3 |Pelos funcionarios da Administragao 0 ] 7 75 18 100 0 100 92
O interesse do médico em owir as queixas do / z
e paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 0 L 1o g o i e b
As explicagbes do médico sobre a doenca do
] e que fol realizado? o 0 7 75 18 100 i} 100 33
10 |O siléncio no ambiente do ambulatério? [1] 0 7 75 18 100 1] 100 83
11 O local para reclamagbes / sugeslies & de facil 0 0 - 75 18 100 a 100 93
acesso?
TOTAIS 0 0 1139 1275 308 1700 0 1700 1581
0,00% | 0,00% | 7,00% |75,00% | 18,00% 100% | 0,00% 93,00%

Total respondide 1700
Totalde 7/8 e 8110 1581
Indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 93,00%

Foram realizadas 100 entrevistas no periodo de 1°a 31 de Janeiro/2018.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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AVALIACAO - FEVEREIRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8]
ITEM or 5i6 "8 8910 | Total1 NR | Total2 | e9HO
pessiMo| RuM | REGULAR| Bom OTIMO
Limpeza e conforlo da recepgdo, banheiro,
1 comedores, salas de espera e consultdrios? 0 ¢ 9 60 17 86 0 86 m
Vocé teve informaches e esclarecimentos sobre seu
2 estado de satde? 1] 0 2] 60 18 86 0 86 78
O hospilal & bem sinalizado para vocé enconfrar o
g local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 0 8 50 17 hod 0 8 n
4 0 tempo que demorou para o paciente ser
atendido?
4.1 |Pelos médicos 0 0 8 60 18 86 1] 86 78
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 8 61 17 86 0 86 78
4.3 |Pelos funciondrios da Administragio 0 0 8 61 17 86 0 86 78
5 A boa vontade e disposi¢do das pessoas em ajudar
& resolver seus problamas?
5.1 |Para os médicos 0 (1] ] 60 18 B6 0 86 78
5.2 |Para os enfermeiros 0 0 9 60 17 B6 0 86 g
5.3 |Para os funciondrios da Administragiio 0 0 9 80 17 86 0 86 ki
Sua sensacio de confianga em relagio aocs
6 alendimentos oferecidos por este ambulatorio? g a 9 60 18 b 0 6 L
7 |A educagdo e a respeito com que voca fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 8 61 17 86 0 86 78
7.2 |Pelos enfermeiros 0 ] 8 61 17 86 1] 86 78
7.3 |Pelos funciondrios da Administragéo 0 0 8 61 17 86 0 86 78
O interesse do médico em owdr as queixas do
o paciente e o fisico que foi realizado? 0 ¢ 8 60 18 - 0 - "
As explicagbes do médico sobre a doenca do
9 nte & o tratamento que foi realizada? 0 0 8 60 18 B6 0 BE 78
10 |O siléncio no ambiente do ambulatério? 0 0 8 80 18 86 0 86 78
11 O local para reclamacies / sugesides & de facil 0 0 8 50 18 86 0 8 78
acesso?
TOTAIS ] 0 140 1025 297 1462 ] 1462 1322
0,00% | 0,00% | 9,58% |70,11% | 20,31% | 100% | 0,00% 8042%

Total respondido 1462
Totalde 7/8 e 9110 1322
Indice de Satisfagdo de 7/8 e 9/10 90,42%

Foram realizadas 86 entrevistas no perfodo de 1° a 28 de feverelro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usudrio

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

AVALIACAO - MARCO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS | Total 7/8
ITEM 0 34 5/ 718 910 | Total1 NR | Total2 | e8/0
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
5 comedores, salas de espera e consultdrios? 0 2 14 83 10 i 0 - i
Vocé teve informagtes e esclarecimentos sobre sey
2 estado de satde? 0 0 11 68 10 B89 0 89 78
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
» local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 v bl 68 19 - 0 s n
4 O tempo que demorou para o paciente ser
atendido?
4.1 |Pelos médicos i} 0 11 68 10 89 0 89 78
4.2 |Pelos enfermairos 0 0 11 68 10 89 0 89 78
4.3 |Pelos funciondrios da Administragio il 0 11 68 10 -] 0 88 78
s Aboayuhdaamwﬁadaspmsmm
a resolver saus problemas?
5.1 |Para os médicos 0 0 11 68 10 89 0 a9 78
5.2 |Para os enfermeiros 0 0 11 68 10 83 0 89 T8
5.3 |Para os funciondrios da Administragdo 0 0 11 68 10 89 0 89 78
Sua sensagfio de confianca em relagdo aos
§ |ondinssios aferacidns poresis smbdasiiod 0 0 11 68 10 89 0 89 8
7 |A educagdo e o respeilo com que voca fol ratado?
7.1 |Pelos médicos 0 1 68 10 B9 0 89 78
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 1 68 10 a9 0 a9 78
7.3 |Pelos funciondrios da Administragsio 0 0 11 68 10 89 0 88 78
O interesse do médico em owir as queixas do
8 paciente e o exame fisico que fol realizado? ] 0 11 68 10 89 0 a8 78
As explicagdes do médico sobre a doenga do
» paciente e o trat ) que foi realizado? 0 0 t & 10 s e i i
10 |O siléncio no ambiente do ambulatério? 0 0 11 68 10 89 o 89 78
O local para reclamagdes / sugesldes & de facil
11 a 2 0 0 11 68 10 89 0 a8 78
TOTAIS [] 2 190 1151 170 1513 0 1513 1321
0,00% | 0,13% | 12,56% | 76,07% | 11,24% | 100% 0,00% 87.31%

Foram realizadas 89 entrevistas no periodo de 1°a 31 de margo/2018.

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

Total respondido 1513
Totalde 7/8 e 910 1321
indice de Satisfagio de 7/8 e 9110 87,31%
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HOSPITAL GERAL GOVERNO DO

el . b2 VPARA
Secretaria de
Saude Piblica

AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULAGAQ TRIMESTRAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
TEM 012 314 516 78 | 8H0 |Total1| NR | Totalz | esiHo
PESSIMO| RUIM [REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredares,
1 Slcaniol. Selen 5 S/ 1 0 5 166 60 232 0 232 226
Quanto as informacgBes que foram dadas aso 192
2 | pacients ou sos seus familiares? 0 1] 5 167 60 232 0 232 227
As indicagbes de localizacio dos senvigos
3 |existentes no hospital? ( placas e cariazes) 0 o 8 Lo I i g S et
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 5 166 61 232 0 232 227
4.2 |Pelos enfermeiros 1] 0 5 168 61 232 0 232 227
4.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 B 166 60 232 232 226
; A boa vontade e disposigao das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
5.1 |Pelos médicos 0 0 5 167 60 232 0 232 227
5.2 |Pelos enfermeiros ] 0 5 167 80 232 0 232 227
5.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 B 166 60 232 0 232 226
Sua sensagio de seguranga em relagio aos
6 servgos deste hospital? 0 0 5 166 61 232 0 232 227
7 |A educagéo e o respeito com que voce fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 1] 0 5 166 61 232 0 232 227
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 5 166 61 232 0 232 227
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 5 166 61 232 0 232 227
O interesse do médico em owir as queixas do
B pacients e 0 fisico que fol realizado? 0 0 5 167 60 232 0 232 227
As explicagbes do médico sobre a doenga do
9 darke .0 it que fol realizado? 0 0 5 166 61 232 0 232 227
10 |A limpeza das roupas de cama & banho? 0 0 5 166 61 232 0 232 227
As refeicdes que foram senddas, em relagéio &
1 temperatura e o sabor? 0 o . 166 61 232 (i} 232 27
12 |Osiléncio no ambiente do hospital? 0 0 5 166 61 232 0 232 227
13 |0 hordrio em que sio senidas as refeigbes? 0 0 5 166 61 232 0 232 227
14 |0 hordrio em que é feita a impeza do quarto? 1 0 ] 166 60 232 0 232 226
15 |O hordrio das visitas? 0 0 5 166 61 232 0 232 227
16 |Quanto aos medicamentos?
|Informagtes recebidas sobre medicamentos
16.1 p 108 @ hordrios? 0 0 5 166 61 232 0 232 221
Fornecimento dos medicamentos em tempo
o habil para o tratamenlo durante a intemago? e 9 & i i =
17 O local para reclamacdes / sugestides é de facil 0 o 5 166 61 232 o 232 227
acesso?
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1 |Pelos médicos 0 0 ] 166 61 232 0 232 227
18.2|Pelos enfermeiros 0 0 6 166 60 232 0 232 226
18.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 5 167 60 0 232 227
18.4|Pelos SA U 0 0 5 166 81 232 0 232 227
TOTAIS 2 0 143 4653 1698 6496 0 6496 | 6351
0,03% | 0,00% | 2,20% | 71,63% | 26,14% [100,00% | D,00% 97,77%
Total respondido 6496
Totalde 7/8 ¢ 9110 6351
indice de Satisfagio de 7/8 ¢ 9/10 97,77%
Foram realizadas 232 { no 1° trimestre/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usudrio

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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GOVERNO DO
- e e \PARA
\

AVALIACAO - JANEIRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

NUMERO DE RESFOSTAS Total 7/8
ITEM 012 3i4 Si6 78 9H0 | Total1 | NR | Totalz | esHo
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMD
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores,
1 Irecepcao, salas de espera? 0 ] 0 57 28 86 0 86 86
Quanto &s Iinformagdes gque foram dadas ao
2 paciente ou aos seus familiares? 0 0 0 S7 28 86 0 88 88
As indicagdes de localizacio dos senigos
3 existentes no hospital? ( placas e cartazes) o ¢ 0 57 29 86 0 86 B8
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 0 57 29 86 0 86 86
4.2 |Pelos enfermeiros 1] 0 57 29 86 1] 86 86
4.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 57 29 B6 86 B6
5 A boa vontade e disposigao das pessoas em ajudar
a resolver seus problsmas?
5.1 |Pelos médicos 0 0 0 57 29 86 0 86 86
5.2 |Pelos enfermeiros 0 0 0 57 29 B6 0 86 86
5.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 0 57 29 86 0 86 B6
Sua sensagdo de seguranga em relagiio aos
6 senvigos dests | 17 0 4] 0 57 29 86 0 86 86
7 |A educagdo e o respeito com que vocé fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 0 57 29 BE 0 86 86
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 0 57 29 86 0 86 86
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 0 57 28 86 0 86 86
O interesse do médico em owir as queixas do ;
. paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 o 4 &7 - it 0 " =
As explicagdes do médico sobre a doenga do
’ paciente e o ratamento que foi realizado? 0 9 57 28 - 0 s »
10 |Alimpeza das roupas de cama e banho? o 0 1] 57 20 86 a 86 86
As refeicdes que foram servidas, em relacio a
11 (ripembra o aabiors 0 0 0 57 20 86 0 BE 86
12 |0 siléncio no amblente do hospital? 0 0 0 57 29 B6 0 86 86
13 |O horario em que sdo senidas as refeicbes? 0 0 0 57 29 86 0 86 86
14 | O hordrio em que é feita a limpeza do quarto? 0 0 0 57 29 86 0 86 86
15 |0 horario das visitas? ] 0 0 57 28 B6 (] B6 86
16 |Quanto aos medicamentos?
Informagdes recebidas sobre medicamentos
16.1 &.© hordrios? D 0 1] 57 29 86 0 86 86
Fomecimento dos medicamentos em tempo
6= hébil para o tratamento durante a intemacao? 0 0 0 L 28 o 9 "
O local para reclamacdes / sugestdes & de facil
17 P o 0 0 0 57 29 86 0 86 86
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1 |Pelos médicos 0 0 0 57 29 86 0 86 86
18.2 | Pelos enfermeiros 0 0 0 57 29 B6 0 86 B6
18.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 0 57 28 B6 0 86 86
18.4 |Pelos SAU 0 0 0 57 29 86 0 B6 86
TOTAIS| 0O 0 0 1596 | 812 | 2408 | o 2408 | 2408
0,00% | 0,00% | 0,00% |66,28% | 33,72% | 100% D,00% 100,00%

Total respondide 2408
Totalde 7/8 € 9110 2408
indice de Satisfagiio de 7/8 e 8/10 100,00%

Foram realizadas 86 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Janeiro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usu

Av. Florianépolis, s/n°, Nove. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 Qv)
Secretaria.hgt@indsh.org.br IO SS
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o HOSPITAL GERAL DO
Lo e
Saude Publica

AVALIACAO - FEVEREIR0/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAOD

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 0r 314 5/ 718 910 | Total1 NR | Total2 | e8Ho0
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BoM OTIMD
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores,
s recepgéo, salas de espera? 1 o 2 50 16 69 0 69 66
Quanto &s informagdes que foram dadas ao
2 |paciente ou aos seus familiares? 0 0 2 51 16 69 0 69 &7
As indicagdes de localizagdo dos senigos
3 existentes no hospital? ( placas e cartazes) 0 0 2 50 17 - 0 - o
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido:;
4.1 |Pelos médicos 0 0 2 50 17 69 0 67
4.2 |Pelos enfermeiros 0 2 50 17 69 69 &7
4.3 [Pelos Outros Profissionais 0 0 3 50 16 69 69 66
5 |A boavontade e disposicio das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
5.1 [Pelos médicos 0 0 2 51 16 69 0 69 57
5.2 |Pelos enfermeiros 0 0 2 51 16 69 ] (3:] 67
5.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 3 50 16 69 0 €8 86
Sua sensaciio de seguranga em relagdo aos
6 senigos deste hospital? o 0 2 50 17 69 0 €9 B7
7 |A educagdo e o respeito com que vocé fol ratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 2 50 17 69 0 69 67
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 2 50 17 69 1] 69 67
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 2 50 17 69 0 68 | 67
O interesse do médico em oudr as queixas do
g paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 0 2 51 18 68 0 68 L
As explicagdes do médico sobre a doenga do
8 paciente & o fratamento que fol realizado? 0 0 5 50 i " 0 - i
10 |Afimpeza das roupas de cama e banho? [i] 0 2 50 17 [:1:] a 69 67
As refeigbes que foram senidas, em relagdo a
i temperatura e o sabor? 0 o 2 50 17 69 0 69 67
12 |O siléncio no ambiente do hospital? o (1} 2 50 17 69 0 69 67
13 |0 hordrio em que s&o senidas as refeigses? 0 0 2 50 17 69 0 ] 87
14 |O hordrio em que é feita a impeza do quarto? 1 0 2 50 16 68 (1] 69 66
15 |0 horario das visitas? (1] 0 2 50 17 -1} 0 69 67
16 |Quanto aos medicamentos?
| ¢iies recebidas sobre medicamentos
16.1 [resciios @ horirios? 0 0 2 50 17 69 0 69 67
Formecimento dos medi em tempo
*8-2 | habil para o ratamento durante a inemacao? | 0 2 o0 bk . 9 "
O local pars reclamacdes / sugestdes & de facil
17 Soesen? 0 0 2 50 17 69 0 69 67
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1 |Pelos médicos 0 0 2 50 17 69 0 69 67
18.2 |Pelos enfermeiros 0 0 3 50 16 69 0 L] 66
18.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 2 51 16 68 0 69 67
18.4|Pelos S AL 0 0 2 50 17 69 0 69 67
TOTAIS 2 0 59 1405 466 1932 0 1932 1871
0,10% | 0.00% | 3,05% |72,72% |24,12% | 100% | 0,00% 96,84%

Total respondido 1932
Totalde 7/8 e 9/10 1871
indice de Satisfagio de 7/8 e 910 96,84%

Foram realizadas 69 entrevistas no periodo de 1° a 28 de fevereiro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usugro

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. Samone— ara 3054 b
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 OO Tanda | NORH @
Secretaria.hgt@indsh.org.br Hospltaroera IS
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i HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
e - I VPARA

Saude Publica

AVALIACAO - MARC0/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8|
ITEM 02 3i4 5i6 78 | 9M0 |Total1 | NR | Total2 | e9H0
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores,
1 racepcéio, salas de espera? 0 0 3 59 15 77 0 7 74
Quanto as informagbes gque foram dadas ao ;
: paciente ou aos seus familiares? 0 0 8 5o 15 n 0 s T4
As indicagdes de localizacio dos senvgos
3 |existantes no hospital? ( placas e cartazes) . i " i 15 [ d = L
4 |0tempo que demorou para o paciente ser aterdido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 3 59 15 77 0 77 74
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 3 59 15 77 0 77 74
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 3 59 15 L 0 77 74
5 A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar
a resolver seus problamas?
5.1 |Pelos médicos 0 0 3 59 15 77 0 77 74
5.2 |Pelos enfermeiros 0 0 3 59 15 77 0 77 74
5.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 3 59 15 7 0 77 74
Sua sensagdo de seguranga em relagdo aos
6 senigos deste hospital? 0 0 3 59 15 e 0 T 74
7 |A educagao e o respeilo com que voce fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 3 50 15 7 0 L 74
7.2 |Pelos enfermeiros 1} 0 3 59 15 b (i} Y 74
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 -] 59 15 77 0 v 74
8 O interesse do médico em oudr as queixas do 0 0 3 58 15 P 0 77 74
paciente @ o fisico que fol realizado?
As explicagbes do médico sobre a doenga do
B e o ratamento que fo realizado? 0 0 3 5 16 b 0 T 7‘
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 0 3 59 15 T 0 77 74
As refeicbes que foram senidas, em relagio & .
1" s e o sabor? 0 0 3 59 15 T ] 77 74
12 |O siléncio no ambiente do hospital? 0 0 3 59 15 m 0 77 74
13 |O horario em que séo servidas as refeigbes? 1] 0 3 59 15 m 0 T 74
14 |O hordrio em que é feita a impeza do quarto? 0 0 3 59 15 77 o T T4
15 |O horério das visitas? 0 (1] 3 59 15 T 0 v 74
16 |Quanto aos medicamentos?
Informacgbes recebidas sobre medicamentos ;
161 rescritos o hordrios? 0 0 3 59 15 L 0 77 74
Fomecimento dos medicamentos em tempo
1ulmmlmommdnmaimﬂu? 0 0 S 59 15 ” 9 2 i
17 Umlgemrecbmghs-‘ﬂgmﬁdcfédl 0 0 3 59 15 77 0 7 74
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1 |Pelos médicos 0 Q 3 58 15 77 0 T 74
18.2|Pelos enfermeiros 0 0 3 59 15 77 0 77 74
18.3 |Pelos Outros Profissionais 0 ] 3 509 15 77 0 77 74
18.4|Pelos SAU 0 0 3 50 16 77 0 77 74
TOTAIS 0 0 84 1652 420 2156 0 2156 | 2072
0,00% | 0,00% | 3,90% |76,62% | 19,48% | 100% | 0,00% 96,10%
Total respondide 2156
Total de 7/8 e 810 2072
Indice de Satisfagio de 7/8 e 8110 96,10%
Foram realizad b i i ! no periodo de 1° a 31 de margo/2018.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
Secretaria.hgt@indsh.org.br 1SS
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PRONTO ATENDIMENTO

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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HosPITAL Nsovmﬂo DO
e I PARA

AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULACAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS | Total 778
ITEM 02 34 58 78 | 9M0 |Total1 | NR | Total2 | e9M0
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 comadonss; salas te 2 2 12 253 1291 242 1800 0 1800 1533
g DR TN . 7 | 248 | 1300 | 261 | 1800 | o | 1800 | 1541
O hospital é bem sinalizado para vocd encontrar o
3. | iscal and pracien it { pincan  cartmant) 2 6 248 | 1301 | 243 | 1800 0 1800 | 1544
4 |0 lempo que demorou para o paciente ser alendido:
4.1 |Pelos médicos 4 9 246 1297 244 1800 0 1800 1541
4.2 |Pelos enfermeiros 4 9 241 1304 242 1800 o 1800 1546
4.3 |Pelos Outros Profissionais 4 T 241 1306 242 1800 0 1800 1548
4.4 |Pelos funcionarios da Administragdo [ 7 238 1311 242 1800 0 1800 1553
5 A boa vontade e disposigao das pessoas em ajudar,
a resotver seus problemas?
5.1 |Para os médicos 2 6 243 1306 243 1800 0 1800 1549
5.2 |Para os enfermeiros 3 7 241 1306 243 1800 0 1800 1549
5.3 |Para os Outros Profissionais 3 T 238 1308 244 1800 0 1800 1552
54 |Para os funciondrios da Administragdo 3 -] 238 1309 243 1800 0 1800 1552
Sus sernsagio de confianga em relagio aos
6 |astendimentos oferecidos por este  Pronlo 3 7 241 1307 242 1800 0 1800 1549
Atendimento?
7 | A educagso e o respeito com que vocé fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 3 6 241 1307 243 1800 0 1800 1550
7.2 |Pelos enfermeiros 3 6 238 1308 243 1800 0 1800 1562
7.3 |Pelos Outros Profissionais 3 X 237 1312 241 1800 0 1800 1553
74 |Pelos funcionarios da Administracdo 3 6 238 1311 241 1800 0 1800 1552
O Interesse do médico em ouvir as queixas do
8 clenie & 0 @xame Mo gue ol realizdo? 3 & 242 1308 241 1800 0 1800 1548
As explicagdes do médico sobre a doenga do
] paciente e o tratamento que foi realizado? 3 7 241 1308 24 1800 0 1800 1549
10 |Otempo de espera na realizagio de exames? 5 9 238 1307 241 1800 [1] 1800 1548
11 |0 siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 4 6 242 1307 241 1800 1] 1800 1548
] e s I geenen'$ da Nelh o 6 238 | 1310 | 243 | 1800 | o | 1800 | 1883
TOTAIS| 66 148 5074 | 27425 | 5086 | 37800 o 37800 | 32511
0,47% | 0,39% | 13.42% | 72,55% | 13,46% |100,00% | 0,00% 86,01%

Total respondido 37800
Total de 7/8 e 9110 32511
indice de Satisfagio de 7/8 e 810 B601%

Foram realizadas 1800 entrevistas no 1° trimestre/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usudrio

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. ey
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
Secretaria.hgt@indsh.org.br Tml=] 1
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HOSPITAL GERAL

i1 - bt VPARA
Secretaria de
Saude Publica

AVALIACAO - JANEIRO/2018

RELATORIO DE TABULACAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS_ Total 7/8
ITEM o 3/4 I8 78 940 | Total1 NR | Total2 | e9H0
PESSIMO| RUIM _[REGULAR| BOM BTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 cormdorss, oaliside sapea? 0 1 56 438 80 575 0 575 518
Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre seu
2 estado de satde? 0 (] 56 438 80 575 0 575 518
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o

3 | ot onde preacies ir? ( places o cartezvs) 0 1 56 438 80 575 (] 575 518

4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 1 56 438 80 575 0 575 518
4.2 |Pelos enfermeiros 0 1 56 438 80 575 0 575 518
4.3 |Pelos Outros Profissionals 0 1 56 438 80 575 ] 575 518
4.4 |Pelos funciondrios da Administragio 0 1 56 438 80 575 0 575 518
5 A boa vontade e disposicio das pessoas em ajudar]
a resolver seus problemas?
5.1 |Para os médicos 0 1 56 438 80 575 0 575 518
5.2 |Para os enfermeiros 0 1 56 438 80 575 0 575 518
5.3 |Para os Outros Profissionais 0 1 56 438 80 575 0 575 518
5.4 |Para os funcionrios da Administragio 0 1 56 438 -11] 575 ] 575 518
Sua sensagdo de confianca em relagdo aos } '
6 |atendimentos oferecidos por este Proniol 0 1 56 438 B0 575 0 575 518
Atendimento?
7 | A educagio e o respelto com que vocé foi tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 1 56 438 80 575 0 575 518
7.2 |Pelos enfermeiros 0 1 56 438 80 575 0 575 518
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 1 56 438 80 575 0 575 518
7.4 |Pelos funciondrios da Administragio 0 1 66 | 438 | 80 | 578 0 518
O interesse do médico em ouvr as queixas do
8 paciente e o exame fisico que foi realizado? D ! 58 428 80 L o e b
As explicagdes do médico sobre a doenga do ;

’ paciente e o ratamento gue foi realizado? 0 : 56 438 80 678 9 ot i
10 |0 tempo de espera na realizaciio de exames? 0 1 56 438 80 575 (] 575 518
11 |O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 1] 1 56 438 BO 575 0 575 518
12 O local para reclamagites / sugestdes & de facil o 1 56 438 80 575 o 575 518

acesso?
TOTAIS 0 21 1176 9198 1680 | 12075 0 12075 | 10878
0,00% | 0,17% | 9,74% | 76,17% | 13,91% | 100% 0,00% 90,09%

Total respondide 12075
Total de 7/8 e 910 10878
indice de Satisfagdo de 7/8 e 9/10 90,08%

Foram realizadas 575 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Janeiro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usyario

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

Pt AD
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HOSPITAL GERAL GOVERNO DO

B b PARA
S S

AVALIACAO - FEVEREIR0O/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 0r 314 5i6 s 8/i0 | Totald NR | Total2 | e8HO
PESSIMO| RUIM_|REGULAR| BOM oMo
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 jores, salas de espera? 0 1 B3 383 77 554 0 554 470
Vocé teve Informagbes e esclarecimentos sobre seu
2 axtudo de saide? 1 2 B84 382 75 554 0 554 467
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 |iocal onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 ! B3 | 304 | 76 | 854 g g |t
4 |0 tempo que demorou para o pacienie ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 2 1 B4 391 76 554 1] 554 487
4.2 |Pelos enfermeiros 2 1 84 391 76 554 0 554 487
4.3 |Pelos Outros Profissionals 2 1 83 382 76 554 0 554 468
4.4 |Pelos funcionarios da Administragio 0 2 84 392 76 554 0 554 468
5 A boa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar|
a resolver seus problemas?
5.1 |Para os médicos 0 1 86 391 76 554 0 554 467
5.2 |Para os enfermeiros 1 1 84 392 76 554 0 554 468
5.3 |Para os Outros Profissionais 1 2 83 392 76 554 0 554 468
5.4 |Para os funciondrios da Administragéo 1 1 85 kb 76 554 0 554 467
Sua sensagdc de confianga em relagdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Pronlo 1 2 B4 391 76 554 0 554 467
Atendimento?
7 | A educagio e o respeito com que vocé foi tratado?
7.1 |Pelos médicos 1 1 B5 382 75 554 0 554 487
7.2 |Pelos enfermeiros 1 1 B4 393 75 554 0 554 468
7.3 |Pelos Outros Profissionais 1 2 83 393 75 554 0 554 468
7.4 |Pelos funcionarios da Administragdo 1 1 B4 393 75 554 0 554 468
O interesse do médico em owir as queixas do
§ | acierte o o exmme fsioo que fol reslizado? 1 1 85 392 75 554 0 554 467
As explicagdes do médico sobre a doenga do
s pacierte e o fratamento que fol realizado? 1 2 83 393 3 eons 0 s i
10 |0 tempo de espera na realizaglo de exames? 2 1 83 393 75 554 0 554 468
11 | O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 2 1 B4 382 75 554 1] 554 467
12 O local para reclamagdes / sugestdes é de facil 1 1 84 393 5 554 0 554 468
acesso?
TOTAIS| 22 27 1762 8236 1587 | 11634 0 11634 | 9823
0,19% | 0,23% | 15,15% | 70,78% | 13,64% | 100% | 0,00% 84,43%

Total respondido 11634
Total de 7/8 e 9110 9823
indice de Satisfagdo de 7/8 e 3/10 84,43%

Foram realizadas 554 entrevistas no periodo de 1% a 28 de fevereiro/2018.

Simone Wartmann
Servigo de Atendimento ao Usuario

one’Wortmu.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Secretaria.hgt@indsh.org.br 1SS
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'~ HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA

Secretaria de
Saude Publica

AVALIACAO - MARC0O/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM or _3i4 516 . 940 |Total1 | NR | Total2 | esHO
PESSIMO| RUIM _|REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 comedares, salas de ospera? 2 10 114 460 85 671 0 671 545
Vocé teve informagtes e esclarecimentos sobre seu
- R s de satde? 3 4 108 470 86 L4l 0 671 556
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 |iocal onde preciss i? ( placas & cartazes) 2 4 109 469 87 671 0 671 556
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 2 (4 106 468 88 671 ] 671 556
4.2 |Pelos enfermeiros 2 7 101 475 86 671 0 671 561
4.3 |Pelos Outros Profissionais 2 5 102 476 86 671 0 871 562
4.4 |Pelos funcionarios da Administragao 2 4 ] 481 B6 671 0 671 567
s A boa vontade e disposicio das pessoas em ajudar|
a resolver seus problemas?
5.1 |Para os médicos 2 4 101 477 87 671 0 671 564
5.2 |Para os enfermeiros 2 ] 101 476 a7 671 o 871 563
5.3 |Para os Outros Profissionais 2 4 a9 478 88 (78] 0 671 566
5.4 |Para os funciondrios da Administracio 2 4 a8 480 87 671 0 671 567
Sua sensagdo de corfianga em relacdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Pronlo 2 4 101 478 B6 671 ] 671 564
Atendimento?
7 | A educagdo e o respeito com que vocé foi tratado?
7.1 |Pelos médicos 2 4 100 477 88 671 0 671 565
7.2 |Pelos enfermeiros 2 4 28 478 88 671 0 671 566
7.3 |Pelos Outros Profissionais 2 4 28 481 86 671 0 67 567
7.4 |Pelos funciondrios da Administrag 2 4 98 480 86 671 0 671 566
0O interesse do médico em owdr as queixas do
8 pacieris e o fisico que fol realizado? 2 4 101 478 B6 671 0 671 564
As explicagbes do médico sobre a doenga do
8 Daciettss.0 o que fol realizada? 2 4 102 AT7 86 671 0 671 563
10 |0 tempo de espera na realizag8o de exames? 3 7 29 476 86 671 0 671 562
11 | O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 2 4 102 477 B6 671 0 671 563
42 |9 local para reclamagbes / sugestdes & de facil 2 4 o8 479 88 671 0 671 567
|acesso?
Totas| 44 | 101 | 2136 | 9991 | 1819 | 14001 | o [ 14091 | 11810
0,31% | 0,72% | 15,16% | 70,90% | 12,81% | 100% | 0,00% 83,81%

Foram realizadas 671 entrevistas no periodo de 1° a 31 de marco/2018.

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

Secretaria.hgt@indsh.org.br

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usudrio

2 PARA

Total respondide 14091
Total de 7/8 e 9/10 11810
indice de Satisfagdo de 7/8 e 9110 B3,81%
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s [ PARA

#

AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO SADT

NUMERO DE RESPOSTAS = Total 7/8
ITEM oz 34 56 T8 9/10 | Total 1 | NR | Totalz | esHo
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM GTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 soras, ‘hlne 4 & 2 0 0 39 287 7 397 0 397 358
Vocé leve informagoes e esclarecimentos sobre o
2 |, e e 0 0 as 289 69 397 0 397 358
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 e oiele isa ir? (placas e ca ) 0 0 40 287 70 397 0 397 as7
O tempo que demorou para o paciente ser
4 atendido? 0 0 39 200 68 397 0 387 358
A boa vontade e disposigao das pessoas em ajudar
5 a resolver seus problemas? 1] 0 i} 291 67 397 0 397 358
Sua sensagfo de confianga em relacdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Senigo de Apoio 0 0 39 202 66 397 0 387 358
Diagnostico?
7 |A educagso e o respeito com que vocé foi tratado? 0 0 39 289 69 397 0 397 358
A realizagdo de exames atendeu a sua expectaliva
8 em t8mpo hébil? 0 0 40 289 68 397 0 397 357
O sliéncio no amblente do Sendgo de Apoio
9 Diagnéstico e Terapéutico? 0 0 a9 290 68 397 0 397 358
10 O local para reclamagbes / sugestdes € de facil 0 o 38 260 69 397 0 397 358
lacesso?
TOTAIS 0 0 3o 2894 685 3970 0 3870 3579
0,00% | 0,00% | 9,85% |72,90% | 17,25% 100,00% | 0,00% 80,15%
Total respondido 3970
Total de 7/8 @ 9/10 3579
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 90,15%
Foram realizadas 397 entrevistas no 1° trimestre/2018.
Simone Wortmann

Servigo de Atendimento ao Usudrio

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. _
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
Secretaria.hgt@indsh.org.br DS -
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‘GOVERNO DO
DET
e B PARA
Saude Publica
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT
NUMERO DE RESPOSTAS I Total 7/8
ITEM 012 34 506 m 910 | Total1 NR | Total2 | e9H0
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 lores, de s 2 0 0 12 109 29 150 0 150 138
Vocé teve informagoes e esclarecimentos sobre o
2 exame a ser realizado? 0 0 12 109 28 150 0 150 138
0 hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 0 12 109 28 150 0 150 138
O tempo que demorou para o paciente ser
4 ido? 0 0 12 108 28 150 0 150 138
A boa vortade e disposigio das pessoas em ajudar
5 a resolver seus problemas? ] 1] 12 108 29 150 0 150 138
Sua sensago de corfianga em relagio aos
6 |atendimentos oferecidos por este Senvigo de Apoio 0 0 12 108 29 150 0 150 138
Di co?
7 |A educacdio e o respeito com que vocé foi tratado? 0 0 12 109 29 150 0 150 138
A realizagso de exames alendeu a sua expectaliva
] em lempo habil? 0 o 12 109 29 150 (1] 150 138
O sikéncio no amblente do Sendgo de Apoio il
8 Diagndstico e Terapbutico? 0 i} 12 109 29 150 1] 150 138
O local para reclamagbes / sugestoes é de facil
10 o? 0 0 12 108 29 150 0 150 138
TOTAIS ] 0 120 1080 290 1500 0 1500 1380
o.momn.mnm1m§s1mnm 92,00%
Total respondido 1500
Totalde 7/8 e 910 1380
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 92,00%
Foram realizad 150 i no periodo de 1° a 31 de Janeiro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usudrio

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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HOSPITAL GERAL

wosPITAL S b
s I PARA

AVALIACAO - FEVEREIRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 02 344 5/6 78| 910 | Total1 | NR | Total2 | e9M0
PEssiMO| RuUM |REGULAR| BOM | OTIMO

0

0

0

0

0

Limpeza e conforo da recepgdo, banheiro,
corredores, salas de espera?
Vocé teve informacdes e esclarecimentos sobre o

12 83 21 126 0 126 114

2 | oxame a ser reaiizado? 0 12 91 23 126 0 1286 114
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o

3 liocal onde precisa ir? ( placas e ¢ ) 0 12 91 23 | 128 0 126 | 114
O tempo que demorou para o paciente ser

4 | atendido? 0 12 92 2 | 128 | o 126 | 114

5 A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar

a resolver seus problemas? 12 93 2 126 0 126 114

Sua cio de fianca em relagio s0s
6 |atendimentos oferecidos por este Senvigo de Apolo 0 ] 12 94 20 126 1] 126 114
Diagnéstico?
7 |A educagio e o respsito com que vocé foi tratado? 0 0 12 91 23 126 0 126 114
A realizagdo de exames atendeu a sua expectaliva
8 | am tempo habil? 0 0 13 91 2 | 126 0 126 | 113
O siléndie no ambiente do Senigo de Apoio
9 |Diagnéstico e Terapautico? 0 0 12 92 22 126 0 126 114
10 |° b‘”'?p"" reclemactos | sugesttes ¢ de fidll 0 1 92 23 | 128 0 126 | 115
TOTAIS| o© 0 120 920 220 | 1260 0 1260 | 1140
0,00% | 0,00% | 9,52% |73,02% | 17,46% | 100% 0,00% 90,48%
Total respondido 1260
Total de 7/8 e 9110 1140
Indice de Satisfagio de 7/8 e 8/10 90,48%
Foram realizadas 126 entrevistas no periodo de 1° a 28 de fevereiro/2018.
Simone Wortmann
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
Secretaria.hgt@indsh.org.br 0SS
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HOSPITAL GERAL

GOVERNO DO
Rk e e VAPARA

AVALIACAO — MARCO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
of2. 34 5/6 mn 910 [Total1 | NR | Total2 | e8M0 |
PESSIMO| RUIM | REGULAR BOM oTIMO
0
0
0
0
0
0
0
0
0
1]
0

Limpeza e conforio da recepgdo, banheiro,

comedores, salas de espera?

Vocé teve informagoes e esclarecimentos sobre o
a ser realizado?

O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o

local onde precisa ir? ( placas e cartazes)

O tempo que demorou para o paciente ser

atendido?

A boa vontade e disposigio das pessoas em ajudar

a hver seus problemas?

Sua sensacBo de confianga em relagdo aos

6 |atendimentos oferecidos por este Senvigo de Apoio

Diagnostico?

0 15 85 21 121 0 121 106

0 15 B9 17 121 0 121 106

0 16 87 18 121 0 121 105

0 15 89 17 i1 0 121 106

0 15 88 17 121 0 121 106

0 15 89 17 121 o 121 106

7 |A educagdo e o respeito com que vocé foi tratado? 1] 15 23 17 121 ] 121 106
A realizagio de exames atendeu a sua expecialiva
8 em tempo habil? 0 15 a9 17 121 0 121 106
O silénclo no amblente do Senigo de Apoio
9 Diagnéstico e Terapautico? 0 15 BB 17 121 0 121 106
O local para reclamagbes | sugesibes é de facil
10 2 0 15 88 " i1 0 121 106
TOTAIS 0 151 884 175 1210 0 1210 1058
0,00% | 0,00% |1248% | 73,06% | 1446% | 100% | 0,00% 87,52%

Total respondido 1210
Totalde 7/18 e 910 1059
indice de Satisfagio de 7/8 e 8110 87,52%

Foram realizadas 121 entrevistas no periodo de 1° a 31 de margo/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ac Uguario

‘_é.;maﬂg Wortmd

mrdeﬁdwa doS
,-"'1"_“'-

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
Secretaria.hgt@indsh.org.br Tel=l 1
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PESQUISA DE SATISFACAO

ALTA HOSPITALAR

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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GOVERNO
- sz e \PARA
\

AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

__ NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 0z 314 56 78 9M0_ | Total1 NR | Total2 | e 90O
PESSIMO| RUIM |REcuLAR| Bom OTIMO
Limpeza e conforlo da recepcdo, banheiro,
1 dores & salss de ? 0 (1] 36 610 271 817 1] 817 881
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
2 local onde precisa ir? ( placas e canazes) 0 0 38 810 271 " 0 " o
3 |Osiléncio no ambiente haspitalar 1] 0 33 611 273 917 0 o7 BB4
4 |A educagdo e o respeito com que vocé fol tratado? 0 0 37 609 27 M7 0 217 880
A boa vontade e disposigio das pesspas em ajudar
5 a Ier seus probik 2 0 0 32 612 273 917 0 217 B85
Aaamimpdesdoméo’nmsobreadoemadc
6 padiente e o tratamento que fol realizado? 0 0 32 613 272 917 0 917 885
Sua sensagdo de confianga em relagio aos
7 s farecidos por este hospital? 0 0 35 611 271 917 0 917 882
Cuidados meédicos de que vocé recebeu no
8 hospital? 0 0 33 609 275 917 0 87 B84
Orientagdes da equipe de enfermagem sobre os "
9 cuidados ne alta hospitalar? 0 0 36 609 272 917 0 17 881
10 Olwalparamuhmomrmmesédufwl 0 0 33 810 274 217 0 917 884
|acesso?
TOTAIS 0 0 343 6104 2723 8170 [} 8170 8827
0,00% | 0,00% | 3,74% |66,56% | 29,69% [100,00% | 0,00% 96,26%

Total respondide 9170
Totalde 7/8 @ /10 8827
indice de Satisfagdo de 7/8 e 9110 96,26%

Foram realizadas 917 entrevistas no 1° timestre/2018.

Simone Wortmann
Servigo de dimento ao Usudrio

Wortma

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

Secretaria.hgt@indsh.org.br INDsH

frahtto Macond
e
Gt s e 0045



s s ;I \PARA

Saude Publica

\

AVALIACAO - JANEIRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM R 34 5l6 78 | 9M0 |Totali [ NR | Total2 | egMo
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM GTIMO
Limpeza e conforlo da recepcao, banheiro,
1 comedores e salas de espera? 0 0 1 178 110 280 0 290 289
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
2 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 0 1 179 110 290 0 290 289
3 |Osiléncio no ambienta hospitalar i} 0 1 179 110 290 0 200 289
4 |A educagdo e o respeito com que vocé fol tratado? 0 0 1 179 110 290 0 290 289
A boa vontade e disposigao das pessoas em ajudar
5 a resolver seus problemas? 0 0 1 179 110 290 0 290 289
As ewplicagbes do médico sobre & doenga do
6 paciente e o fratamento que fol realizado? 0 0 1 179 110 290 0 280 289
Sua sensagdo de confianca em relagdo aos
7 | stendienerioe ofarscidos por exte hospital? 0 0 ! 179 | 110 | 290 0 ) s
8 su‘;z;:ﬁf médicos de que vock recebeu nof 0 1 179 | 110 [ 200 | o | 200 | 289
Oriemtagdes da equipe de enfermagem sobre os
® |cuidados na aita hospitaiar? 0 0 1 179 | 110 | 280 0 290 | 289
10 O local para reclamacbes | sugestdes é de facil 0 o 1 179 110 200 0 200 289
acesso?
TOTAIS o ] 10 1780 1100 2900 [ 2800 2800
0,00% | 0,00% | 0,34% |61,72% | 37,93% | 100% | 0,00% 99,66%

Total respondido 2900
Totalde 7/8 e 9/10 2890
Indice de Satisfagio de 7/8 & 510 99,66%

Foram realizadas 290 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Janeiro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usudrio

.[,1/0-"1 mann

denaora.do sty
2 Taiandia | {IDSA

Hosp
Av. Florianépolis, s/n°, Nove. Tailandia/PA. ©
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 K)
Secretaria.hgt@indsh.org.br Tal=]-1%
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GOVERNO DO
- I \PARA
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AVALIACAO - FEVEREIRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

ﬂﬁ"ﬁ_oozmmus Total 7/8
ITEM 0r2 314 5i6 78 | 810 [Totalt | NR | Totalz | e9M0
PESSIMO | RUM |REGULAR| BOM aTIMO
Limpeza e conforto da recepgiio, banheiro,
1 corredores e salas de espera? 0 0 14 201 81 296 0 208 282
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
2 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 0 13 201 82 296 0 296 283
3 |Osiléncio no ambiente hospitalar ] 0 11 202 B3 206 0 296 285
4 |A educacdo e o respeito com que vocé fol tratado? 0 0 14 200 82 296 o 296 282
A boa vontade e disposicao das pessoas em ajudar
5 S sNiar skt v 0 0 11 201 84 296 0 206 285
As explicagbes do médico sobre a doenga do
. paciente e o fratamento que foi realizado? 0 g " <2 83 206 g 20 258
Sua sensagdo de confianga em relagdo aocs
?_|atandimentos oferecidos por este hospital? 0 0 14 | 200 62 [ 0 | =8 | am
Cuidados médicos de que vocé recebeu no
B hospital? 0 0 12 199 85 296 0 296 284
Orientagfes da equipe de enfermagem sobre os
8 |cuidados na aita hospitalar? 0 0 14 | 200 | 82 | 208 0 206 | 282
10 O local para reclamagctes / sugesides é de facil 0 o 2 201 - 286 0 296 284
acesso?
TOTAIS| o 0 126 2007 827 2960 0 2960 | 2834
0,00% | 0,00% | 4,26% |6780% |27.94% | 100% | 0,00% 85,74%

Total respondido 2960
Totalde 7/8 e 9/10 2834
indice de Satisfagdo de 7/8 8 910 95,74%

Foram realizadas 296 entrevistas no periodo de 1° & 28 de fevereiro/2018,

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usudrio

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

Secretaria.hgt@indsh.org.br Tml=1—1"

Intatg
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Secretaria de
Saude Publica

AVALIACAO - MARC0/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

hPARA

__NUMERO DE RESPOSTAS _ Total 7/8
ITEM or 34 5i6 78 810 | Total1 NR | Total2 | e8/M0
PESSIMO| RUIM [RecuLaR| Bom | ammo
Limpeza e conforto da recepcdo, banheiro,
1 Sorui's salas di ra? 0 0 21 230 80 33 i} 331 310
O hospital é bem sinalizado para vocé enconlrar o
2 local onde precisa ir? ( placas e cart ) 0 0 22 230 79 k&3] 0 331 309
3 |Osiléncio no ambiente hospitalar 0 0 21 230 B0 331 1] 3 310
4 |A educagdo e o respeito com que vocé fol tratado? 0 1] 22 230 79 Rkl 0 331 309
A boa vontade e disposicao das pessoas em ajudar
] a resolver seus probl 9 0 0 20 232 79 331 0 33 3
As explicacdes do médico sobre a doenga do
g padiente e o tratamento que foi realizado? 0 0 20 232 78 33 0 b s
Sua sensagio de confianca em relagdo aos
7 P s oferacidos por ests | ital? 0 0 20 232 79 kil i} 33 n
Cuidados médicos de que vocéd recebeu no
8 hospital? 0 0 20 231 80 331 0 3 an
Orientagdes da equipe de enfermagem sobre os
9 cuidados na alta hospitalar? 0 0 21 230 80 3 0 n Eal]
10 O local para reclamacies | sugestdes & de facil 0 0 20 230 81 331 0 331 311
lacesso?
TOTAIS 0 0 207 2307 796 3310 [} 3310 3103
0,00% | 0,00% | 6,25% |60,70% | 24,05% | 100% | 0,00% 93,75%
Total respondide 3310
Totalde 7/8 e 910 3103
Indice de Satisfagio de 7/8 e 9110 93,75%
Foram realizadas 331 entrevistas no periodo de 1°a 31 de margo/2018,
Simone Wortmann

Servigo de Atendimento ao Usudrio

Av. Florianépolis, s/n°, Nove. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Secretaria.hgt@indsh.org.br
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HOSPITAL GERAL
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Ajudar

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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ALTAS HOSPITALARES
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SERVICO DE ATENGAO AO USUARIO

REGISTRO DE OPINIAO

Periodo: 1° Trimestre/2018

FORMULARIOS PREENCHIDOS/ENTREVISTAS QUANTIDADE %
AMBULATORIO 275 7,60%
INTERNAGCAO 232 6,41%
PRONTO ATENDIMENTO 1.800 49,71%
SADT 397 10,96%
ALTAS 917 25,32%
TOTAL 3.621 100,00%
OCORRENCIAS QUANTIDADE
ELOGIOS 7
SUGESTOES 5
RECLAMACOES 8
TOTAL 20
ACOES QUANTIDADE %
RECLAMAGOES RESOLVIDAS 8 100,00%
META CONTRATUAL 80%
REALIZADO — 100,00%
Representagio Grafica da Resolutividade das Reclamagées
Meta Contratual / Realizado
120%
100% -
80% +——
60% —_— —
40% ——— —_— — =
2w
0% =<7 = =
Meta Contratual Realizado
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
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RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

19° TRIMESTRE

JANEIRO a MARCO de 2018
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COMISSAO
COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS.
|- INTRODUGAO

O presente relatorio refere-se as atividades desenvolvidas pela Comissédo de
Revis&o de Prontuérios no periodo de janeiro a margo de 2018,

A Comisséo de Revisdo de prontuérios faz parte de um conjunto de padrdes
apropriados para garantir a qualidade da assisténcia aos pacientes, bem como a
seguranca da informag&o, a mesma esté apta a revisar o prontuario do paciente,
identificar as n&o conformidades e regulariza-las, comunicando e notificando 0s
responsaveis pelos registros, para garantir a qualidade das informacdes do paciente
durante o internamento.

A importéncia da identificagdo e registro das n&o conformidades numa
instituicdo de salde confere aos gestores a possibilidade do estabelecimento de
planos estratégicos de agéo que véo evitar ou até impedir que ocorram as mesmas
ou novas ndo conformidades, promovendo mais qualidade e seguranga nos
processos realizados na organizagéo.

Logo, € de vital importancia garantir a qualidade deste documento, de modo
que reflita, com exatiddo, a assisténcia prestada e responda as necessidades de
docéncia, investigagéo e estatisticas dos estabelecimentos de salde.

Por tanto A Comissdo de prontudrios esta sempre focada para a qualidade
destas informagdes através de treinamentos e orientacdes com as equipes.

As agbes descritas a seguir obedecem ao descrito no Manual para Avaliagédo
de Indicadores e Metas Fixas e Variaveis do Contrato de Gestdo entre a SESPA e
as Organizagdes Sociais (OS).

A Comisséo de Revisdo de Prontuérios é constituida por 08 membros.

Foram realizadas 03 reunides no periodo. As atas das reunides devidamente
aprovadas pela Comissé@o encontram-se anexas:

Il = MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

A comisséo é constituida por 08 (Oito) membros efetivos:

B Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira — Presidente/Médico Cirurgidao
Geral.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. ©
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o Ricardo Gomes Junior — Vice-presidente /Enfermeiro / Coordenador de
Enfermagem/ Alas de Internacgéo.

Elisangela da Silva Siqueira — 1°Secretario/Supervisora de Faturamento

Gustavo dos Reis Nunes — 2° Secretario/Supervisor de Tl

Maria Airles Lopes Nogueira

Dimas Rezende Oliveira Junior — Membro/Coordenador de enfermagem
bloco cirtrgico.

Rejane Xavier Soares — Membro/ Diretora Administrativo e Financeiro.

Edalcilene Guimardes Lopes — Auxiliar administrativo/ Secretario de
Clinica.

Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

e REUNIOES DO PERIODO: Foram realizadas reunides nas
datas: 24/01/2018, 21/02/2018 e 21/03/2018 atendendo ao
critério de reuni@o mensal, com ata detalhada anexa.

« REVISAO DE FORMULARIOS: realizado no més de agosto de
2017 a atualizagédo do “Formulério Evolugéo de Enfermagem” e
em outubro de 2017 foi realizado a atualizagdo dos “
Formularios “Diagnéstico e Prescricdo de Enfermagem”, onde
0os mesmos deixam de ser preenchidos da forma de
marcar/assinalar, e passam a ser realizados de forma escrita,
devido padronizagdo do método estabelecido pelo INDSH.

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

No fim do periodo trimestral ocorreram 1.013 saidas hospitalares.
Dados coletados para o relatério:

Analisados um total de 1.013 prontuérios, compreendendo a totalidade de
prontuarios apresentados pelo hospital para auditoria, nos meses de, janeiro,
fevereiro e margo de 2018, sendo 328 prontuarios no més de janeiro, 322 no més de
fevereiro e 363 no més de margo.

Abaixo, estdo inseridas as tabelas de coleta de dados, seguidas sempre de
graficos para melhor visualizagéo:
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932 81

Fonte: CRP/HGT

MEDIA DA QUALIDADE DOS PRONTUARIOS (%)
NAO

CONFORME
8,00%

i ____ CONFORME
! 92,00%
Griifico 01 - Dados coletados, a}_:n;;unﬁﬁ_ﬁa_piontﬁﬂ_m conforme e niio conforme dos me_ulTand;o, fevereiro e margo de 2018,

Fonte: CRP/HGT

Dentre as 1.013 saidas hospitalares revisadas, foram observadas né&o
conformidades em 8% delas e 92% foram consideradas conformes, considerando
que as andlises foram realizadas segundo 0s 11 itens de avaliagdo e mais alguns
itens internos, conforme abaixo:

O Objetivo do presente estudo é focar na qualidade das informagdes
contidas nos prontuérios de internagao.

Identificagédo do paciente;
Letra ilegivel,
Evolugéo multiprofissional;
Solicitagdo de exames;
Relatério operatério;
Ficha de RPA,
Prescricdo médica;
Assinatura e carimbo do médico;
Assinatura e carimbo da equipe multiprofissional;
Plano assistencial de enfermagem;
Resumo de alta;

Itens internos:

e ASA- anestesia.

e Rasura e uso do corretivo;

o Falta de procedimento.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. ©
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Fonte: CRP/HGT.

NAO CONFORMIDADES DE MEDICO E DE
ENFERMAGEM (%)

MEDICO
_/_4195

P

ENFERMAGEM
59%

Grifico 02 - Distribuiciio dos prontusrios revisados de janeiro, fevereiro e margo de 2018, apresentando as niio conformidades
médicas e de enfermagem.
Fonte: CRP/HGT.

Os dados apresentados através das tabelas demonstram que foram
detectados 81 prontuarios ndo conformes baseado nos padrdes dos 11 itens de
avaliagdo.

Os dados colhidos foram analisados percentualmente, ficando assim
calculados: 59% de ndo conformidades enfermagem e 41% de ndo conformidades
de médico.

Apbs analise dos prontuarios, foi feita avaliagéo destacando a incidéncia dos
fatos quanto ao nimero de prontuarios analisados, conforme veremos nos gréaficos
abaixo relacionados:

Tabela 3 - conformidades médicas dos meses janeiro fwae co de 2018.

Fonte: CRP/HGT

As néo conformidades representam 8% dos prontuarios, onde 41% destes sado
médicas, de acordo com dado analitico. Segundo grafico abaixo (Figura 3):
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i NAO CONFORMIDADE MEDICA (%)

FALEADECY) £ _ LETRA ILEGIVEL
PROCEDIMENTO 24,24%
NAAIH
12.12% EVOLUGAD
AIH EM BRANCO MULTIPROFISSION
18,18% AL

ASSINATURA E
CARIMI
RASURA E US0 DE —— 9 W:O
CORRETIVO ’

IDENTIFICACAO DO
PACIENTE
2.21%

Gritfico 03 - Distribuic#o dos prontuirios revisados de janeln}. fevereiro e marco de 2018, apresentando as nio conformidades
rumc'r.

Letra ilegivel corresponde a 24,24%;

Evolugéo Multiprofissional corresponde a; 6,07%;

Assinatura e carimbo do profissional correspondem a 9,09%

Falta de identificagéo do paciente, corresponde a 21,21%;

Rasura e uso de corretivo corresponde a 9,09%;

AlH em branco corresponde a 18,18%;

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

Tabela 4 - Niio conformidades de enfermagem dos meses janeire fevereiro ¢ margo de 2018.

Fonte: CRP/HGT

As ndo conformidades representam 8% dos prontuarios, onde 59% destes sédo
de enfermagem, de acordo com dado analitico. Segundo gréafico abaixo (Figura
4):

NAO CONFORMIDADES DE ENFERMAGEM (%)

RASURA E USO DO
CORRETIVO
18,75%

evowucio
MULTIPROFISSION
AL
8,33%
FALTADE
IDENTIFICACAD
DO PACIENTE
35,42% ASSINATURA E

| CARIMBO
| 2083%

Grifico 04 - Distribuigiio dos prontuirios revisados de janeiro, fevereiro e margo de 2018, apresentando as nio conformidades da
enfermagem.
Fonte: CRP/HGT

o Letra ilegivel, 16,67%);
¢ Evolugao multiprofissional, 8,33%;
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* Assinatura e carimbo do profissional, 20,83%:
 Falta de identificacdo do paciente nos formularios de enfermagem, 35,42%;
* Rasura e uso de corretivo 18,75%:

V = COMPARATIVO TRIMESTRAL DAS CONFORMIDADES E
NAO CONFORMIDADES DO TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES
DO HGT - INDSH

Com relagdo as ndo conformidades de enfermagem, notamos um aumento
na maioria dos itens, porém como podemos observar no (grafico 04) os itens
Assinatura e carimbo do profissional e Falta de identificacdo nos formularios
juntas estédo somando 56,25% das ndo conformidades de enfermagem, considera-se
importante ressaltar a obra COFEN (2002) quando descreve que para execugao da
anotacdo de enfermagem é necessaria atengéo do enfermeiro para alguns detalhes,
tais como: verificar cabegalho do impresso; deve ser feita em horario e ndo turno; o
termo paciente ou cliente ndo deve ser utilizado tendo em vista que a folha anotacéo
¢ individual; deve ser feita no inicio do plantédo e completada durante este; a letra de
quem realiza a anotagéo deve ser legivel para que possa ser entendida por quem a
leia; quando tiver erros utilizar os termos “digo’, “‘correc@o” e nunca corretivos,
corretores ortograficos; utilizar apenas siglas padronizadas e ao final de cada
anotag@o deve conter carimbo, assinatura e nimero do COFEN do profissional que
realizou. Por tanto ndo podemos deixar de esclarecer que os treinamentos e
orientagdes que buscam pela qualidade deve ser uma preocupacgéo constante, pois
dentre as recomendagdes legais para o exercicio da enfermagem, a qualidade esta
diretamente relacionada ao ato de cuidar que envolve valores, compromisso, agoes,
conhecimentos e intengdo. (WALDOW, 1998)...

Com relagéo aos profissionais médicos notamos uma queda no numero de
néo conformidades em geral, conforme notamos nas representagdes graficas, isso
vem ocorrendo como consequéncia de varios treinamentos/orientagdes in loco,
conscientizando a todos sobre a importancia das anotagbes no prontuéario do
paciente, pois além de construir o histérico do paciente facilitando a continuagédo
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para o tratamento do mesmo, também serve de respaldo para o profissional que
prestou o atendimento.

Porém ainda temos problemas como: Letra ilegivel, que soma 24,24% das
néo conformidades médicas, ressaltamos que a boa caligrafia faz parte das normas
e habitos profissionais do médico, por tanto a Comissdo e a Diretoria Técnica
continuam com as orientagdes a respeito de como & importante que os registro
sejam feitos de forma legivel e que é de responsabilidade Unica e total do médico
conforme: ¢ O Cédigo de Etica Médica de 2009, em seu artigo 11, determina: “E VEDADO
ao médico: receitar, atestar ou emitir laudos de Jorma secreta ou ilegivel, sem a devida
identificagdo de seu niimero de registro no Conselho Regional de Medicina da sua Jurisdigdo,
bem como assinar em branco folhas de receitudrios, atestados, laudos ou quaisquer outros

documentos médicos.” Assim como para a importéncia da seguranca do paciente.

VI - ACOES REALIZADAS

e No més de janeiro foi enviado um oficio & prestadora de servigo
responsavel pelas escalas de Médico Clinico, Medico Pediatra e Anestesiologista,
solicitando apoio, em relagdo ao desempenho dos mesmos que atuam neste
estabelecimento no que diz respeito ao preenchimento da Ficha de 1° Atendimento,
Ficha Ambulatorial, AIH; assim como todos os formularios pertinentes ao
atendimento do paciente de forma correta e completa. Ressaltando que O
CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA, no uso das suas atribuicdes que Ihe confere
a Lei n® 3.268, de 30 de setembro de 1957, regulamentada pelo Decreto n° 44.045
de 19 de julho de 1958, e pela Lei n° 12.842/13; Art. 9° E obrigatério o registro
completo da assisténcia prestada ao paciente na ficha de atendimento de
emergéncia/boletim de atendimento/prontuério meédico, constando a identificagdo
dos médicos envolvidos no atendimento.

e Realizado trabalho de conscientizagdo junto aos médicos em relagdo
ao preenchimento das fichas de 1° Atendimento de Emergéncia com o CID de alta.
Foi criada e apresentada aos médicos que atuam na emergéncia uma Lista de CID
(cid’s mais utilizados na emergéncia deste estabelecimento), para que os mesmos
possam estar utilizando de maneira pratica, visto que ficara disponivel nos
consultérios.

. Reunibes mensais com o corpo clinico, buscando melhorias no
preenchimento das AIH'S e demais formularios que compdem o prontuario de
internagé@o sempre de forma continua.
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. Realizada integragdo, assim como acompanhamento no local de

trabalho pelo enfermeiro chefe da equipe, para adaptagéo de novos colaboradores
tanto enfermeiros, quanto técnicos de enfermagem.

3 Atualizacdo do banco de dados do Sistema Salux, referente a
inclusdo do cartdo SUS, onde for detectada a auséncia do mesmo;

e  Atualizagdo e envio do banco de dados do CNES para atualizagéo na
base nacional,

e  Atualizagéo dos formulérios pertinentes ao prontuario;

* Treinamento realizado para o colaborador contratado para atuar nos
postos de internagao, visando resolver as pendéncias de imediato;

Vil- PLANO DE ACAO PARA 2018

e Avaliar o processo de “Auditoria dos Prontuéarios” pela Comisséo de
Revisédo de prontuarios;,

» Criar cronograma de treinamento/orientagéo in loco,

e Criar Plano de Acédo para as praticas de trabalho com resultados
negativos;

e Implantar anélise de indicadores pela comisséo;

o Implantar arquivamento parcial dos prontuarios de internagdes
prolongadas;

B Implantar controle de atendimento ambulatorial;

. Implantar sistema de auditoria de prontuarios;

B Orientar quanto aos registros das atividades profissionais e da equipe
multidisciplinar;

. Realizar treinamento com equipe envolvida no preenchimento da SAE

(preencher todos 0s campos e assinar).

B Criar Fluxograma de rastreabilidade dos prontuarios durante todo o
processo desde a entrada do paciente até o arquivamento;

. Realizar treinamento com toda a equipe envolvida na rastreabilidade do
prontuario;

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

IMNMDsH
sl e ————— 0063
Sotkal & Humano



GOVERNO DO

DE TAILANDIA ‘ “
s ICSDARA

o Implantar metodologia para conferéncia da quantidade de paginas,
conteudo e tipo de registros dos prontuarios.

VIil- CONCLUSAO

Chegado ao final deste relatério é nosso desejo melhorar a cada dia o
trabalho desenvolvido pela Comiss&o de Revis&o de Prontudrios junto as equipes de
assisténcia, tendo sempre como objetivo anotagdes de qualidade, ainda que
tenhamos encontrado inconsisténcias como: letra ilegivel, falta de identificagdo do
paciente nos formularios, algumas rasuras, ressalta-se que os dados aqui
apresentados representam esforgco da CRP em solucionar estes problemas junto as
equipes envolvidas no processo de assisténcia ao paciente.

Contamos com o apoio do colaborador que atua nas clinicas de internacéo
que busca resolver pendéncias como: falta de assinatura no “Termo de
Responsabilidade” e “Ficha de Admissdo’, falta de assinatura e carimbo dos
profissionais, falta de identificagdo do paciente nos formuldrios etc... esse
monitoramento in loco, permite a correcéo imediata da inconformidade encontrada,
além de treinamentos constantes.

Nesse sentido o NEP (Nicleo de Educagéo Permanente), tem sido parceiro,
haja vista que o mesmo est4 sempre em constante atualizagdo por meio de agdes
intencionais ou planejadas sempre voltadas ao fortalecimento de conhecimentos,
habilidades e atitudes, criando treinamentos e orientagdes a partir dos problemas
enfrentados levando em consideragéo o conhecimento e experiéncias das pessoas.

Por fim ressalta-se que continuaremos nos esforgando em busca da melhoria
da qualidade das informagbes nos prontuarios de internagdo, sabendo que o
prontuario do paciente constitui um elemento de grande valia para a gestdo em
saude, visto que as informages que nele sdo registradas permitem um maior
conhecimento sobre a unidade ou organizagdo em que se encontra. No entanto, a
utilizagdo do prontuario como ferramenta de gestdo envolve questdes como a
qualidade dos registros, pois na presenca de dados completos, pode-se
eficientemente realizar a gestdo em sadde.
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Tailandia, 09 de Abril de 2018.

ICARDO GOMES JUNIOR
FEBENTE DE ENFERMAGEM

COREN-PA 224976
HET INDSH
i Gomes Junior
Coord. de enfermagem/ Vice-presidente da CRP
Coren : 224976
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ANEXOS

ATAS

JANEIRO / FEVEREIRO / MARCO
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Formulario - Ata de Reunido i
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™
DATA: 24/01/2018 LOCAL: DIRETORIA TECNICA INICIO: 14H30MINHOOMIN
TERMINO: 15H10MIN

FACILITADOR Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP
TIPO DE REUNIAO Comisséo de Reviséo de Prontuario — CRP
SECRETARIO Gustavo dos Reis Nunes — Vice-Presidente CRP

Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP
Ricardo Gomes Junior
Gustavo dos Reis Nunes
PARTICIPANTES Rejane Xavier Soares — Membro
Edalcilene Guimardes Lopes
Maria Airles Lopes Nogueira
Dimas Rezende Oliveira Junior

OBSERVADORES

AUSENTES Elisangela da Silva Sigueira - Férias

Pauta 01: Leitura da Ata de reunido anterior;
Pauta 02: Sobre a organizagéo dos prontuérios na UCI;
Pauta 03: Sobre as solicitagdes e peliculas de Raios-X;
PAUTA REUNIAO Pauta 04: Atualizacdo em formulérios da enfermagem realizada em 2017;

Pauta 05: Notificagdo a Empresa Prestadora de servigos (Contratos
Médicos)
Pauta 06: Encerramento da reunido

TOPICOS DA AGENDA

RELATO DA REUNIAQ  Conforme pautas

Pauta 01: A reuni&o iniciou com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram a reunido
conforme pautas abaixo:

Pauta 02: Mais uma vez Edalcilene comentou sobre a falta de organizacéo nos prontuarios da UCI, pois a
mesma encontra dificuldades na hora de montar o prontuério, em alguns casos vem faltando formulérios e
as vezes formuldrio de outro paciente vem anexado naquele prontudrio, como j& discutimos sobre isso
anteriormente pedimos mais uma vez ao Gerente de Enfermagem (Ricardo) e Coordenador de
Enfermagem (Dimas) que conscientizem as equipes envolvidas neste processo sobre a importancia da
organizagéo dos formuldrios pertinentes ao prontuario.

Pauta 03: Assunto ja tratado anteriormente sem resultado, continuamos com problemas quanto as
peliculas de Raios-X que as vezes ndo vem anexado ao prontudrio de alta, assim como também as
solicitagGes por vezes vem um e ndo vem o outro dificultado o processo de faturamento, vista que o Raio
x tem que ser laudado apdés a alta do paciente, anexado ao prontudrio e enviado para posterior
autorizagéo, ao 6° Centro Regional de Saude.

Pauta 04: Agosto de 2017 foi realizado a atualizagdo do formuldrio evolugdo de enfermagem onde o
mesmo deixa de ser preenchido da forma de marcar/assinalar, passando a ser de forma escrita.

Outubro de 2017 foi realizado a atualizagéo dos formularios “Diagnéstico e Prescrigdo de Enfermagem”
onde os mesmos deixam de ser preenchidos da forma de marcar/assinalar, passando a ser de forma
escrita.

Pauta 05: fomos informados que através da diretoria foi enviado um oficio & prestadora de servigo
responsavel pelas escalas de Médico Clinico, Medico Pediatra e Anestesiologista, solicitando apoio, em
relacdo ao desempenho dos mesmos que atuam neste estabelecimento no que diz respeito ao
preenchimento da Ficha de 1° Atendimento, Ficha Ambulatorial, AlH; assim como todos os formularios
pertinentes ao atendimento do paciente de forma correta e completa.

Pauta 06: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunido e eu, Gustavo dos Reis Nunes — 2°
Secretario lavrei a presente ata que apds lida e aprovada, serd assinada pelos membros presentes na
reunido.
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ITENS DE AGAO PESSOA RESPONSAVEL PRAZO
Gerente de
Conscientizar Equipe de Enfermagem UCI Enfermagem/Coordenador de 02/2018
Enfermagem
Criar Fluxo para Solicitagtes e Peliculas de
Raios-X CRP 02/2018
: Empresa Prestadora de servigos
Aguardar retorno de sobre oficio (Contratos Médicos) 02/2018
L A F' " F I. - L !' !I - :F la I. [PA. A
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PROXIMA REUNIAO

21/02/2018
RECURSOS
UTILIZADOS
Reuni&o Referente ao més de Janeiro/18. Atentar para o uso obrigatério do
cracha, cumprimento de prazos estabelecido pelos setores quanto entrega de
B relatérios, escalas, listas de treinamento, avaliagbes de desempenho, periodo
OBSERVAGCOES de experiéncia, férias, atestados, mudanga de fungéo, espelho de ponto, HE’s,
ESPECIAIS contratacdo e demissdo, atualizagdo das carteiras de vacina/ASO, CTPS,
acbes impostas pela Diretoria, Legislagbes Vigentes e registro adequado do
ponto.
PARTICIPANTE ASSINATURA
Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira — Presidente CRP e Diretor Técnico Pauic; . l"g:' Pereirz
Ccnico
AR s 1S . RM - 7856
Ricardo Gomes Junior - Vice- Presidente da Comisséo 2 HGT/ INDSH /
i el : ton ko Gowa, oo,
Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretario da Comissao Férias
Maria Airles Lopes Nogueira - Membro
Yaxia N \\‘3 'J-Lbaua'ra
Dimas Rezende Oliveira Junior - Coordenador do C/C e CME y
" Ulwz) K /o Jumatt
Rejane Xavier Soares - Membro m N _(_; \ Qfo‘Mﬂf)

Edalcilene Guimaraes Lopes - Membro

Gustavo dos Reis Nunes (Supervisor de Tl) - 2°Secretario da Comiss&o ( i & ! ; Q.{/\ m 3

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

RESPONSAVEL PELA

ATA: Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretario da Comissao
\——Av—Ftoriantpotis-sin-Novo—TFaitamdiarPA: J
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! ATA DE REUNIAO - Comisséo de Revis@o de Prontuarios
g Ata de Reuniao Eﬁm
HOSPITALGERAL | 0o MOD.HGT.NQSP.0O1 | Verso: 001 | Pégina1de2 o
Responsavel Reuniao: Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP
Data Reunido: 21/022018 | Local: Sala do Diretor Técnico | Hora: 14h35minh0Omin ATA N°: 02/2018

Pauta 01: Leitura da Ata de reunido anterior;

Pauta 02: Sobre assinatura na Ficha de Admissao;
Pauta 03: Cid na Ficha de 1° Atendimento;

Pauta 04: Importancia da DNV anexada ao prontuario;
Pauta 05: Encerramento da reuni&o

Participantes (*Seguir Lista de Presencas):

Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP
Ricardo Gomes Junior — Vice - presidente CRP
Elisangela da Silva Siqueira- 1°Secretario da Comisséo
Gustavo dos Reis Nunes - 2°Secretério da Comiss&o
Rejane Xavier Soares — Membro

Edalcilene Guimaraes Lopes

Maria Airles Lopes Nogueira

Dimas Rezende Oliveira Junior

Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

Pauta 01: A reunio iniciou com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram a reunido conforme pautas
abaixo:

Pauta 02: O Gerente de Enfermagem (Ricardo Gomes) comentou sobre a falta de assinatura em alguns formulérios de
admissdo do paciente, 0 que n&o pode ocorrer, considerando a obrigatoriedade da assinatura nestes formularios.
Sugerido por mim (Eliséngela Siqueira) que fosse criado um fluxo, a minha ideia inicial seria focar essa
responsabilidade para a equipe de enfermagem, vista que sdo responsdveis por encaminhar a autorizagéo de
internagéo médica até a recepgéo e conduzir 0 paciente as clinicas de internagéo tendo contato direto com o paciente,
portanto o Gerente de Enfermagem (Ricardo Gomes) sugeriu que essa responsabilidade ficasse com a recepgéo ja que
ali & realizado o processo de internagéo, ficando entdo este assunto pendente para que na proxima reuniao
discutissemos com a participagéo da Coordenadora da Recepgao/SAU (Simone Wortmann).

Pauta 03: Mais uma vez a Airles (SPP) comentou a respeito da falta de preenchimento de forma correta e completa da
Ficha de 1° Atendimento, pois temos observado ja ha algum tempo que na maioria das vezes a mesma encontra-se
sem assinatura e carimbo do profissional, CID incorreto ou até mesmo sem O CID.

Situagéo esta que de forma direta esta dificultando o trabalho do Setor estatistica/SPP, pois o arquivamento das Fichas
sem as informagdes corretas e completas néo é possivel. Pois uma posterior auditoria externa poderé acarretar
problemas para o estabelecimento, assim como de certa forma para o profissional envolvido, por tanto foi solicitado pelo
Dr. Paulo Henrique (Diretor Técnico), que eu Elisangela Siqueira disponibilizasse nos setores listas de Cid's mais
utilizados neste estabelecimento.

Pauta 04: Fui cobrada pelo médico autorizador Saulo Castro Costa, através da equipe do 6° Centro Regional de Saude
sobre a auséncia da DNV e da recepgdo do RN em alguns prontuarios da parturiente, visto que em tais circunstancias a
puérpera teve alta, porém o seu RN ficou internado, entéo eu Eliséngela Siqueira passei a informag&o ao Gerente de
Enfermagem (Ricardo Gomes) e Coordenador de Enfermagem (Dimas), que em hiptese aiguma estes formularios
deveriam ser retirados do prontuério da mesma, foi sugerido pelo Ricardo que fosse tirado uma copia para anexar ao
prontudrio do RN, visto que conforme o Dimas informou sobre a necessidade dos médicos necessitarem das
informagdes do RN, também frisou sobre as dificuldades da equipe para estarem providenciando estas copias, entéo
mais uma vez falou sobre a importancia de um auxiliar administrativa nos setores de internagéo para realizar esses
servigos administrativos, onde a Diretora Administrativa (Rejane) comunicou sobre a possivel e breve contratagéo de
uma pessoa para atuar como secretaria de clinicas, vista que a colaboradora Domingas que estava nesta fungio foi
afastada por motivos de doenga.

Pauta 05: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunido e eu, Elisangela da Silva Siqueira -1°Secretario lavrei a
presente ata que ap6s lida e aprovada, sera assinada pelos membros presentes na reunido.
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Agdes Futuras:
Disponibilizar Lista de Cid'S
Criar Fluxo para colher assinatura na Ficha de Admisséo
Nomes/Assinaturas: parlo Henrique Pereira
Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira — Presidente CRP e Diretor Técnico '(Eeﬂ?\; 2856
Ricardo Gomes Junior - Vice- Presidente da Comissao G 2 ( ‘é RGT7 zzfi'

Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretario da Comissé&o M J,A Ja é “QU ¢ Wauarind
Gustavo dos Reis Nunes (Supervisor de Tl) - 2°Secretario da Comlsséo(_ww aen @Qin w v

Maria Airles Lopes Nogueira - Membro

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

Rejane Xavier Soares - Membro e

Edalcilene Guimarées Lopes - Membro .@ dnié:e 0 ( NS . :MQ ) o>

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “|ista de Presenga” com assinaturas dos participantes
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Responséavel Reunido: Ricardo Gomes Junior — Vice - presidente CRP —‘
Data Reunido: 21/03/2018 Local: Auditério HGT Hora: 15h30minh00min ATA N°: 03/2018

Pauta 01: Leitura da Ata de reuniao anterior,

Pauta 02: Retorno sobre Cid na Ficha de 1° Atendimento;

Pauta 03: Retorno sobre assinatura na Ficha de Admissao;

Pauta 04: Contratagéo de colaborador para atuar nas clinica @ emergéncia;
Pauta 05: Encerramento da reunido

Participantes (*Seguir Lista de Presencas):

Ricardo Gomes Junior — Vice - presidente CRP
Elisangela da Silva Siqueira- 1°Secretério da Comisséo
Gustavo dos Reis Nunes - 2°Secretério da Comissao
Rejane Xavier Soares — Membro

Edalcilene Guimarées Lopes

Maria Airles Lopes Nogueira

Dimas Rezende Oliveira Junior

Ausente(s):
Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira - Presidente CRP

Pendéncias:
Disponibilizar Lista de Cid'S

Desenvolvimento:

Pauta 01: A reunido iniciou com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram a reunido conforme pautas
abaixo:

Pauta 02: Conforme combinado na reunido anterior o setor de faturamento em parceria com a Coordenagao
SAU/Recepgao (Simone Wortmann), criaram uma lista com CID'S mais utilizados na emergéncia deste hospital e juntas
disponibilizamos de inicio no setor emergéncia e orientamos os profissionais que estavam de plantéo, conforme:

“O CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA, no uso das atribuigbes que lhe confere a Lei n° 3.268, de 30 de setembro de
1957, regulamentada pelo Decreto n° 44,045, de 19 de julho de 1958, e pela Lei n° 12.842/13;

Art. 9° E obrigatério o registro completo da assisténcia prestada ao paciente na ficha de atendimento de emergéncia/boletim de
atendimento/prontuario médico, constando a identificagio dos médicos envolvidos no atendimento,” Daremos continuidade a essa
ag#o, pois a ideia é alcancar todos 0s médicos que fazem parte do corpo clinico. Ao realizarmos a orientagéo in loco
notamos que alguns profissionais ja estéo engajados nesta miss&o o que de certa forma é um ponto positivo para
sanarmos o problema.

Pauta 03: Apos reunido da Comisséo Dr. Paulo Henrique (Diretor Técnico), orientou a equipe médica a respeito da
obrigatoriedade da assinatura do profissional responsavel pelo paciente na ficha de admissdo do paciente, assim como
também o formuldrio de Autorizagdo de Procedimento Cirdrgico. No decorrer deste més de margo notamos uma
melhora significativa quanto & assinatura nas fichas de admisséo.

Pauta 04: Conforme discutido em reunides anteriores e reforgado na reunido passada sobre a necessidade de um
administrativo para atuar nas clinicas e emergéncia, visto que a colaboradora contratada anteriormente esta afastada
por motivos de doenga, foi contratado um colaborador para dar apoio nas clinicas e na emergéncia, 0 mesmo ficara
responsavel por resolver as pendencias ainda no balcdo das internagdes com os profissionais que estardo de plantéo
durante o dia e notificando os profissionais da noite.

Pauta 05: Nada mais havendo a ftratar, encerrou-se a reunido e eu, Elisangela da Silva Siqueira -1°Secretario lavrei a
presente ata que apds lida e aprovada, sera assinada pelos membros presentes na reunido.

Acgbes Futuras:

Dar continuidade as orientagdes sobre a Lista de Cid'S

Criar Fluxo para colher assinatura na Ficha de Admissao
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| Nomes/Assinaturas:
Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira — Presidente CRP e Diretor Técnico BUSENE

Ricardo Gomes Junior - Vice- Presidente da Comisséo

Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretario da Comissao
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Maria Airles Lopes Nogueira - Membro

Gustavo dos Reis Nunes (Supervisor de Tl) - 2°Secretério da Comissao M ‘V | NN %"

Dimas Rezende Oliveira Junior - Coordenador do C/C e CME / )
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Rejane Xavier Soares - Membro

Edalcilene Guimaraes Lopes - Membro
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| - INTRODUGAO

De acordo com a portaria 2616/98 que dispbe sobre a obrigatoriedade da
manutengdo pelos hospitais do pais, de Programa de Controle de Infecgbes
Hospitalares e Lei 9431/97 Dispbem sobre a obrigatoriedade da manutengéo de
programa de controle de infecgdes hospitalares pelos hospitais do Pais, mantem
em pleno funcionamento nessa unidade hospitalar a Comisséo de Controle de
Infeccdo Hospitalar (CCIH) e 0 Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar (SCIH)
para o controle das Infecgoes Relacionados a Assisténcia a Saude, implementando
conjunto de agdes desenvolvidas deliberada e sistematicamente com vistas a
redugdo maxima de possiveis incidéncias € da gravidade das infecgdes
hospitalares, contribuindo para melhorias das boas praticas assistenciais e para a
seguranga do paciente. Os dados descritos neste relatério foram obtidos através dos
setores de Estatistica, Farmacia, Clinicas Integradas, Centro Cirargico /| Obstétrico,
UCI, CME, Laboratério, SESMT, SALUX, e entre outros.

I - MEMBROS DA COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO
HOSPITALAR

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

e Paulo Henrique — Médico / Presidente da CCIH,;

e \Wanderson Lisboa Braga — Enfermeiro / Coordenador do Servigo de Controle
de Infeccéo Hospitalar / Vice — Presidente da CCIH;

e Vinicius Moreira Olmo — Farmacéutico / Coordenador do Laboratorio;

e Ricardo Gomes Junior — Enfermeiro / Gerente de Enfermagem;

e Dimas Rezende Junior — Enfermeiro / Coordenador de Enfermagem;

e 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 reunides da
Comisséo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) nos seguintes meses: fevereiro
(01/02/18) referente ao fechamento do més de janeiro, no més de margo (01/03/18)

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA.

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br
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referente ao fechamento do més de fevereiro e abril (03/04/18) referente ao
fechamento do més de margo.

De acordo com as reunides mensais da CCIH, foram colados em pautas assuntos
pertinentes a fatores relacionados ao0s Pprocessos assistenciais com riscos e
incidéncia de infecgdo hospitalar, para serem avaliadas e elaboradas medidas
estratégicas de contengdo como forma preventiva das IRAS. Além dos fatores
relacionados com o surgimento das IRAS, também foram apresentados as taxas de
infecgdo global descrita em pautas de reunides da CCIH.

Il - Vigilancia Epidemiolégica:

Durante o trimestre de janeiro a margo a vigilancia epidemiolégica das Infecgdes
Relacionado a Assisténcia a Saude (IRAS) foi realizada por meio da busca ativa dos
pacientes nos setores de internagdo (clinica medica / pediatrica e clinica cirurgica /
obstétrica, UCI), busca egresso nos ambulatérios de consultas dos pacientes pés
cirirgicos e busca fonada dos pacientes pos cirGrgicos com periodos de 30 a 60
dias. Para expansdo da vigilancia, de segunda a Sexta é realizado pelo SCIH / NHE
avaliagdo de todas as fichas de atendimento dos pacientes atendidos no pronto
atendimento, sendo avaliado suas queixas e dados relacionados a internagéo.
Conforme as queixas apresentadas pelos pacientes durante as investigacdes, é
realizado levantamento de dados do prontuério referente ao procedimento realizado
e avaliagdo do prontuario de internagdo atual quando paciente se apresenta
internado pela segunda vez.

Para os pacientes com suspeita de IRAS detectados durante a realizagéo de busca
ativa aos setores de internagdes ou busca egresso ou busca fonada ou durante os
achados por meio da reviséo das fichas de atendimento dos pacientes do setor de
urgéncia e emergéncia, € solicitado para o departamento de faturamento os
prontuarios de internagdes anteriores para investigagédo do caso € busca fonada
quando paciente n&o se apresenta internado. As informagdes obtidas s&o analisadas
e comparadas outros dados, como por exemplo, patologia de base, fatores de risco,
uso de antibidticos, tempo de internagéo, realizagdo de procedimentos invasivos,

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

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br
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uso de dispositivos, tempo de internagdo, avaliagéo de exames € sinais vitais, para
que se tenha um fechamento do caso.

Conforme determinacdes da ANVISA em reuniéo com a Coordenagdo Estadual de
Controle de Infecgdo (CECIH), as notificagdes realizadas no ano de 2018 seréo
realizadas exclusivamente por meio do formulario eletrénico por meio do portal da
ANVISA (http//portal.anvisa.gov.br), nao sendo mais necessario o envio das
planilhas de IRAS por e-mail como feito anteriormente. Além da notificagdo das
IRAS na planilha eletrénica da ANVISA, os casos de IRAS seréo inseridos no
sistema do NOTIVISA como evento adverso. Os casos de IRAS que néo estiverem
listados em planilha serdo informado em oficio e encaminhado para SESPA, 6°
Regional e Vigilancia Sanitaria Municipal.

NOTIFICAGOES DE AGRAVO E DOENCAS COMPULSORIAS

Conforme os atendimentos das doencas e agravos de notificagdes compulsorias
geradas entre os meses de janeiro a margo gerado pelo setor de urgéncia e
emergéncia e demais setores assistenciais, o0 SCIH / NHE realiza avaliagéo dos
casos por meio do levantamento diario das fichas de atendimento, a fim de evitar
subnotificagbes e atendimento inadequados para os casos de acidentes por animais
peconhentos, atendimento antirrabico humano e entre outro que necessitem de uma
avaliagdo adequada e assegurar.

Durante a avaliagdo das fichas de atendimento, é verificada a auséncia de alguns
casos de notificagdes compulsérias, sendo encaminhado aos responsaveis de area
para a realizagéo do preenchimento da ficha de notificagdo padrdo do SINAN de
acordo com o caso atendido. Apés verificag@o e avaliagdo de todas as fichas, as
mesmas sdo encaminhadas para Secretaria de Vigilancia Epidemiolégica do
Municipio de Tailandia / PA em anexo a outra ficha numerada do sistema de
informagéo de agravo e notificagéo (SINAN) as quais serdo inseridas no sistema.

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

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

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br

R L o e v e L e N e 0077

Irvtilio Nocwonal
oo Deserwolvrnemnto

Bsidh = b



. *
DE TAILANDIA s.sue:;e;r:“:: L PARA

Tabela 01: Notificacdo realizada pelos setores de atendimento nos meses de
janeiro a margo / 2018.

Doengas e agravos de notificagdes compulsdrias
‘Agravos ~Janeiro a Margo
Atend. Anti-rdbico humano 73
Acid. por Animais Pegonhentos 49
Dengue 91
Violéncia interpessoal 71
Chicungunya 147
Zika Virus 7
Intoxicag@o exdgena 12
Sifilis congénita 6
Acidente trabalho 3
Leishmaniose visceral 5
Crianga exposta ao HIV 1
TOTAL NOTIFICACOES 463
Diarreia 889

Fonte: Fichas de Notificagbes Compulsorias.

Analise 1: As notificagdes compulsérias geradas no més de janeiro a margo para 0s
atendimentos antirrabicos humanos apresentaram um total de 73 notificagbes
realizadas. Os atendimentos antirrabicos humano estdo divididos em 58
atendimentos prestados as vitimas mordidas por céo, sendo esses domésticos e de
ruas (considerados ndo passiveis de observagéo e desaparecidos), 10 mordidas ou
arranhadura causadas por gato domestico e de rua, € 03 casos de agressao
causados por morcegos com indicagéo de esquema completo (vacina e soro)
conforme manual de profilaxia da raiva humana do Ministério da Saude, 01 mordida
de quati e 01 mordida por porco de criagdo domestica. O trimestre encerra sem
nenhuma incidéncia de raiva humana.

Analise 2: Para os atendimentos causados por animais pegonhentos, o 19° trimestre
encerra com 49 atendimentos. Os acidentes causados por esses animais estdo
distribuidos em 39 atendimentos prestado a vitimas de picada por serpentes, 06
picadas causadas por escorpido, 02 picada por aranha, 01 ferrada causada por
arraia e 01 picada de abelha. Conforme avaliagdo dos casos atendidos, os acidentes
em que estava envolvida inoculagéo de veneno foram realizados soro antiveneno.
Em relagdo aos acidentes provocados por serpente, 02 pacientes apresentaram

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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sindrome compartimental, evoluindo para fasciotomia do membro afetado. O més

encerra sem registro de 6bito relacionado aos acidentes com animais pegonhentos.

Analise 3: Os atendimentos de violéncia interpessoal ou autoprovocada atendidos no
periodo de janeiro a margo obtiveram uma media mensal de 23.7 atendimento més,
estando os atendimentos relacionados com 66 atendimentos gerados por agressdes
de rua decorrente de brigas, assaltos e agressdes domesticas, 08 atendimento
ocorrido por violéncia domestica, 02 tentativa de suicidio e 03 violéncia sexual sendo
ofertados todos os cuidados e medicamentos profilaticos necessarios conforme
protocolo de abuso sexual. Os casos atendidos quando n&o aberto boletim de
ocorréncia para os as autoridades envolvidas no processo, é realizado o
acionamento para conhecimento dos fatos.

Analise 4: Para o aumento dos casos investigados (suspeita) para dengue e
chikungunya, seus numeros elevados estdo diretamente ligado ao periodo chuvoso
e seus reflexos, refletindo no grande fluxo de pessoas com queixas de febre,
mialgia, artralgia, processo alérgico com presenca de placas eritematosas, edemas
articulares e entre outras queixas. Para os pacientes com suspeita de dengue €
realizado teste rapido de IGM e IGG. Os pacientes com maior debilidade relacionada
aos sintomas da doenca s3o encaminhados com ficha de referéncia e copia da
notificagdo compulséria para o laboratério central do municipio, responsavel por
enviar as amostras para o LACEN-PA

Analise 5: Para os diagnésticos de sifilis congénita detectada por meio de exames
realizados na mée e nos recém-nascidos através do teste néo treponemico (VDRL),
é realizado internagdo dos recém nascidos para tratamento com ceftriaxona por 10
dias de acordo com conduta médica. Os diagnésticos foram notificados em ficha de
notificagdo compulséria e repassados para a secretaria de Saude do Municipio de
Tailandia realizar acompanhamento pos-alta hospitalar. Recentemente o HGT
adquiriu via SESPA Benzilpenicilina potassica 5.000.000Ul para o tratamento
especifico da sifilis congénita, sendo destinada especificamente para o caso. Ate o
momento n&o houve 6bito decorrente dos recém-nascidos diagnosticados com sifilis
congénita.
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Analise 6: Os casos de intoxicagdo exdgena atendidos no setor de urgéncia e
emergéncia estdo relacionados com ingestdo de medicamentos em excesso,

ingestdo de produtos de limpeza e inalacdo de agrotéxico / inseticida, encerrando O
trimestre com 12 casos notificados.

Analise 7: De acordo com as investigagdes de leishmaniose visceral realizado a
pacientes internados apresentando caracteristicas clinicas da doengas, durante o
trimestre foi realizado 3 solicitagdes de sorologia, apresentando 01 resultado positivo
e 02 em pendéncia de fechamento do diagnostico o qual é liberado pelo laboratério
do LACEN/PA responsavel pela analise da sorologia.

Analise 8: Para os atendimentos prestados aos pacientes com queixas de doengas
diarreicas, o trimestre de janeiro a margo encerra com 889 casos, estando esses
relacionados com consumo de agua, alimento, ingestéo de medicamento e entre
outros. Os casos atendidos s@o quantificados em planilha especifica e
encaminhados para a Secretaria de Saude do Municipio de Tailéandia / PA conforme
calendario epidemiolégico.

Problemaéticas encontradas e resolugdes:

e Nao realizagdo de notificagéo de algumas doencas e agravos de notificagéo
compulséria, ocasionando perda de dados, perda do paciente durante busca
fonada para conduta adequada, atraso no envio dos dados para a Secretaria
de epidemiologia do municipio de Tailandia.

« Auséncia de avaliagdo adequada dos atendimentos prestados para 0s casos
de acidentes por animais pegonhentos e atendimento antirrabico humano,
para uma prescricdo adequada da vacina e soro antirrabico humano e soros
antivenenosos.

e Falta de controle dos imunobiolégicos utilizados em planilhas especificas,
com risco para desabastecimento dos produtos.

OBS: As ndo conformidades encontradas conforme citado acima continuam sendo

discutidas em pauta da reunido da CCIH para resolugao dos problemas.
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IV - Antibiéticos:
De acordo com as fichas de solicitagéo dos antimicrobianos preenchida pelo medico
plantonista e emitida pelos setores de internagdes, os dados contidos na ficha sé&o

inferidos em planilha de liberagéo da farmacia, sendo apresentado seu consumo
mensal conforme exposto abaixo.

A analise da solicitagdo dos antibiéticos do més de janeiro a margo € realizada pelo
SCIH / NHE em parceria com a Coordenagéo de logistica / farméacia do HGT, onde
sio verificado os dados em relagdo as fichas de solicitagdo desses antimicrobianos
e comparados aos dados da planilha de liberacdo da farmécia e dados do sistema
SALUX para consolidagéo dos dados apresentados.

Grafico 01: Analise da Auditoria das solicitagdes Individuais de antimicrobiano
EV por Indicagao no trimestre janeiro a margo / 2018.
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Clindamicina |m——"" ~ M 1.556
Metronidazol IS 1.485
Gentamicing N 491
Imipenem MW 71
i Oxacilina M 3.756
Vancomicina I 430

I 0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3.500 4.000

Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farmécia do HGT / Sistema SALUX.
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Grafico 02: Analise da Auditoria das solicitagoes Individuais de antimicrobiano
EV por més no trimestre janeiro a margo / 2018.
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OBS 1: no més de fevereiro o consumo elevado de vancomicina 500mg no més de
fevereiro esta relacionado com os diagnosticos e suas complicagbes que nao
responderam a indicagéo de outros antibioticos, sendo prescritos para os casos de
fraturas com exposi¢éo que ja se apresentaram contaminadas durante a internagéo
e para os casos de sepse por foco urinario, sendo prescritos dosagem de 500mg a
1g em intervalos de 6 em 6 hora e 12 em 12 horas.

OBS 2: No més de janeiro o aumento no consumo da oxacilina F/A 500mg no més
de janeiro em comparagdo ao més de dezembro 2017, esta relacionado com 0s
variados tipos de diagnosticos tratados nos setores de internagdo, sendo indicado
para o tratamento do pé diabético, infecgbes de partes moles como 0S abcessos,
celulites e erisipelas, para o tratamento de pos-operatério de fratura e colecistite
aguda. As dosagens foram prescritas em 1g e 2 g a cada 6 horas, tendo reflexo no
consumo elevado do antibiético por apresentagéo de frasco ampola de 500gm e pelo
tempo de internagé@o decorrente das patologias complicadas.

S BARK
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OBS 3: no més de margo a utilizagdo de gentamicina 20mg, 40mg, e 80mg no més
de margo apresentou a mesma media de saida do més passado, sendo indicado
para os casos de fratura exposta, infecgdo do trato urinario, pneumonia e
gastroenterite aguda, estando prescrito dosagens de 40mg em intervalos de 6 em 6
horas, 80mg em intervalos de 8 em 8 horas, 240mg a cada 24 horas.

OBS 4: O uso de metronidazol 100ml bolsa no més de janeiro, em comparagao aos
demais meses, apresenta aumento devido aos diversos pacientes apresentarem
diagnésticos de fraturas, abdome agud, apendicite, colecistite, cirrose hepatica,
abortamento infectado, pé diabético com complicagdes, sepse, infecgéo do trato
urinario, infecgdo de partes moles, acidente ofidico, doengas diarreicas complicadas,
prescritos em intervalos de 8/8 hora 500mg.

OBS 5: O aumento no consumo de clindamicina 600mg no més de margo esta
diretamente ligado para as internagbes de pneumonia, sindrome de bartolinite,
impetigo, sepse, apendicite aguda, erisipela bolhosa em paciente diabético e para a
o numero elevado de internagdes geradas por fratura exposta e pé diabético,
estando prescrito dosagem de 600mg em intervalos de 6 em 6 e de 8 em 8 horas.

OBS 6: Em relagéo ao consumo de ceftriaxona 1g, seu nimero elevado no més de
margo esta relacionado ao tratamento de diversas patologias, sendo indicada para
os casos de ulcera infectada, colecistectomia por laparotomia exploratéria, ferimento
por arma branca, acidente vascular cerebral, infeccdo neonatal de origem materna,
abdome agudo, sepse, sifilis congénita e terciaria, erisipela, abortamento infectado,
numero elevado de fraturas, acidente ofidico, impetigo e para a o maioria das
internagdes geradas por pneumonia, pé diabético, infecgdo do trato urinario,
pielonefrite, enteroinfcgéo, apendicite aguda e abcesso, estado prescrito dosagens
de 200mg, 500mg, 600mg, 700mg, 800mg, 850mg e 1g em intervalos de 12 em 12
horas e 2g a cada 24 horas.

OBS 7: Para o consumo profilatico da cefalotina 1g F/A utilizada no centro cirargico
antes das cirurgias, seu consumo no més de janeiro esta elevado devido seu

consumo esta sendo indicado nos setores de internagéo, sendo prescrito para 0s
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casos de queimaduras de 1° e 2° grau em crianca, fraturas, celulites, hérnia e
tenorrafia, com indicagdo de 600mg a 2g em intervalos de 2 em 2 horas.

Em relacéo ao uso de benzil penicilina de 600.00 ui e 1200.000 ui e seu aumento em
fevereiro esta relacionado aos pacientes atendidos no pronto atendimento, sendo
indicado para os casos de infecg@o da cavidade oral e respiratoria, e infeccdes a
nivel tegumentar que ndo requerem processo de intervengdo cirurgica (pequenos
procedimentos de limpeza).

OBS 8: A prescrigdo da ampicilina 1g, esta indicada para as internagdes acorridas
por acidentes ofidicos provocados por serpentes, complicagbes respiratorias como a
pneumonia, doengas diarreicas € erisipelas, sendo prescritos dosagens de 500mg,
1g e 2g, em intervalos de 4 em 4 horas, 6 em 6 horas e 8 em 8 horas.

OBS 9: O aumento no consumo de ciprofloxacino 200mg no més de fevereiro, esta
indicado para o grande numero de internagdes geradas por infecgdo do trato
urinério, sendo indicado também para 0s casos de acidentes ofidicos provocado por
serpentes, internagdes geradas por pneumonias comunitarias, pé diabético,
diagndsticos complicados de sepse € pancreatite.

OBS 10: nos meses de janeiro a margo, 0 consumo do meropenem 500mg F/A teve
seu indice elevado no més de margo devido substituicdo ao imipenem, sendo
prescrito dosagem de 500mg em intervalos de 8 em 8 horas para os casos de
pneumonia, sepse decorrente de pneumonia, pancreatite aguda e erisipela

complicada que ndo responderam bem a tratamento com outros antibi6ticos.

V - Biossegurancga:
Conforme dados mensal repassado pelo Servigo Especializado em Engenharia de
Seguranga e em Medicina do Trabalho (SESMT), o trimestre de fevereiro a margo

encerra com 04 registros de acidente sem material biolégico ocorrido no ambiente
hospitalar durante o expediente de trabalho.
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« 03 acidentes ocorridos no més de janeiro, sendo 2 acidentes com técnicos
(as) de enfermagem envolvendo material biolégico em mucosa ocular durante
procedimento cirurgico de ortopedia, tendo falha no EPI de protegéo (6culos)
e 1 acidente fisico sem material biolégico durante a limpeza da mesa cirurgica
exercida pela colaboradora do SHL

e 01 acidente ocorrido no més de margo, com a perfuragéo do dedo médio da
mao direita, causado por pinga de backhau sem lume e sem material
biolégico. O (a) colaborador (a) envolvido (a) pertence ao setor do CME,
sendo ofertada toda a assisténcia necessaria de acordo com o protocolo de
acidente de trabalho, sendo realizada abertura de comunicado acidente
trabalho (CAT) conforme avaliagéo do SESMT.

o Conforme avaliagdo dos acidentes do més de més de janeiro realizados pelo
enfermeiro do SCIH e apresentado para CCIH, foi solicitada avaliagédo dos
membros da CIPA e do SESMT para adequagéo dos EPIS necessarios a fim
de evitar novos acidentes.

PRECAUGOES DE CONTATO E ISOLAMERNTO

e Conforme visita aos setores de internagédo, diariamente é realizada vistoria
dos quartos privativos (isolamentos) assim como do setor de urgéncia e
emergéncia para avaliagdo dos pacientes e realizagdo no reforgo das
orientagdes necessarias para aplicagéo do uso de EPls e suas barreiras de
protegdo por profissionais de saude, acompanhantes e visitantes, a fim de
evitar risco de contaminagdo e contaminagao cruzada para os demais
profissionais, pacientes e seus acompanhantes seja por meio de secregbes
corpéreas, contato, goticula ou aerossois.

e Para melhorias do processo de precaugdes com doencas infecto contagiosas,
no més de janeiro, o SCIH NHE realizou treinamento de implantagédo do
manual de Isolamento e precaugdes.

e O SCIH estara avaliando o processo de adeséo do protocolo de isolamento &

precaucdes de contato, sendo apresentados na reuni@o da CCIH os
resultados obtidos.
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HIGIENIZAGAO

e Como forma de inibir a proliferagéo de microrganismos no ambiente hospitalar
e evitar risco de infecgdo / contaminagéo decorrente do acumulo de sujeira
visiveis, durante o trimestre de janeiro a margo, 0 servico de higienizagéo e
limpeza (SHL) realiza limpeza terminal dos setores criticos, quartos de
isolamentos e enfermarias de acordo com necessidade e cronograma da
higienizagao

e Assim como a realizagdo da limpeza terminal nos setores criticos, os setores
semicriticos e demais departamentos do HGT passam por limpeza terminal
quando necessidade e limpeza concorrente diaria conforme cronograma de
higiene e limpeza.

o Em relagéo ao setor da brinquedoteca, o SCIH / NHE solicita limpeza terminal
durante a semana e sempre que necessario, sendo limpos toda a estrutura e
seus brinquedos. Além da limpeza terminal, diariamente é realizado a limpeza
concorrente. Em relagdo ao protocolo de brinquedoteca, o SCIH esta
aguardando liberagéo do material pos-avaliagéo pela diretoria corporativa de
enfermagem do INDSH.

HIGIENIZAGAO DAS CAIXAS D'AGUAS
« Como o objetivo de garantir o abastecimento de agua no ambiente hospitalar
de forma segura e livre de microrganismos que possam afetar a qualidade da
4gua potavel desse ambiente, no més de margo foi realizada a limpeza e
higienizagéo das cisternas e caixas d'aguas por empresa terceirizada.

ANALISE DA AGUA

« No més de Janeiro o SCIH / NHE realizou solicitagéo de coleta da amostra de
agua ao departamento de Vigilancia Sanitaria do Municipio de Tailandia /
Para para realizagéo de analise fisica quimica e microbiolégica. O SCIH /
NHE continua no aguarda da coleta de agua.

No 19° trimestre, o SCIH / SVE, NEP, Coordenadores de area, gestores e
convidados realizaram treinamentos, capacitagoes, orientagdes e demais atividades
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necessarias para os colaboradores do HGT, com o objetivo de melhorias e

desenvolvimentos de boas praticas relacionadas a prestacéo de servico a saude de
maneira adequada que venha a beneficiar na qualidade e recuperagéo a saude dos
pacientes.

Os treinamentos, capacitagdes, orientagdes e demais atividades estdo descritos no
relatério do NEP emitidos mensalmente a SESPA.

VI — ANALISE DOS DADOS DE INFECGAO HOSPITALAR

Tabela 2: Taxa Global de IH, de Paciente com IH e Letalidade (%) dos meses de
janeiro a margo de 2017.

“Meses |Saidas| IH | PIH |ObitosiH| TIH [ TPIH | T-Letalidade
Janeiro | 328 | 0 | O 0 0,00% | 0,00% 0.00%
Fevereiro | 322 | 01 | 01 0 0,31% | 0,31% 0.00%

| Margo | 363 | 01 | o1 0 0,27% | 0,27% 0.00%

Fonte: Busca ativa SCIH, Laboratério e Estatistica do HGT.
Legenda: IH: Infecg@o Hospitalar PIH: Paciente com Infeccdo Hospitalar
TIH: Taxa Infecgéo Hospitalar TPIH: Taxa de Paciente com Infecgéo Hospitalar
T Letalidade: Taxa de letalidade

Grafico 04: Taxa Global de IH, de Paciente com IH dos meses de janeiro a
margo de 2018.
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Para a vigilancia epidemiolégica das infecgdes adquiridas no ambiente hospitalar, 0
SCIH / NHE realiza avaliagéo das fichas de atendimento dos pacientes atendidos no
setor de urgéncia e emergéncia, sendo revisado no trimestre de janeiro a margo um
total de 17.260 fichas para averiguagéo de possiveis achados que estejam ligados
as IRAS. Além dessas revisdes diarias das fichas, € realizada busca ativa dos
pacientes por meio da realizagéo de visita aos setores de internagéo, busca egresso
no setor de ambulatério e busca fonada.

Conforme levantamentos, investigagdes e buscas ativas realizadas para vigilancia
epidemiolégica, no decorrer do trimestre de janeiro a margo, foram identificados 02
IRAS decorrentes dos meses fevereiro e margo, estando esses dados descritos da
seguinte forma:

Més de fevereiro: 01 infecgdo, sendo decorrente de exérese de cicatriz de queloide,
apresentando no 21° dia pos-procedimento decéncia da ferida operatéria, tendo
histérico anterior para episodio de febre, dor local e saida de secregdo amarelada,
sendo submetida a procedimento de debridamento e ressutura, fechando com taxa
de infecgdo global de 0,31%. O achado foi detectado por meio da avaliagéo da ficha
de atendimento do setor de urgéncia e emergéncia, sendo avaliados os histéricos de
atendimentos realizados e busca fonada da paciente.

Més de marco: 01 infecgéo puerperal pés-parto vaginal (Utero), apresentando no 14°
dia conforme descricdo da equipe multiprofissional sangramento vaginal com odor
fétido, algia em baixo ventre e episodios de febre, ultrassonografia apresentando
resto ovulares, sendo solicitada 02 unidades de concentrado hemécias e realizagéo
de procedimento para curetagem, fechando com taxa de infecgéo global de 0,27%.
O achado foi detectado durante a visita aos pacientes no setor de internagéo.

Problematicas: Conforme os casos investigados que apresentem suspeitas de IRAS
durante avaliacdo das fichas de atendimento dos pacientes passados pelo setor de
urgéncia e emergéncia ou dos pacientes internados com procedimentos nos fiais de
semana em que o SCIH / NHE se encontra ausente, durante a busca fonada a esses
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pacientes para o levantamento das possiveis queixas de infeccéo, o SCIH se depara
com algumas situagoes em que a investigagdo nédo segue adiante devido ao:

® HGT ser porta aberta, atendendo uma grande demanda de pessoas oriundas
de outros municipios em que ndo apresentam contato telefonico.

° Auséncia de comunicado ao departamento do SCIH quanto dos atendimentos
realizados a pacientes com suspeitas de IRAS.

- Pacientes provenientes de zonas rurais onde 0 contato telefénico néo existe
ou ndo tem sinal de rede.

@ Pacientes provenientes de outras regides com endereco errado fornecido pelo
mesmo.

° Fornecimento de dados cadastrais referente a enderecgo € contato telefénico
falso.

Tailandia, 06 de abril de 2018.

ﬁ‘l,ﬁ(\[:‘
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ANEXOS

ATAS

JANEIRO / FEVEREIRO / MARGO
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IN[CIO: 16:00
DATA: 01/02/2018 LOCAL: AUDITORIO TERMINO: 17:00
FACILITADOR Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga
TIPO DE REUNIAO Comissé@o de Controle de Infecgao Hospitalar - CCIH
SECRETARIO

Enf® Wanderson Lisboa Braga, D.A.F. Rejane Xavier, Coord. Log. Elizabeth Goto, Enf. Ricardo
PARTICIPANTES Gomes Junior, Enfermeira CME Suelly Frolich, Tec. Seg. Trab. Nilton Cezar, Coord. Geral Enf.

Dimas Rezende, Farmacéutico Ag. Transfusional Rodrigo Sameque e Dhyony Andrade Moreira.
OBSERVADORES

AUSENTES gll'ml::tlgg :}Ienrique Ataide, Coord. Hotelaria Flavia Machado, VII'IIGILI8 Moreira Olmo (coordenador

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

Pauta 02: Leitura da ata anterior / feedback;
» Limpeza e higienizagéo de macas
Auditoria em Higienizagéo das méos
Manual de Biosseguranga
Epidemiologia do atendimento antirrabico humano

Pauta 03: CME / Filtros / Esgoto;
PAUTA REUNIAO

Pauta 04: Mosquitos no centro cirrgico;

Pauta 05: Notificag@o compulséria;

Pauta 06: Treinamentos,
Pauta 07: Avaliagéo das taxas e indices de infecg@o do més de janeiro de 2018

Pauta 08: Atividades / agbes realizadas em janeiro,

TOPICOS DA AGENDA

RELATO DA REUNIAO

Pauta 01: O Enfermeiro Wanderson Lisboa iniciou a reunifo confirmando a presenga dos membros da comiss&o e convidados:,
Rejane Xavier (Diret. Administrativa e Financeira), Ricardo Gomes (Gerente de Enfermagem), Sra Suelly Frolich (enfermeira
CME), Nilton Cezar (técnico Seguranga do Trabalho) e Elizabeth Goto (Coord. Logistica), Dimas Rezende Oliveira Junior
(Coordenador Geral de Enfermagem), Rodrigo Sameque (Farmacéutico Ag. Transfusional) e Dhyony Andrade Moreira.

Paulo Henrique (Diretor Técnico) e Vinicius Moreira Olmo (coordenador laboratério) se encontravam ausentes por estarem
resolvendo situagdes externas e Flavia Machado (Coordenadora de Hotelaria) se encontra de licenga.

Pauta 02:

LIMPEZA E HIGIENIZAGAO DE MACAS: em relagfio a pauts ahordada na reuniio passada, segue em pendencia agdo para a

higienizagao da maca de transporte. Aguardando retorno da responsével do SHL para elaboragdo do cronograma entre SHL e
enfermagem.

8: Solicitado reuni@io extraordinaria com o niicleo de seguranga do paciente para
apresentagéo do resultado da auditoria realizada. As analises foram realizada pelo grupo e elaborado plano de agéo. O SCIH
esta solicitando outra reunifo para debater a execugao dos planos de ages elaborados.

AL : O SCIH ests aguardando a reunido da CIPA conforme cronograma para apresentagéo do
manual com o objetivo do grupo estar elaborando treinamentos a respeito dos tépicos contidos no manual. O SCIH j4 realizou
treinamento de isolamento e precaugdes de contato abordado dentro do manual de biosseguranga.

’ RRAE VAl em relagdo aos atendimentos antirrdbicos humano, a
problem&tica da cnnduta de se estar fazendo uma s\ranaqso adequada da situagdo para indicacé@o correta da vacina ou soro
dependendo de cada casa, ainda continua ineficaz. O assunto seré abordado novamente com a diretoria clinica para reviséo da
situagdo.

Pauta 03: A reunifio segue com a pauta da enfermeira do CME Suelly Frolich sobre a manuteng@o corretiva realizada nas
autoclaves, que seja seguida em periodos frequentes pela empresa de manuteng&o responsavel, para que n&o venham a parar
de funcionar durante os processos de esterilizagdo dos materiais hospitalares, e assim comprometer o fluxo de cirurgias.
Enfermeira Suelly enfatiza que os filtros utilizados nas autoclaves necessitam serem trocados em tempo adequado de acordo
com avaliagdo da equipe de manutengfio. Além da manutengdio da autoclave, enfermeira Suelly relata que durante o perfodo
chuvoso as tubulagdes de esgoto necessitam de limpezas frequentes em funcéo do periode chuvoso, a fim de evitar possiveis
alagamentos no setor por meio do refluxo de agua.
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Plano Agéo:

Emitir cronograma de manutenc&o corretiva ao CME conforme estabelecido pela empresa responsavel.

Compra de materiais necessarios para a manutencdo do equipamento conforme avaliacdo da manutencao correfiva.
Levantamento orgamentario dos filtros das autoclaves para realizagéo de troca em tempo adequado.

Realizar cronograma de limpeza das tubulagBes do esgoto e solicitagéo do servigo para o Municipio.

Pauta 04: Enfermeiro Wanderson Lisboa aborda em reuni@o a incidéncia de insetos no centro cirargico devido queixa realizada
pela ortopedia. Enfermeiro Wanderson aborda que a situag@o se da por diversos fatores, sendo eles: portas abertas no perfodo
noturno, janelas dos banheiros abertas, portas das salas cirlirgicas abertas quando ndo estdo sendo usadas e o periodo
chuvoso. A situagao foi avaliada e elaborado plano de ag#o para resolugo da problemaética.

Plano Agéo:

Orientagéo as equipes do setor para manterem as portas dos setores sempre fechadas.
Realizar revisdo da saida de ar para implantagéo de telas. J
Vedagéo das janelas

Pauta 05: Em relagéo aos casos de notificagéo de doengas e agravos de notificages compulsérias, Enfermeiro Wanderson
relata a importancia do preenchimento dessas fichas durante o atendimento dos pacientes, situagio que ndo estd sendo
realizada no perfedo noturno, tendo como conssquéncia perda de informagies necessarias no aio do atendimento, atraso no
envio do documento para a Secretaria de Sadde do Municipio de Tailandia em tempo adequado, podendo comprometer
recursos cedidos pelo Ministério da Satde conforme a falta de alimentagéo das informagées no SINAM, comprometimento da
parceria nos recursos envolvidos, e entre outros fatores decorrentes da falta de informagdes no periodo adequado.

Plano agdo:

Encaminhar a problematica para as coordenagdes responsaveis de &rea, com o objetivo de corregéo dos fatores persistentes.
Encaminhamento para a diretoria do indicador gerado pela falta de preenchimento da ficha de notificag&o.

Pauta 06: conforme cronograma de treinamento e implantagdes de protocolos e manuais realizados pelo SCIH e demais
departamentos do HGT, enfermeiro Wanderson Lisboa chama a atengéo da comissio para a falta de ades&o das equipes em
estarem participando dos treinamentos realizados, tendo uma ades#o baixa na participagio dos treinamentos, o que pode
refletir diretamente na qualidade da assisténcia ao paciente e nos resultados de auditorias com Indices insatisfatérios.

e

Plano Agao: Intensificar a participagéo dos colaboradores nos treinamentos realizados.
Pauta 07: Enf®. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgéo:

TIH e TPIH Global e indicadores topogréficos de infecgéio hospitalar referente ac més de Janeiro de 2017.

O servigo de controle de infecgdo visitou pelo método de busca ativa um total de 80 usuarios hospitalizados nos setores das
clinicas de internagdo e na UCI, no universo total de 328 pacientes saldos do Hospital Geral de Tailandia e reviséo de 5.319
fichas de pacientes atendidos no pronto atendimento..

O més de janeiro encerra com taxa global de infecgéo de 0,00%.

De acordo com as buscas realizadas nos setores de internagdo, por egresso e fonada, foram encontrados pacientes com
suspeita de IRAS. Para avaliagio das suspeitas de infecgbes, o SCIH / NHE solicitou ao departamento responsével pela
guarda dos prontuérios anteriores, reviséo dos documentos para o fechamento do diagnostico.

As confirmagbes das IRAS estardo sendo apontadas na préxima ata por estar aguardando a liberagéo dos prontuérios pelo
departamento responsavel.

Pauta 08: Atividades / agOes realizadas em Janeiro pelos membros do CCIH e convidados, em contribuigéo ao controle de
infecgho hospitalar.

o Implantag#o e treinamento manual de isolamento e precaugées
SCIH / NHE

« Vistoria e levantamento das pias para higienizagéo das maos nos setores do HGT;

e Revisdo do manual de PGRSS;

« Solicitagao de analise fisico quimico e microbiolégica da agua. Aguardando coleta pela vigilancia sanitaria do
Municipio de Tailandia;

Participagéo no treinamento da CIPA como membro;

Solicitagéio de reunifio extraordinaria para analise de dados referente a auditoria de higienizagdo das maos;
Participagdo na reunifio da enfermagem para apresentagéo dos dos indicadores da auditoria de higienizagéo das
mans,

Participagdo na palesira ‘Choosing Wisely' / escolhendo com sabedoria / IBSP;

Participag&o na reunido da comisséo de farmécia e terapéutica;

Realizagdo de busca ativa nos setores de internagao;

Realizag&o de busca egresso no ambulatério de consulta dos pacientes pos-operatorios;

Realizag8o de busca fonada;

Participagio em reunido do nicleo de seguranga do paciente como membro do nicleo;

Conferéncia e solicitacio mensal dos imunobioldgico para reposi¢do do estoque da sala da vacina no HGT. Durante o
recebimento dos imunobiolégicos, é realizado levantamento do lote, data de validade, laboratério produtor e
quantidade do estoque para controle;

« Langamento no sistema SIPNI das vacina

LN

e o & & 8 ° &

s e soros realizados no HGT;
+ Revisio das fichas de nofificagho compulsorias para corregao de erros de dados e corregao de ﬁtamef'iﬁ' correto
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e Revisfo das fichas de notificagio compulsérias para correcéo de erros de dados e correg@o de tratamento correto
referente aos atendimentos anti-rabico humano.

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

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

e Preenchimento diario da tabela de casos de diarréia atendido no setor de urgéncia e emergéncia do HGT e envio
semanal para a Secretaria de Saiide do Municipio de Tailéndia;

« Levantamento didrio das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para detecgéio de
pacientes com queixa de infecgéio da ferida operatéria somando um total de 5.319 fichas;

ITENS DE AGAO PESSOA RESPONSAVEL PRAZO

Aguardando cronograma NEP

PROXIMA REUNIAO 01/03/18 - 16:00 Horas.

RECURSOS UTILIZADOS Debate em equipe.

Reunido Referente ao més de janeiro / 2018, com participantes de diversos setores, com discursdo
de diversos casos relacionados com CCIH, apresentacdo de problemas e solugBes, apresentacdo

OBSERVAGOES ESPECIAIS de dados relacionados & pacientes com infeccdo de corrente sanguinea e sitio cirdrgico, discursdes
de assuntos relacionados ao processo de infeccdo hospitalar relacionado a prestacdo de servigo,
no 4mbito de debates para gerar solugBes que venham favorecer a reducdo das infecgBes nos
diversos setores da instituicdo.
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Formulario - Ata de Reunido

PARTICIPANTE

REJANE XAVIER - DIRETORA ADM. E FINANCEIRA.

WANDERSON LISBOA BRAGA - ENF®, SCIH

RICARDO GOMES JR. - GERENTE ENFERMAGEM

- 3 o VHAL
REN-PA 204876
HGT INDSH

ELIZABETH GOTO - COORD LOGISTICA/FARMACIA

SUELLY FROLICH - ENFERMEIRA CME

NILTON CEZAR C. CARDOSO — SESMT / CIPA

RODRIGO SAMAQUE - FARMACEUTICO AG. TRANSF.

DIMAS R. 0. JUNIOR —~ COORD. ENFERMAGEM

DHYONY ANDRADE MOREIRA

%y Aridrade Moreira
RESPONSAVEL PELA ATA:  Enf.° Wanderson Lisboa Braga  HOSpItal Geral de Taiandia

COMPRADOR
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Responséavel Reunido: Enf. Wanderson Lisboa Braga

Data Reunido:

. - - 0.
01/03/2018 Local: Auditério Hora: 16h:00min ATA N°:

Pauta:
Pauta 01: Verificacdo dos membros ausentes com justificativas de falta;
Pauta 02: Leitura da ata anterior / feedback;
» Limpeza e higieniza¢do de macas
+ Manual de Biosseguranga
e CME / Filtros / Esgoto;
Pauta 03: Visita técnica UCIl e CC/CO;
CME / Filtros / Esgoto;
Pauta 04: Atendimento antirrabico humano, acidente por animais pegonhentos, etc;
Mosquitos no centro cirdrgico;
Pauta 05: Compressas,
Pauta 06: Treinamentos / Higienizagéo das méos;
Pauta 07: Avaliacdo das taxas e indices de infecgdo do més de fevereiro de 2018;
Pauta 08: Atividades / agBes realizadas em fevereiro.

Participantes: Enf® Wanderson Lisboa Braga, D.A.F. Rejane Xavier, Coord. Log. Elizabeth Goto, Enf. Ricardo
Gomes Junior, Enfermeira CME Suelly Frolich, Tec. Seg. Trab. Nilton Cezar, Coord. Geral Enf. Dimas Rezende,

Farmacéutico Ag. Transfusional Rodrigo Sameque e Dhyony Andrade Moreira.

Ausente(s): Dr. Paulo Henrique Ataide, Coord. Hotelaria Flavia Machado, Vinicius Moreira Olmo (coordenador

laboratério)

Pendéncias:

RESPEITO A VIDA

0095
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| Desenvolvimento:

Pauta 01: O Enfermeiro Wanderson Lisboa iniciou a reunido confirmando a presenga dos membros da comissao e
convidados: Rejane Xavier (Diret. executiva), Ricardo Gomes (Gerente de Enfermagem), Sra Suelly Frolich
{(enfermeira CME), Niiton Cezar (técnico Seguranga do Trabalho) e Elizabeth Goto (Coord. Logistica), Dimas

Rezende Oliveira Junior (Coordenador Geral de Enfermagem), Rodrigo Sameque (Farmacéutico Ag.
Transfusional).

Paulo Henrique (Diretor Técnico) e Vinicius Moreira Oimo {coordenador iaboratério) se encontravam ausentes por
estarem resolvendo situagbes externas e Flavia Machado (Coordenadora de Hotelaria) se encontra de licenga.

Pauta 02:

P Hi CAS: em relagéo a pauta que estava em pendencia na reunido passada, foi
alinhado com o SHL e Enfermagem a limpeza e desinfeccdo da maca POs uso, onde devera ser realizado pelo SHL
quando a maca apresentar sujidade abundante como sangue, outros tipos de secregdes, terra ou lama e entre
outros, e pela enfermagem a desinfeccéo da maca quando realizar fransporte do paciente.

MNML_DE_BLQS_&EQ_QMNQA:_COMOMQ reunido da CIPA foi apresentado para o grupo o manual de

biosseguranca elaborado pelo departamento do SCIH, onde estdo descritos orientagdes quanto ao uso de EPIs,
higienizagéo das maos, imunizagso, precaucbes de contato e isolamento, conduta quanto aos acidentes e entre

outros que venha a favorecer a prevencéo dos colaboradores e usuérios dessa instituicdo durante as atividades do
trabalho.

Fl E TO: o processo de manutencgéo corretiva j& esté alinhado com os responséveis pelo
processo para que acontega mensalmente conforme cronograma. E para a manuteng&o dos filtros da autoclave, o
levantamento com relagdo a especificacdo do produto da foi realizada para o pedido conforme o cronograma de

troca e necessidade. E para a manutengéo de limpeza do esgoto, foi realizado cronograma de limpeza e conforme
necessidade.

Pauta 03: Foi colocado em pauta pelo enfermeiro Wanderson a visita técnica realizada aos setores da UCl e
CC/CO, onde foram avaliado o ambiente e seu processo de trabalho detectado durante as atividades exercidas
pelos profissionais do setor, sendo anotadas as n&o conformidades encontradas. Enfermeiro Wanderson relata que
apos a eiaboragdo do relatério de visita, 0 documento esta sendo encaminhando para as coordenagbes de areas
envolvidas, para que os processos relacionados as nao conformidades sejam alinhadas.

Plano agéo: correcéo das ndo conformidades.

et 0096
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Pauta 04: Em relacdo aos atendimentos as vitimas de acidentes por animais peconhentos e atendimento
antirrabico humano atendido no pronto atendimento, enfermeiro Wanderson Lisboa relata que durante as
avaliagbes das fichas de atendimento, fichas de notificaggo compulsoérias e das planilhas de saida das vacinas e
soros, sdo encontrados divergéncias de dados, auséncia de dados, falta da realizacdo das notificagdes, falta de
preenchimento das planilhas dos imunobiolégicos, falta de avalicdo adequada dos casos atendido para conduta
correta e entre outros fatores que estejam relacionados com os atendimentos prestados a esses pacientes. Enf
Wanderson relata que a continuidade dessas n&o conformidades reflete diretamente no abastecimento dos

imunobioibgicos, ja que, o fornecimento dos medicamentos necessita das informagbes geradas por meio do
atendimento e realizagdo das notificagbes.

Plano de agéo:

- Elaborac&o de fluxe pela coordenagéo de farmécia e SCIH para a liberag&io dos imunobiolégicos quande o SCIH /
NHE se fizer ausente

- orientacdo a equipe multiprofissional da necessidade de uma avaliagdo adequada da conduta a ser tomada
conforme atendimento medico. '

- validacéo dos materiais para consultas conforme atendimento as vitimas de acidente por animais peconhentos e
atendimento antirrabico humano.

Pauta 05: Enfermeira Suelly do CME coloca em pauta para avaliacdo do grupo a utilizagdo das compressas
utilizadas, no centro cirtrgico, pelo servigo do SHL, para realizagdo higienizag&o do paciente e banho no leito, que
estdo sendo todas desprezadas no lixo, comprometendo o estoque e evoluindo para um possivel
desabastecimento. Enfermeira Suelly relata que as compressas usadas nos procedimentos cirurgicos vao
diretamente para o lixo infectante quando questionada pelo enfermeiro do SCIH, obedecendo as recomendagdes
exigidas pela ANVISA conforme resolugéo n°2605, 11 agosto de 2016 e consulta publica n°257, de 28 de setembro
de 2016. Enfermeira Suelly reforca que para cada tipo de procedimento as compressas organizadas

separadamente, n&o havendo mistura das compressas utilizadas pelo SHL e para a realizagdo de limpeza e banho
no leito.

Plano de agdo:

- elaborag&o de fluxo para descarte das compressas conforme a sua utilizagio e conforme o procedimento.
- orientag¢do in loco.

Pauta 06: Em relacéo ao treinamento de higienizagéo das maos, Enf. Wanderson relata que no mes de margo
estara realizando a ag&o para melhorias na adesdo de higienizagdo das maos, sendo solicitada a colaboragéo de
todos os participantes da comiss&o para participagdo na elaboragéo desse evento, assim como estard sendo
solicitado para o nuicleo de seguranga do paciente j4 que se trata de um dos protocolos do nucleo. Enfermeiro
Wanderson complemente que a participagdo de todos os setores é de suma importancia por estar envolvida a

@
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seguranca do paciente durante a prestagéo de qualquer cuidado ofertado direta e indiretamente aos pacientes.

Plano de agéao:
- Treinamento da higienizagao das maos.
- Intensificar a participagéo dos colaboradores nos treinamentos realizados.

Pauta 07: Enf°. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgio:

TIH e TPIH Global e indicadores topograficos de infecgdio hospitalar referente ao més de fevereiro de 2018.

O servigo de controle de infecgo visitou pelo método de busca ativa um total de 85 usudrios hospitalizados nos
setores das clinicas de intermagdo e na UCI, no universo total de 322 pacientes saidos do Hospital Geral de
Tailandia e revisdo de 5.237 fichas de pacientes atendidos no pronto atendimento..

O més de janeiro encerra com taxa global de infecgéo de 0,00%.

De acordo com as buscas realizadas nos setores de internagdo, por egresso e fonadd, foram encontrados
pacientes com suspeita de IRAS. O SCIH continua no aguardo da liberagé&o dos prontuérios para concluséo das
investigacbes das suspeitas das IRAS como mencionada em relatério anterior por motivo dos documeritos se
encontrarem em viagem para autorizagéo e validagéo medica.

As confirmacdes das IRAS estario sendo apontadas na proxima ata por estar aguardando a liberagdo dos
prontudrios pelo departamento responsavel.

Pauta 08: Atividades / acbes realizadas em fevereiro pelos membros do CCIH e convidados, em contribuigdo ao
controle de infecgéo hospitalar.

« Treinamento implantagéo protocolo identificagéo segura do paciente;

e Treinamento implantagéo protocolo comunicacéo efetiva entre os profissionais de saude;
« IT.CME 003 Limpeza e Conferéncia Artigos Instrumentais;

e IT.CME 004 Preparo de Materiais para Esterilizag&o,

¢ Isolamento e precaugédo Padrdo e Adicionais;

e Atualizagéo do Protocolo de Cirurgia Segura;

e Prevencéo de Ocorréncia de LPP;

e Protocolo - Higienizagéo das M&os.

» Uso - Guarda e Conservagéo de EPI - Calgado e Avental.

e [T.SHL 013 Lavagem de Piso.

INo&Ee
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IH / NHE

* Participagéo na reunigo da agencia transfusional;

¢ Participagéo na reunido da comisséo de farmécia e terapéutica;

* Realizagéo de busca ativa nos setores de internacéo; -

¢ Realizagéo de busca egresso no ambulatério de consulta dos pacientes pds-operatérios;

* Realizagéo de busca fonada:

» Participag&o em reunido do nucleo de seguranga do paciente como membro do nuacleo;

* Conferéncia e solicitagdo mensal dos imunobioldgico para reposicéo do estoque da sala da vacina no HGT.

Durante o recebimento dos imunobioldgicos, é 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:

* Revisdo das fichas de notificagéo compulsérias para corregéo de erros de dados e corregdo de tratamento
correto referente aos atendimentos anti-rabico humano.

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

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

¢ Preenchimento didrio da tabela de casos de diarréia atendido no setor de urgéncia e emergéncia do HGT e
envio semanai para a Secreiaria de Sadde do Municipio de Tailandia;

* Levantamento diério das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para
detecgéo de pacientes com queixa de infecgdo da ferida operatéria somando um total de 5.237 fichas;
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Responsavel Reunido: Enf. Wanderson Lisboa Braga

Data Reuniéo: . . T -
03/04/2018 Local: Auditério Hora: 16h:00min ATA N°: 03

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

Pauta 02: Reavaliagédo das pautas das reunides anteriores;

Pauta 03: Atendimento antirrabico humano, acidente por animais pegonhentos, etc;
Pauta 04: Hemocomponentes;

Pauta 05: Ataduras;

Pauta 06: Atendimento para Dengue e Chikungunya;

Pauta 07: Avaliagéo das taxas e indices de infecgdo do més de margo de 2018;
Pauta 08: Atividades / acdes realizadas em margo.

Participantes: Dr. Paulo Henrique Ataide, Enf® Wanderson Lisboa Braga, D.A.F. Rejane Xavier, Coord. Log.
Elizabeth Goto, Enf. Ricardo Gomes Junior, Enfermeira CME Suelly Frolich, Coord. Geral Enf. Dimas Rezende,
Farmacéutico Ag. Transfusional Rodrigo Sameque.

Ausente(s): Coord. Hotelaria Flavia Machado, Vinicius Moreira Olmo (coordenador laboratério)

Pendéncias:

o 00101
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Desenvolvimento:

Pauta 01: O Enfermeiro Wanderson Lisboa iniciou a reunido confirmando a presenca dos membros da comisséo e
convidados: Paulo Henrique (Diretor Técnico), Rejane Xavier (Diret. executiva), Ricardo Gomes (Gerente de
Enfermagem), Sra Suelly Frolich (enfermeira CME), Elizabeth Goto (Coord. Logistica), Dimas Rezende Oliveira
Junior (Coordenador Geral de Enfermagem), Rodrigo Sameque (Farmacéutico Ag. Transfusional).

Vinicius Moreira Olmo (coordenador laboratério) se encontravam ausentes por estarem resolvendo situagdes
externas e Flavia Machado (Coordenadora de Hotelaria) se encontra de licenga.

Pauta 02: Enfermeiro Wanderson coloca em pauta que estara sendo realizada reavaliagdo das pautas anteriores
para verificagdo do cumprimento das agdes corretivas discutidas durante analise da pauta. As avaligbes das pautas
estar&o sendo pontuadas nas proximas reunides.

Plano acéo: levantamento das pautas anteriores e verificagéo de seu cumprimento das agdes corretivas.

Pauta 03: em relagdo a pauta anterior relacionada aos atendimentos prestados as vitimas de acidente com animais
pegonhentos e atendimento antirrdbico humano, Enfermeiro Wanderson relata que a problematica relacionada a
notificagéo compulséria e utilizagdo da sala de vacina para uso de vacina e soro antirrdbica humana e soro
antiveneno para picada de cobra e outros imunobioldgicos para utilizagdo em outros atendimentos, continuam néo
tendo registro adequado de sua utilizagéo, preenchimento adequado da ficha de notificagéo com dados do paciente
@ dos imunobiol6gicos utilizados, auséncia de avaliaggo adequada dos casos atendidos e entre outros fatores,
tendo reflexo na indicagdo dos imunobiolégicos de maneira eficaz, sendo prescritos em alguns momentos
desnecessariamente e em outros ndo sendo prescrito quando necessario. Enf Wanderson relata que a
continuidade dessas ndo conformidades reflete diretamente no abastecimento dos imunobiolégicos, ja que, o
fornecimento dos medicamentos necessita das informacbes geradas por meio do atendimento prestado e
realizagdo das notificagdes com todas as informagées necessérias.

Plano de agdo:

- utilizac@o dos manuais de atendimento antirrdbico humano e animais peconhentos do Ministério da Saude para
conduta adequada.

- orientagbes por parte das coordenagdes envolvidas (Gerencia e Coordenagdo de Enfermagem e Diretoria
Técnica) para as equipes assisténcias estarem se adequando a rotina de atendimento adequado, utilizacdo dos
imunobiologicos dentro do indicado conforme materiais disponiveis no setor e realizagdo das notificagdes
compulsérias de imediato.

- realizagao de orientagéo in loco

- realizagéo de treinamento conforme cronograma.
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Pauta 04: A reuni&o segue com a palavra do coordenador da agencia trasnfusional Rodrigo Sameque, onde coloca
em pauta para os demais membros que durante o periodo do més de margo foi detectado um evento adverso
relacionado a transfusdo de hemaécias, com tempo de infus&o superior a 4 horas, tendo como classificagdo do
evento grave conforme avaliagdo do protocolo do de transfus&o do HEMOPA. Rodrigo Sameque relata que a pauta
aborada na CCIH estard sendo abordada na Comissio da agencia trasnfusional e no Nicleo de Seguranga do
Paciente.

Plano de agdo:

- Orientagéo in loco

- Notificagé@o do evento adverso no NOTIVISA
- Acompanhamento da paciente.

Pauta 05: Enfermeira Suelly Frolich Coloca em pauta para analise a utilizagdo da compressa estéril, segundo a
enfermeira, a utilizagdo desse material estd com uso inadequado, comprometendo o estoque por estar sendo
solicitado em grande quantidade, sendo utilizado em feridas contaminas, como os pés diabéticos, erisipela e
celulites, ferimentos contaminados, abscessos e entre outros que a utilizagdo da compressa estéril ndo tenha
indicag&o. Conforme avaliagéo do grupo, a utilizagéo das compressas estéreis devera ser utilizada somente para
as lesdes sem contaminagéo, cirurgias limpas como, por exemplo, os enxertos e entre outros.

Plano de agéo:

- solicitag&o das compressas néo estéreis pelo sistema SALUX de acordo com os pacientes.
- solicitag@o das compressas estéreis de acordo com o ferimento livre de contaminagéo

- emiss&o de comunicado pelo CME para as areas que utilizam as compressas.

Pauta 06: De acordo com avaliagdo diaria das fichas de atendimento dos pacientes passados pelo setor de pronto
atendimento para verificagdo das fichas de notificagdo, Enfermeiro Wanderson relata que os atendimentos
prestados aos pacientes com queixas relacionados para as suspeitas de Dengue e Chikungunya, tendem a
diminuir o quantitativo devido a forma de como a descricdo do atendimento em ficha estd sendo realizado e a
classificag@o do CID informado, ou seja, anteriormente as classificagbes realizadas para Dengue e Chikungunya se
davam por meio do A90 e A92 sendo substituido por CID A92.2 (febre vital transmitida por mosquito n&o
especificado) e B34.9 (infecg&o viral ndo especificada). Conforme pauta apresentada, o Diretor Tecnico Dr. Paulo
Hernrique estaré realizando avaliagdo do caso e passando para a equipe medica estar realizando avaliagéo
adequada do caso.

Plano de agdo: Realizagio de orientagdo ao grupo médico pelo diretor técnico Dr. Paulo Henrique para avaliagéo
adequada dos casos atendidos.
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Pauta 07: Enf>. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infeccgéo:

TIH e TPIH Global e indicadores topograficos de infecgéo hospitalar referente ao més de margo de 2018.

O servigo de controle de infecgéo visitou pelo método de busca ativa um total de 80 usudrios hospitalizados nos
setores das clinicas de internag&o e na UCI, no universo total de 363 pacientes saidos do Hospital Geral de
Tailandia e revis&o de 6.704 fichas de pacientes atendidos no pronto atendimento.

Foi identificado 02 infecgbes no més de margo, sendo 01 infecg&o decorrente do més de fevereiro e 01 infecgdo do
més de margo.

O més de margo encerra com taxa global de infecgéo de 0,27%.

Os casos de infecgbes notificados estdo distribuidos pelas seguintes topografias:

Més de fevereiro: 01 infecg&o, sendo decorrente de exérese de cicatriz de queloide, apresentando no 21° dia pés-
procedimento decéncia da ferida operatdria, tendo histérico anterior para episodio de febre, dor local e saida de
secre¢do amarelada, sendo submetida a procedimento de debridamento e ressutura, fechando com taxa de
infecg@o global de 0,31%. O achado foi detectado por meio da avaliag@o da ficha de atendimento do setor de
urgéncia e emergéncia, sendo avaliados os historicos de atendimentos realizados e busca fonada da paciente.

Més de marco: 01 infecgéio puerperal pés-parto vaginal (Utero), apresentando no 14° dia conforme descri¢do da
equipe multiprofissional sangramento vaginal com odor fétido, algia em baixo ventre e episodios de febre,
ultrassonografia apresentando resto ovulares, sendo solicitada 02 unidades de concentrado hemacias e realizagdo
de procedimento para curetagem, fechando com taxa de infecgéo global de 0,27%. O achado foi detectado durante
a visita aos pacientes no setor de internacéo.

Pauta 08: Atividades / agGes realizadas em margo pelos membros do CCIH e convidados, em contribuicdo ao
controle de infecgéo hospitalar.

* IT.CME 005 Desinfecg&o de Nivel Baixo e Intermediario dos Artigos.

» IT.CME 006 Padronizagéo e Identificagéo de Material Processados.

* Treinamento: Acionamento do servigo SESMT na Ocorréncia de Acidente Ocupacional.
« Treinamento Normas e Rotinas SND

« Treinamento: Fluxo de Acidente com Material Biol6gico

* Higienizag&o das Méos - Integragéo dos Estagiarios do Curso Técnico de Enfermagem da EETEPA.
* Integragéo de Estagio aos Estudantes do Curso Técnico de Enfermagem da EETEPA.
e IT.SND - 015 ~ Rotinas entrada e saida dos carros de transporte de Dieta

¢ Protocolo - Higienizagdo das Méos.

* IT.SND - 006 - Liberagéo de Dietas

« Orientag@o: Uso correto de EPI
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SCIH / NHE

* Integragdo institucional dos estagiérios técnicos de enfermagem;
* Reunigo da CCIH com Grupo Técnico da SESPA;

* Reunido com 6° regional e Secretaria de Satide Tailandia / PA;

* Video conferencia com répresentante do IBSP:

¢ Participagéo na reuniso do Nucleo de Seguranga do Paciente.

* Participagéo na reunizo da agencia transfusional:

* Participagéo na reuniso da comisséo de farmacia e terapéutica;
* Realizagdo de busca ativa nos setores de internac&o;

* Realizag&o de busca fonada;
produtor e quantidade do estoque para controle;
* Langamento no sistema SIPNI das vacinas e Soros realizados no HGT:
correto referente aos atendimentos anti-rabico humano,
do Municipio de Tailandia;
Tailandia;

envio semanal para a Secretaria de Saude do Municipio de Tailandia;

* Realizag&o de busca egresso no ambulatério de Consulta dos pacientes pos-operatérios:

* Revisdo das fichas de notificagdo compulsérias para correcéo de erros de dados e corregéo de tratamento
* Preenchimento de planilha de atendimento anti-rabico humano e envio mensal para a Secretaria de Saude
* Preenchimento da ficha numerada do SINAN e envio semanal para a Secretaria de Saude do Municipio de
* Preenchimento diario da tabela de casos de diarréia atendido no setor de urgéncia e emergéncia do HGT e

* Levantamento diério das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para
deteccdo de pacientes com Queixa de infecg&o da ferida Operatoria somando um total de 6.704 fichas;

Agdes Futuras: De acordo €om cronograma do NEP relacionado ao setor da SCIH
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| - INTRODUGAO

O relatério da comissdo de 6bitos apresenta todas as agdes desenvolvidas quanto a
avaliagéo do trimestre, nos meses de janeiro, fevereiro e margo de 2018, pela Comisséo de
Revis&o de Obitos (CRO) do Hospital Geral de Tailandia (HGT), considerando o 19° trimestre
de avaliagéo.

Com intuito de determinar os critérios de analise dos prontuarios de ébitos e melhorar os
procedimentos e condutas dos profissionais envolvidos no processo, bem como aperfeigoar a
qualidade das informacdes nas declaragdes de 6bito, conforme normativas contratuais que
regem esta atividade, observando as legislagdes em vigor no Pais, tendo como referéncia as
resolugdes do CFM, pautadas na ética médica.

Ressaltamos que apesar da conduta médica ser soberana, cada vez mais, se faz
imprescindivel o acompanhamento multidisciplinar, envolvendo as equipes assistenciais,
visando a melhoria continua dos processos e evolugdo do plano terapéutico, com o objetivo
de melhoria dos registros, coleta de dados clinicos, evolugdo técnica de todo corpo
assistencial e aplicacdo das condutas em prol dos pacientes.

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

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS.
A CRO é composta por quatro (04) membros efetivos:
e Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira — Presidente e Diretor Técnico;
e Dr. Marcelino Ferreira Lobato — Médico;
e Dr. Joseph Isaac Paredes Torres — Médico;
¢ Ricardo Gomes Junior — Gerente de Enfermagem.

Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

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

v 07/02/2018 para avaliagdo do més de janeiro de 2018;
v 07/03/2018 para avaliagdo do més de fevereiro de 2018;
v' 04/04/2018 para avaliagdo do més de margo de 2018 e fechamento do trimestre.

OBS: foi efetiva a avaliacdao de 100% dos prontuarios de 6bito do periodo.

IV - ANALISE DOS DADOS

Como fungéo principal, a Comissdo de Revisdo de Obitos (CRO), tem como
obrigatoriedade, avaliar todos os dbitos ocorridos no periodo desta avaliagdo, seguindo a
metodologia de verificagdo dos itens obrigatérios no prontuario do paciente, conforme contrato
de gestado 020/2013.

Séo 26 itens distintos (Identificagéo, Idade, Sexo, Data de Internacgdo, Data de Obito,
Hora do Obito, Diagnéstico de Admiss&o, Causa da Morte, Obito no Ato Cirtrgico, Obito no
Pés Operatério Imediato, Confirmagdo do Diagnéstico, Anamnese Adequada, Exame Fisico
Adequado, Exames Complementares Adequados, Terapéutica Adequada, Obito Desassistido,
Obito Evitavel, Infecgdo Hospitalar, Evolugdo do Obito pelo Médico, Evolugéo do Obito pela
Enfermagem, Laudo do Encaminhamento ao IML, Declaragdo de Obito, Causa Natural,
Violéncia, Obito Institucional e Demanda), que dardo as informagdes necessérias para

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Taildndia/PA. ©
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subsidiar uma andlise do tempo de internagdo do paciente e todas as nuances de seu
tratamento.

Desta feita, buscar melhoria continua, a partir da qualidade das informagGes,
prescrigdes, evolugdes e condutas a cerda de cada caso.

Neste trimestre ocorreram 34 (trinta e quatro) obitos no HGT, sendo 13 (treze) em
janeiro, 7 (sete) em fevereiro e 14 (quatorze) em margo.

e Com relagdo as causas:

v No trimestre tivemos 16 (dezesseis) dbitos por Sepse (47%), 5 (cinco) ébitos por Insuficiéncia
Respiratoria (14%), 3 (trés) obitos por Insuficiéncia Renal (9%), 2 (dois) Obitos por
Pneumonia (6%), 2 (dois) 6bitos por AVC (6%), 1 (um) 6bito por politrauma, (3%),1 (um) obito
por Arritmia Cardiaca (3%) , 1 (um) 6bito Intoxicagdo Exégena (3%), 1 (um) Obito por
Hipopotassemia (3%), 1 (um) 6bito por Hipercalcemia (3%), 1 (um) &bito por Blogueio Atrito
Ventricular (3%).

O numero de 6bitos relativos a violéncia reduziu bastante.

Todos os 6bitos foram avaliados pelos membros efetivos da comisséo, cumprindo com o
preconizado. Seguem dados quanto a faixa etéria, sexo, evitabilidade e estatistica padréao.
12% dos 6bitos ocorreram em pacientes com idade de 0 a 39 anos;

29% com idade de 40 a 64 anos;
59% com idade de 65 a 99 anos;

42% (14) quatorze Obitos ocorreram em pacientes do sexo feminino;
58% (20) vinte dbitos ocorreram em pacientes do sexo masculino;

4% dos Obitos foram considerados evitaveis;

A taxa de mortalidade global para o trimestre foi de 3,33%;

A taxa de mortalidade operatéria para o trimestre foi de 0,18%;
A taxa de cirurgias de urgéncia para o trimestre foi de 72%.

A taxa de cirurgias de eletiva para o trimestre foi de 28%.

4 LR L 4 g N NS N

A taxa de mortalidade cirrgica estratificada pela classificagéo ASA foi de 100% para ASA IE
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V - Analise Grafica:

¢ Relagao Eletiva x Urgéncia:

_ Tat_:e_ig 0_1
CIRURGIAS DE URGENCIA 141 131 137
CIRURGIAS ELETIVAS 34 61 62
TOTAL GERAL 175 192 199
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Gréfico 01, Fonte HGT

L Tabela 02

SEPSE

INSUFICIENCIA
RESPIRATORIA

JAN/18 INSUFICIENCIA RENAL
AVC

BLOQUEIO ATRITO
VENTRICULAR

SEPSE
FEV/2018 |AVC
POLITRAUMA
SEPSE
PNEUMONIA

INSUFICIENCIA RENAL

INSUFICIENCIA
MAR/2018 | RESPIRATORIA

ARRITMIA CARDIACA
INTOXICAGAO EXOGENA
HIPOPOTASSEMIA
HIPERCALCEMIA

5
4
2
1
1
5
1
1
6
2
1
1
1
1
1
1
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VI - Propostas para Préoximo Trimestre:

e Aplicagdo de novos protocolos;

e Cumprimento do LNT, envolver o SCIH/SVE/NEP;

e Melhorar as anotagdes no prontuério e ajudar a CRP a intensificar a qualidade da
informagéo;
Cobranca de adequagdes das empresas prestadoras de servicos;

e Manter a avaliagéo de 100% dos prontuérios de obitos;
Trabalhar junto aos médicos o controle da complexidade de cada paciente, com discussao
dos casos e interagao da equipe.

e Realizar notificagdes técnicas a cerca dos itens que apresentarem néo conformidades ou
oportunidade de melhoria, em conjunto ao Servigo de Controle de Infecgéo Hospitalar e
demais gestores assistenciais.

Tailandia, 09 de Abril de 2018.
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Formulario — Ata de Reuniado

)
INICIO: 14HOOMIN
DATA: 07/02/2018 LOCAL: AUDITORIO TERMINO: 16HOOMIN
FACILITADOR Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira
PO Ao F Comisséo de Revisso de bito - CRO
SECRETARIO
Paulo Henrique de Ataide Pereira, Joseph. isaac Paredes Tores e
PARTICIPANTES Marcelino 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: Descrigéo dos 6bitos;
Pauta 06: Classificagéo dos 6bitos;
Pauta 07: Discussédo e Providencias adotada;
TOPICOS DA AGENDA |
:Eba}-j?o DA Conforme Pauta
Pauta 1: Leitura da Ata de Reunido anterior:
« A reunido teve continuidade com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram
a reunido conforme pautas abaixo:
Pauta 2: Resumo das informagdes de Obitos:
« Ocorreram treze 6bitos no més de janeiro/18;
e Todos os casos foram analisados e discutidos. A andlise dos casos selecionados na Ata
anterior serdo discutidos em reuniéo posterior;
« Nove 6bitos foram classificados como internos >48h (69%);
« Quatro foram classificados como externos < 48h (31%).
Pauta 3: Causa Mortis:
« Sepse, 05 casos, 38% de todos 0s casos;
v Classificagéo de causa mortis reorganizada conforme informado em Relatdrios anteriores.
« Insuficiéncia Respiratoria, 4 casos, 31% dos casos,
o Insuficiéncia Renal, 2 casos, 15% de todos 0s casos;
« Blogueio Atrito Ventricular, 1 caso, 8% de todos os casos;
¢ AVC, 1 caso, 8% de todos 0s casos;
Pauta 4: Estatistica de 6bitos:
e Taxa de mortalidade global: 3,96%;
e A taxa de mortalidade cirtrgica foi de 0%;
« A taxa de mortalidade perinatal foi 1,7%;
« A taxa de mortalidade materna foi 0%;
e A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 80%;
L « A taxa de cirurgia eletiva foi de 20%. D

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. Q"’)
CEP 68.695-000. (91) 3752 — 3121 /1299/ 3338.
assistentediretoria. hgt@indsh.org.br i~ '—E"UO115
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Pauta 05: Descri¢do dos 6bitos:
« Obito 01:

FAA, sexo feminino, 68 anos, 6bito em 13/01/2018, Insuficiéncia Respiratéria, Obito
externo;

« Obito 02:

JDO, sexo masculino, 65 anos, ébito em 12/01/2018, Blogueio Atrio Ventricular, obito
interno considerado evitavei,

« Obito 03:

RN de Valéria dos Santos Silva, sexo feminino, 0 anos, 6bito em 20/01/2018, Sepse,
dbito externo; '

« Obito 04:

MCS, sexo feminino, 52 anos, Obito em 31/01/2018, Insuficiéncia Respiratéria, 6bito
externo;

« Obito 05:
NMC, sexo feminino, 80 anos, 6bito em 17/01/2018, Sepse, 6bito externo;
« Obito 06:

GRF, sexo masculino, 70 anos, obito em 17/01/2018, Insuficiéncia Respiratéria, 6bito
interno;

« Obito 07:

MLS, sexo feminino, 66 anos, 6bito em 26/01/2018, AVC, ébito interno;

« Obito 08:

LLB, sexo masculino, 77 anos, 6bito em 28/01/2018, Sepse, ébito interno;
« Obito 09:

RFP, sexo masculino, 78 anos, 6bito em 22/01/2018, Insuficiéncia Respiratoria, obito
interno;

« Obito 10:

NCL, sexo feminino, 86 anos, 6bito em 29/01/2018, Insuficiéncia Renal, ébito interno
considerado evitavel;

« Obito 11:

ALR, sexo masculino, 74 anos, 6bito em 15/01/2018, Sepse, 6bito interno;

« Obito 12:

JS, sexo masculino, 82 anos, 6bito em 03/01/2018, Insuficiéncia Renal, obito interno
considerado evitavel;

« Obito 13:

FXO, sexo masculino, 81 anos, 6bito em 10/01/2018, Sepse, 6bito interno.

Pauta 06: Classificagdo dos 6bitos:
« Obitos institucionais: 9 (69%) > 48hs;
« Obitos ndo institucionais: 4 (31%) < < 48hs.

« Por evitabilidade:

v Inevitaveis — 10 (77%),
v Evitaveis — 3 (23%);

o Por permanéncia:

v Media de permanéncia dos casos de 6bito: 4,2 dias;
v Permanéncia maxima dos casos de obito: 12 dias;

v Permanéncia minima: 1 dia. ;
\

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailéndia/PA. Q‘A’)
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338.
assistentediretoria. hgt@indsh.org.br il 5""00116
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Formuléario - Ata de Reunido —

e Por idade:

v" Menos de 1 més - 1;
v De1a11 meses-0;
v De 1a4anos-0;

v DeS5ag9anos-0;
v De 10 a 15 anos - 0;
v De 15a 19 anos - 0;
v' De 20 a 29 anos - 0;
v De 30 a 39 anos - 0;
v De 40 a 49 anos - 0;
v De 50 a 64 anos - 1;
v DeB52a79anos -7,
v' Maior ou Igual a 80 - 4.

* Por sexo:

v Masculino — 7 (54%);
v" Feminino -6 (46%).

o Pauta 7: Discussao:

v Redugéo da mortalidade global, porém com aumento da idade dos pacientes. Sem causa
especifica.

® Providéncias Adotadas:

v Notificagéo quanto ao envio dos prontudrios para auditoria externa;
v" Implementagéo do restante dos protocolos.

ITENS DE ACAO ;Egggﬁs iveL  PRAZO

'PROXIMA .
REUNIAO 07/03/18 —14h00 H.

RECURSOS UTILIZADOS Debate em equipe.
OBSERVAGCOES ESPECIAIS

PARTICIPANTE ASSINATURA
PAULO H. A PEREIRA - PRESIDENTE E DT

MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO

JOSEPH ISAAC PAREDES TORRES - MEDICO
RICARDO G. JUNIOR- GER. DE ENFERMAGEM

RESPONSAVEL PELA ATA: Dr. Paulo Henrique de Ataide Pereira

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. [
CEP 68.695-000. (91) 3752 — 3121 /1209/ 3338.
assistentediretoria. hgt@indsh.org.br M e 00117




ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE OBITO
Ata de Reuni&o e
» PARA
wvet pa.gov b
Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Vers&o: 001 Pagina1de3
. B

Responsavel Reunigo: Paulo Henrique de Ataide Pereira

Data Reunido: 07/03/2018 Local: Auditério Hora: 14h00min ATA N°:

Pauta da Reunido:

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

Pauta 04: Estatistica de Obitos;

Pauta 05: Descrigéo dos 6bitos;

Pauta 06: Classificagdo dos 6bitos;

Pauta 07: Discusséo.

Participantes: Paulo Henrique de Ataide Pereira, Joseph Isaac Paredes Tores, Marcelino Ferreira
Lobato e Ricardo Gomes Junior.

Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

Pauta 1: Leitura da Ata de Reuni&o anterior:

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

Pauta 2: Resumo das informagdes de Obitos:
« Ocorreram sete 6bitos no més de fevereiro/2018;

« Todos os casos foram analisados e discutidos. A analise dos casos selecionados na Ata anterior esta em
Ata complementar;

» Sete 6hitos foram classificados como intemos (1 00%);
« Nenhum foi classificado como externo < 48h (0%).

Pauta 3: Causa Mortis:

» Sepse, 5 casos, 72% de todos os casos;

e« AVC, 1 caso, 14% de todos 0s casos;

« Politrauma, 1 caso, 14,% de todos dos casos,

Pauta 4: Estatistica de obitos:

» Taxa de mortalidade global: 2,17%,;

« A taxa de mortalidade cirtrgica foi de 0%;
« A taxa de mortalidade perinatal foi 0,8%;

A taxa de mortalidade materna foi 0%;

« A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 68%.
« A taxa de cirurgia eletiva foi de 32%.

I!lP:T:'I:‘::Ql 00113
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[Pauta 05: Descrigéo dos 6bitos:
« Obito 01:

JSPL, sexo feminino, 25 anos, obito em 15/02/2018, Sepse, bito interno;
« Obito 02:

« Obito 03:

OGP, sexo feminino, 14 anos, obito em 13/02/2018, Sepse, 6bito interno. Caso separa
analise, 6bito considerado evitavel;

« Obito 04:

MgAS, sexo feminino, 84 anos, Obito em 18/02/2018, Sepse, Obito interno;

« Obito 05:

EAS, sexo masculino, 59 anos, ébito em 17/02/2018, Sepse, 6bito interno;

« Obito 06:

NgAF _sexo masculino, 43 anos, 6bito em 19/02/2018, Sepse, 6bito interno;
« Obito 07:

BRT, sexo masculino, 63 anos, dbito em 26/02/2018, Politrauma, ébito interno.

Pauta 06: Classificagéo dos obitos:
« Obitos institucionais: 7 (100%) > 48hs;
« Obitos ndo institucionais: 0 (0%) < 48hs.
« Por evitabilidade:

v Inevitaveis — 6 (86%);

v Evitaveis — 1(14%);

 Por permanéncia:
v  Media de permanéncia dos casos de 6bito: 36 dias;
v  Permanéncia maxima dos casos de 6bito: 47 dias;
v  Permanéncia minima: 12 dias.

Por idade:

Menos de 1 més - 0;
De 1 a 11 meses - 0;
De1a4anos-0;
De 5a9anos-0;
De 10a 15anos —1;
De 15 a 19 anos - 0;
De 20 a 29 anos - 1;
De 30 a 39 anos - 0;
De 40 a 49 anos — 1,
De 50 a 64 anos - 2;
De 65 a 79 anos - 0;
v Maior ou lgual a 80 - 2.

LA N LNNRAN

o Por sexo.

v Masculino — 4 (57%),
v Feminino — 3 (43%).

e

JOG, sexo masculino, 80 anos, 6bito em 21/02/2018, Acidente Vascular Cerebral, 6bito interno;

do para
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Ata de Reunido SOVERNO DO
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Pauta 7: Discusséo:

« Redugao da mortalidade global, porém com aumento da idade dos pacientes, sem causa especifica;

« Aumento importante do tempo de permanéncia dos pacienies que faleceram.
Agdes Futuras:

Notificagdo quanto ao envio dos prontuarios para auditoria externa;
Treinamento dos protocolos;

Analise de um caso selecionado.

Nomes/Assinaturas:

PARTICIPANTE
PAULO H. A PEREIRA - PRESIDENTE E DT
MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO

JOSEPH ISAAC PAREDES TORRES - MEDICO
RICARDO G. JUNIOR- GER. DE ENFERMAGEM

VOMES JUNIOR
¥t ENFERMAGEM
A, 224976
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Ata de Reuniao

Do
HOSPITALGERAL | Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versao: 001 | Pégina 1de 4
Responsavel Reunido: Paulo Henrique de Ataide Pereira
Data Reunido: 04/04/2018 Local: Auditério Hora: 14h00min ATA N°3°

Pauta da Reunido:

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

Pauta 04: Estatistica de Obitos;

Pauta 05: Descricdo dos obitos;

Pauta 06: Classificagéo dos obitos;

Pauta 07: Discussao.

Participantes: Paulo Henrique de Ataide Pereira, Joseph Isaac Paredes Tores, Marcelino Ferreira Lobato e
Ricardo Gomes Junior.
Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunido anterior:

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

Pauta 2: Resumo das informagdes de Obitos:

« Ocorreram quatorze 6bitos no més de margo/18;

« Todos os casos foram analisados e discutidos.

« Treze 6bitos foram classificados como internos (93%);
« Um obito foi classificado como externo < 48h (7%).

Pauta 3: Causa Mortis:

 Sepse, 6 casos, (43%),

« Insuficiéncia Respiratoria, 1 caso, (7%);
« Insuficiéncia Renal, 1 caso, (7%);

« Intoxicacéo Exbégena, 1 caso, (7%);

¢ Pneumonia, 2 caso, (15%);

« Hipopotassemia, 1 caso, (7%);

e Arritmia cardiaca, 1 caso, (7%);

« Hipercalcemia, 1 caso, (7%).

L]

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

« Taxa de mortalidade global: 3,86%;,

« A taxa de mortalidade cirurgica foi de 0,5%;
« A taxa de mortalidade perinatal foi 0,9%;

« A taxa de mortalidade materna foi 0%;

« A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 69%;
o A taxa de cirurgia eletiva foi de 31%.

« A taxa de mortalidade cirirgica estratificada pela classificagéo ASA foi de 100% para ASA IE.

RESPRITOA VIDA mlzl
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Pauta 05: Descricdo dos 6bitos:

« Obito 01:

MCC, sexo feminino, 82 anos, dbito em 19/03/2018, sepse, Obito interno;

« Obito 02:

Rgl de RRA, sexo feminino, 0 anos, 6bito em 13/03/2018, insuficiéncia respiratéria, obito interno;
« Obito 03:

JAC, sexo masculino, 80 anos, dbito em 15/03/2018, sepse, Obito interno;

« Obito 04:

RQS. sexo masculino, 62 anos, ébito em 12/03/2018, hipopotassemia, obito interno;

» Obito 05:

CCA, sexo feminino, 62 anos, 6bito em 17/03/2018, Sepse, Obito interno;

« Obito 06:

cgc. sexo masculino, 41 anos, 6bito em 13/03/2018, Intoxicagéo exdégena, obito interno;
« Obito 07:

FMO, sexo masculino, 75 anos, dbito em 15/03/2018, Pneumonia, ébito interno;

« Obito 08:

Pg», sexo masculino, 73 anos, 6bito em 01/03/2018, Arritmia cardiaca, obito externo;
« Obito 09:

HgN, sexo masculino, 75 anos, ébito em 04/03/2018, Sepse, 6bito interno;

« Obito 10:

RgG, sexo feminino, 69 anos, 6bito em 28/03/2018, Hipercalcemia, dbito interno;

¢ Obito 11:

0SS, sexo masculino, 63 anos, 6bito em 23/03/2018, Sepse, 6bito interno;

« Obito 12:

CAA., sexo masculino, 79 anos, ébito em 28/03/2018, Sepse, obito interno;

«+ Obito 13:

MFS, sexo feminino, 47 anos, 6bito em 28/03/2018, Pneumonia, 6bito interno;

« Obito 14:

IFS, sexo masculino, 58 anos, 6bito em 06/03/2018, Insuficiéncia Renal, 6bito interno.

Pauta 06: Classificag@o dos obitos:
« Obitos institucionais: 13 (93%) > 48hs;
« Obitos ndo institucionais: 1 (7%) < 48hs.

e Por evitabilidade:

v Inevitaveis — 14 (100%);
v Evitaveis — 0 (0%).

B Por permanéncia:

Media de permanéncia dos casos de obito: 9 dias;
Permanéncia maxima dos casos de 6bito: 53 dias;
Permanéncia minima: 2 dias.

LSS

I!l’l!"ﬂﬁ\!lal mlzz




ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE OBITO

Ata de Reunido o so
a PARA
DE an Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Vers&o: 001 Pagina 3 de 4

« Por idade:
v Menosde 1 més - 1;
v De1a11 meses-0,
v De1adanos-0;

v De5a9anos-0;

v De 10 a 15 anos - 0;
v De15a19 anos - 0;
v De 20a29 anos-0;
v De 30a39anos-0;
v De 40 a 49 anos - 2;
v De 50 a 64 anos — 4;
v De 65 a79 anos - 5;
v' Maior ou Igual a 80 - 2.

« Por sexo:
v Masculino — 9 (64%);
v Feminino — 5 (36%).

Pauta 7: Discusséao:

« Mantém aumento da idade dos pacientes. Sem causa especifica. Casos de sepse continuam altos;
« Aumento importante do tempo de permanéncia dos pacientes que faleceram.

Providéncias Adotadas:
v Notificagdo quanto ao envio dos prontuérios para auditoria externa;
v Treinamento dos protocolos;
v Caso 2 informado ao Conselho tutelar e caso 6 feito boletim de ocorréncia;

.!l':‘::o‘::nl miza
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Ata de Reunido
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Nomes/Assinaturas |

PARTICIPANTE

PAULO H. A PEREIRA - PRESIDENTE E DT

MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO

JOSEPH ISAAC PAREDES TORRES - MEDICO

RICARDO G. JUNIOR- GER. DE ENFERMAGEM

©
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RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE FARMACIA
E TERAPEUTICA

19° TRIMESTRE

JANEIRO A MARCO DE 2018
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COMISSAO DE FARMACIA TERAPEUTICA -
CFT

| - INTRODUGAO

A pratica farmacéutica, desenvolvida no contexto da Assisténcia
Farmacéutica, dentro da Farmécia Hospitalar, compreende atitudes, valores éticos,
comportamentos, habilidades, compromissos e co-responsabilidades na prevengéo
de doengas, promogdo e recuperag@o da saide. E a interagdo direta do
farmacéutico com o usudrio, visando uma farmacoterapia racional e a obtengdo de
resultados definidos e mensuraveis, voltados para a melhoria da qualidade de vida.
Esta interagdo também deve envolver as concepgbes dos seus usuarios,
respeitadas as suas especificidades bio-psico-sociais, sob a ética da integralidade
das agbes de saude.

Buscamos atualizagdes constante de nossos servicos e também
reconhecemos a importancia de compartilhar o conhecimento e aprendizado, seja
com nossos profissionais, com o corpo clinico do hospital ou com todos aqueles que
abracaram a area de saude como profisséo.

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

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

assitentediretoria.hgt@indsh.org.br
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Il - MEMBROS DA COMISSAO DE FARMACIA E TERAPEUTICA

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

e Farm®. Elizabeth S. Goto — Coord. Farmécia / Presidente CFT;
Suplente: Rodrigo Sameque — Farmacéutico;
¢ Dr. Paulo Henrique Ataide Pereira;

« Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga — Coord. Servigo de Controle de
Infecc@o Hospitalar;

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

Suplente: Jose Batista Luz Neto.

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

e Reunido do Periodo: Foram realizadas reunioes nas datas: 10/01/2018,
27102/18 e 02/04/18;

e Acompanhamento das Fichas de Antimicrobianos nos meses de
Janeiro, Fevereiro e Margo:

As Fichas de Antibidticos sdo encaminhadas diariamente para a SCIH -
Servico de Controle de Infeccdo Hospitalar e acompanhamento e
realizado pelos farmacéuticos antes da liberagao da prescrigéo.

Conforme evolugdo do quadro clinico e solicitado renovagéo das fichas
para o corpo clinico.

e Grafico de Liberagao de Antibioticos nos meses de Janeiro, Fevereiro
e Margo - 2018:
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Fonte: Sistema SALUX.
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e No primeiro trimestre - Janeiro, Fevereiro e Margo — os antibi6ticos de
maior consumo foram:
Vancomicina — O consumo da Vancomicina foi elevado no més de
fevereiro e com indicagdo nas seguintes patologias: fraturas com
exposicéo que ja se apresentaram contaminadas durante a internagéo e

para sepse do foco urinario

Oxacilina = O consumo da Oxacilina no més de Janeiro foi elevado e
esta relacionado a infecgdo das partes moles como os abcessos, celulites
e erisipelas, pé diabético, pés operatorio de fratura e colecistite aguda.

Gentamicina = A média de consumo de Gentamicina de 20, 40 e 80mg
equiparou ao més de fevereiro. Sua indicagdo foram para infecgdo do
trato urinario, pneumonia e gastroenterite aguda e fratura exposta.

Metronidazol — O consumo de Metronidazol no més de Janeiro em
comparagdo aos demais meses foi maior devido os diagndsticos de
apendicite, cirrose hepética, acidente ofidico, fraturas, doencgas diarreicas
complicadas, infecgéo das partes moles, colecistite, sepse, abdome
agudo, abortamento infectado, pé diabético com complicagdes, infecgdo
do trato urinario.

Clindamicina -= O consumo de Clindamicina foi maior no més de Marco
e esta ligado diretamente aos diagnésticos de erisipela bolhosa em
pacientes diabéticos, fraturas expostas, pneumonias, sepse, Sindrome de
Bartoline, pé diabético.

Ceftriaxona — No més de Margo, o consumo de Ceftriaxona foi maior em
decorréncia das patologias e suas complicagdes, sendo colecistectomia
por laparotomia exploratoria, sifilis congénitas e terciarias, apendicite
aguda e abcesso, infecgéo neonatal de origem materna, ulceras
infectadas, acidente ofidico, acidente vascular cerebral, ferimento por
arma branca, infecgdo do trato urinario, enteroinfecgéo, pielonefrite,
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abdome agudo, abortamento infectado, sepse, pé diabético, pneumonia &
e efc.

Cefalotina — A utilizagdo da Cefalotina e de uso profilatico nas cirurgias,
devido este fator, o consumo e elevado. Sendo que no més de Janeiro,
foram prescritos nos casos de queimaduras de primeiro e segundo grau
em criangas, celulite, hernia e tenorrafia e fraturas.

Benzilpenicilina = O consumo de benzilpenicilina de 600.000Ui e
1.200.000Ui esta relacionado aos atendimentos do Pronto atendimento
(Urgéncia/Emergéncia) com indicacdo para infecgdo da cavidade oral e
respiratéria e infecgéo a nivel tegumentar.

Ampicilina —= Ampicilina teve seu maior consumo no més de Fevereiro,

com indicagéo nos casos de complicagdes respiratérias, acidentes ofidico,
doencas diarreicas e erisipelas.

Ciprofloxacino - O consumo de Ciprofloxacino foi de maior saida no més
de Fevereiro e esta relacionado nas infeccbes do trato urinario,
pneumonias comunitarias, acidentes ofidicos, pé diabético, sepse €
pancreatite.

Meropenem — Consumo de Meropenem foi maior no més de Margo,com
indicagdo nos casos de pneumonia e infecgéo do trato urinario com
caracteristicas graves.
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e Grafico de Consumo Trimestral dos Antibiéticos nos meses de
Janeiro, Fevereiro e Margo - 2018:
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Fonte: Sisterna SALUX.

e Acompanhamento das Fichas de Antimicrobianos;

« Revisdo das Instrugdes de Trabalho;

« Contratacdo de Farmacéuticos;

« Verificagdo dos carros de paradas/mensal;

e Acompanhamento da liberagéo dos antirretrovirais do Projeto Nascer;

e Andlises de Prescricdes, que tem como objetivo a redugéo de erros €
possiveis interagdes medicamentosas;

e Limpeza de Estantes e bins;

e Limpeza de Geladeira;

e Treinamento de Instrugéo de Trabalho;

« Calendario Anual definido para toda quarta-feira @ na quarta semana do més;

e Calendéario para conferéncia do carro de parada definido para toda dltima
semana do més.

IV. PROPOSTA PARA O PROXIMO TRIMESTRE

e Continuagéo da Reviséo das Instrugbes de Trabalho;
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e Agendamento junto ao Nucleo de Ensino Permanente — NEP, para
treinamento /n Loco, das Instrugdes de Trabalho;

e Cronograma anual de reunido mensal CFT;

* Reconciliagdo medicamentosa na internagédo e alta, Admissao do paciente e
Intervengéo farmacéutica.

Tailandia, 10 de Abril de 2018.

A é-H.rC-fi ks

Elizabeth S. Goto

Coord. Farmacéutica/Presidente CFT
CRF 3112 - PA
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JANEIRO / FEVEREIRO / MARGCO
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HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA

DATA: 10 /01 /2018 LOCAL: AUDITORIO

FACILITADORES Elizabeth Goto — (Coordenadora LogisticalF armacéutica)
TIPO DE REUNIAO Reunido Mensal da Comisséo de Farmécia e Terapéutica - (CFT).
SECRETARIO Elizabeth Goto — (Coordenadora Logistica/Farmacéutica)
Dimas Rezende de Oliveira Junior — (Coordenador de Enfermagem)
Rejane Xavier Soares — (Direlonnfae Adg. Fgg:ﬁ;airo)
Wanderson Lisboa. Braga - Enfermeiro
PARTICIPANTES Ricardo Gomes Junior E (Ge(rante de Enferma
Paulo Henrique de Ataide Pereira — (Diretor Técnico)
Rodrigo Sameque — (Farmacéutico)
OBSERVADORES -
AUSENTES

Pauta 01: Calendério Anual das Reunides da CFT;
Pauta 02: Processo de contratagao de farm
PAUTA REUNIAO Pauta 03: Analise de consumo de antimicro
Pauta 04: Cronograma de verificagéo dos carros de parada;
Pauta 05: Protocolo Higienizagao das Méaos.

TOPICOS DA AGENDA !
RELATO DA REUNIAO

Pauta 01: As reunibes mensais da Comiss&o de Farmacia Terapéutica seréo realizadas toda g
Pauta 02: O processo de contratagdo de farmacéuticos até o presente m
da vaga, 0 mesmo esta sendo divulgado através da assessoria de imprens
Pauta 03: Em analise de consumo anual dos antibiéticos, tivemos consumo
- Vancomicina: maior consumo foi no més de agosto decorrente Sindrome de Fournier com cof
intervengao cirtrgica, infecc@es oportunistas decorrente a HIV, pneumonia com
da ortopedia (osteomielite), ulcera vascular secundaria devido complicagdes em
do tenddo. A Vancomicina foi prescrita associada a Metronidazol, Cefepima e Imipinem.
- Oxacilina: O més de maior utilizagéo foi em Julho, decorrente aos diagn
Oxacilina foi prescrita associada a Clindamicina, Metronidazol e Ceftriaxona.

- jmipinem: Seu maior consumo foi em Agosto, decorrente da Sindrome de Fournier, U

diabetes melitus2. O Imipinem foi associado a Vancomicina.

- Cefalotina: A Cefalotina e de uso profilatico nas cirargias e devido este fator, seu consumo e elevado. Em

pos-operatorio por 48h.

bianos no ano de 2017;

omento, esta no agua
a, assim como através
s significativos de:

Secretaria de
Satde Publica

mplicagdes ha
derrame pleural com comp

T PARA

INICIO; 14HOOMIN
TERMINO: 15HOOMIN

uarta-feira e na quarta semana do més,
rdo de candidatos para preenchimento
do Sine Tailandia;

vendo necessidade de
licagbes, infecgo cirdrgica
pacientes com diabetes melitus 2, infecg@o cirGirgica
lcera vascular, sepse grave € erisipela. A
lcera vascular secundaria decorrente da

alguns casos e indicado no

Seu maior consumo foi em Julho,com indicagéo para acidente com escorpido, mastite ndo puerperal, celulite, debridamento de pé

diabético.

- Cefepime: O cosumo da Cefepime foi maior no més de Janeiro e com indicagbes
partes moles como pé diabético, pneumonia aspirativa, mastite e celulite.
- Ciprofloxacino: Seu maior consumo foi no més de Janeiro, com indicag@o nas infecgbes das partes

ferida ndo operatéria € abcessos cutaneos.

Pauta 04: Verificag8o dos carros de parada sera realizada no periodo noturno sempre ocorr
Pauta 05: O Protocolo da Lavagem das maos, tem como objetivo conscie
prevenir e controlar as infegdes no ambito hospitalar. Demonstrado através d
processo da higienizag&o, ap6s video, momento ladico com tinta guache simulando a forma correta
sera ministrado pela farmacéutica Elizabeth para a equipe da Farmécia, Compras e Almoxarifado.

nos casos de neoplasiapulmonar, infecgéo das
moles, pielonefrite, infecgao de
er4 na Gltima semana do més.

rtancia da higienizagéio das méos para
e video 0 passo a passo de como

deve ser realizado o

da lavagem das méos. O protocolo

ITENS DE AGAO PESSOA RESPONSAVEL PRAZO
Acompanhamento das Fichas de Antimicrobianos Farmacéuticos e Enfermeiro SCIH Continuo
Andlise de Prescrigdes Farmacéuticos Continuo
Abertura Carro de Parada Farmacéuticos Continuo
PROXIMA REUNIAO 27102/2018
RECURSOS UTILIZADOS
Reunido Referente ao més de Janeiro (01/18). Atentar para 0 uso obrigatorio do cracha, cumprimento de prazos
OBSERVAGOES estabelecido pelos setores quanto entrega de relatorios, escalas, listas de treinamento, avaliages de desempenho,
ESPECIAIS periodo de experiéneia, férias, atestados, mudanga de fungdo, espelho de ponto, HE's, contrataglio ¢ demissio,
atualizagfio das carteiras de vacina/ASO, CTPS, agdes impostas pela Diretoria, Legislagdes Vigentes ¢ registro

adequado do ponto.

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA.
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PARTICIPANTE ASSINATURA

ELIZABETH SACHIMI GOTO panbe, O

p—L:

PAULO HENRIQUE DE ATAIDE PEREIRA

REJANE XAVIER SOARES

WANDERSON LISBOA BRAGA éd, / il | :
% 2 :7{ r\;{‘ CARDC GOMES
RICARDO GOMES JUNIOR 2 4 U GERENTE D
[ oo c’g{ﬁ'“’%a /"“" "7 COREN-PA
DIMAS REZENDE DE OLIVEIRA JUNIOR 7 0 /) ya '
L rm21 £ S < Sousa D:masROJumor
il ! 5- Enfermeiro
RODRIGO SAMEQUE T ¥ ICC entro Cirirgico
i F A 4079 COREN-PA 281.402
Obs: Se maior que 08 participantes utilizar lista de presenca (anexar)
RESPONSAVEL PELA ATA:  Elizabeth Sachimi Goto
Elizabeth Goto Paulo Henrique de Ataide Pereira
Coordenador Diretor Técnico
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
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ATA DE REUNIAO - CFT

Ata de Reunido

GOVERNO DO
a PARA
"gﬂ:rm# Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Pagina1 de 2
Responsavel Reunido: Elizabeth Goto
Data Reunido: 27.02.2018 | Local: Auditério Hora: 16h ATA N°: 2

Pauta:
1. Processo de contratacdo de farmacéutico;
2. Anélise do consumo de antimicrobianos;

3.Treinamento do Protocolo Higienizagdo das Mdos e Seguranca na Comunicagdo entre 0s Profissionais de
Saude.

Participantes (*Seguir Lista de Presengas):

Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

1. Realizada selegdo de farmacéuticos, sendo a contratagdo na segunda quinzena do més de margo. A
Farmacéutica sera locada no periodo vespertino;

2. No més de janeiro o consumo de antibiéticos foi menor que Dezembro/17. Os antibiéticos de maior saida, em
comparagio ao més anterior foram Oxacilina, Cefalotina, Ciprofloxacino e Ampicilina. Sua utilizagdo esta ligada
as diagnosticos de infecgdes de partes moles como 0s abcessos, celulites e erisipelas, para o tratamento de
poés-operatério de fratura, colecistite aguda, pé diabético, infecgdo do trato urinario e pielonefrite, abcessos,
celulites e infecgao de ferida operatoria, cirrose hepatica, apendicite, osteomielites, acidente ofidico e etc.
alguns casos e indicado no pés-operatério por 48h.

Seu maior consumo foi em Julho,com indicagéo para acidente com escorpido, mastite ndo puerperal, celulite,
debridamento de pé diabético.

- Cefepime: O cosumo da Cefepime foi maior no més de Janeiro e com indicacbes nos casos de
neoplasiapulmonar, infecgao das partes moles como pé diabético, pneumonia aspirativa, mastite e celulite.

- Ciprofloxacino: Seu maior consumo foi no més de Janeiro, com indicagdo nas infecgdes das partes moles,
pielonefrite, infecgdo de ferida nao operatéria e abcessos cutaneos.

3. Realizado treinamento do Protocolo Seguranga na Comunicagao entre os Profissionais de Saude, do Nucleo
de Qualidade e Seguranca do Paciente, pela farmacéutica Elizabeth para a equipe de Farmacia.

Foi ressaltada a importancia da forma de comunicagao tanto verbal quanto na forma escrita na passagem de
plantdo. A comunicagdo tem que ser de forma clara, objetiva para que todos possam entender e seguir com o
plantdo seguinte; caso tenha pendéncias, dar continuidade e/ou finalizar.

Dando prosseguimento ao Protocolo da Higienizacdo das maos, foi realizada demonstragdo através de tinta
guache, “o que ocorre quando a lavagem e ineficaz”. Foi ressaltado, que os microrganismos que colonizam
as camadas superficiais da pele, assim como o suor, a oleosidade e as células mortas, retirando a sujidade
que propicia & permanéncia e a proliferagdo de microrganismos.
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ATA DE REUNIAO - CFT

Saciatura de

Ata de Reunido YR EM

OSPITAL GERAL v pagovhe
“u 'I'ﬂ".m Caodigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Pagina2de 2

Conscientizar sobre a importancia da higienizacdo das méos para prevenir e controlar as infegdes no ambito
hospitalar.

Acbes Futuras:

Nomes/Assinaturas:
ELIZABETHS. GOTO T _ o4, .\,g\‘ »

PAULO HENRIQUE DE ATAIDE PEREIRA /ﬂn

REJANE XAVIER SOARES GOMES |~ 7]/ 1<
7 £

| WANDERSON LISBOA BRAGA [ /.. P ‘_/ /& [ o——
RICARDO GOMES JUNIOR 2 von ob =

DIMAS REZENDE DE OLIVEIRA JUNIOR d -~ h 2eod . A4 ﬁ’mg v
RODRIGO SAMEQUE

* Caso néo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes

et 00137
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ATA DE REUNIAO - CFT

Ata de Reunido L“Gmno
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Responsavel Reunido: Elizabeth Goto

Data Reunido: 02.04.2018 | Local: Auditério Hora: 16h ATAN®: 3

Pauta:

1. Anélise do consumo de antimicrobianos;

2. Processo de contratagdo de farmacéutico;
3.Treinamento do Protocolo Higienizagdo das Maos.

Participantes (*Seguir Lista de Presencgas):

Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

1. O consumo do més de fevereiro em relagdo aos antibiéticos foi maior, devido namero de procedimentos
cirargicos, nimero de paciente dia e tempo de permanéncia. Todos estes fatores ocasiona aumento de
consumo de antibi6ticos. Em termos gerais, foram consumidos 4.956 antibiéticos, com saida de 1.046 frasco-
ampola de Ceftriaxona.

Sua indicagdo esta ligada nos casos graves cOmo sepse e abdome agudo, acidentes com animais pegonhentos
provocados por serpentes, ferimento por arma branca e de fogo, sifilis congénitas, infec¢do de partes moles e
etc

No més de margo foram consumidas 5.371 ampolas/frasco-ampolas de antibiéticos. Maior saida foi de
Ceftriaxona com 1.160. Indicagdo de varias patologias, sendo infecgdo neonatal de origem materna, erisipela,
abortamento infectado, ulcera infectada, acidente ofidico, pé diabético, infecgdo do trato urinario, sifilis
congénita e terciaria

2. Houve contratagdo de uma farmacéutica conforme ata de fevereiro, porém, por motivos pessoais, a
contratada desistiu do cargo.

Devido este fato, estamos com novo processo seletivo para contragédo de farmacéutico.

3. Treinamento do Protocolo Higienizagdo das Maos, foi realizado para a equipe da Farmacia, aonde foi
enfatizado os 5 momentos da Higienizagdo das méaos (1. Antes de contato com o usuario, 2. Antes de realizar
procedimento, 3. Apés exposicdo a fluidos corporais, 4. Ap6s contato com o usuario, 5. Apo6s tocar superficie
préximas ao usuarios).

Acgoes Futuras:

Nomes/Assinaturas:
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HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA

ATA DE REUNIAO - CFT

Ata de Reunido

Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001

Verséo: 001

Pagina 2 de 2
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* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenca” com assinaturas dos participantes
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FORMULARIO - Nicleo De Educagéo Permanente - NEP
g Lista de Presenca de Reunides 00
» “PARA
o - =
DET Cadigo: FO.HGT.NEP.0O18 Verséo: 001 Pagina 1 de 1
Tema: Reuni&o Mensal CFT
Local: Auditério do HGT Data: 27/03/2018 Horéario: 15h00min &s 16h00min
Setor: Comisséo de Farmacia Terapeutica Total de participantes:
Objetivo: Reuniac Mensal CFT.
| Participantes
| N° | Nome Matricula Setor
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