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HOSPITAL GERAL Q
DE TAILANDIA ESTADO DO PARK

Tailandia, 10 de janeiro de 2019.
OFICIO DIR. EXECUTIVA/OSS/HGT N°0020/19.

Ao

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

limo. Sr. Fernando Gomes Escudeiro

MD - Coordenador do GTCAGHMR/SESPA

Ref.: 22° Relatério Trimestral OUT, NOV E DEZ/2018
Prezado Senhor,
0O Instituto Nacional de Desenvolvimento Social € Humano - INDSH, Administrador do Hospital Geral
de Tailandia, vem encaminhar o 22° Relatério Trimestral, considerando os meses de Out, Nov e
Dez/2018. sobre as comissdes, conforme Contrato de Gestéo N° 002/SESPA/2018.
Com intuito de seguir as orientagdes deste conceituado Grupo Técnico, considerando as diretrizes de

redugéo na utilizag&o de papel, evidenciar objetivamente as inormagdes e respeitando o contrato de gestéo,
segue abaixo a ordem de apresentacéo desta prestagéo para apreciagéo.

1° Relatério Trimestral do Servico de Atendimento ao Usuério (SAU), Out, Nov, Dez,

2° Relatério e atas das reunides da Comissdo de Revis&o de Prontuérios (CRP), referente ao 22° Trimestre,
Out, Nov, Dez;

3° Relatério e atas das reunides da Comisséo de Controle de Infecgéo Hospitalar (CCIH), referente ao 22°
Trimestre, Out, Nov, Dez;

4° Relatério e atas das reunides da Comissdo de Reviséo de Obitos (CRO), referente ao 22° Trimestre,
Out, Nov, Dez,

5° Relatério e atas das reunides da Comisséo de Farmécia e Terapéutica (CFT), referente ao 22° Trimestre
Out, Nov, Dez;

Sem mais para o momento, colocamo-nos a disposicdo para o0 que se fizer necessario e
aproveitamos o ensejo para elevar protestos de estima e consideracao.

Atenciosamente,
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Socretaria de

1. APRESENTAGAO

Em atendimento ao Contrato de Gestdo N° 002/2018/SESPA entre a Secretaria de Estado
de Salde Publica-SESPA e a Organizagéo Social de Saide — OSS, Instituto Nacional de
Desenvolvimento Social @ Humano-INDSH, assinado em 05 de Julho de 2018, seguindo o
modelo estabelecido pelo Grupo Técnico de Controle e Avaliagido da Gestdo dos Hospitais
Metropolitano e Regionais-GTCAGHMR, elaboramos o presente relatério.

Seréo apresentadas informagdes condensadas relativas aos meses de Outubro,
Novembro e Dezembro de 2018, o Relatério Trimestral do Servigo de Atendimento ao Usuario
(SAU), Relatérios e Atas das seguintes Comissdes: Comisséo de Revisdo de Prontuarios (CRP),
Comisséo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH), Comiss&o de Revisdo de Obitos (CRO) e
Comisséo de Farmécia e Terapéutica (CFT).

Tailandia, 10 de Janeiro de 2019.

Joaqui nséca Junior
Diretor Executivo
HGT/INDSH
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SAU - SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

INDICADORES DE
DESEMPENHO

QUARTO TRIMESTRE/2018

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

Carrataria hatfindebh are bhe avetf i 002

0 ety i



N s N0

Saode Publica

I - INTRODUGAO

O Servico 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 satisfag@o dos usuarios.

O trabalho desenvolvido pelos colaboradores do SAU busca levantar
informagdes relacionadas aos servigos prestados, seja por divida, queixa, elogio ou
sugestdes. Envolve o processo de escuta dos usudrios, estabelecendo um canal de
comunicacgao 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 usuérios através de canais de comunicagéo como telefone ou sala
de atendimento).

A Pesquisa de Satisfacdo avalia a qualidade do atendimento na busca pela
melhoria dos servigos prestados, ouvindo a opinido dos usuérios 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 s&o 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 areas assistenciais
e de apoio, 0 que ira contribuir para o objetivo principal do SAU que & a melhoria do
atendimento, tornando-o mais agil e acolhedor.

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

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

Mesmo ocorrendo oscilagdo no numero de pesquisas realizadas de um més
para outro, a quantidade mensal girou em torno da média. Ja os conceitos atribuidos
as perguntas dos questionarios apresentam variagbes para mais ou para menos, o
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.
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ANALISE DOS iNDICES DE SATISFAGAO NO 4° TRIMESTRE/2018

AMBULATORIO:

No més de novembro os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionario em relagdo ao més de outubro, contribuiram para o
aumento de 5,45% no indice de satisfagdo deste setor;

Ja no més de dezembro, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade
ao questionario de forma geral em relagdo ao més de novembro, e principalmente
aos quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a redugdo de 7,35% no indice de
satisfacao deste setor:

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

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

INTERNAGAO:

Neste setor, no més de novembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em
maior quantidade ao questionario em relagdo ao més de outubro, contribuiram para o
aumento de 6,29% no indice de satisfagdo deste setor;

No més de dezembro, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade ao
questionario de forma geral em relagdo ao més de novembro, e principalmente aos
quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a redugéo de 13,05% no indice de
satisfagdo deste setor:

- As refeigbes que foram servidas, em relagéo a temperatura e o sabor;

- A boa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar a resolver seus
problemas pelos enfermeiros.

PRONTO ATENDIMENTO:

No més de novembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionario em relagdo ao més de outubro, contribuiram para o
aumento de 4,05% no indice de satisfagéo deste setor;

No més de dezembro, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade ao
questionario de forma geral em relagdo ac més de novembro, e principalmente aos
quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a redugéo de 4,87% no indice de
satisfagédo deste setor:

- O tempo que demorou para o paciente ser atendido pelos enfermeiros;

- O tempo que demorou para o paciente ser atendido pelos médicos.
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Secretaria de
Saude Publica

SADT:

No més de novembro os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionario em relagéo ao més de outubro, contribuiram para 0
aumento de 1,43% no indice de satisfagéo deste setor,

No més de dezembro, o conceito “regular’ atribuido em maior guantidade ao
questionario de forma geral em relagéo ao més de novembro, e principalmente aos
quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a redugdo de 9,42% no indice de
satisfagéo deste setor:

- O tempo que demorou para o paciente ser atendido;

- O siléncio no ambiente do Servigo de Apoio Diagnéstico e Terapéutico;

- O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o local onde precisa ir?
(placas e cartazes)

ALTA:

No més de novembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionario em relagdo ao més de outubro, contribuiram para o
aumento de 1,24% no indice de satisfagéo deste setor;

No més de dezembro, o conceito “regular’ atribuido em maior quantidade ao
questionario de forma geral em relag@o ao més de novembro, e principalmente aos
quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a reducdo de 13,59% no indice de
satisfagdo deste setor:

- A boa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar a resolver seus
problemas;

- Orientagdes da equipe de enfermagem sobre os cuidados na alta hospitalar;

- As explicagdes do médico sobre a doenga do paciente e 0 tratamento que foi
realizado.

Em busca de uma crescente satisfagéo dos usudrios, a direcdo 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 reclamacdes registradas;

As reclamagdes sempre s&o 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 Usuério procura manter contato para esclarecimentos acerca do
ocorrido, bem como para dar retorno a0 mesmo sobre as providéncias adotadas.
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Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As pesquisas de satisfacdo efetuadas no quarto trimestre seguem distribuidas
conforme tabela a seguir:

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR NO

4° TRIMESTRE/2018
SETOR QUANTIDADE QUANTIDADE
PESQUISAS ATENDIMENTOS % PESQ
OUT NOV DEZ TRIM |[OUT NOV DEZ TRIM

Ambulatério g4 92 87 263 ess 628 611 1927 1365
Internagdo 76 81 81 238 335 359 326 1.020] 2333
Pronto Atendimento | 535 577 610 1722|5334 5239 4.833 15.406| 11,18
S.AD.T 167 162 144  473|1664 1339 945 3.948| 1198
Altas

305 323

s IS

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

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

PERCENTUAL DE SATISFAGAO POR SETOR NO
4° TRIMESTRE/2018

187 119 21

801 1025 T60
436 415 493
1428 1564 1479
0
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Saude Publica

REPRESENTAGCAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO
POR SETOR NO 4° TRIMESTRE/2018

il

Ambulatdrio Intemagao Pronto Atendimento

Grafico 1: Percentual de satisfagdo por setor
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» Dezembro
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REPRESENTAGAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO
GERAL NO 4° TRIMESTRE/2018
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Grafico 2: Percentual de satisfagao geral
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Saude Publica

#

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO SAU NO 4° TRIMESTRE/2018

ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS OUT NOV DEZ TRIMESTRE
: Atendimentos 44 40 37 121
1.1  Atendimentos reclamagdes em sala 2 1 1 4
1.2 Atendimentos por telefone 0 0 0 0
13 Atend_imemos conforme caixa de sugestoes 3 3 0 6
(Elogios)
14 Atendimentos conforme caixa de sugestbes 1 3 1 5
(Sugestdes)
15 Atendimentos no momento da pesquisa/ 0 1 1 2
; caixa de sugestdes (Reclamagdes)
16 Atendimentos nos leitos (visita as clinicas) 38 32 34 104
2. Agbdes geradas nos atendimentos 3 23 17 71
21 Orientagéo / informagéo sobre normas, regras 11 10 6 27
’ e servicos (consultas, exames, internagéo)
Encaminhamento a outros profissionais,
"l servigos e/ou setores do HGT R . # i
23 Encaminhamento ao Servigo Social 15 8 8 3
24 Encaminhamento a Psicologia 0 0 0 0
3. Pesquisas de satisfagdo realizadas 1167 4235 = 1222 3.624
3.1 Intermas 381 404 381 1166
32 Extemas 786 831 841 2458
4. Informativos e comunicados emitidos 0 0 0 0
5 Reunides internas administrativas 0 0 0 0
" realizadas
6. Participagdo em eventos e treinamentos 0 - 2 2

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 classificagéo
desses comentarios:

TIPO DE COMENTARIO OUT NOV DEZ TRIM ESTRE
Elogios 3 3 3 9
Sugestoes 1 3 1 5
Reclamagdes 22 2 6 .

Tabela 04: Comentarios feitos pelos usudrios
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Saide Publica
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REPRESENTAGAO GRAFICA DOS TIPOS DE COMENTARIOS
EMITIDOS PELOS USUARIOS NO 4° TRIMESTRE/2018

®m Elogios W Sugestdes Reclamagdes

25
20
6
15
10
., IR b
outT NOV DEZ TRIMESTRE

Grafico 3: Tipo de comentérios emitidos

Observando os registros, convém destacar a ocorréncia das reclamagdes, sendo
encaminhadas as Diregdes responsaveis para avaliagéo e parecer:

MOTIVOS DAS RECLAMAGOES OUT NOV DEZ TRIMESTRE %

Atendimento médico 2 2 33,33%

Atendimento de enfermagem 1 1 16,67%

Demora no atendimento médico 1 1 16,67%

Atendimento do agente de portaria 1 16,67%
1

Quaidadedaalimentagdo 1

Tabela 05: Motivos das reclamagbes
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REPRESENTAGAO GRAFICA DOS MOTIVOS DAS RECLAMAQOES
NO 4° TRIMESTRE/2018

Grafico 4: Motivos das reclamagdes
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Tabela 06: Reclamagbes por setor

REPRESENTAGAO GRAFICA DA PROCEDENCIA DAS
RECLAMAGOES NO 4° TRIMESTRE/2018

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

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
NnosH 0010

Chrrrataria b imdeb Are b
“m_ — e Desemotwments
Secil ¢ Humano



o

HOSPITAL GERAL
AILANDIA

GOVERNO DO

Saude Pablica

NUMERO DE ATENDIMENTOS POR CLASSIFICAGAO DE RISCO NO

4° TRIMESTRE/2018
- TOTAL
A S i ATENDIMENTOS
OUTUBRO 1.397 5.334
NOVEMBRO 1.191 5.239
DEZEMBRO 1.556 4.833
TOTAL GERAL 4.144 15.406
% 5,21% 26,90% 55,54% 12,35% 100%

Nota: O percentual (%) & obfido através da divisdo entre o total de atendimentos por classificagdo de risco e o total geral de
atendimentos
Tabela 07: Atendimentos por classificagéo de risco

REPRESENTAGAO GRAFICA DO NUMERO DE ATENDIMENTOS
POR CLASSIFICAGAO DE RISCO NO 4° TRIMESTRE/2018
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Gréfico 6: N° de atendimentos por classificagao de risco

Analisando a representagéo gréfica do nimero de atendimentos por classificagéo
de risco no 4° trimestre/2018, observa-se que o numero de atendimentos que
ocorrem no Pronto Atendimento do HGT que recebem a classificacdo VERDE -
pouco urgente e AZUL - ndo urgente, representam 67,89% 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-SOCORRO?

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

< o vy

e

- Nio é recomendado usar 0 pronto-socorro para consultas
médicas convencionais porque o atendimento serd impessoal
e 50 serdo tratados os sintomas

-Duso do pronto-socorro pode causar sobrecarga
e dificultar o atendimento de casos de emergéncias graves

- _
S ' ]
"V &« 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, sugestoes, relatos, reclamacgdes), bem
como percentuais de satisfagdo de suas areas, a fim de melhorarmos os indices
e resolver as demandas, principalmente em relagéo as reclamagdes, dando
retorno das mesmas aos Usuarios;

3) Acompanhar diariamente 0 nimero de atendimentos por setor, 0 que subsidiara
o SAU no célculo da quantidade de entrevistas a serem realizadas, e desta forma
mantermos o percentual de pesquisas em no minimo 10%.

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

Tailandia, 07 de janeiro de 201%
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Sadde Pablica

MENSAGEM AMIGA
(ELOGIOS)

Qutubro/2018

De: Rodrigo

®ara: Diregdo do HGT

“Parabenizo o HGT pelo atendimento recebido, minha esposa ganhou nené aqui,
fomos bem atendidos por toda equipe de enfermagem”.

De: Raimunda

®ara: Diregdo do HGT

“Parabenizo 0 HGT, fui muito bem tratada pelos funciondrios da enfermagem
Vera, Cleide, Fabio, Dilma e Marcio. Sdo muito legais e atenciosos”.

De: Genieli Roza

®ara: Diregao do HGT

“Meu nome é Geniele, estive nessa unidade de saiide por um longo periodo de 04
dias. Provavelmente ndo sou a primeira e nem tdo pouco a iiltima paciente a se
expressar. Fui muito bem atendida, tanto pelos técnicos de enfermagem José e

Jhony e pelo Dr. Jadson. Agradego o bom atendimento recebido na Emergéncia e
Internagdo”.

Novembro/2018

De: Adailson Paiva Tavares
®ara: Diregdo do HGT
“Gostei muito do atendimento recebido no HGT".
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De: Genieli Roza

®Para: Diregdo do HGT

“Estive no HGT por um periodo de 04 dias, provavelmente ndo sou a primeira e
nem tdo pouco a iltima paciente a se expressar. Cheguei e tive de ficar na
Emergéncia aguardando a liberagio de leito na Internagdo, onde fui muito bem
cuidada pelo Dr. Jadson e dois técnicos de enfermagem, José e Jhony. Na unidade
de internacdo também fui super bem assistida, e medicada com exceléncia.

Sou toda gratiddo pelos servigos prestados a mim neste hospital’.

De: Antonio Paulo dos Reis Neto

®ara: Diregdo do HGT

“JG precisei ser atendido neste hospital vdrias vezes, todas as vezes fui bem
atendido. $6 tenho a agradecer a DEUS, e aos profissionais do HGT .

Dezembro/2018

De: Marileide
®ara: Coordenagdo de Enfermagem
“Quero agradecer e elogiar uma enfermeira chamada Suza. Ela socorreu minha

filka que estava desmaiada quando eu ndo estava por perto, salvando a vida
dela’.

De: Ivanilde da Conceigao Carneiro

®ara: Coordenagdo de Enfermagem

“Deixo meu elogio para os enfermeiros do plantdo do dia 11/12/2018, da
Internagdo, Ala A, noturno. Sdo educados e excelentes profissionais .

De: Mayara Rodrigues
®ara: Direcdo do HGT
“Otimo atendimento na Emergéncia, dos médicos e enfermeiros’”.
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SUGESTOES

1. Sugestoes

Outubro/2018:
1.1. Colocar mais longarinas no ambulatorio.

Novembro/2018:

1.1. Colocar uma central de ar na recepgéo da emergéncia;
1.2. Disponibilizar um maqueiro na Emergéncia;

1.3. Trocar o sofa da recepgéo do Centro Cirurgico.

Dezembro/2018:
1.1. Colocar poltronas para acompanhantes nas internagoes.

2. Retorno as sugestdes dos meses anteriores:

Outubro/2018:
2.1. A aquisicdo de poltronas para acompanhantes no setor de internacdo esta em
analise pela direcdo, para que as providéncias cabiveis sejam adotadas.

Novembro/2018:

2.1. A aquisigdo de mais longarinas no ambulatério esta em andlise pela diregéo,
para que as providéncias cabiveis sejam adotadas.

Dezembro/2018:
2.1. A aquisicdo e instalagdo uma central de ar na recepgéo da emergéncia esta em
analise pela diregdo;

22 Quanto a disponibilizagdo de maqueiro na Emergéncia, a Geréncia de
Enfermagem esta ciente, e verificando a possibilidade de contratagdo de um
profissional de enfermagem para desempenhar a fungéo;

2.3. Em relagdo a substituicho do sofa da recepgéo do Centro Cirurgico, a
Coordenagéo de Hotelaria esta ciente, tendo informado que sera solicitada a reforma
das poltronas.
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REGISTRO DE ATENDIMENTO
(RECLAMACOES / FLUXOS)

Qutubro/2018

N°: 001

DATA: 01/10/2018

NOME: Irion Araujo Alexandre

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 01/10/2018 compareceu na Sala do SAU o acompanhante da paciente Maria
do Socorro Alexandre de Araljo, com o seguinte relato: “Minha mé&e deu entrada
nesse hospital através do SAMU, vitima de acidente de moto. A mesma chegou toda
ralada e com colar cervical. Foi colocada em uma maca na sala de curativo, o médico
deu uma olhada e se retirou. Demorou para ser atendida pelo médico, s6 apareceu
depois de muito pedirmos para atender. Os primeiros socorros quem deu foi uma
enfermeira que limpou os machucados e quando o médico apareceu simplesmente
tirou o colar. Quero saber por que ele tirou o colar sem necessidade, e se ela ficar
com alguma sequela por causa disso”.

FLUXO:

No dia 01/10/2018, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para o
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamagéo fui imediatamente averiguar a situagéo relatada.
Através da ficha de atendimento estava relatado que a mesma chegou, foi avaliada
pelo médico plantonista, que ao perceber que ndo havia gravidade, pediu para que a
enfermagem realizasse os primeiros socorros. Apos a realizagdo dos cuidados de
enfermagem, o médico retornou para examina-la e ao constatar que néo havia fratura
retirou o colar cervical. A paciente foi medicada e transferida para Belém, para
realizacdo de tomografia para descartar TCE, o que é de praxe”. Ao explicar a
situacdo, os mesmos agradeceram a atengao recebida”.

N°: 002

DATA: 10/10/2018

NOME: Cindoval Almeida
TELEFONE: Né&o informado
ENDERECO: N&o informado
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RECLAMACAQO

No dia 10/10/2018, o Sr. Cindoval compareceu na Sala do SAU com o seguinte
relato: “Estou com meu pé doendo, como calgo botas para trabalhar e néo estou
dando conta, pedi ao médico para me dar um atestado. O mesmo foi grosseiro e
falou que n&o daria, pois eu daria conta. Acho uma falta de respeito com o paciente,
estou sentindo dor e néo consigo trabalhar assim”.

FLUXO:

No dia 10/10/2018, assim que recebemos a reclamacdo, foi repassado para O
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamagdo compareci na Emergéncia, pedi desculpas pelo
ocorrido e ressaltei para o paciente que atestado € um conduta médica, e que apds a
avalicdo do mesmo, ele decide se concede o documento. Ainda, pelo relato na ficha
de atendimento, ndo havia necessidade de um atestado. Foi fornecido uma
declaragdo de comparecimento assinado pelo médico. O senhor Cindoval agradeceu
a atengéo recebida’.

Novembro/2018

N°: 001

DATA: 05/11/2018

NOME: Valdinei Matos da Silva

TELEFONE: Néo informado

ENDERECO: Néo informado

RECLAMACAO:

No dia 05/11/2018 no momento da pesquisa de satisfacdo no Pronto Atendimento,
ocorreu o seguinte relato: “Minha reclamagao € em relagdo a demora no atendimento
médico e na entrega de exames laboratoriais. Estou ha um tempao esperando’.
FLUXO:

No dia 05/11/2018, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para O
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamagao fui imediatamente averiguar a situagéo relatada com
o senhor Valdinei. Observei que o mesmo foi classificado como azul, ou seja o
atendimento médico pode ocorrer até noventa minutos depois de realizada a triagem.
O mesmo tinha recebido atendimento medico, medicagdo, estava no aguardo do
resultado de exame para passar novamente com O médico, para receber alta.
Expliquei que os exames ja estavam prontos, anexados na sua Ficha de
Atendimento, mas que a demora ao retorno com 0 médico estava se dando devido a
um acidente grave, e que a prioridade no momento eram esses dois pacientes
acidentados, mas que ja4 estava vindo um terceiro médico para realizar 0s
atendimentos. O mesmo agradeceu a aten¢éo”.
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N°: 002

DATA: 06/11/2018

NOME: Jodo Bosco Soares Pinheiro

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 06/11/2018 compareceu na Sala do SAU o senhor Jodo Bosco, com o
seguinte relato: No dia 03/11/2018 quando trouxe meu filho com dor no pé
machucado, quando sai do consultério médico e estava indo para o RX, em vez de ir
pela emergéncia sai pela porta da frente para ir através do Ambulatério, com a ficha
de atendimento na m&o. Nesse momento a enfermeira chefe Flavia Carolina me
chamou a atencéo de forma rispida, que eu ndo podia sair com a ficha. Respondi
nervoso que estava indo para o RX, e que ninguém havia me orientado por onde
deveria ir. A mesma me chamou de mal educado. Espero que isso ndo se repita
novamente com outras pessoas’.

FLUXO:

No dia 06/11/2018, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para o
Coordenador de Enfermagem, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamagéo fui imediatamente averiguar a situagéo relatada pelo
senhor Jodo. Pedi desculpas pelo ocorrido e conversei com a enfermeira Flavia
sobre o fato relatado, onde a mesma negou o ocorrido. Mesmo assim orientei a
colaboradora sobre ofertar um atendimento cordial, preservando os direitos do
paciente”.

Dezembro/2018

N°: 001

DATA: 07/12/2018

NOME: Francidalva

TELEFONE: Néo informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAOQ:

No dia 07/12/2018 compareceu na Sala do SAU a senhora Francidalva com o
seguinte relato: Eu, Francidalva, estou acompanhando a paciente Beatriz, que esta
internada na Ala A. No momento que fui pegar a roupa da mesma, a porta do armario
estava encostada. Questionei ao Agente, que se chama Bruno, e 0 mesmo muito
grosseiro falou que estava ali para tirar aimogo do colega e que nédo iria levar culpa
por ninguém. Discutimos e ele falou que tinha pena do meu marido, por ser casado
com uma mulher como eu, e ficou rindo. Espero que isso néo volte a acontecer com

ninguém”.
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
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FLUXO:

No dia 07/12/2018 a reclamacéo foi repassado para a Coordenadora de Hotelaria,
que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamagéo fui imediatamente averiguar a situagéo relatada com
o colaborador em questdo. O mesmo negou que a conversa teria sido dessa forma.
Mesmo assim, o mesmo foi orientado para que fato como este ndo volte a ocorrer.
Fui pessoalmente pedir desculpas pelo ocorrido”.

N°: 002

DATA: 11/12/2018

NOME: Ivaneide da Concei¢ao Carneiro

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 11/12/18, no momento da pesquisa de satisfagdo na Internagéo, ocorreu o
seguinte relato: “Apesar do tempero bom, a comida esté vindo muito seca e o arroz
estava cru. O café da manha demora muito, vem frio, sem gosto e horrivel”.

FLUXO:

No dia 11/12/2018 a reclamacéo foi repassada para a Coordenadora do SND, que
relatou o seguinte: “Apés averiguar a situagéo, e para que tal fato néo ocorra novamente,
sera realizada reunido com os colaboradores responséveis pelos itens reclamados. A
nutricionista elaborara uma Ficha Técnica para o preparo do arroz. Em relagéo ao café da
manha, as colaboradoras iniciam o planto as 6h, porém o café s6 pode ser distribuido entre
7h e 7h30min. Possuimos apenas 01 carrinho para a distribuicdo, mas ja foi solicitada a
aquisicéo de outro. Em relagéo ao sabor do café, vamos verificar a marca do leite que esta
sendo comprado, pois o gosto varia muito devido a qualidade do leite. Vamos padronizar a
diluicdo com a elaboragéo de Ficha Técnica Padréo para o preparo do café”.
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PESQUISA DE SATISFACAO

AMBULATORIO
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AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS Tolﬂﬁ’
ITEM 02 34 516 7/8 8110 | Totai1i| NR | Total2 | e8/i0
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM | OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
! comedores, salas de espera e consultérios? 9 ! 3 154 Ll i 0 263
Vocé teve informacdes e esclarecimentos sobre seu
2 esindo de sa0de? 0 0 35 151 77 263 0 263 228
O hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o
. local onde precisa Ir? ( placas e cartazes) 2 9 » 185 L5, ™ 9 sl o
4 O tempo que demorou para o paciente ser
atendido?
4.1 |Pelos médicos 0 8 34 145 76 263 0 283 a
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 k] 148 76 263 0 263 224
4.3 |Pelos funciondrios da Administragéo 0 0 26 159 78 263 0 283 237
s |A boa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
6.1 |Para os médicos 0 2 3N 154 76 263 0 263 230
6.2 |Para os enfermeiros 0 2 31 155 75 263 0 263 230
6.3 |Para os funcionérios da Administragéo 0 0 27 159 77 263 0 263 236
Sua sensacglo de confianga em relagdo aos
8 | atendimentos oferecidos por este ambulatorio? 0 0 28 | 157 | 70 [ o e |
7 |A educagdo e o respeito com que vocé ol tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 26 150 87 263 0 263 237
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 27 149 a7 263 0 263 236
7.3 |Pelos funciondrios da Administragdo 0 26 148 89 263 0 263 237
O interesse do meédico em owir as quebas do
8 o a6 flsico que fol realzado? 0 1 32 152 78 263 0 263 230
As explicagbes do médico sobre a doenca do
9 sacients @ o iratamerin que i ealkzads? ] 2 29 156 76 263 ] 263 232
10 |O siléncio no ambiente do ambulatorio? 2 3 34 148 76 263 0 263 224
1 O local para reclamagbes / sugesties & de facil 0 0 27 149 a7 263 0 263 238
acesso?
TOTAIS| 2 19 620 2686 1344 | 4471 0 4471
0,04% | 042% |11,63% | 57,84% | 30,06% |100,00% | 0,00% 87,90%

Total respondido 4471
Totalde 7/8 e 9/10 3930
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 87,90%

Foram realizadas 263 entrevistas no 4° trimestre/2018.
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AVALIACAO - OUTUBRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 02 34 56 7B 9/10 | Total 1 NR | Totai2 | e9/10
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM onmo
Limpeza e conforto da recepcdo, barheiro,
1 lcomed salas de espera e consultorios? 0 ! 12 46 25 84 0 " L
Vocé teve informagdes e esclarecimertos sobre seu
2 estado de satide? 0 0 1 48 25 84 0 84 73
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o 1
= local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 9 13 % = . 0 “ o
4 0 tempo que demorou para o paciente ser
atendido?
4.1 |Pelos médicos 0 1 1 47 25 a4 0 72
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 11 48 25 84 0 84 73
4.3 |Pelos funcionérios da Administragéo 1] 0 10 Zr 0 B84 74
6 A boa vortade e disposigdo das pessoas em ajudar
a resolver seus
6.1 |Para os médicos 0 0 1 48 25 84 0 B84 73
8.2 |Para os enfermeiros 0 12 47 25 84 0 84 72
§.3 |Para os funciondrios da Administragao 0 0 10 48 26 84 0 84 74
Sua sensagdo de confianga em relagdo aocs
. atendimentos oferecidos por este ambulatério? 0 0 10 o 26 o 0 b Lot
7 Am:o-mhmmmuw
7.1 |Pelos médicos 0 0 10 47 v B84 ] B4 74
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 10 47 27 84 0 84 74
7.3 | Pelos funciondrios da Administragao 0 0 10 46 28 84 0 84 74
O interesse do médico em ouvr as quebas do
. paciente e o exame fisico que fol realizado? o 9 12 pid Cd i o . i
As explicagbes do médico sobre a doenga do
. paciente e o tratamento que fol reafizado? 0 0 12 il 2 v 9 i "
10 |O siléncio no ambiente do ambulatério? ] 2 1 46 25 B4 0 84 7
O local para reclamacbes / sugesibes é de facil
1 | cnem? 0 1 48 25 84 ] 84 73
TOTAIS| 0O 4 187 801 436 1428 0 1428 | 1237
0,00% | 028% | 13,10% 66,00% | 30,53% | 100% 0,00% 86,62%

Foram realizadas 84 entrevistas no periodo de 1°a 31 de Outubro/2018.

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

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 0/2 34 56 718 9/10 | Total1 NR | Total2 | e8/10
PESSIMO| RUIM | REGULAR| BOM oTmo
Llrnpezu e conforio da recepgdo, banheiro,
' d salas de espera e consultérios? 0 0 8 o1 3 s 0 i i
Vooé teve informagdes e esclarecimentos sobre seu
2 | ciado de saixe? 0 0 9 60 23 82 0 82 83
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 |iocal onde precisa ir? ( placas e cartazes) 2 g 7 o0 i » a =" -
4 O tempo que demorou para o paciente ser
atendido?
4,1 |Pelos médicos 0 3 10 56 2 92 92 79
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 11 58 23 82 0 82 81
4.3 |Pelos funciondrios da Administragdo 0 0 5 64 23 92 0 92 87
5 A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar
a iver seus problemas?
5.1 |Pama os médicos o 0 8 61 23 92 1] 82 84
§.2 |Para os enfermeiros 0 0 7 63 22 92 0 92 826
5.3 |Para os funcionérios da Administragéo 0 0 5 64 23 82 0 92 87
Sua sensagho de confanga em relacdo @08
€ |atendimentos oferecidos por este ambulatério? o 9 5 o = e 9 " s
7 |A educagdo e o respeito com que vocé fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 5 58 28 82 0 82 87
7.2 |Peios enfermeiros 0 0 [ 57 29 92 0 22 88
7.3 | Pelos funciondrios da Administragao 0 0 57 30 92 0 92 87
O interesse do medico em owvr as gueixas do
» paciente e o exame fisico que fol realizado? 0 ! i % i ot 9 i o
As explicagbes do médico sobre a doenca do
9 | paciente & o tratamento que fol realizado? o 0 s - = ot = ” i~
10 |0 siléncio no ambiente do ambulatorio? 0 1 10 59 22 92 0 82 81
1 o Iocnl? para reclamagdes / sugestoes & de facil 0 0 5 6 a4 02 0 02 87
TOTAIS| © 5 19 | 1025 | 416 | 1664 0 1564 | 1440
0,00% | 032% | 7.61% | 65.54% 26,53% | 100% | 0.00% 92,07%

Total respondido 1664
Totalde 7/8 e 9/10 1440
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 92,07%

Foram realizadas 92 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Novembro/2018.
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AVALIACAO - DEZEMBRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 778
ITEM oz 34 556 78 9/10_ | Total 1 NR | Total2 | e 9/10
pEssiMo| RUM | REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
: dores, salas de espera e consultérios? 0 0 15 4“4 i i 9 & il
Voce teve informagdes e esclarecimentos sobre seu
2 estado de satde? 0 0 15 43 29 87 0 87 72
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
. local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 9 $ L i i 7 b " -
4 O tempo que demorou para o paciente ser
atendido?
4.1 |Pelos médicos 0 4 13 42 28 87 B7 70
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 17 42 28 87 87 70
4.3 |Pelos funciondrios da Administragio 0 0 1 48 28 87 0 87 6
5 A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
6.1 |Para os médicos 0 2 12 45 28 87 0 87 73
§.2 |Para os enfermeiros 2 12 45 28 87 0 87 73
8.3 |Para os funciondrios da Administragdo 0 0 12 47 28 87 0 87 75
Sua sensagdo de confianca em relago ao0s
s atendimentos oferecidos por este ambulatério? 0 0 13 b 2 i 2 w "
7 |A educaco e o respeito com que vocé foi tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 1 45 3 87 0 87 76
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 1 45 N 87 0 87 76
7.3 |Pelos funcionarios da Administragao 0 0 11 45 k3 87 0 87 78
O interesse do médico em ouvir as quebas do
8 pacients e 0 fisico que fol realizado? 0 0 13 “ e e 9 i (s
As explicagbes do médico sobre a doenca do
® | aciente e o tratamento que foi realizado? 0 2 1" o ad i 0 " Ly
10 |0 siléncio no ambiente do ambulatorio? 2 0 13 43 29 87 0 87 72
1 e] bcal?pam reclamagbes | sugestbes é de facl 0 0 11 4 a1 87 0 87 76
TOTAIS| 2 10 214 760 493 1479 0 1479 1283
0,14% | 0,68% | 1447% | 61,39% 3333% | 100% | 0,00% B84,72%

Total respondido 1478
Totalde 7/8 e 9/10 1263
indice de Satisfagdo de 7/8 e 9110 84,72%

Foram realizadas 87 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Dezembro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usuério

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

INTERNACAO
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AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

Foram realizadas 238 entrevistas no 4° trimestre/2018.

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

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM o0z 34 5/6 718 9/10 | Total1 | NR | Total2 | e8/10
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, comedores,
1 recepcdo, salas de espera? 0 0 28 120 a0 238 0 238 210
Quanto as Informagdes que foram dadas ao
* ciente ouaos seus familiares? a : 33 125 78 o 0 28 £od
As indicagbes de localizagdo dos senigos
3 | oxistentes no hospital? ( placas e cartazes) 0 1 32 122 83 238 0 238 208
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 N 122 B85 238 0 238 207
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 3 121 B6 238 0 238 207
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 29 122 87 238 0 238 209
& A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
5.1 |Pelos médicos 0 0 32 121 85 238 ] 238 206
5.2 |Pelos enfermeiros 1] 1 32 122 B3 238 0 238 208
5.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 28 126 B4 238 0 238 210
Sua sensagio de seguanga em relagdo aos
1] 2% deste hospital? 0 0 28 124 86 238 0 238 210
7 hwumpdbmqsmbim‘?
7.1 |Pelos médicos 0 0 28 120 90 238 0 238 210
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 28 121 89 238 0 238 210
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 28 120 90 238 0 238 210
O interesse do médico em ouvr as quebas do
. paciente & o exame fisico que fol realizado? 0 1 32 119 8 i 9 Lind o
As explicagbes do médico sobre a doenga do )
9 |paciente e o ratamerto que fol realizado? 0 9 34 | 119 | 85 | 238 e o |
10 |A timpeza das roupas de cama e banho? 0 0 28 124 86 238 0 238 210
As refeicdes que foram servidas, em relagdo a
" temperatura e 0 sabor? 0 6 34 119 79 238 0 238 198
12 |0 siléncio no ambiente do hospital? 0 0 29 121 88 238 o 238 209
13 |0 horric em que sdc senidas as refeigdes? 0 0 30 124 84 238 0 238 208
1“ Omdnuamqueéiamllimpmdoqmrb? 0 1 30 124 83 238 0 238 207
15 |O horario das visitas? 0 1] 29 125 B4 238 1] 238 208
16 |Quanto aos medicamentos?
P iy e 3 8 | 122 | 84 | 238 | o 238 | 207
|Fomecimento dos medicamentos em tempo
162, ( ara o ratamento durante a intemacdo? |  ° 0 30 2 g7 | o8 0 08
O local para reclamagdes / sugestbes & de facil
7 acessn? 0 0 28 124 86 238 o 238 210
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1|Pelos médicos 0 3 28 124 a3 238 0 238 207
18.2 | Pelos enfermeims 0 0 28 124 86 238 [} 238 210
18.3 | Pelos Outros Profissionais 0 0 28 124 86 238 0 238 210
18.4|PelosSA U 0 0 29 119 90 238 +] 238 209
TOTAIS| © 17 833 3420 | 2394 | 6664 0 6664 5814
0,00% | 0,28% | 1250% | 61,32% 35,92% [100,00% | 0,00% 87.24%

Simone Wortmann

Chrrataria hat@indeh are he

Total respondido 6664
Totalde 7/8e9/10 5814
indice de Satisfagdo de 7/18 e 9/10 87,24%
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AVALIACAO - OUTUBRO0/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNACAO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8|
TEM 02 34 518 78 | 90 | Total1 | NR | Total2 | e9/10
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM | OTIMO
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores,
1 recepgdo, salas de ra? 0 0 9 4 26 76 0 76 87
Quanto as Informagdes que foram dadas ao
2 paciente ou aos seus familares? 0 1 10 41 24 76 0 76 65
As indicagbes de localizacdo dos senigos
e existentes no hospital? ( placas e cartazes) 9 @ 19 b & b 9 " "
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 10 4 25 78 0 76 66
4.2 |Pelos enfermeiros 0 10 41 25 76 76 66
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 10 Ll 25 78 0 76 66
& A boa vontade e disposicao das pessoas em ajudar
|~ laresolerseus
5.1 |Pelos médicos 0 0 10 41 25 78 ] 76 66
5.2 |Pelos enfermeiros 0 0 9 42 25 76 0 78 &7
5.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 9 41 26 76 0 76 67
Sua sensacdo de segumanga em relagdo aos
® | servicos deste hospital? 0 . 0 g 41 26 76 o 76 67
7 |Aeducacioeo mlb:‘mqnmuiﬂdw
7.1 |Pelos médicos 0 0 9 4 26 78 0 76 67
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 9 41 26 76 0 76 67
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 1] <] 41 26 76 0 76 87
O interesse do médico em ouMr as queixas do
. paciente e o exame fisico que fol realizada? @ g e o s s i i <
As explicagdes do médico sobre a doenga do
9 | baciente ¢ o tratamento que foi 367 0 0 10 4 25 76 0 7% 68
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 0 9 42 25 76 0 76 67
As refeiches que foram servidas, em relagdo a
1 temperatura e 0 sabor? 0 0 10 41 25 76 0 76 66
12 |0 siléncio no ambiente do hospital? 0 0 10 42 24 76 0 76 66
13 |0 hordric em que sdo senidas as refeigdes? 0 0 1 4 24 76 0 76 1]
14 |0 horario em que é feita a limpeza do quarto? 0 1 10 4 24 76 [+] 76 66
15 |O horario das visitas? ] 0 10 41 25 76 0 78 66
|Iinformacées recebidas sobre medicamentos
16.1 prescitos e horarios? 0 0 9 4 26 76 0 76 87
Fomecimento dos medicamentos em tempo
16.2|,  bara o tratamento durante a intemacéo? | 9 9 4 s ° b "
17 0O local para reclamagdes / sugestdes é de facil 0 0 9 a1 26 76 0 76 67
acesso? |
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1|Pelos médicos 0 0 ] 41 26 76 0 76 87
18.2 | Pelos enfermeiros 0 0 9 4 26 76 0 76 67
18.3 | Pelos Outros Profissionais 0 0 9 41 26 76 0 76 &7
18.4|PelosSA U 0 0 10 41 25 76 0 76 66
TOTAIS| © 2 268 1161 708 2128 0 2128 | 1860
0,00% | 0,09% | 12,60% | 54,09% |3332% | 100% 0,00% 8741%
Total respondido 2128
Totalde 7/8 e 9110 1860
indice de Satisfagdo de 7/8 e 8110 8741%
Foram realizadas 76 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Outubro/2018.
Simone Wortmann

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1 299/3338
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AVALIACAO - NOVEMBRO0/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8|
ITEM 02 314 5/6 718 910 | Total1 | NR | Total2 | e9/10
PESSIMO| RUIM | REGULAR| BOM oTmMo
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores,
1 Irecepcao, salas de espera? 0 0 4 43 34 81 0 81 77
Quanto as informagbes que foram dadas ao i
2 paciente ou aos seus familiares? 0 0 s o 2 ol 0 b 18
As indicagbes de Iocalizagho dos senvigos
s existentes no hospital? ( placas e cartazes) i 2 % i s b 0 s i
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Peios médicos 0 0 6 44 31 81 0 81 75
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 6 43 32 81 0 81 76
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 4 44 33 81 0 81 T
5 A boa vontade e disposigéo das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
6.1 |Pelos médicos 0 0 4 45 32 81 0 81 77
6.2 |Pelos enfermelros 0 0 4 45 32 81 0 81 77
5.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 4 45 3N 81 0 81 77
Sua sensagio de seguanga em relagdo aos i
] servigos deste hospital? o o 4 44 33 81 v] 81 7
7 |A educagio e o respeito com que vocé fol ratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 4 43 34 81 0 81 77
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 4 44 33 81 0 81 77
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 4 43 34 81 0 81 77
O interesse do médico em owir as quebas do
8 pacienis ¢ 0 fisico que foi realizado? o 0 B 42 3 81 0 81 73
As explicagbes do médico sobre a doenca do 4 ;
9 | paciente e o tratamerto que foi realizado? 0 0 8 o 3 s o b =
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 0 4 46 31 81 0 81 77
As refeigdes que foram servidas, em relacdo &
1 et &5 Sabor? 0 2 8 43 28 81 0 81 71
12 |0 siléncio no ambiente do hospital? 0 0 4 44 33 81 0 81 i
13 | O horédrio em que sd3o senidas as refeigdes? 0 0 4 48 3 81 0 81 7
14 |O horario em que ¢ feita a limpeza do quarto? 0 0 5 46 30 81 0 81 76
16 |O horério das visitas? 0 V] 4 47 30 B1 0 81 T
18 |Quanto aos medicamentos?
nformagdes recebidas sobre medicamenios
16.1 presciitos e hordios? 0 3 4 45 28 81 0 81 74
Fomecimento dos medicamentos em tempo
16.2 nabilpars 0 ko cusarke @ Inlemago? 0 0 6 43 32 81 0 81 75
17 O local para reclamagdes / sugestdes é de facil o 0 4 48 a1 81 0 81 77
acesso?
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1|Pelos médicos 0 3 4 46 28 81 0 81 74
18.2|Pelos enfermeiros 0 0 4 46 N 81 0 81 77
18.3 | Pelos Outros Profissionais [v] 0 4 46 k3 81 0 81 ‘l"l"
18.4|PelosSA U 0 0 4 42 35 81 0 81 77
TOTAIS| 0 8 136 1243 | 882 | 2288 0 2268 | 2125
0,00% | 0,35% | 595% |5481% |38,89% | 100% | 0,00% 93,69%

Totai respondido 2268
Totalde 7/8 e 9/10 2125
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 93,68%

Foram realizadas 81 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Novembro/2018.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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AVALIACAO - DEZEMBRO0/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNACAO

» PARA

_ NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
TEM 02 34 5/ 78 | 910 |Total1| NR | Totalz | es/0
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM | OTiMO
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, cormedores, ;
1 recepcdio, salas de espera? 0 0 15 38 30 81 0 81 66
Quanto as informagdes que foram dadas ao
2 pacients ou aos seus familiares? 0 0 17 38 26 81 0 81 64
As Indicagbes de localizagio dos senvigos
3 |existentes no hospital? ( placas e cartazes) o 1 i d 2 i ¢ i ”
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 15 37 29 81 0 81 86
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 15 37 29 81 0 81 66
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 15 7 29 81 0 81 66
5 A boa vontade e disposicio das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
5.1 |Pelos médicos 0 0 18 35 28 81 0 81 63
§.2 |Pelos enfermeiros 0 1 19 35 26 81 0 81 61
5.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 15 39 27 81 0 81 66
Sua sensacio de seguranga em relagio aos
6 Pl deste hospital? 0 [¥] 15 38 27 81 0 81 66
7 |A educacao e o respeito com que vocé foi tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 15 36 30 81 0 81 66
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 15 36 30 81 0 81 66
7.3 |Peios Outros Profissionais 0 0 15 36 30 81 0 81 66
O interesse do médico em owir as queixas do
u paciente @ o exame fisico que foi realizado? 0 1 1% b 2 1 0 8 e
As explicagbes do médico sobre a doenga do
’ paciente e o tralamento que fol realizado? 0 o 15 el 28 i g “ s
10 |A impeza das roupas de cama e banho? 4] 0 15 35 30 81 0 81 66
As refeicdes que foram servidas, em relacdo &
1" tempe: Ry o 4 18 35 26 B1 0 8 “
12 |O siléncio no ambiente do hospital? 1] [+] 15 35 3 81 0 81 66
13 |0 hordrio em que sdo senvidas as refeigdes? 0 4] 15 ¥ 29 81 0 81 86
14 |O hordrio em que & feita a limpeza do quario? o o 15 37 289 81 0 81 66
16 |O hordrio das visitas? 0 0 15 37 20 81 0 81 66
16 |Quanto aos medicamentos?
Informagdes recebidas sobre medicamentos . p
16.1 858 ¢ horkrios? 0 0 15 a7 29 81 0 81 66
Fomecimento dos medicamentos em tempo
“‘ﬂhﬁbﬂpﬂm o tratamentc durante a intemagao? L 0 15 il ¥t 0 = b
17 O local para reclamacgdes / sugestbes é de facil ) 0 15 37 20 81 0 81 66
acesso?
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1|Pelos médicos 0 0 15 37 29 81 0 81 66
18.2 | Pelos enfermeiros 0 0 15 37 29 81 0 81 66
18.3 | Pelos Outros Profissionais 0 0 16 7 29 81 0 81 66
18.4|Pelos SA U 0 0 15 36 30 81 0 81 66
TOTAIS| © 7 432 | 1026 | 803 | 2268 0 2268 | 1828
0,00% | 031% | 19,06% | 45,24% | 3541% | 100% | 0,00% 80,64%

Foram realizadas 81 entrevistas no periodo de 1* a 31 de Dezembro/2018.

Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
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Total respondido 2268
Totalde 7/8e 9/10 1828
Indice de Satisfagdo de 7/8 e 9/10 80,64%
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PESQUISA DE SATISFACAO

PRONTO ATENDIMENTO

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

AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS [ Total 7/8
ITEM 02 34 66 | 7B | 910 [Totali| NR | Total2 | e8/10
pPEssimo| RuUM |REGULAR| Bom | oTMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
¥ comedores, salas de espera? 2 14 327 929 450 722 0 bidoic sare
Vocé teve informagdes e esclarecimentos sobre seu
2 sstada de salaie” 1 8 318 944 450 1722 0 1722 1394
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o
3 jocal onde precisa ir? ( pk e cartazes) 1 6 318 948 44% 1722 0 1722 1397
4 |Otempo gue demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 3 23 318 930 448 1722 0 1722 1378
4.2 |Pelos enfermeiros 1 1 333 928 449 1722 0 1722 1377
4.3 |Pelos Outros Profissionais 1 ] 308 958 449 1722 0 722 1407
4.4 |Pelos funcionédrios da Administragdo 1 5 308 955 453 1722 0 1722 1408
g |A boa vortade e disposicio das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
6.1 |Para os médicos 1 8 327 937 4al 1722 0 1722 1386
5.2 |Para os enfermeiros 1 6 azs 938 448 1722 0 1722 1387
6.3 |Para os Outros Profissionais 1 5 38 956 452 1722 0 1722 1408
6.4 |Para os funciondrios da Administraca 1 5 305 957 454 1722 0 1722 1411
Sua sensag@o de conflanga em relagdo aos
8 |atendimentos oferecidos por este Pronto 1 B 307 953 453 1722 0 1722 1406
Atendimento?
7 | Aeducacgdo e o respeito com que vocé fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 1 5 313 939 484 1722 0 1722 1403
7.2 |Pelos enfermeiros 1 5 310 843 463 1722 0 1722 1406
7.3 |Pelos Outros Profissionais 1 5 307 945 464 1722 0 1722 1408
74 |Pelos funcionérios da Administracdo 1 5 306 942 468 1722 0 1722 1410
O Interesse do médico em ouwvir as queixas do
8 paciertaieo Seloo s bl reekantar? 1 12 318 941 450 1722 0 1722 | 1381
As explicagbes do médico sobre a doenga do 1388
8 pacierte & o tratamento que foi realizado? ; = o "% a0 i ¢
10 |0 tempo de espera na realizagdo de exames? 1" 23 310 928 450 1722 0 1722 1378
11 |O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 3 13 320 936 450 1722 ] 1386
oo e sigesties ¢ de Mol s | a0 | es1 | 40 | w2 | o | wa2 | un
TOTAIS| 38 191 6614 | 19797 | 9524 | 36162 0 38162 | 20321
0,10% | 0,53% | 18,20% | 64,75% | 26,34% |100,00% | 0,00% 81,08%

Total respondido 36162
Totalde 7/8 e 9/10 29321
indice de Satisfagdo de 7/8 e 9/10 81,08%

Foram realizadas 1722 entrevistas no 4° trimestre/2018.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
B - b 'PARA

Saude Publica

AVALIACAO - OUTUBRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 02 34 666 | 78 | 910 |Totali| NR | Total2 | e8/10
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM 6TIMO
Limpeza e conforto da recepgio, banheiro,
1 & salas de espera? 1 3 106 313 112 536 0 535 425
Vooé teve informacdes e esclarecimentos sobre seu
2 estado de satde? o 1 106 N7 1 535 0 535 428
O hospital ¢ bem sinalizade para vocé enconirar o
3 local onde precisa ir? ( placas e carnazes) 0 1 110 313 " 535 0 535 424
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 6 107 31 m 636 0 535 422
4.2 |Pelos enfermeiros 0 4 m 308 112 536 0 538 420
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 2 102 319 12 535 0 536 431
4.4 |Pelos funciondrios da Administragdo 0 1 103 n7 114 635 0 636 431
8 A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
6.1 [Para os médicos 0 1 108 315 1M1 536 0 535 426
6.2 |Para os enfermeiros 1] 1 107 316 1" 536 0 536 427
6.3 |Para os Outros Profissionais 0 1 102 74 i [ =13 0 636 432
6.4 |Para os funciondrios da Administragéo 0 1 102 319 113 635 0 535 432
Sua sensagdo de confianga em relagio aos
6 |atendimentos oferecidos por este Pronto 0 1 103 318 13 535 0 535 431
Atendimento?
7 | A educagdo e o respeito com que vocé fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 1 102 318 114 53§ 0 635 432
7.2 |Pelos enfermeiros o 1 102 318 114 535 0 535 432
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 1 102 n7 115 535 0 535 432
7.4 |Pelos funciondrios da Administragdo 0 1 102 317 115 638 ] 636 432
O interesse do médico em owvir as queixas do
8 paciente & o exame fisico que foi realizado? 0 1 108 315 m 635 0 635 426
As explicagbes do médico sobre a doenca do
9 |paciens e o tratamerto que i reakzado? 0 1 107 316 111 635 0 635 427
10 |O tempo de espera na realizagdo de exames? 2 7 103 312 111 636 (1] 636 423
11 |O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 2 2 108 314 m 535 (1] 8§35 4258
43 [O el pam mclamages / mgeatien 4.de okl o 1 102 | 319 | 113 | 838 0 835 | 432
acesso?
TOTAIS 1] 39 2201 6633 2387 | 11236 0 112356 | 8880
0,04% | 0,35% | 19,59% | 69,04% | 20,98% | 100% | 0,00% 80,02%

Total respondido 11235
Totalde 7/8 ¢ 9/10 8990
indice de Satisfagio de 7/8 e /10 80,02%

Foram realizadas 636 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Outubro/2018.

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

AVALIACAO - NOVEMBRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM or2 314 56 718 810 | Total 1 | _NR Total2 | e9/10
PESSIMO| RUM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 comedorss, salas de a7 0 4 99 338 136 577 0 877 474
Vocé teve informagdes e esclarecimentos sobre seu
2 séindo de saicie? 0 2 80 348 137 5§77 0 485
O hospital &€ bem sinalizado para vocé enconirar o
: local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 - 86 253 138 §77 0 n e
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 7 92 342 136 677 0 8§77 478
4.2 |Pelos enfermeiros 0 2 86 343 136 577 0 577 478
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 2 85 354 136 577 0 577 490
4.4 |Pelos funciondrios da Administragéo 0 2 85 353 137 677 0 577 490
g |ADboa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
6.1 |Para os médicos 0 2 94 345 136 877 0 877 481
6.2 |Para os enfermeiros 0 2 24 345 138 577 0 677 481
6.3 |Para os Outros Profissionais 0 2 85 352 138 577 0 877
6.4 |Para os funciondrios da Administragio 0 2 85 352 138 0 877 480
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Pronto [+] 3 86 3s0 138 877 1] 577 488
Atendimento?
7 | A educac#o e o respeito com que vocé fol fratado?
7.1 |Pelos médicos 0 2 90 341 144 577 0 677 485
7.2 |Pelos enfermeiros 0 2 88 344 143 877 0 577 487
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 2 85 347 143 577 0 677 490
74 |Pelos funciondrios da Administracio 0 2 83 346 146 877 0 677 492
O interesse do médico em owvir as queixas do .
. paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 2 90 348 137 o7 0 77 gl
As explicagbes do médico sobre a doenga do ;
5 paciente e o tratamento que foi realizado? 0 4 90 348 137 il 0 oy -
10 |O tempo de espera na realizagéio de exames? 2 1 88 338 137 877 0 877 478
11 |O sikéncio no amblente do Pronto Atendimento? 0 5 92 343 137 877 0 577 480
O local para reclamagbes | sugesides é de facil
12 | 2 0 2 82 351 142 877 0 877 493
TOTAIS 2 64 1866 7280 2006 | 12117 0 12117 | 10186
0,02% | 053% | 1539% | 60,08% |23.98% | 100% | 0,00% 84,06%

Total respondido 12117
Totalde 7/8 e 9/10 10186
Indice de Satisfagéo de 7/8 e 9/10 84,06%

Foram realizadas 677 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Novembro/2018.

Simone Wortmann

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

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Carrataria hat@indeh ~ave b 'ﬂnlﬁt-'m33
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Saude Piblica

AVALIACAO - DEZEMBRO0/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
TEM 02 34 58 78 9/10 | Total 1 ] NR | Total2 | e9/10
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepcdo, banheiro,
1 comredores, salas de espera? 1 T 122 278 202 610 0 610 480
Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre seu
2 estado de saiide? 1 5 123 279 202 810 1] 610 481
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o
3 |iocal onde precisa Ir? ( placas e cartazes) 1 3 122 282 202 810 0 610 484
4 |0 tempo que demorou para o paciente sar atendido:
4.1 |Pelos médicos 3 10 119 277 20 610 0 610 478
4.2 |Pelos enfermeiros 1 5 126 277 20 610 0 610 478
4.3 |Pelos Outros Profissionais 1 2 121 285 201 610 0 610 486
4.4 |Pelos funciondrios da Administragéo 1 2 120 285 202 610 0 610 487
s |A boa vontade e disposicio das pessoas em ajudar
|a resolver seus problemas?
5.1 |Para os médicos 1 5 125 277 202 610 0 610 479
6.2 |Para os enfermeiros 1 3 127 277 202 610 0 810 479
5.3 |Para os Outros Profissionals 1 2 121 283 203 610 ] 610 486
6.4 |Para os funciondrios da Administragéo 1 2 18 2886 203 610 0 610 489
Sua sensagdo de confianga em relacdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Pronto 1 4 118 285 202 610 0 610 487
Atendimento?
7 | A educagdo e o respeito com que vocé foi tratado?
7.1 |Pelos médicos 1 2 121 280 206 610 0 610 486
7.2 |Pelos enfermeiros 1 2 120 281 206 610 0 610 487
7.3 |Pelos Outros Profissionais 1 2 120 28 206 610 0 610 487
74 |Pelos funciondrios da Administragdo 1 2 121 279 207 810 0 810 486
O interesse do meédico em owir as queixas do
- paciente e o exame fisico que foi realizado? 1 3 1< 49 e b o L s
As explicagdes do médico sobre a doenga do
9 |pacients e o tratamento que i realizado? 1 B 122 | 277 | 202 (RS g ciigath it
10 |O tempo de espera na realizagéo de exames? 7 5 119 7 202 810 0 610 478
11 |O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 1 6 122 278 202 610 0 610 481
T i) e gl st e 2 121 | 281 | 208 | 10 o | et0 | ase
TOTAIS| 29 88 2648 | 5884 | 4261 | 12810 0 12810 | 10145
0,23% | 0,68% | 19.88% | 45,93% | 33,26% | 100% | 0,00% 78,20%

Total respondido 12810
Totalde 7/8 ¢ 9/10 10145
Indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 79,20%

Foram realizadas 610 entrevistas no periodo de 1°a 31 de Dezembro/2018.

Simone Wortmann

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Chrrrataria hat@indech Are e ln ?::win:mu
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PESQUISA DE SATISFACAO

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Crarrataria hat@indebh Ara ke lr—‘DSH



HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
— <2 e PARA

Saude Piiblica

AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO SADT

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM [ 34 58 78 | 810 [Total1| NR | Total2 | e8/10
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 ores, salas de a? 1 3 52 269 148 473 0 473 417
Vocé teve informagdes e esclarecimentos sobre o
2 o st tonlando? 0 3 50 274 146 473 0 473 420
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 jocal onde precisa ir? ( placas e cart ) 0 1 56 2684 152 473 0 473 416
O tempo que demorou para o paciente ser
4 atendido? 3 15 49 258 148 473 0 473 408
B e Tummn @ 1 s2 | 270 | 150 | 473 o | 413 | a2
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Servigo de Apoio 0 1 48 m 147 473 0 473 424
Diagndstico?
7 |A educagdo e o respeito com que vocé foi tratado? 0 0 42 272 159 473 0 473 431
A realizacéc de exames atendeu a sua expectativa
8 em tempo habif? 1 4 53 266 148 473 0 473 416
O siléncio no ambiente do Servigo de Apoio
9 Diagnéstico e Terapéutico? 2 12 55 255 149 473 0 473 404
10 (o] bml?mlrn reclamagbes | sugesties & de facil 0 0 4 276 156 473 0 473 432
TOT&BI 7 40 498 2681 1604 | 4730 0 4730 4186
015% | 085% | 10,53% | 66,68% | 31,80% |100,00% | 0,00% 88,48%

Total respondido 4730
Totalde 7/8 e 9/10 4186
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 8848%

Foram realizadas 473 entrevistas no 4° trimestre/2018.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Carrararia harfindelh Aars ke |ﬁ DEH

oo (0036

o
Socil ¢ Humano



AVALIACAO - OUTUBRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

Secretaria de
Saude Publica

Foram realizadas 167 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Outubro/2018,

NUMERO DE RESPOSTAS [ Total 7/8 |
ITEM 0z 34 816 (L] 9110 [Total1| NR | Total2 | e8/10
PESSIMO| RUM |REGULAR| BOM | ommo
Limpeza e confoto da recepgdo, banheiro,
1 conmedonss, Shins de sspeis? 0 1 14 105 47 167 0 167 152
Vooé teve informagdes e esclarecimentos sobre o
2 Aar & SorseslAAs" 0 0 14 107 46 167 0 167 163
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o
3 local onde precisa ir? ( pi - ) 0 0 18 101 47 167 0 167 148
O tempo que demorou para o paciente ser
4 aterdido? 0 3 18 99 47 167 0 167 146
A boa vontade e disposigo das pessoas em ajudar
5 a resohver seus problemas? 0 0 12 108 47 167 0 167 166
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Servigo de Apoio 0 0 12 109 46 167 0 167 156
Diagnostico?
7 |A educacdo e o respeito com que vocé foi tratado? 0 0 13 107 47 167 0 167 154
A realizacdo de exames atendeu a sua expectativa
8 em tempo habil? o 0 18 102 45 167 ] 167 148
O siléncio no ambiente do Servigo de Apoio
9 Diagnéstico e Terapéutico? 0 2 21 98 48 167 0 167 144
L S b e G BT 0 12 | 100 | 4 | 12 | o | 167 | 188
TOTAIS| 0 6 | 184 | 1045 | 465 | 1670 | o | 1670 | 1510
0,00% | 036% | 9,22% | 62,67% | 27.84% | 100% | 0,00% 80,42%

Sitone Wortian.
C doBAU

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usuario

Hospita

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

Carrararia harfindebh Aare bhe

Total respondido 1670
Totalde 7/8e 9/10 1510
Iindice de Satisfagdo de 7/8 e 8110 9042%

4
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wann . 0037
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Secretaria de
Saude Piblica

AVALIACAO - NOVEMBRO0/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

a 'PARA

Foram realizadas 162 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Novembro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ac Usuario

Si
Coo
Hospita

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

Charrararia har@indeb Aare e

e Vo anu
SAU

ailand{a/IND®

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM [7] 34 1] (] 8110 [Total1| NR | Total2 | e8/10
PESSIMO| RUIM | REGULAR| BOM anmo
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 comedores, salas de espera? 0 15 a7 50 162 0 162 147
Vocé teve informagdes e esclarecimentos sobre o
2 5 ot realEudo’? 0 2 1 100 49 162 0 162 148
O hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o
3 |iocal onde precisa ir? ( piacas e cartazes) - o " 97 54 [ 9 buing (el
4 o. temp'o; QUR:. CNPNOION: [0, 0 peche S8y 2 6 10 94 50 162 0 162 144
F b oo 0 15 | o5 s2 | 162 | o 192 | 147
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos
8 |atendimentos oferecidos por este Servigo de Apolo 0 1 1" 100 50 162 0 162 160
Diagndstico?
7 |A educagdo e o respeito com que vocé fol tratado? 0 0 8 94 80 162 0 162 164
A realizacdo de exames atendeu a sua expectativa
8 em tempo habif? 0 2 1 98 51 162 0 162 149
O siléncio no ambiente do Servigo de Apoio
8 Diagnéstico e Terapéutico? 2 5 12 9 52 162 0 162 143
10 o hcal?parn reclamagbes / sugestbes é de facil 0 0 8 o6 s8 162 0 162 154
TOTAIS| 4 16 112 862 626 1620 0 1620 1488
025% | 0,99% | 691% | 69,38% | 32,47% | 100% | 0,00% 91,85%
Total respondido 1620
Totalde 78 e 9/10 1488

indice de Satisfagio de 7/8 e 8/10 91.86%

(gmli=2 1.
e 0038

Sotul » Humano



GOVERNO DO

e S L“PARA

AVALIACAO - DEZEMRO/2018

RELATORIO DE TABULACAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

NUMERO DE RESPOSTAS I Total 778
ITEM oz 34 56 " 9110 [Total1| NR | Total2 | e8/10
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 |corredores, salas de espera? ! 2 s uld o " 0 sy iy
Vocé teve informagdes e esclarecimentos sobre o
& exame a ser realizado? 0 1 25 67 51 hasd 0 " s
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
. local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 ! 26 68 b it 0 b L
O tempo que demorou para o paciepte ser
4 atendido? 1 6 21 65 51 144 0 144 116
§ [N P OPNE R e 1 25 67 51| 144 0 144 | 18
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Servigo de Apoio 0 0 25 68 51 144 0 144 119
Diagnéstico?
7 |A educagdo e o respeito com que vocé foi tratado? 0 0 21 71 52 144 0 144 123
A realizacdo de exames alendeu a sua expectativa
8 em fempo habir? 1 2 23 66 52 144 0 144 118
O siéncio no ambierte do Servico de Apoio] ;
9 Diagnostico e Terapéutico? 0 5 22 66 51 144 0 144 M7
O local pama reclamagbes / sugesibes & de facil
10 2 2 0 0 21 7 52 144 [+] 144 123
TOTAIS| 3 18 232 674 513 1440 0 1440 1187
021% | 1,26% | 16,11% | 46,81% | 36,63% | 100% | 0,00% 8243%

Total respondido 1440
Totalde 7/8e 9/10 1187
Indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 B243%

Foram realizadas 144 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Dezembro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usudério

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. K‘)
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Carrararia harfindeis ars e IHDEH

T —— T 000

Soa ¢ Hurano



Saude Publica

PESQUISA DE SATISFACAO

ALTA HOSPITALAR

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

Crrrataria hat@indebh ara bhe
comisisd RGeS o2 0040
O (et Ol v TenTie
o



p . VBARR

Saude Pablica

AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2018

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8|
ITEM 02 34 5/ 78 9/10 | Total1 | NR | Total2 | e9/10
PESSIMO| RuM |REGULAR| BOM | OTiMo
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 e salas de espera? 0 0 76 474 378 928 1 829 862
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o
: local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 1 83 475 369 028 1 " -
3 |Osiléncio no ambiente hospitaiar 1 1 76 470 380 928 1 829 850
4 |A educagdo e o respelto com que vocé foi tratado? 0 0 75 474 379 928 1 929 853
T onmmmd i e L 0 85 | ar3 | 30 | 928 | 1 929 | 843
As explicagbes do médico sobre a doenga do
® |pacierte e o tratamento que fol realizado? 0 \ 64 | 42 | I BEEEEN 1 2l I
Sua sensagdo de confianca em relagdo aos
g atendimentos oferecidos por este hospital? b e 76 » 00 s L g .
8 |Cuidados médicos de que vood recebeuno hospital?| 0 0 78 482 368 928 1 928 860
Orientagdes da equipe de enfermagem sobre os
| P hospitalar? 0 3 83 475 367 928 1 929 842
3¢ |Oosi parm mciamaghes/ sugesites & de ticl 0 0 73 | 476 | ave | e28 1 929 | ass
acesso?
TOTAIS| 1 6 789 4767 | 37271 | 9280 10 9290 8484
001% | 0,06% | 850% |6126% |40.16% |100,00% | 0,11% 9142%

Total respondido 9280
Totalde 7/8 e 9/10  B484
indice de Satisfagdo de 7/8 e 5/10 81,42%

Foram realizadas 928 entrevistas no 4° trimestre/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ac Usuario

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

-~ i fAMim A [
Charrataria hat@indeh Aare b g o m1
_ o Dy orvrrenio
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v HOSPITAL GERAL e BW

Saude Publica

AVALIACAO - OUTUBRO/2018

RELATORIO DE TABULACAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8|
ITEM oz 314 5% 718 8/10_ | Total1 | NR Total2 | e9/10
PESSIMO| RUM |REGULAR| BOM onmo

Limpeza e confoto da recepgdo, banheiro,

1 comedores @ sales de ewpesa? 0 0 15 169 121 308 0 308 290
O hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o

: local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 0 16 159 120 e o e i

3 |Osiéncio no ambiente hospitalar 0 0 15 169 121 308 0 305 200

4 |A educacio e o respeito com que vocé foi tratado? 0 0 15 169 121 308 0 306 280
A boa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar

6 & Ier seus problemas? 1] 0 15 168 121 308 0 308 290
As explicagdes do médico sobre a doenca do

» paciente e o fratamento que foi realizada? 0 5 10 199 12 e g e -
Sua sensago de conflanga em relagio aos ;

X atendimentos oferecidos por este hospital? 0 0 15 170 b 308 - N o
Cuidados médicos de que vocé recebeu no )

8 hospital? 0 0 16 169 120 308 0 306 289
Orientagdes da equipe de enfermagem sobre os

8 cuidados na alta hospitaiar? 0 0 16 169 120 306 0 306 289

10 O local para reclamagbes / sugestdes é de ficil 0 0 15 170 120 308 0 305 290
acesso?

TOTAIS 0 0 163 1692 1206 3060 0 3050 2897
0,00% | 0,00% | 5,02% |5548% | 39.,51% | 100% | 0,00% 94,98%

Total respondido 3060
Totalde 7/8 e 9/10 2897
Indice de Satisfagdo de 7/8 e 9/10 94,98%

Foram realizadas 306 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Outubro/2018.

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usuério

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Cnrvratarvia hat@indebh aems e In Emﬁn‘H



Secretaria de
Saude Publica

» 'PARA

AVALIACAO - NOVEMBRO/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8|
ITEM 02 34 (13 s 910 | Total1 | NR | Total2 | e9/10
PESSIMO | RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 coredores e salas de espera? 0 0 1 172 140 323 1 324 312
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
2 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 ! 13 17 138 383 1 bt Raped
3 |Osiléncio no ambiente hospitalar 1 1 12 169 140 323 1 324 308
4 |A educacdo e o respeito com que vocé fol tratado? 0 0 1 170 142 323 1 324 312
) ittt 0 13 | 171 | 130 | 323 1 324 | 310
As explicagbes do médico sobre a doenga do
6 paciente e o tratamento que foi realizado? 0 0 14 169 140 323 1 324 309
Sua sensacdo de confianga em relagdo aos }
7 atendi oferecidos por este hospital? 0 0 12 175 136 323 1 324 n
Cuidados médicos de que vocé recebeu no
] Ihospital? 0 0 10 175 138 323 1 324 313
Orientacdes da equipe de enfermagem sobre os
9 culdados ne aita hospitalar? 0 1 13 172 137 323 1 324 309
O local para reclamagdes / sugestbes & de ficil
10 lacesso? 0 0 -] 173 141 323 1 324 314
TOTAIS 1 3 118 1717 1391 3230 10 3240 3108
0,03% | 0,09% | 3,66% | 63,16% |43,07% | 100% | 0,31% 96,22%

Foram realizadas 323 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Novembro/2018.

Simone Wortmann

Servigo de Atendimento ao Usudrio

Coo g SA
Hospital Geral de Tailndi’

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

Crnrrataria hat@mindeh Ars bhe

Total respondido 3230
Totalde 7/8e 910 3108
Indice de Satisfagio de 7/8 e 910 96,22%



R e

Secreta

ria de

Saude Publica

GOVERNO DO

a 'PARA

AVALIACAO - DEZEMBRO0/2018

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

Foram realizadas 300 entrevistas no periodo de 1° a 31 de dezembro/2018.

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 02 34 758 | 910 |Total1| NR | Total2 | e9M0
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM oTIMO

Limpeza e conforto da recepgio, banheiro,

p il s aaakhedet 2 0 0 50 133 117 300 0 300 260
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o

2 focalonde precisa Ir? ( placas s carlezes) 0 0 54 135 111 300 ] 300 246

3 |Osiléncio no ambiente hospitatar 0 0 49 132 118 300 0 300 281

4 |A educago e o respeito com gue vocé foi tratado? 0 0 49 135 116 300 0 300 261

5 :b“?"::;“'f‘.’“w;’d"”m“mm' 0 0 57 133 | 110 | 300 0 300 | 243
As explicagbes do médico sobre a doenga do

[} paciente ¢ o tratamento que foi reaizado? 0 1 55 134 110 300 0 300 244
Sua sensacdo de confianga em relagdo aos

’ atendimentos oferecidos por este hospital? 9 9 s 141 e e 0 ne ant
Cuidados médicos de que wvocé recebeu no

8 hospital? 0 0 52 138 110 300 0 300 248
Orientagdes da equipe de enfermagem sobre os

] ledos e ok loecsiakr? 0 2 54 134 110 300 0 300 244

1 EMIgam reclamacdes / sugesties é de ficil 0 0 40 133 118 100 0 200 281

TOTAIS 0 3 §18 1348 1131 3000 0 3000 2479

0,00% | 0,10% | 17,27% | 44,93% | 37,70% | 100% | 0,00% 82,63%

Simone Wortmann
Servigo de Atendimento ao Usuirio

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

Carrataria hat@indebh ~Are bhe

Total respondido 3000
Totalde T/Be 9/10 2478
Indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 82,63%
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'L/ HOSPITAL GERAL
N~ DE TAILANDIA

GRAFICOS

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

AVALIACAD DE SATISFACAD DO USUARIO
AMBULATORIO
42 TRIMESTRE/2018

meh MCIEGI.‘HAI..
sau DE SATISFAGAD
AVALIAGCAO DE SATISFAGAO DOS USUARIOS
INTERNACAOD
| _ ! s “? i -y < ‘? :
GP& ‘/ Efa
¥ .,t“‘ﬂ a ﬁb
v y"‘? fﬁj
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Charvataria bhatfindeh ~ave b NoDsH

bt ot 0046



b e - wBARA

Saude Piiblica

AVALIAGAO DE SATISFACAO DOS USUARIOS
PRONTO ATENDIMENTO
4% TRIMESTRE/2018

{

it

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DOS USUARIOS
SADT

42 TRIMESTRE/2018

' Sikéncio 'Luhxbh"uuum
Atendimento Disposicioem Respelto  Realizaclo de SaU DE
Ajudar Exarmes SATISFAGAD
Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
NnNoDsH-H

Charvrataria bat@indebh ~Ars b
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Socisl ¢ Humans



AVALIAGAO DE SATISFACAO DOS USUARIOS
ALTAS HOSPITALARES
42 TRIMESTRE/2018

20,00%
10,00% |
0.00% i
Respefto Disposicho em tmll'dw Enfermagem
Ajudar Médicas

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

Chrrrataria hat@indebh Aave he
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GOVERNO DO

= <+ It \PARA
Saude Piblica

RESOLUTIVIDADE DE QUEIXAS

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Chrrrataria hatMMindelh Are e nmnMoDsH
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g s : I \PARA

SERVICO DE ATENGCAO AO USUARIO

REGISTRO DE OPINIAO
Periodo: 4° Trimestre/2018
FORMULARIOS PREENCHIDOS/ENTREVISTAS QUANTIDADE %
AMBULATORIO 263 7.26%
INTERNAGAO 238 6,57%
PRONTO ATENDIMENTO 1.722 47,52%
SADT 473 13,05%
ALTAS 928 25,61%
TOTAL 3.624 100,00%
OCORRENCIAS QUANTIDADE
ELOGIOS 9
SUGESTOES 5
RECLAMAGOES 6
TOTAL 20
AGOES QUANTIDADE %
RECLAMACOES RESOLVIDAS 6 100,00%
META CONTRATUAL T 80%
REALIZADO — 100,00%
Representacao Grafica da Resolutividade das Reclamacdes
Meta Contratual / Realizado
i o e |
[lzlzas e ||
| |
| go% _ = 2 a
|
R il ot
| 40% - ' ==t = . i
i 20% i = ‘
e —
| Meta Contratual Realizado
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
Chrratarin hat@indeh ~re bhe lhD;H
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RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

22° TRIMESTRE

OUTUBRO a DEZEMBRO de 2018

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. o
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 U
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br IMDsMH
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HOSPITAL GERAL !!

GOVERNO DO
DE TAILANDIA ESTADO DO PARA

Socrotana de

COMISSAO
COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS.

| - INTRODUGAO

O presente relatério refere-se as atividades desenvolvidas pela Comissao de
Revisdo de Prontudrios no periodo de outubro a dezembro de 2018, do Hospital
Geral de Tailandia.

Nele constam também informagdes relacionadas aos trimestres anteriores
para que possamos fazer uma comparagéo sobre a qualidade das informagbes nos
prontuarios no decorrer do ano de 2018, onde podemos observar que ainda
encontramos  dificuldades relacionadas ao desempenho das equipes
multiprofissionais, a qualidade da documentagé&o e do registro de todas as agdes dos
profissionais envolvidos no atendimento do paciente, ou seja, a qualidade do registro
das agdes assistenciais reflete a qualidade da assisténcia e a produtividade do
trabalho.

E, com base nesses registros, pode-se permanentemente construir
melhores praticas assistenciais, além de programar agdes que visem melhorias nos
resultados operacionais, por tanto os trabalhos desenvolvidos pela Comisséo de
Revisdo de Prontudrios busca melhorar a qualidade dos registros e anotagdes, visto
que essa busca vem sendo de forma continuada e atenciosa, contribuindo n&o s6
para assegurar a correta assisténcia ao paciente, mas também para obtengao de
recursos financeiros mediante procedimentos comprovados.

As acbes descritas a seguir obedecem ao descrito no Manual para
Avaliagdo dos Indicadores e Metas Fixas e Varaveis do Contrato de Gestao entre a
SESPA e as Organizagdes Sociais (OS).

As reunides foram realizadas mensalmente, conforme atas anexas:
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Foram realizadas 03 reunides no periodo. As atas das reunides devidamente
aprovadas pela Comissdo encontram-se anexas:

I - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

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

Dr. Joseph Isaac Paredes Torres — Presidente/Médico Clinico Geral.

Ricardo Gomes Junior - Vice-presidente /Enfermeiro / Gerente
Assistencial.

Elisangela da Silva Siqueira — 1°Secretario/Supervisora de Faturamento
Gustavo dos Reis Nunes — 2° Secretario/Supervisor de Tl

B Maria Airles Lopes Nogueira - Assistente administrativo /
SPP/Estatistica.

. Dimas Rezende Oliveira Junior — Membro/Coordenador geral de
enfermagem.

Milton Peixoto de Oliveira Neto — Membro / Enfermeiro da Qualidade.
Edalcilene Guimardes Lopes — Auxiliar administrativo/ Secretaria de

Clinica.

Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

« REUNIOES DO PERIODO: Foram realizadas reunides nas
datas: 24/10/2018, 21/11/2018 e 19/12/2018 atendendo ao
critério de reunido mensal, com ata detalhada anexa.

e REVISAO DE FORMULARIOS: No més 09/2018 ocorreu a
atualizagdo do Formulério Controle de Enfermagem, ocorreu
também a mudanga no Formulério Solicitagdo de Exames do
RN, e no més 12/2018 foi instalada a impressora de etiqueta,
buscando a melhoria no quesito identificagdo do usuarios em
todos os formularios.
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IV - ANALISE DO TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES DO
HGT - INDSH

No fim do periodo trimestral ocorreram 1.016 saidas hospitalares.
Dados coletados para o relatério:

Analisados um total de 1.016 prontuarios, compreendendo a totalidade de
prontuarios apresentados pelo hospital para auditoria, nos meses de outubro,
novembro e dezembro de 2018, sendo 337 prontuérios no més de outubro, 351 no
més de novembro e 328 no més de dezembro.

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

Tabela 1 - Média da qualidade dos prontuirios dos meses outubro, novembro ¢ dezembro de 2018.

Porcentagem
Quantidade Equivalente
‘ Outubro ‘Novemhro Dezembro |
Conforme 316 332 306 94,00%
Nao conforme 21 19 22 6,00%
Total 337 351 328 100,00%

Fonte: CRP/HGT

s e e ————————————

MEDIA DA QUALIDADE DOS PRONTUARIOS (%)
NAO

CONFORME

6%

CONFORME
94%

Griafico 01 - Dados coletados, l_pnumn.l;t_l;; ;spmnt:i;fm_c;lmrm_c ¢ niio conforme dos meses outubro, novembro e dezembro de
2018.
Fonte: CRP/HGT

Dentre as 1.016 saidas hospitalares revisadas, foram observadas né&o
conformidades em 6,00% delas e 94,00% foram consideradas conformes,

considerando que as analises foram realizadas segundo os 11 itens de avaliagéo e
mais alguns itens internos, conforme abaixo:
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O Objetivo do presente estudo é focar na qualidade das informagdes
contidas nos prontuarios de internagéo.

Identificag@o do paciente;
Letra ilegivel;
Evolugdo multiprofissional;
Solicitagdo de exames;
Relatério operatério;
Ficha de RPA;
Prescrigdo médica;
Assinatura e carimbo do médico;
Assinatura e carimbo da equipe multiprofissional:
Plano assistencial de enfermagem;
Resumo de alta;

Itens internos:

e ASA- anestesia.
* Rasura e uso do corretivo:

Falta de procedimento.

e o & o & o o @ @ o o

Tabela 2 - Nio conformidades médico ¢ enfermagem dos meses outubro, bro e dezembre de 2018.
Porcentagem
Inconformidades Quantidade Equivalente
[ Outubro I Novembro l Dezembro |
Médico 11 10 13 55,00%
Enfermagem 10 09 09 45,00%
Total 21 19 22 100,00%

Fonte: CRP/HGT.

NAO CONFORMIDADES MEDICAS E
ENFERMAGEM (%)

enfermage
m
45%

medica
55%

Grifico 02 - DI!M dos pmntlil_'i-nl revisados de outubro, novembro e dezembro de 2018, 'ubu-unlandu as niio conformidades
médicas e de enfermagem.
Fonte: CRP/HGT.
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Os dados apresentados através das tabelas demonstram que foram

detectados 62 prontuarios ndo conformes baseado nos padrbes dos 11 itens de

avaliagéo.

Os dados colhidos foram analisados percentualmente, ficando assim

calculados: 45,00% de ndo conformidades enfermagem e 55,00% de nao

conformidades de médico.

Apds analise dos prontuarios, foi feita avaliagdo destacando a incidéncia dos

fatos quanto ao numero de prontuarios analisados, conforme veremos nos graficos

abaixo relacionados:

Tabela 3 - Niio conformidades médicas dos meses outubro, novembro ¢ dezembro de 2018,

Porcentagem

Inconformidades Quantidade Equivalente
Outubro |Novembro |Dezembro
Letra ilegivel 3 2 3 23%
Evolugéo Multiprofissional 1 1 2 12%
Assinatura e carimbo do
profissional 2 1 1 12%
Falta de identificagdo do
paciente 1 2 12%
Rasura e uso de corretivo 1 1 9%
AlH em branco 2 | 17%
Falta de Cid e procedimento
na AlH 1 2 2 15%
Total 11 10 13 100,00%

Fonte: CRP/HGT

As ndo conformidades em geral representam 6% dos prontuérios, onde 55%
destes sdo médicas, de acordo com dado analitico. Segundo gréafico abaixo

(Figura 3):
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F NAO CONFORMIDADES MEDICAS (%)

FALTADECID E LETRA ILEGIVEL !
PROCEDIMENTO 23% |
NAAIH !
15% |
EVOLUCAO
MULTIPROFISSIO

AIH EM BRANCO NAL

17% 12%
RASURA E USO DE !

CORRETIVO FALTADE
9% IDENTIFICACAO ASSINATURAE

CARIMBO |
12% |
i

Grifico 03 - Distribuicio dos prontuirios revisados de outubro, novembro ¢ dezembro de 2018, apresentando as nio conformidades

médicas
Fonte: CRP/HGT.

DO PACIENTE
12%

Tabela 4 - Nio conformidades de enfermagem dos meses outubro novembro ¢ dezembro de 2018,

Porcentagem
Inconformidades Quantidade Equivalente
l |0utubro lNovembro lDezembro
Letra ilegivel 2 2 ‘) 21%
Evolugdo Multiprofissional 1 1 1 11%
Assinatura e carimbo do
profissional 2 2 2 21%
Falta de identificagdo do
paciente 4 3 3 36%
Rasura e uso de corretivo 1 1 1 11%
Total 15 16 17 100,00%
Fonte: CRP/HGT

As ndo conformidades em geral representam 6% dos prontuéarios, onde 45%
destes sdo de enfermagem, de acordo com dado analitico. Segundo grafico

abaixo (Figura 4):
|
NAO CONFORMIDADES DE ENFERMAGEM (%) |
LETRA ILEGIVEL ]
RASURA E USO 21% .
DO CORRETIVO ‘
11% |
EVOLUCAD !
FALTA DE MULTIPROFISSI
IDENTIFICACAO ONAL .
DO PACIENTE 11% [
36% '|
SINATURAE
CARIMBO
21%
Grifico 04 - Distribuigio dos prontuirios revisados de oufubro, novembro ¢ dezembro de 2018, apresentando as nito
conformidades da enfermagem.
Fonte: CRP/HGT
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_ V- COMPARATIVO TRIMESTRAL DAS CONFORMIDADES E
NAO CONFORMIDADES DO TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES
DO HGT - INDSH

Em meédia, sdo auditados entre 300 e 350 prontudrios por més, o que
equivale a cerca de 100% das internagdes realizadas. Dentre os diversos itens
avaliados, as ndo conformidades referentes a identificagdo do paciente e letra
ilegivel somam juntas 38% médicos e identificagdo do paciente estd somando
38% enfermagem.

Porém quanto & identificagdo do paciente, foi instalado no més 12/2018 a
impressora de etiqueta de identificagéo do usuério, buscando sanar este problema
que anteriormente era um dos maiores motivos de néo conformidades no prontuario,
quanto a letra ilegivel o HGT deu inicio ao processo de implantagdo do pronturio
eletrénico, onde alguns formularios j& estdo disponibilizados no Word para evitar a
letra ilegivel.

Para melhoria e rapidez no processo de finalizagdo do prontuério e na
busca de qualidade nos mesmos, medidas estdo sendo tomadas, dentre elas a
contratag@o e treinamento de mais um colaborador pra atuar in loco nos postos de
internag@o, com essa contratagdo teremos dois colaboradores atuando como
secretaria de clinicas, um para cada posto diariamente, tendo por finalidade resolver
as pendéncias com rapidez evitando que os prontuérios fiquem de uma competéncia
para outra aguardando o retorno do profissional para resolver a pendéncia.

VI - COMPARATIVO ANUAL DAS CONFORMIDADES DO
TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES DO HGT 2018 - INDSH

Em 2018 foram analisados 4.411 saidas hospitalares, dos quais
a C.R.P./HGT considerou 4.078 prontudrios conforme, e 333 prontudrios n&o
conforme, durante este ano as agbes da comissdo resultaram em uma queda
gradual em relagdo as ndo conformidades nos prontuarios examinados, como
evidenciamos nos graficos abaixo.
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Observando os gréaficos abaixo podemos ver, que no 2° semestre ouve um
aumento gradativo no nimero de nZo conformidades, ressaltamos que este fato
aconteceu devido a mudangas no nosso quadro clinico e algumas alteragbes no
nosso fluxo de preenchimento de formularios conforme descritos em atas em anexo,
porém a comissdo usou de suas atribuicdes juntamente aos coordenadores e
responsaveis de areas para orientar e treinar os profissionais sempre que fosse
necessario e gragas a integragéo de todas as categorias profissionais, comprovamos
que a participagao de todos é fundamental.

Para que o prontuario de fato demonstre a qualidade institucional e da
assisténcia, faz-se necessaria a realizagdo de auditoria que envolva toda a equipe
multidisciplinar, pois cada categoria é capaz de avaliar melhor os procedimentos e
registros efetuados de sua area especifica.

De maneira geral, os resultados demonstram a necessidade de melhorar a
qualidade dos registros, sabemos que ainda temos muito trabalho pela frente e por
isso daremos continuidade &s reunides e agbes como: orientagbes estimulo e
capacitacéo dos profissionais envolvidos no atendimento e na prestacé@o de servigos
de saude.

Apresentagéo do total de saidos HGT 2018. Segundo grafico abaixo (Figura 5):

Tabela 5 - Total de saidos no HGT 2018.

Quantidade
20 30 40
12 Trimestre | Trimestre | Trimestre | Trimestre | Total
1013 1129 1053 1016 | 4211

Fonte:CRP/HGT
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i TOTAL DE SAIDOS NO HGT 2018
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12 Trimestre 2% Trimestre 32 Trimestre 49 Trimestre
| [msérie 1013 1129 1016
I  Grafico 05 -Compamcioduallnpurtﬁmummw s L
Fonte: CRP/HGT
Tabela 6 — Comparagiio prontuiirios conforme ¢ niio conforme das altas por trimestre 2018
Quantidade
1o 29 3¢ 49
Trimestre |Trimestre |Trimestre |Trimestre |Total
Conforme 932 1028 964 954 | 3878
N&do conforme 81 101 89 62| 333
Fonte: CRP/HGT

Apresentacdo dos prontuarios conforme e ndo conforme das altas trimestrais
2018. Segundo gréflco abaixo (Flgura 6):
o

PRONTUARIOS CONFORME E Nﬁo CONFORME HGT 2018

mllll

12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre = 42 Trimestre
1028
101

1000
800
600
400
200

0

® Conforme

= N3o conforme | 81 62

Grifico 06 - Comparagiio prontuirios conforme e niio conforme das altas por trimestre 2018.
Fonte: CRP/HGT
Tabela 07- Comparative anual das niio conformidades de médico e enfermagem das altas por trimestre 2018,

Quantidade

89

12 Trimestre

22 Trimestre

32 Trimestre

42 Trimestre

Medico

41%

49%

46%

55%

Enfermagem

59%

52%

54%

45%

Fonte: CRP/HGT

Comparativo anual das nao conformidades de médico e enfermagem das altas
trimestrais 2018. Segundo grafico abaixo (Figura 7):
&
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COMPARATIVO ANUAL DAS NAO CONFORMIDADES MEDICO E
ENFERMAGEM HGT 2018(%)
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Grifico 07 - Comparativo anual das nio conformidades de médico ¢ enfermagem das altas por trimestre 2018,
Fonte: CRP/HGT

Tabela 08- Namero de prontuirios nio conforme de médico ¢ enfermagem das altas por trimestre 2018,

Quantidade
12 Trimestre | 22 Trimestre |32 Trimestre | 42 Trimestre
Medico 33 46 41 34
Enfermagem 48 48 48 28
Fonte: CRP/HGT

Nuamero de prontuarios ndo conforme de médico e enfermagem Comparativo

das altas trimestrais 2018. Segundo grafico abaixo (Figura 8):
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-
Grifico 08 - Nimero de prontuirios niio conforme de médico e enfermagem das altas por trimestre 2018,
Fonte: CRP/HGT
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VIl - ACOES REALIZADAS

s No més 07/2018 houve a substituicdo de membro da CRP conforme
informado acima.

e Assim como também tivemos a substituicdo do presidente da CRP no
més 08/2018

s Colocado em pratica no més 09/2018 o fluxo para horario de
medicagao, conforme informado em ata 09/2018;

@ Buscando a redugdo de custos e maior produtividade ouve a
substituicdo das peliculas de raios-X por imagens em papel,

e  Atualizacdo do “Formulario Controle de Enfermagem”.

e  Formulério solicitagdo de exame do RN digitalizada.

» Implantagédo da impressora de etiquetas para identificagéo do paciente
em todos os formularios;

« Continuidade dos treinamentos/orientagdes com a equipe médica sobre
o uso “Prescrigdo Médica digitalizada”.

e Continuidade dos treinamentos/orientagbes com a equipe médica sobre
0 uso Sumario de Alta digitalizado

e Considerando a substituichio de parte do corpo clinico damos
continuidade ao trabalho de conscientizagdo em relagdo ao preenchimento das
fichas de 1° Atendimento de Emergéncia com o CID de alta.

. Reunides mensais com o corpo clinico, buscando melhorias no
preenchimento das AIH'S e demais formularios que compdem o prontuario de
internagdo, sempre de forma continua.

° Realizada integragdo, assim como acompanhamento no local de
trabalho pelo enfermeiro chefe da equipe, para adaptacdo de novos colaboradores
tanto enfermeiros, quanto técnicos de enfermagem, sempre de forma continua.

e Cadastro dos colaboradores na nova plataforma do Sistema
CADSUS/WEB.
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. Atualizagdo do banco de dados do Sistema Salux, referente a
incluséo do cartdo SUS, onde for detectada a auséncia do mesmo (mensalmente);

e  Atualizag@o e envio do banco de dados do CNES para atualizagéo na
base nacional (mensalmente);

Vili- PLANO DE AGAO PARA 2019

. Definicdo sobre a criagéo dos “Leitos Virtuais”.

D Criar cronograma de treinamento/orientagao in loco;

. Criar Plano de Acdo para as praticas de trabalho com resultados
negativos;

o Implantar anélise de indicadores pela comissao;

e Implantar arquivamento parcial dos prontuarios de internacdes
prolongadas;

. Implantar controle de atendimento ambulatorial;
. Implantar sistema de auditoria de prontuarios;

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

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

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

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

Ao final deste relatério podemos concluir que apesar das dificuldades no
decorrer do ano o esforco da comissdo em busca de melhorias na qualidade do
prontuario foi bem expressiva, passamos por muitas mudancgas de fluxos internos
assim como implantagdo de protocolos e formulérios, mudangas no corpo clinico,
onde todos tiveram que se adaptar aos poucos a rotina do HGT, tudo isso dificultou
um resultado 100% positivo.

Por tanto é nosso desejo melhorar a cada dia o trabalho desenvolvido pela
Comisséo de Revisdo de Prontuérios 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 esforco da CRP em solucionar estes problemas junto as equipes
envolvidas no processo de assisténcia ao paciente.

Por fim ressalta-se que continuaremos nos esforgcando em busca da melhoria
da qualidade das informagdes nos prontudrios de internagdo, sabendo que o
prontuério do paciente constitui um elemento de grande valia para a gestdo em
saude, visto que as informagbes que nele sdo registradas permitem um maior
conhecimento sobre a unidade ou organizagédo em que se encontra. No entanto, a
utilizacdo do prontuério como ferramenta de gestdo envolve questdes como a
qualidade dos registros, pois na presenga de dados completos, pode-se
eficientemente realizar a gestéio em salde.
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ATA DE REUNIAO - Comissédo de Revisdo de Prontuérios

Ata de Reunido @
GOVERNO

Do
HOSPITAL GERAL s . : I ——
DE TAILANDIA Caodigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Péagina1de 2 Secra e

Responsavel Reunido: Dr. Joseph Isaac Paredes - Presidente CRP

Data Reunido: 24/10/2018 Local: Auditério HGT Hora: 15h45minh00min ATA N°: 10/2018

Pauta 01: Leitura da Ata da reunido anterior;

Pauta 02: Orientagéo do “formulério controle de enfermagem”;

Pauta 03: Formulério solicitagéo de exame do RN digitalizada;

Pauta 04: Orientagdes sobre “Prescrigdo Médica Digitalizada”,

Pauta 05: Sobre retorno da criagéo dos “Leitos Virtuais”;

Pauta 06: Falta de carimbo e assinatura nas fichas de 1° atendimento;
Pauta 07: Encerramento da reuni&o.

Participantes (*Seguir Lista de Presencas):

Dr. Joseph Isaac Paredes - Presidente CRP

Elisangela da Silva Siqueira- 1° Secretario da Comissédo
Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretério da Comisséo
Maria Airles Lopes Nogueira

Ricardo Gomes Junior — Vice - presidente CRP

Edival Matos — Membro

Edalcilene Guimarées Lopes

Dimas Rezende Oliveira Junior

Ausente(s):

Pendéncias:

Criar fluxo para internacgéo.

Aguardar retorno sobre “Leitos Virtuais”

Desenvolvimento:

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

Pauta 02: Neste més ocorreram as orientagdes com as equipes de enfermagem em relagdo ao uso do “Formulério
Controle de Enfermagem”.

Pauta 03: Conforme discutido em relagéo anteriormente, devido os problemas que vinham ocorrendo em relagéo as
solicitagbes de exame do RN, no que diz respeito a letra ilegivel, passamos a utilizar a solicitagdo de exame do RN
digitalizada.

Pauta 04: Realizada orientagbes com a equipe médica sobre Orientagdes sobre “Prescricdo Médica Digitalizada”, haja
vista que alguns dos profissionais estavam com dificuldades para utilizar a mesma.

Pauta 05: Ainda sobre os leitos virtuais discutidos em reunides anteriormente Edival (Diretor Administrativo/financeiro)
pediu para que aguardassemos mais um tempo que na proxima reunido o mesmo traria uma solugéo para este
problema, porém até o momento ainda néo conseguimos resolver a situagéo, no entanto continuamos no aguardo.

Pauta 06: Airles (assistente administrativo/SPP/Estatistica) veio mais uma vez levantar a questdo sobre a falta de
carimbo e assinatura nas fichas de 1° atendimento acarretando problemas para o setor, como ja foi discutido em
reunides anteriores sem sucesso. Dr. Joseph (Diretor Técnico) pediu para que a mesma separe as fichas
semanalmente e as entregue a ele para que ele chame os médicos e oriente-os sobre a importancia do carimbo e
assinatura nas fichas, assim como toda evolugéo deve ser completa e com letra ilegivel.

Pauta 07: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reuniéo e eu, Elisangela da Silva Siqueira -1° Secretario lavrei a
presente ata que apds lida e aprovada, seré assinada pelos membros presentes na reuni&o.

Acdes Futuras:

Criar fluxo para internagéo.

Posteriormente instalagdo de impressoras nos Consultérios do Ambulatério;
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ATA DE REUNIAO - Comissao de Revisao de Prontuérios

H Ata de Reunido

GOVERNO DO
ESTADO DO PARA
DE TAILANDIA Caodigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Pagina 2 de 2 B v ind ‘
L
. Nomes/Assinaturas:
Dr. Joseph Isaac Paredes - Presidente CRP
Ricardo Gomes Junior - Vice- Presidente da Comissao Z G" . J Sy ¥

Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretario da Comissao

AU
Gustavo dos Reis Nunes (Supervisor de T1) - 2°Secretario da Comissao

Maria Airles Lopes Nogueira - Membro

"‘t\ag Lh L' g:z L,QE:}' N%}gl Iﬁ
Dimas Rezende Oliveira Junior - Coordenador do C/C e CME

Edival Matos - Membro

Edalcilene Guimaraes Lopes - Membro E ! {

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenca” com assinaturas dos participantes
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ATA DE REUNIAO - Comissédo de Revisdo de Prontuarios
Ata de Reunido @
ESTADO DO;'TM
HOSPITAL GERAL 0 . i Secrotaria de
DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Pagina1de 3 Sectate e

Responsavel Reunido: Dr. Joseph Isaac Paredes - Presidente CRP

Data Reunido: 21/11/2018 | Local: Sala do Diretor Técnico Hora: 15h30minh00min ATA N°: 11/2018

Pauta 01: Leitura da Ata da reunido anterior;

Pauta 02: Sobre o fluxo dos Raios-X;

Pauta 03: Sobre o formuléario solicitagdo de exames do laboratério:

Pauta 04: Substituicdo de membro da comisséo;

Pauta 05: Sobre as fichas de 1° atendimento anexadas ao prontuério para arquivar;
Pauta 06: Encerramento da reunido.

Participantes (*Seguir Lista de Presencgas):

Dr. Joseph Isaac Paredes - Presidente CRP Ricardo Gomes Junior — Vice - presidente CRP
Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretério da Comissao Edalcilene Guimarées Lopes - Membro

Maria Airles Lopes Nogueira - Membro Simone Wortmann (Coord.SAU/atendimento)
Dimas Rezende Oliveira Junior - Membro Joaquim Fonseca Junior (Diretor Executivo)

Julianny Nathaschi dos Santos Silveira (Coord. Laboratério) ~ Anténio Claudio Lopes Mendes (Coord. da Rad. e
Supervisor de Imagens)

Ausente(s):
Edival Matos — Membro
Elisangela da Silva Siqueira- 1° Secretario da Comisséo (Férias)

Pendéncias:

Aguardar retorno sobre “Leitos Virtuais”

Desenvolvimento:

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

Pauta 02: Com a implantagdo do novo processo de peliculas de raios x, onde os médicos podem visualizar os
resultados dos exames na tela do computador e posteriormente o radiologista emite os laudos dos mesmos, estamos
tendo problemas para identificar os prontuérios de internag&o que possuem raios x, visto que ndo possuem mais
peliculas e sim imagens em papel, entdo pedimos a presenga do Sr. Anténio Claudio Lopes Mendes (Coord. da
Radiologia e Supervisor de Imagens) para decidirmos uma forma na qual possamos resolver o problema, entéo foram
apontadas algumas ideias que ainda assim néo resolveria o problema, a Edalcilene (Secretéria de Clinicas), sugeriu que
se fosse possivel, o fluxo continuasse como antes, ou seja, a solicitagdo do médico e a imagem ficariam anexadas ao
prontudrio e somente quando o paciente viesse a ter alta a mesma identificaria 0os que possuem raios x e enviaria a
pelicula e a imagem para a sala de laudos para que o médico providencie o0 mesmo e apés o laudo ficasse pronto a
mesma anexaria ao prontuério do paciente, todos os membros presente concordaram e assim sera feito & partir de
amanha 22/11/2018.

Pauta 03: Percebemos a auséncia da solicitagdo de exames de laboratério nos prontudrios de internagdo convidamos a
Sr® Julianny Nathaschi dos Santos Silveira (Coord. Laboratério), para sabermos o que esté ocorrendo e como podemos
resolver a situagd@o o Ricardo (Gerente Assistencial) explicou a mesma sobre a necessidade e obrigatoriedade deste
formulério estar anexada ao prontuério, onde a mesma respondeu que ela também precisa das solicitagbes arquivadas
em seu setor, para comprovar em possivel auditoria que o medico realmente solicitou, Ricardo (Gerente Assistencial)
frisou novamente sobre a importancia dos mesmos estarem anexados ao prontuério e que os mesmos s&o formuldrios
pertinentes ao prontuario de internagéo, haja vista que na ultima visita do Grupo Técnico-SESPA, os técnico pontuaram
a auséncia dos mesmos no prontuario como uma falha que pode fazer com que o hospital seja penalizado, diante de tal
discuss&o o Dr. Joseph (Diretor Técnico) perguntou ao Gustavo (Supervisor de TI), sobre a possibilidade de o médico
estar imprimindo 02 vias e assinando as mesmas no caso de internagéo para que uma fique arquivada no laboratério e
a outra anexada ao prontuario, 0 mesmo respondeu que n&o hé problema desde que os médicos sejam orientados e se
comprometam em fazer funcionar desta forma, assim o problema seré resolvido para ambos os setores tanto
faturamento quanto para o laboratério, todos os membros presente concordaram..

Pauta 04: Fomos comunicados pelo Joaquim (Diretor Executivo) sobre a saida do Edival Matos (Diretor
Administrativo/financeiro e Membro da CRP), a partir do més 11/2018, onde foi sugerido que o mesmo seja substituido
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Ata de Reunido @
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pelo Milton Peixoto de Oliveira Neto (Coord. da .....como membro da CRP) a partir do més 12/201 8, onde o0 mesmo sera
apresentado aos demais membros.

Pauta 05: Na ultima visita do consultor da qualidade nos foi apontado sobre a quest&o da ficha de 1° atendimento nao
estar anexada ao prontudrio, sendo que a mesma faz parte da padronizagéo do prontuério médico, discutido em reunido
se devemos de imediato anexa-los, por tanto o Joaquim (Diretor Executivo) achou mais prudente néo anexar as fichas,
antes que haja um treinamento para com as equipes envolvidas no processo de manuseio e organizagéo do prontuério.

Pauta 06: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunido e eu, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretario da
Comisséo lavrei a presente ata que apos lida e aprovada, ser4 assinada pelos membros presentes na reunigo.

Agoes Futuras:

Anténio Claudio Lopes Mendes (Coord. da Radiologia e Supervisor de Imagens) — Orientar sua equipe quanto a volta do
Fluxo anterior de solicitagdes e peliculas de Raios X:

Dr. Joseph (Diretor Técnico) — Orientar os médicos quanto ao “Fluxo de Solicitagdes de Exame de Laboratério” em 02
vias;

Gustavo (Supervisor de T1) — Verificar com a dire¢do sobre a aquisigéo das impressoras;

Criar fluxo para internagéo.

Posteriormente instalagdo de impressoras nos Consultérios do Ambulatério;
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ATA DE REUNIAO - Comissio de Revisdo de Prontuéarios
Ata de Reunido g
EST!DO&DD PARA
W Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Vers&o: 001 Pagina 2 de 2 e
Nomes/Assinaturas:
Dr. Joseph Isaac Paredes - Presidente CRP //w " “E’

Ricardo Gomes Junior - Vice- Presidente da Comissao /
Elisangela da Silva Siqueira - 1°Secretario da Comissao 4 mlk’ J ‘2 N ﬁ{) > -__\ A
Gustavo dos Reis Nunes (Supervisor de Tl) - 2°Secretario da Comlsséo M ,)9.\ H A /\\L:'_-&l_&
Maria Airles Lopes Nogueira - Membro -

Dimas Rezende Oliveira Junior - Coordenador do C/C e CME
Edival Matos - Membro . N
Edalcilene Guimar&es Lopes - Membro &’Q‘(& USU«L“ g
Anténio Claudio Lopes Mendes (Coord. da Radiologia e Supervisor de Imagens)
Simone Wortmann (Coord. SAU/atendimento) (f:j- "ono ‘nﬁr’ oY N
Julianny Nathaschi dos Santos Silveira (Coord. Laboratério)(__ TN

Joaquim Fonseca Junior (Diretor Executivo) { y )—m_“
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* Caso néo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenc¢a” com assinaturas dos participantes

¢
Iﬁaenl—l

.("‘:l:; AVioa m71



ATA DE REUNIAO - Comisséo de Revisdo de Prontuérios

Ata de Reunido @

GOVERNO DO
ESTADO DO
] HOE THLIMERAL | Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versao: 001 [ Pégina 1 de 2 e
Responsavel Reunido: Dr. Joseph Isaac Paredes - Presidente CRP
Data Reunido: 19/12/2018 Local: Sala do Diretor Técnico | Hora: 16h30minh00min ATA N°: 12/2018
Pauta 01: Leitura da Ata da reunido anterior;
Pauta 02: Prescrigdes ap6s a alta do paciente;
Pauta 03: Assinaturas do formulario termo de consentimento;
Pauta 04: Impressoras disponiveis nos consultérios:
Pauta 05: Impressoras de etiquetas:
Pauta 06: Encerramento da reuniso.
Participantes (*Seguir Lista de Presencas):
Dr. Joseph Isaac Paredes - Presidente CRP Ricardo Gomes Junior — Vice - presidente CRP
Elisangela da Silva Siqueira- 1° Secretério da Comisséo Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretario da Comisséo
Maria Airles Lopes Nogueira — Membro Edalcilene Guimaraes Lopes - Membro
Dimas Rezende Oliveira Junior — Membro Milton Peixoto de Oliveira Neto - Membro
Ausente(s):
Pendéncias:

Criar fluxo para internagao.

Aguardar retorno sobre “Leitos Virtuais’

Desenvolvimento:

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

Pauta 02: Edalcilene (Secretaria de clinicas), falou sobre as prescrigdes médicas que estdo subindo anexada ao
prontudrio com data apés o dia da alta do paciente, Dr. Joseph (Diretor Técnico) pediu para que a Edalcilene separasse
todas as prescrigbes que estiverem a data posterior a alta e entregue a ele para que ele possa notificar os médicos que
estdo cometendo este erro, para que ndo continue acontecendo.

realizagdo do exame, também esta verificando a especificagdo das etiquetas de identificagdo para ser usada em todos

Pauta 05: Como j& havia sido discutido anteriormente sobre a necessidade de uma impressora de etiqueta para facilitar
a identificagdo do paciente, a mesma foi instalada no més atual 12/2018, ficando na recepgdo onde o colaborador

Pauta 06: 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.

Agoes Futuras:

Criar fluxo para internago.

LPosteﬁormente instalag&o de impressoras nos Consultérios do Ambulatério;
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Nomes/Assinaturas:
Dr. Joseph Isaac Paredes - Presidente CRP \
Ricardo Gomes Junior - Vice- Presidente da Comisséo Qm s

Eliséngela da Silva Siqueira - 1°Secretério da Comiss&o .
Gustavo dos Reis Nunes (Supervisor de Ti) - 2°Secretario da Comisséo (' % _ i
Maria Airles Lopes Nogueira - Membro YA - : oeita
Dimas Rezende Oliveira Junior — (Coordenador Geral de Enfermagem) Membro
Milton Peixoto de Oliveira Neto - Membro A\
Edalcilene Guimaraes Lopes - Membro

* Caso néo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenc¢a” com assinaturas dos participantes
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| -INTRODUGAO

De acordo com a portaria 2616/98 que dispde sobre a obrigatoriedade da
manutenc@o pelos hospitais do pais, de Programa de Controle de Infecgdes
Hospitalares e Lei 9431/97 referente a obrigatoriedade da manuten¢do de
Programa de Controle de Infecgdes Hospitalares pelos hospitais do Pais, O
Hospital Geral de Tailandia (HGT) mantem implantado e em pleno funcionamento
nessa unidade hospitalar a Comiss&o de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) e
o Servigco de Controle de Infecgdo Hospitalar (SCIH) para o controle das Infecgbes
Relacionados a Assisténcia a Saude (IRAS), sendo implementando conjunto de
acoes desenvolvidas deliberada e sistematicamente com vista a redugcdo maxima
de possiveis incidéncias e agravos relacionados as infecgbes hospitalares. Os
dados descritos neste relatério foram obtidos através dos setores de Estatistica,
Farmacia, Clinicas Integradas, Centro Cirtirgico / Obstétrico, UCI, CME, Laboratorio,
SESMT, SALUX, e entre outros.

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO
HOSPITALAR

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

* Joseph Isaac P. Torres — Médico / Presidente da CCIH:

* Wanderson Lisboa Braga — Enfermeiro / Coordenador do Servigo de Controle
de Infecgdo Hospitalar / Vice — Presidente da CCIH:

* Julianny Nathashi S. Silveira — Biomédica / Coordenador do Laboratério:

* Ricardo Gomes Junior — Enfermeiro / Gerente de Enfermagem;

* Dimas Rezende Junior — Enfermeiro / Coordenador de Enfermagem;

* Elizabete Goto — Farmacéutica / Coordenadora da Farmacia

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

» Edival Matos — Administrador / Diretora Administrativo e Financeiro.
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Secretaria do

OBS: No més de dezembro deixam de fazer parte da comissdo por ndo estarem
ligados ao HGT os colaboradores Edival Matos, Elizabeth Goto e Rodrigo Sameque.
Os membros seréo substituidos.

Reunides mensais: No trimestre apresentado, foi realizado trés reunides da
Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) nos seguintes meses:
novembro (08/11/18) referente ao fechamento do més de outubro, no més de
dezembro (07/12/18) referente ao fechamento do més de novembro e, janeiro
(09/01/19) referente ao fechamento do més de dezembro.

De acordo com as reunides mensais da CCIH, é colado em pauta assuntos
pertinente a fatores relacionados aos processos assistenciais que podem contribuir
para os casos de infecgdo hospitalar, para que sejam avaliados e elaborados
medidas e estratégias de contengdo como forma preventiva das IRAS. Além dos
fatores que possam contribuir para as IRAS, também foram apresentados as taxas
de infecgéo global descrita em pautas de reunies da CCIH.

lll - Vigilancia Epidemiolégica:

A vigilancia e controle das IRAS s&o realizados por meio das busca ativa aos
pacientes dos setores de internagdo (clinica medica / pediatrica, clinica cirtrgica /
obstétrica e UCI), busca egresso no setor do ambulatério e busca fonada. Além das
buscas ativas, de segunda a sexta é realizado levantamento e avaliagéo de todas as
fichas de atendimento dos pacientes atendidos no setor de urgéncia e emergéncia,
para investigacéo de suspeitas de IRAS que estejam relacionado a procedimentos
invasivos ou a outros procedimentos relacionado com os cuidados ofertado. As
queixas e os achados detectados durante as buscas, e informagdes descritas nas
fichas de atendimento, sdo avaliadas juntamente com o histérico de internagdes
atual ou anterior, sendo analisado dados referente a patologia de base, fatores de
risco, uso de antibidticos, tempo de internagéo, realizagdo de procedimentos
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invasivos, uso de dispositivos, avaliagdo de exames e sinais vitais, para que se
tenha um fechamento do caso.

Conforme avaliagdo e concluséo das IRAS, sua notificagdo é realizada por meio do
formulario da instituicdo para controle interno e por meio do formulério eletrénico no
portal da ANVISA (http//portal.anvisa.gov.br), ndo sendo mais necessario o envio
das planilhas de IRAS por e-mail como feito anteriormente. Os casos de IRAS
também serdo inseridos no sistema do NOTIVISA como evento adverso.

NOTIFICAGOES DE AGRAVO E DOENGAS COMPULSORIAS

As notificagdes dos agravos e doengas de notificagédo compulsérias geradas durante
o trimestre sdo detectadas por meio da avaliagéo diaria das fichas de atendimento
do setor de urgéncia e emergéncia, sendo verificado o evento, motivo do
atendimento e os dados descritos em ficha de notificagdo e suas respectivas
condutas referentes aos atendimentos, principalmente para os casos antirrabico
humano e os acidentes gerados por animais pegonhentos, com o objetivo de estar
ofertando uma conduta de forma adequada e eficaz, assim como evitar os casos que
possam ser subnotificados.

As subnotificacbes detectadas sd@o corrigidas por meio da solicitagdo do
preenchimento da ficha para o setor responsavel. Apos avaliagdo dessas fichas
preenchidas, as mesmas s&o encaminhadas para Secretaria de Vigilancia
Epidemiol6gica do Municipio de Tailandia / PA em anexo a outra ficha numerada do
sistema de informacéo de agravo e notificagdo (SINAN) para que sejam informadas
no sistema de notificagdo do Ministério da Saude.
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Tabela 01: Notificac@o realizada pelos setores de atendimento nos meses de
outubro a dezembro / 2018.

Doengas e agravos de notificagbes compulsérias
P A
DEZEMBRO
Atend. Anti-rabico humano 95
Acid. por Animais Peconhetos 58
Violéncia interpessoal 103
SRAG 1
Doenga de chagas 5
Crianga exposta ao HIV 4
Sifilis congénita 9
Leishmaniose visceral 3
Intoxicagdo exégena 6
Diarreia 547

Fonte: Fichas de Notificagtes Compulsérias.

Analise 1: Os atendimentos antirrabico humano gerados nos meses de outubro a
dezembro somando um total de 95 notificagdes realizadas no trimestre, estando
esses atendimentos distribuidos em 76 agressdes causadas por cdes domésticos e
de ruas (desaparecido, desconhecido ou morto), 01 agressado causada por cachorro
do mato, 10 agressdes provocada por gato, 04 agressdes causado por macaco, 01
agress@o causado por morcego, 03 agressbes causadas por quati e 01 agressédo
causada por porco. De acordo com o animal envolvido na agressdo e sua
caracteristica de vida, o tipo de lesdo provocada, extensdo e localizagdo do
ferimento, séo ofertados vacina e soro para a profilaxia da raiva conforme avaliagdo
e conforme o Manual de Profilaxia da Raiva Humana do Ministério da Saude. O més
de junho encerra sem incidéncia de raiva humana.

Analise 2: Para os atendimentos causados por animais pegonhentos, o trimestre
encerra com 58 casos atendidos. Os acidentes causados por esses animais estao
distribuidos em 25 atendimentos prestados a vitimas picadas por serpentes, 02
picadas causadas por escorpidao, 04 picada por aranha, 01 picada causada por
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lacraia, 18 picadas causadas por abelha e 02 por marimbondo, 06 ferradas causada
por arraia. Conforme avaliagdo dos casos atendidos, os acidentes em que estavam
envolvido inoculagdo de veneno foram ofertados soros antiveneno. O trimestre
encerra sem registro de 6bito relacionado aos acidentes com animais pegonhentos.
Analise 3: Os atendimentos de violéncia interpessoal ou autoprovocada atendidos no
periodo de outubro a novembro obtiveram uma total de 103 casos atendidos,
estando os atendimentos relacionados com 66 atendimentos gerados por agressées
de rua decorrente de brigas e assaltos, 20 atendimento ocorrido por violéncia
domestica, 07 tentativa de suicidio e 04 violéncia sexual, sendo ofertados todos os
cuidados e medicamentos profilaticos conforme protocolo de abuso sexual. Os
casos atendidos quando ndo aberto boletim de ocorréncia para os as autoridades
envolvidas no processo, é realizado o acionamento para conhecimento dos fatos.

Analise 4: O més de novembro encerra com 01 caso investigado para suspeita de
infecgdo por H1N1, sendo coletado material pelo SCIH / NHE e encaminhado para o
LACEN / PA em meio de transporte adequado. O paciente recebeu tamiflu, mas
apresentou complicagdes pulmonares graves, evoluindo a 6bito. O caso foi
infformado para os 6rgdos envolvidos na investigagdo por meio da ficha de
notificagdo compulséria. O resultado do exame apresentou virus parainfluenza tipo
01.

Analise 5: Para os casos de sifilis congénita, o trimestre encerra respectivamente
com 09 casos diagnosticados. Os diagndsticos sdo realizados por meio da
realizacéo de testes rapidos ( teste treponemico) e exames laboratoriais para VDRL
(teste ndo treponemico), sendo também realizado a investigacdo epidemiolégica do
pré-natal para concluséo do diagnostico. Apos diagnostico do recém-nascido com
sifilis congénita, é realizado tratamento especifico com Benzilpenicilina potassica
5.000.000UI1, sendo destinada exclusivamente para o caso, apresentando 6timos
resultados no tratamento Ate o momento ndo houve 6bito decorrente dos recém-
nascidos diagnosticados com sifilis congénita.

Analise 6: Os casos de intoxicacdo exégena atendidos no setor de urgéncia e

emergéncia estdo relacionados com ingestdo de medicamentos em excesso,
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ingestdo de produtos de limpeza e inalagdo de agrotéxico / inseticida, encerrando o
trimestre com 06 casos notificados.

Analise 7: Em relagdo aos casos de leishmaniose visceral investigados durante o
trimestre, para os casos positivos ou ate mesmo aqueles que apresentam quadro
clinico sugestivo e teste rapido negativo, é realizado especifico com glucantime
conforme solicitagdo medica, sendo prescrito tratamento para 20 dias,
apresentando boa evolugdo na melhora do quadro clinico. Os medicamentos
utilizados s&o fornecidos pelo FUNASA do Municipio conforme resultado de teste
rapido ou sorolégico liberado pelos érgéos competentes.

Analise 8: De acordo com os casos de criangas exposta ao HIV durante o trabalho
de parto, os diagnésticos sdo realizados por meio da avaliagéo da carteira de pré
natal e com a realizagdo de teste rapido antes do parto. Conforme o diagnéstico B
ofertado profilaxia especifica com antirretrovirais, tanto para a gestante antes do
trabalho de parto e para o recém-nascido.

Analise 9: nos meses de outubro a dezembro, foi realizado investiga¢éo para doenga
de chagas em pacientes que apresentem sinais e sintomas caracteristicos da
doenca, sendo levantado seu histérico epidemiologico para a realizagdo do
preenchimento da ficha de notificagdo compulséria. A solicitagdo do exame ¢ feita
para a FUNAZA, sendo solicitado teste parasitolégico e sorolégico. Os casos
investigados continuam em investigagéo aguardando o resultado sorologico.

Analise 10: Os casos de tuberculoses detectados nos meses de novembro e
dezembro foram diagnosticados por meio de exames laboratoriais de pesquisa de
BAAR em escarro e avaliagdo radiolégica do térax, somadas ao levantamento
epidemiolégico e sinais e sintomas apresentado pelos pacientes. Os pacientes
receberam tratamento especifico para tuberculose fornecida pela Unidade de Saude
do Municipio de Tailandia.

Analise 11: Para os atendimentos prestados a pacientes com queixas de doencas
diarreicas, o trimestre de julho a setembro encerra com 547 casos, estando esses
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relacionados com consumo de agua, alimento, ingestdo de medicamento e entre
outros. Os casos atendidos sdo quantificados em planilha especifica e
encaminhados para a Secretaria de Saide do Municipio de Tailandia / PA conforme
calendario epidemiologico.

IV = Antibiéticos:

As prescricdes dos antimicrobianos realizados pelos setores de internagdo, séo
encaminhadas para o setor de farmacia por meio de uma ficha especifica. Os dados
sdo inseridos em uma planilha de controle e liberagdo desses medicamentos. Seu
consumo mensal é apresentado por meio dos graficos exposto abaixo.

A andlise de solicitagbes dos antibidticos realizadas nos meses de outubro a
dezembro é avaliada pelo SCIH / NHE em parceria com a Coordenagéo de logistica
| farméacia do HGT, sendo verificado dados das fichas de solicitagdo desses
antimicrobianos, dados da planilha de liberagdo da farmacia e dados do sistema
SALUX para consolidagdo das informagdes apresentadas.

Grafico 01: Analise da Auditoria das solicitagdes Individuais de antimicrobiano
EV por Indicagdo no trimestre outubro a dezembro / 2018.

Meropenem  IEG_G_—_—— 22
Ciprofioxacino IS 573
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Clindamicina I 1.315
Metronidazol I E— 1.5 7 1
Gentamicina I 372
Oxacilina NN 1.252
Vancomicina IS 529
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Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farmécia do HGT / Sistema SALUX.
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Grafico 02: Analise da Auditoria das solicitagdes Individuais de antimicrobiano
EV por més no trimestre outubro a dezembro / 2018.
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Fonte Fcha de Antimicrobiano !Fannécia do HGT / Sistema SALUX.

OBS 1: Vancomicina 500mg F/A: No més de dezembro, o consumo elevado do
antibiotico esta relacionado a casos complicados que néo responderam a tratamento
com outros antibiéticos, estando esse medicamento prescrito para os casos de
osteomielite, abdome agudo com sepse e amputagdo de membro inferior direito em
estado de sepse. Sua posologia esta indicada em dosagens de 500 mg e 1g em
intervalos de 6 em 6 horas, 8 em 8 horas e 12 em 12 horas por periodos de 7 a 15
dias conforme prescricdo medica

OBS 2: Oxacilina 500mg F/A: No més de dezembro, O seu consumo elevado esta
relacionado com as prescrigdes realizadas para os casos de infecgéo respiratéria de
origem comunitaria como as pneumonias e broncopneumonias, ferimentos
infectados em pés diabéticos, celulite, sindrome de fournie e apendicite. A utilizagéo
dos medicamentos estédo prescritos em dosagens de 500mg em intervalos de 4em 4
horas e de 6 em 6 horas, 2g em intervalos de 8 em 8 horas por periodos de 7 a 10

dias.
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OBS 3: Gentamicina 20, 40 e 80mg Amp: No més de novembro, a utilizagdo de
gentamicina e seu numero elevado esta relacionado aos diagnésticos de
pneumonias, fraturas fechada e exposta, infecgdo do trato urinario, abscesso
hepatico e entre outros, prescritos em dosagens de 20, 40, 80 e 240mg por periodos
de 7 dias de tratamento.

OBS 4: Clindamicina 600mg: no meés de dezembro, Sua indicagdo e aumento
mensal estdo relacionados com 0s Casos ortopédicos de fraturas fechadas e
expostas, osteomielites e artrites, e para 0s casos clinicos de pneumonias, infecg@o
do trato urinario, pés diabéticos, abscesso, acidentes ofidicos e colecistites. A
indicag&o do tratamento esta prescrito em dosagens de 600mg em intervalos de 6
em 6 horas e 8 em 8 horas de 7 a 10 dias.

OBS 5: cefriaxona 1g F/A: No més de outubro, a utilizagdo desse antibidtico no
més, comparado ao més anterior teve seu consumo elevado devido as diversas
patologias internadas, sejam patologias simples e complicadas, sendo prescritos
para os casos de Abdome agudo, sepse, traumatismo cranio encefélico, fraturas
expostas e outros traumas, pancreatite, cirrose hepatica, médio queimado,
pneumonias de origem comunitaria, infecgéo do trato urinario com complicagdes
para pielonefrite, infecgbes de partes moles (abscesso, erisipela, ferimento infectado
de origem comunitaria), acidentes provocados por animais peconhentos e entre
outros, sendo prescritos dosagens de 1gacada 12 horas e 2g a cada 24 horas de 7
a 10 dias.

OBS 6: Cefalotina 1g: O uso de cefalotina 1g no ambiente hospitalar esta destinado
para a profilaxia das infeccdes cirurgicas, sendo realizado antes dos procedimentos
no centro obstétrico / centro cirurgico. Conforme avaliagéo das fichas de solicitagéo,
seu uso se estende para os setores assistenciais, com prescrigbes para 0s casos de
traumatismo cranio encefélicos e outras fraturas, com dosagens de 1g a cada 6
horas por periodos de 7 a dias conforme levantamento do més de novembro.

OBS 7: Benzilpenicilina 600.000UI / 1200.000: A sua utilizagdo no més de

novembro, esta relacionado aos pacientes atendidos no pronto atendimento
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(urgéncia e emergéncia), sendo indicado para os casos de infecgéo da cavidade oral
e respiratoria, e infecgdes a nivel tegumentar que néo requerem processo de
intervengéo cirdrgica (pequenos procedimentos de limpeza).

OBS 8: Cefepima 1g F/A: O elevado desse antibiético em comparagao aos demais
meses, esta indicado ao grande numero de pneumonias com complicagdes, sendo
prescrito dosagens de 1g em intervalos de 6 em 6 e de 8 em 8 horas e 2g de 12 em
12 horas para sete dias de tratamento.

OBS 9: Ciprofloxacino 500mg: A prescricdo desse medicamento no més de
dezembro, esta indicada para os casos das infecgdes de partes moles decorrentes
de diabetes e abcessos, infecgdo do trato gastrointestinal, apendicite, colecistite, e
infecg@o do trato urinario. O tratamento esta prescritos em dosagens de 200 mg,
400mg e 1g de 12 em 12 horas por periodos de 7 a 15 dias de antibioticoterapia.

OBS 10: Meropenem 1g: A utilizagdo desse antibiético de largo espectro no més de
dezembro, esta indicado para os diagnésticos complicados que ndo apresentam
uma resposta terapéutica a outros antibiéticos, sendo prescrito para os casos de
pneumonias de origem comunitarios, infecgdo do trato urinério, abdome agudo em
sepse, sepsemia de infecgdo cutdnea com amputagdo de membro inferior direito. A
utilizagao do antibiético esta prescrita em dosagens de 500mg em intervalos de 6 em
6 horas e 8 em 8 horas e 1g a cada 8 horas.

V - Biosseguranca:

Conforme dados mensal repassado pelo Servigo Especializado em Engenharia de
Seguranga e em Medicina do Trabalho (SESMT), o trimestre de outubro a dezembro
encerra com 03 registros de acidente com perfurocortante contendo material
biolégico ocorrido no ambiente hospitalar durante o expediente de trabalho.

NOVEMBRO (01 ACIDENTE)
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e 01 acidente com perfuragdo da lateral do antebrago esquerdo de uma
colaboradora da area da enfermagem (Tec. Enfermagem), sofrido durante o
recolhimento dos instrumentais cirtrgicos com fio de kirschner deixado
irregularmente na bancada pela equipe do centro cirurgico. Foi realizado
rastreio do paciente fonte, sendo solicitados exames laboratoriais de HIV e
Hepatites para o0 mesmo e para a colaboradora, tendo como resultado
negativo os exames de ambos, ndo havendo necessidade de profilaxia pos-
exposi¢ao conforme Manual do Ministério da Saude.

DEZEMBRO (02 ACIDENTE)

A descrigao do acidente nao foi realizada por aguardo no repasse das informagdes
cedido pelo SESMT, ficando em pendencia.

NORMA REGULAMENTADORA 32

e No més de outubro foi realizado pelo SESMT reorientagéo sobre a Norma
Regulamentadora 32.2.4.5 para as equipes assistenciais, tendo uma melhora
significativa de mais ou menos 80 % conforme informagéo repassada pelo
SESMT néao sendo cumprida a norma apenas pela equipe medica, grupo de
responsabilidade da diretoria técnica para tomada de providencia conforme
pauta da CCIH.

o Conforme vistoria dos setores durante as buscas ativas ao pacientes
internados nos meses de novembro e dezembro, o SCIH vem observado
alguns profissionais apresentando uso de adorno (equipe medica e equipe de
enfermagem), ndo cumprindo as orientagbes repassadas anteriormente sobre
adorno zero. O SCIH vem solicitando ao departamento do SESMT que realize
notificagbes aos departamentos responsaveis.
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PRECAUGOES DE CONTATO E ISOLAMERNTO

e Para melhoria nos cuidados a pacientes com indicagbes de isolamento e
precaugdes no més de outubro, o SCIH realizou treinamento do protocolo de
isolamento e precaugdes nos dias 22, 23, 24 e 29 para todos os setores
assistenciais.

e Conforme visita diaria aos setores assisténcias, o SCIH realiza vistoria dos
quartos de isolamento para detecgéo de possiveis ndo conformidades, para
corregdes necessarias em relagéo a aplicagdo dessas precaucdes essenciais
para a prevengdo de infecgdes propagadas por meio de contato, goticula ou
aerossois, a fim de evitar algum tipo de infecgéo cruzada, seja por meio dos
colaborados para pacientes, pacientes para pacientes, pacientes para
acompanhantes, acompanhes para paciente e entre outros.

HIGIENIZAGAO

e Para o bem estar, seguranga e conforto dos pacientes, o Servico de
Higienizagdo e Limpeza (SHL) do HGT tem o importante papel na
colaboragdo do controle de infecgdes relacionadas a assisténcia a saude,
garantindo sempre um ambiente hospitalar limpo, por meio da limpeza e
desinfecgdes de superficies, atuando sempre na redugéo e proliferagéo de
microrganismos.

e O SCIH vem sempre realizando vistoria na execugéo do servico, tanto pelo
SHL quanto pela enfermagem, sendo solicitado melhorias do servico
conforme as ndo conformidades encontradas durante a execugéo do servico.

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
agua potavel desse ambiente, no més de dezembro foi realizado a limpeza e
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higienizagdo das cisternas e caixas d'aguas por empresa terceirizada, com
emisséo de certificado de realizagédo do trabalho.

ANALISE DA AGUA

e Para o més de janeiro 2019, o SCIH estara solicitando cotagdo de analise
fisico-quimico e microbiolégico da agua conforme estipulado pela portaria de
n°2914 do Ministério da Salde.

CONTROLE DE PRAGAS E VETORES

* A fim de evitar possiveis infestagcbes de vetores e pragas que oferecam risco
de transmissdo de doengas patogénicas, a pratica vem sendo combatido por
meio da realizagdo dedetizacdo das areas externas e internas, e medidas de
desratizacdo nas areas externas, com o objetivo de manter um ambiente
seguro e mais saudavel aos nossos pacientes. Os produtos utilizados estéo
de acordo com regulamentacdes especificas da ANVISA, sendo emitido apds
o termino do processo certificado do servigo pela empresa responsavel.

EDUCACAO

No 22° trimestre, o SCIH / SVE, NEP, Coordenadores de area, gestores e
convidados realizaram treinamentos, capacitagdes, orientacbes e demais atividades
necessarias para os colaboradores do HGT, com o objetivo de melhorias e
desenvolvimentos de boas praticas relacionadas a prestagdo de servigo a saude de
maneira adequada, que venha a beneficiar na recuperagédo a saude dos pacientes.
Os treinamentos, capacitagdes, orientagdes e demais atividades estéo descritos no
relatério do NEP emitidos mensalmente a SESPA.
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VI - ANALISE DOS DADOS DE INFECGAO HOSPITALAR

Tabela 2: Taxa Global de IH, de Paciente com IH e Letalidade (%) dos meses de
outubro a dezembro de 2018.

Meses |Saidas| IH | PIH | Obitos TIH | TPH
H
Outubro 337 01 01 0 ' 0,29% | 0,29% 0.00%
Novembro | 351 01 01 0 0,28% | 0,28% 0.00%
Bezembro | 328 01 01 0 0,30% | 0,30% 0.00% |
Fonte: Busca ativa SCIH, Laboratério e Estatistica do HGT.
Legenda: IH: Infecgéo Hospitalar PIH: Paciente com Infecgao Hospitalar
TIH: Taxa Infecg@o Hospitalar TPIH: Taxa de Paciente com Infecgdo Hospitalar
T Letalidade: Taxa de letalidade

Grafico 03: Taxa Global de IH, de Paciente com IH dos meses de outubro a
dezembro de 2018.
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Fonte: Busca Ativa SCIH / Prontuarios.

A investigago e vigilancia epidemiolégica das IRAS realizada pelo SCIH/NHE é feita
por meio das visitas aos pacientes internados, busca egresso no ambulatério de
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consulta, busca fonada e avaliagéo das fichas de atendimento de todos os pacientes
passados pelo setor de urgéncia e emergéncia, o que soma um total de 15.406
fichas de atendimento revisadas durante 0 més de outubro a dezembro.

Conforme as suspeitas de possiveis IRAS encontradas durante as investigacgdes, &
solicitado ao departamento de servigo de prontuério do paciente a revisdo dos
documentos referente a internagdo anterior, que estejam relacionado aos
procedimentos ofertados para que seja concluido o caso.

De acordo com as buscas ativas nos diversos setores de internagdo, avaliagéo das
fichas de atendimento, avaliagéo das fichas de antibiéticos, avaliagéo dos pacientes
nas consultas por egresso e busca fonada, o trimestre de outubro a dezembro
encerra com 03 pacientes com IRAS, sendo 01 detectado a cada més do trimestre.

Os casos de infecgbes notificados estéo distribuidos de acordo com as datas em
que ocorreram os procedimentos invasivos, internagdo ou outro tipo de assisténcia
prestada que venham a contribuir para a incidéncia do caso, estando os mesmos
descritos abaixo:

Més de Outubro: 01 infecgdo cirurgica da ferida operatéria de apendicectomia
(infecgdo incisional profunda), apresentando no pos-operatério queixa de febre,
saida de secrecdo purulenta com odor fétido, dor local, hiperemia e decéncia de
pontos cirtrgicos. A infecgéo foi detectada durante a visita aos pacientes no setor de
clinicas. O més de outubro encerra com taxa global de 0,29% e taxa de incidéncia
de 14,28%. O paciente realizou antibioticoterapia e ressutura da ferida operatério
quando oportuno.

Més de Novembro: 01 infecgdo cirirgica da ferida operatéria de cesariana
(infecgdo incisional profunda), apresentando no poés-operatério queixa de febre,
saida de secregdo purulenta com odor fétido, dor local, hiperemia e decéncia de
pontos cirurgicos. A infecgéo foi detectada durante a visita aos pacientes no setor de
clinicas. O més de novembro foi realizado 42 cesarianas, encerrando 0 més com
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taxa global de 0,28% e taxa de incidéncia de 2,38%. O paciente realizou
antibioticoterapia e ressutura da ferida operatério quando oportuno.

Més de Dezembro: 01 infecgdo cutanea em recém-nascido, apresentando lesées
hiperemiadas e purulentas na regido da cervical, face e couro cabeludo. . A infecgéo
foi detectada durante a visita aos pacientes no setor de clinicas. O més de dezembro
encerrando o més com taxa global de 0,30%.

Problematicas:

De acordo com as investigagdes realizadas para os casos suspeitos de IRAS, em
que necessitem de busca fonada quando o paciente € atendido no setor de pronto
atendimento, é notado a falta de comunicado da equipe multiprofissional para SCIH
sobre o caso atendido.

A continuidade para investigagdo por meio da busca fonada para conclusdo da
suspeita se depara com algumas situagdes:

HGT ser porta aberta, com atendimento de pessoas oriundas de outros municipios,
sem contato telefénico, com contatos telefénicos inexistentes.

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

Pacientes provenientes de zonas rurais onde o contato telefénico nao existe ou nédo
tem sinal de rede.

Pacientes provenientes de outras regides, com enderego errados e inexistentes.

HIGIENIZACAO DAS MAOS

No més de dezembro o SCIH juntamente com os membros do Nucleo de qualidade
e Seguranga do Paciente realizaram orientagbes sobre higiene das maos para
equipe de enfermagem, laboratério e SHL.

Para o més de Janeiro o SCIH esta realizando auditério sobre a execugéo da
higiene das maos em um dos setores assistenciais.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 ..
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br g
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Enf° Wanderson Lis&a Braga
Vice - Presidente da CCIH
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ATAS

OUTUBRO / NOVEMBRO / DEZEMBRO
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Responséavel Reunido: Enf. Wanderson Lisboa Braga

3;‘?1'}2%‘;’;5": Local: Auditério Hora: 16h:00min ATAN® 10

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

Pauta 02: Isolamento e Precaugdes de Contato.

Pauta 03: Limpeza Terminal.

Pauta 04: UCI / Pediatria.

Pauta 05: Consultoria da Qualidade / SCIH

Pauta 06: Laboratério / Microbiologia

Pauta 07: NR 32 / Adornos

Pauta 08: Rouparia / Leitos.

Pauta 09: Avaliagio das taxas e indices de infecgéo do més de outubro de 2018.

Pauta 10: Atividades / agbes realizadas em outubro.

Participantes: Enf® Wanderson Lisboa Braga, D.A.F. Edival Matos, G.A. Ricardo Gomes Junior, Coord. de Enf.
Dimas Rezende, Coordenadora Laboratério Julianny Nathashi S. Silveira, Coord. Hotelaria Flavia Machado e
Diretor Técnico Dr. Joseph Isaac P. Torres, Enfermeira CME Suelly Frolich, Farmacéutico Ag. Transfusional
Rodrigo Sameque, Tec. Seg. Trab. Marinalda Vasconcelos

Ausente(s): Coord. Log. Elizabeth Goto

Pendéncias:

Desenvolvimento:

Pauta 01: O Enfermeiro Wanderson Lisboa iniciou a reuniéo confirmando a presenga dos membros da comisséo e
convidados: Edival Matos (Diret. Financeiro e Administrativo), Ricardo Gomes (Gerente Assistencial), Dimas
Rezende Oliveira Junior (Coordenador Geral de Enfermagem), Flavia Machado (Coordenadora de Hotelaria),
Julianny Nathashi S. Silveira (Coordenadora de Laboratério), Dr. Joseph Isaac. P. Torres (Diretor Técnico),
Marinalda Vasconcelos (Técnica Seguranga do Trabalho / SESMT), Rodrigo Sameque (Farmacéutico Ag.
Trasnfusional)
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Elizabeth Goto (Coord. Logistica) se encontrava ausente resolvendo assuntos relacionados a farmacia.

Pauta 02: Em relagdo a pauta anterior do més de setembro sobre isolamento e precaugbes, onde foram
apresentado situagdes de ndo conformidades por falta de ades&o adequada ao protocolo, foi estabelecido agéo
corretiva para resolugéo da problemética, sendo realizado pelo Enfermeiro Wanderson treinamento do protocolo de
isolamento e precaugdes nos dias 22, 23, 24 e 29 de outubro. Apés o Treinamento, o SCIH realizou avaligdo dos
pacientes com indicagdo de isolamento e suas precaugdes, sendo evidenciado aplicagdo inadequada do quarto
privativo e suas precaugdes, falta de identificagdo do quarto, falta de comunicacdo entre as equipes durante o
transporte ou internagéo do paciente, translado inadequado do paciente e entre outros

Plano de agdo:
- Disponibilizagéo do Protocolo de Isolamento e Precaugdes para os setores assistenciais.
- Realizar auditoria pés-disponibilizagéo dos impressos.

Pauta 03: Conforme abordagem sobre a ineficicia da limpeza terminal tanto pela parte da enfermagem quanto
pela parte do servico de higienizagdo e limpeza citado em reunides anteriores, Enfermeiro Wanderson do SCIH
relata que houve uma melhora significativa na execugéo do processo por parte da equipe do SHL, sendo realizado
com bastante frequéncia. No entanto a equipe de enfermagem responsével pela limpeza e desinfecgéo dos
equipamentos e materiais, vem apresentando a execugo do processo de forma incorreta, por parte de resisténcia
da equipe na execugdo do servigo.

A coordenadora de hotelaria Flavia Machado responsével pela equipe do SHL e pelas solicitagdes de manutengao
da engenharia clinica juntamente, relata que os equipamentos utilizados na assisténcia dos pacientes, estavam
apresentando um grande acumulo de sujeiras, favorecendo para o mal funcionamento do equipamento segundo
relato do técnico de manutengéo da engenharia clinica.

Plano de agéo:

- Treinamento sobre limpeza e desinfecgéo de equipamentos.
- Auditoria.

Pauta 04: A reunido tem continuidade com a pauta relacionada a Unidade de Cuidados Intermediario, Enfermeiro
Wanderson cita que a unidade é composta de 6 leitos adulto e 3 pediatrico, com desenvolvimento do trabalho por 1
Enfermeiro (a) e 2 Técnicos (as) de Enfermagem, estando os pacientes adultos e pediétricos divididos entre os
técnicos para os cuidados necessérios. Enfermeiro Wanderson coloca como proposta 0 deslocamento de mais 1
técnico para os cuidados exclusivos dos recém nascidos que necessitam de um cuidado mais assistido. A
Proposta tem como objetivo a prevencéo de infecgbes cruzadas para os recém-nascidos, ja que a unidade recebe
pacientes adultos em situagdes criticas.
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Plano de acgdo:

- Em peido ao estado solicitagdo operacional para vaga zero nas transferéncias para pediatria
- avaliagéo de remanejamento de um profissional técnico de enfermagem para os cuidados da area pediatrica da
UcCl.

Pauta 05: Sobre a avaliagdo da consultoria de qualidade relacionada ao CCIH / SCIH, onde foi abordada a
necessidade de melhorias do processo relacionado ao controle de infecgdo hospitalar, Enfermeiro Wanderson
expde para a comiss&o que esta sendo avaliada a situagéo alinhamento do servigo, mas para isso ha uma grande
necessidade da participacdo dos setores assisténcias, setores de apoio, colaboradores em geral estarem

cumprindo as regras, orientagdes implantagdes de instrugdes de trabalho, protocolos e manuais para adequagéo
do servigo.

Pauta 06: Em relagdio ao laboratério de microbiologia, no més de outubro o SCIHI elaborou o protocolo de
vigilancia para o controle de IRAS e encaminhou o documento para o departamento de laboratério para avaliagéo
do contetido. A coordenadora de laboratério Biomédica Julianny N. S. Silveira relata estar aguardando o
treinamento para realizagéo de culturas, devendo ser realizado os exames para 1° de dezembro.

Plano de agéo:
- Treinamento para as equipes assistenciais sobre protocolo de vigiléncia para controle de IRAS

Pauta 07: Conforme pauta da CCIH sobre o uso de adornos discutido no més de setembro, 0 SESMT realizou no
més de outubro reorientagéo sobre a Norma Regulamentadora 32.2.4.5 para as equipes assistenciais, tendo uma
melhora significativa de mais ou menos 80 % conforme informagéo repassada pela Técnica de Seguranca
Marinalda Vasconcelos, estando pendente o cumprimento da norma apenas pela equipe medica, grupo de
responsabilidade da diretoria técnica para tomada de providencia. O Diretor Administrativo e Financeiro Edival
Matos solicita ao SESMT que esteja realizando notificagéo dos casos para a Diretoria Técnica.

Plano de agéo:
- Notificar os casos persistentes e encaminhar aos responséaveis de area.

Pauta 08: A pauta segue com a palavra do Gerente Assistencial Ricardo Gomes sobre a falha no fornecimento das
oochasalengbesdasdoslaitos.oq:efavoraceparaaentadadeoodzasela@esdeusopessoaldopadaﬂe
trazidas em bolsas, contribuindo parta evas@o de cochas e lengdes do hospital. Enfermeiro Ricardo Gomes
complementa que a utilizagéo de roupas privativas do hospital sana a problematica dessas evasdes, impedindo
com isso a entrada de materiais externos como bolsas, lengdes e colchas de uso pessoal dos pacientes.

Plano de agdo:
- Avaligéo e estudo do caso.
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Pauta 09: Enf°. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgéo:

TIH e TPIH Global e indicadores topograficos de infecgao hospitalar referente ac més de outubro de 2018.

O servigo de controle de infecgéo visitou pelo método de busca ativa um total de 80 usuérios hospitalizados nos
setores de intemagdo das clinicas A e B, e Unidade de Cuidado Intermediério, em um universo total de 337
pacientes saidos do Hospital Geral de Tailandia, sendo também revisadas 5.334 fichas de pacientes atendidos no
pronto atendimento (urgéncia e emergéncia).

O més de outubro encerra com taxa global de infecgéo de 0,29%

O caso de infecgdo notificado esta distribuido pela seguinte topografia.

Més de Outubro: 01 infecgdo cirlrgica da ferida operatéria de apendicectomia (infecg@o incisional profunda),
apresentando no pds-operatério queixa de febre, saida de secregéo purulenta com odor fétido, dor local, hiperemia
e decéncia de pontos cirdrgicos. A infecgdo foi detectada durante a visita aos pacientes no setor de clinicas. O més
de outubro encerra taxa de incidéncia de 14,28%. O paciente realizou antibioticoterapia e ressutura da ferida
operatoério quando oportuno.

Problematicas na detecgcdo das suspeitas de infecgao:
De acordo com as investigagdes realizadas para os casos suspeitos de IRAS, em que necessitem de busca fonada

quando o paciente é atendido no setor de pronto atendimento, ndo é realizado pela equipe multiprofissional
comunicado para SCIH sobre o caso.

A continuidade para investigag&o por meio da busca fonada para concluséo da suspeita se depara com algumas
situagdes:
e HGT ser porta aberta, com atendimento de pessoas oriundas de outros municipios, sem contato telefénico,
contatos telefonicos inexistentes.
e Pacientes provenientes de zonas rurais onde o contato telefénico ndo existe ou ndo tem sinal de rede.
 Pacientes provenientes de outras regides, com enderego errados e inexistentes.

Pauta 10: Atividades / agdes realizadas em maio pelos membros do CCIH e convidados, em contribuicdo ao
controle de infecgéio hospitalar estdo descritos em planilha de treinamento hora home do nicleo de educagado
permanente.

SCIH / NHE
o Participagdo do Seminario Manejo da Infecgéo pelo HIV e Sifilis, em gestantes e recém nascidos expostos.
e Treinamento sobre protocolo de Isolamento e precaugdes para todas as areas.
« Elaboragéo do protocolo Cultura de Vigilancia para o controle de IRAS
o Criagdo do formulério Check list de insergéo para cateter vascular central e realizagéo de teste piloto na
UCI.
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* Conferéncia e solicitagio mensal dos imunobiolégico para reposigao do estoque da sala da vacina no HGT.
Durante o recebimento dos imunobiolégicos, é realizado levantamento do lote, validade, laboratério
produtor e quantidade do estoque para controle;

* Langamento no sistema SIPNI das vacinas e soros utilizadas no HGT;

* Revisdo das fichas de notificagdo compulsérias para correcéo de erros de dados e corregao de tratamento
correto referente aos atendimentos anti-rabico humano.

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

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

* Preenchimento diério da tabela de casos de diarréia atendido no setor de urgéncia e emergéncia do HGT e
envio semanal para a Secretaria de Satde do Municipio de Tailandia;

¢ Levantamento didrio das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para
detecgdo de pacientes com queixa de infecgdo da ferida operatéria, somando um total de 5.334 fichas
revisadas; t

Agdes Futuras:

- De acordo com cronograma do NEP relacionado ao setor da SCIH
- Treinamento Protocolo Higienizagdo das maos.

/
Nomes/Assinaturas: ///J o / ‘ ~
FAW . LY. -

Lz :

EDIVAL MATOS - DIRETORA ADMINISTRATIVO E FINANCEIRO | /.=
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* Conferéncia e solicitagdo mensal dos imunobiolégico para reposigéo do estoque da sala da vacina no HGT.
Durante o recebimento dos imunobiolégicos, é realizado levantamento do lote, validade, laboratério
produtor e quantidade do estoque para controle;

¢ Langamento no sistema SIPNI das vacinas e soros utilizadas no HGT;

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

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

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

» Preenchimento didrio da tabela de casos de diarréia atendido no setor de urgéncia e emergéncia do HGT e
envio semanal para a Secretaria de Salude do Municipio de Tailandia;

* Levantamento didrio das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para

detecgdo de pacientes com queixa de infeccéo da ferida operatéria, somando um total de 5.334 fichas
revisadas; <

Agdes Futuras:

- De acordo com cronograma do NEP relacionado ao setor da SCIH
- Treinamento Protocolo Higienizag&o das méos.

Nomes/Assinaturas:

EDIVAL MATOS - DIRETORA ADMINISTRATIVO E FINANCEIRO

JOSEPH ISAAC P. TORRES - MEDICO SCIH

DIMAS R. O. JUNIOR - COORD. ENFERMAGEM

JULIANNY NATHASHI S. SILVEIRA — COORD. LABORATORIO.

FLAVIA MACHADO - COORD. HOTELARIA.

WANDERSON LISBOA BRAGA - ENF°. SCIH ’L,

v =
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Responsavel Reuni&o: Enf. Wanderson Lisboa Braga

Data ido: S
o 2'}2%‘1"3“ Local: Auditério Hora: 16h:00min ATA N°: 11

Pauta 01: Verificacéo dos membros ausentes com justificativas de falta;
Pauta 02: Fichas de notificag&o compulséria.
Pauta 03: Higienizacio das M&os / Protocolo

Pauta 04: Avaliagéo das taxas e indices de infecgéio do més de novembro de 2018.

Pauta 05: Atividades / agdes realizadas em novembro.

| Participantes: Enf° Wanderson Lisboa Braga, G.A. Ricardo Gomes Junior, Coord. de Enf. Dimas Rezend,
Coordenadora Laboratério Julianny Nathashi S. Silveira, Coord. Hotelaria Flavia Machado e Diretor Técnico Dr.
Joseph Isaac P. Torres, Enf. NEP Ana Paula M. Santos, Enf. Qualidade Milton Peixoto O. Neto, Coordenadora SAL
Simone Wortmann.

Ausente(s): Coord. Log. Elizabeth Goto, D.A.F. Edival Matos, Enfermeira CME Suelly Frolich, Farmacéutico Ag.
Transfusional Rodrigo Sameque, Tec. Seg. Trab. Marinalda Vasconcelos

Pendéncias:

Desenvolvimento:

Pauta 01: O Enfermeiro Wanderson Lisboa iniciou a reunido confirmando a presen¢a dos membros da comisséo e
convidados: Ricardo Gomes (Gerente Assistencial) Dimas Rezende Oliveira Junior (Coordenador Geral de
Enfermagem), Flavia Machado (Coordenadora de Hotelaria), Julianny Nathashi S. Silveira (Coordenadora de
Laboratério), Dr. Joseph Isaac. P. Torres (Diretor Técnico), Milton Peixoto O. Neto ( Enf. Qualidade), Ana Paula M.
Santos (Enf. NEP) e Simone Wortmann (Coordenadora SAU)

Edival Matos (Diret. Financeiro e Administrativo), Elizabeth Goto (Coord. Logistica), Marinalda Vasconcelos
(Técnica Seguranga do Trabalho / SESMT), Rodrigo Sameque (Farmacéutico Ag. Trasnfusional) se encontravam
ausentes resolvendo assuntos relacionados a seus setores.

Pauta 02: No més de novembro o enfermeiro do SCIH responsével pelo NHE, se reuniu com a equipe de
enfermagem para avaliagdo das ndo conformidades emitidas pela Epidemiologia do Municipio de Tailandia,
relacionadas as fichas de notificacdo das doengas e agravos de notificagdo compulsérias, sendo evidenciado a
falta de preenchimento de campos obrigatérios e a falta de uma avaliag@o adequada dos agravos conforme busca
ativa dos pacientes pela enfermeira de epidemiologia do municipio, o documento vem complementando aos
atrasos no encaminhamento dessas fichas para serem langadas no SINAN. Enfermeiro Wanderson Expbe aos
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enfermeiros que esse atraso esta relacionado @ ndo realizagdo do preenchimento da ficha no momento do
atendimento dos pacientes, tendo como consequéncia perda de informagées e atraso no envio das fichas.
Enfermeiro Wanderson menciona Que essas nd@o conformidades n&o sdo a primeira vez que esta sendo abordado
com os profissionais, estando sob conhecimento das coordenagtes que devem agir para correcdo conforme
orientagdes realizadas anteriormente. Enfermeiro Wanderson relata que a continuidade desse processo, quebra o
vinculo de parceria entre as esferas por descumprimento de prazos, os coordenadores reiteram chamando a
atencéo dos profissionais para a correcéo dessas néo conformidades.

Plano de agéo:
- Orientagbes,
- notificagéo técnica emitida pela SCIH / NHE nas néo conformidades persistentes.

Pauta 03: Em relagéo a pauta sobre higienizacdo das maos, Enfermeiro Wanderson do SCIH relata ter realizado
treinamento sobre o protocolo, o qual faz parte dos demais protocolo do Ncleo de Qualidade e Seguranga do
Paciente (NQSP). Enfermeiro Wanderson complementa que ap6s conclusdo do treinamento, a participagéo dos
profissionais assistenciais apresentou baixa adesé&o, 0 assunto foi levado para ser avaliado no NQSP. Em Reunido
da CCIH o assunto foi bastante debatido entre os participantes ficando evidenciada a importancia da adesdo e
execucéo do protocolo para prevengdo de IRAS e seguranca do paciente. Apés as avaliagbes realizadas a respeito
do protocolo, fica decidida pelos membros a realizaco de treinamento em todos os setores para abrangéncia do
maior numero de profissionais. O Treinamento sera realizado pelo SCIH, Enfermeira NEP, Enfermeiro da
qualidade, Coordenac&o de enfermagem, Coordenagéo de laboratério, Coordenagéo de Hotelaria e entre outros, @)
treinamento seré ampliado para os pacientes e usuérios dos ambulatdrios.

Plano de agéo:
- Treinamento,
- Auditoria.

Pauta 04: Enf°. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgéo:

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

O servigo de controle de infecgéo visitou pelo método de busca ativa um total de 85 usuérios hospitalizados nos
setores de intemacgdo das clinicas A e B, e Unidade de Cuidado Intermedidrio, em um universo total de 351
pacientes saidos do Hospital Geral de Tailéndia, sendo também revisadas 5.239 fichas de pacientes atendidos no
pronto atendimento (urgéncia e emergéncia).

O més de novembro encerra com taxa global de infecgéo de 0,28%

O caso de infecgéo notificado esta distribuido pela seguinte topografia.

Més de Novembro: 01 infecgdo cirurgica da ferida operatéria de cesariana (infecgdo incisional profunda),
apresentando no pés-operatdrio queixa de febre, saida de secrecéo purulenta com odor fétido, dor local, hiperemia
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e decéncia de pontos cirrgicos. A infecg&o foi detectada durante a visita aos pacientes no setor de clinicas. O més
de novembro foi realizado 42 cesarianas, encerrando 0 més com taxa global de 0,28% e taxa de incidéncia de
2,38%. O paciente realizou antibioticoterapia e ressutura da ferida operatdrio quando oportuno.

Probleméticas na detecgdo das suspeitas de infecgdo: ;

De acordo com as investigagSes realizadas para os casos suspeitos de IRAS, em que necessitem de busca fonada
quando o paciente é atendido no setor de pronto atendimento, néo é realizado pela equipe multiprofissional
comunicado para SCIH sobre o caso.

A continuidade para investigagdo por meio da busca fonada para conclus&o da suspeita se depara com algumas
situacdes:
¢ HGT ser porta aberta, com atendimento de pessoas oriundas de outros municipios, sem contato telefénico,
contatos telefonicos inexistentes.
* Pacientes provenientes de zonas rurais onde o contato telefénico néo existe ou ndo tem sinal de rede.
e Pacientes provenientes de outras regides, com enderego errados e inexistentes. -

Pauta 05: Atividades / agdes realizadas em novembro pelos membros do CCIH e convidados, em contribuigio ao
controle de infecgdo hospitalar estdo descritos em planilha de treinamento hora home do nicleo de educacgédo
permanente.

SCIH / NHE

e Participagdo em videoconferéncia sobre Influenza / situagdo epidemiolégica da influenza no Pard e
orientacbes de vigilancia.

* Integragéo Institucional para estagidrios Técnicos de Enfermagem com os temas:

* Servigo de Controle de Infecg&io Hospitalar:

» Nucleo de Qualidade e Seguranga do Paciente;

* Norma Regulamentadora 32;

* Higienizagdo das méos;

» Programa gerenciamento Residuo em Servigo de Saude;
¢ |solamento e precaugdes.

¢ Treinamento sobre protocolo de Higienizag&o das mé&os.

* Conferéncia e solicitagdo mensal dos imunobiolégico para reposigéo do estoque da sala da vacina no HGT.
Durante o recebimento dos imunobiolégicos, é realizado levantamento do lote, validade, laboratério
produtor e quantidade do estoque para controle;

* Langamento no sistema SIPNI das vacinas e soros utilizadas no HGT:

* Revisdo das fichas de notificagdo compulsérias para corregdo de erros de dados e comregdo de tratamento
correto referente acs atendimentos anti-rabico humano.
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e Preenchimento de planilha de atendimento anti-rabico humano e envio mensal para a Secretaria de Saude
do Municipio de Tailandia;

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

« Preenchimento diério da tabela de casos de diarréia atendido no setor de urgéncia e emergéncia do HGT e
envio semanal para a Secretaria de Satide do Municipio de Tailandia;

* Levantamento diario das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para
detecgéo de pacientes com queixa de infecgdo da ferida operatdria, somando um total de 5.239 fichas
revisadas;

Agdes Futuras:

- De acordo com cronograma do NEP relacionado ao setor da SCIH
- Treinamento Protocolo Higienizagéo das méos.

Nomes/Assinaturas:

WANDERSON LISBOA BRAGA - ENF°. SCIH

JOSEPH ISAAC P. TORRES — MEDICO SCIH

COMES JUNICR
RICARDO GOMES JR. - GERENTE ASSISTENCIAL ME‘} T ENCIAL
COREN - P4 224976

HaT T INUDA

MILTON PEIXOTO OLIVEIRA NETO — ENFERMEIRO Q AUDADE <‘ @
DIMAS R. O. JUNIOR - COORD. ENFERMAGEM @ Q j
c '/ 1 m3 () un) ol
Julianny N_SSijyerta

JULIANNY NATHASHI S. SILVEIRA — COORD. LABORATO%

FLAVIA MACHADO - COORD. HOTELARIA.

ANA PAULA MENDES SANTOS - ENFERMEIRA NEP

SIMONE WORTMANN — COORDENADORA SAU ) Simone Wortmann
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Responséavel Reunido: Enf. Wanderson Lisboa Braga

e Local: Auditério Hora: 16h:00min ATANe: 12

Pauta 01: Verificagéo dos membros ausentes com justificativas de falta.

Pauta 02: Ata de abertura da CCIH.

Pauta 03: Mudanga de membros da CCIH.

Pauta 04: Cronograma de reunides da CCIH 2019.

Pauta 05: Higienizagéo das méaos.

Pauta 06: Microbiologia / Culturas.

Pauta 07: Exames periodicos.

Pauta 08: Acidente por animais pegonhentos (jararaca).

Pauta 09: Avaliagdo das taxas e indices de infecgdo do més de dezembro de 2018.

Pauta 10: Atividades / agbes realizadas em dezembro.

Participantes: Enf® Wanderson Lisboa Braga, G.A. Ricardo Gomes Junior, Coordenadora Laboratorio Julianny
Nathashi S. Silveira, Diretor Técnico Dr. Joseph Isaac P. Torres, Enf, Enf. Qualidade Milton Peixoto O. Neto
Ausente(s): Coord. Hotelaria Flavia Machado, Coord. de Enf. Dimas Rezende.

Pendéncias:

Desenvolvimento:

Pauta 01: O Enfermeiro Wanderson Lisboa iniciou a reunido confirmando a presenga dos membros da comiss@o e
convidados: D.EX. Joaquim Fonseca Junior, Ricardo Gomes (Gerente Assistencial), Julianny Nathashi S. Silveira
(Coordenadora de Laboratério), Dr. Joseph Isaac. P. Torres (Diretor Técnico) e Milton Peixoto O. Neto ( Enf.
Qualidade).

Dimas Rezende Oliveira Junior (Coordenador Geral de Enfermagem) se apresenta de férias e Flavia Machado
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(Coordenadora de Hotelaria) no momento se apresenta de licenga da instituigo.

Pauta 02: No més de janeiro Enfermeiro Wanderson Lisboa relata que estara realizando mudanga no modelo da
ata de composigéo da CCIH conforme solicitagéo do Diretor Coorporativo de Enfermagem do INDSH Enf. Sergio
Luz. O modelo é um documento que visa melhorar a descrigao da comisséo e atividades de cada membro.

Plano de agdo:
- Atualizag&o no modelo da Ata de composi¢éo da CCIH
- Disposigéo do documento na diretoria da instituicdo (HGT)

Pauta 03: Deixam de fazer parte da comiss&o por ndo estarem fazendo parte do quadro de colaboradores do
Hospital Geral Tailandia, Edival Matos, Elizabeth Goto e Rodrigo Sameque.

Plano de agdo:
- Renomeacéo ’
- Posse de novos membros

Pauta 04: Enfermeiro Wanderson Lisboa apresenta para a comissdo o cronograma anual de reunides da CCIH,
ficando definido que os encontros seréo realizados na 1° terga-feira de cada més

Plano de agao:
- Encaminhamento do cronograma para diretoria e para os membros da CCIH.

Pauta 05: Enfermeiro Wanderson coloca em pauta que no més de dezembro o SCIH e a Nucleo de Qualidade e
Seguranga do Paciente, realizaram para os usuérios do ambulatorio / recepgéo, colaboradores do SHL,
enfermagem, laboratério e entre outras orientagdes sobre a importancia da higienizacdo das méos conforme o
protocolo. Enfermeiro Wanderson relata que para o ano de 2019 estaré realizando auditoria de higiene das maos a

cada més em setores alternados. Os dados serfo apresentados para o NQSP e inseridos no Interact conforme
demanda.

Plano de acao:
- Auditoria
- Plano de agdo conforme necessidade.

Pauta 06: A reunido segue a palavra da coordenadora de Laboratério Julianny Nathashi sobre a realizagéo das
culturas, o que ja podera ser solicitado pela equipe medica as culturas conforme os casos atendidos. O laboratério
j& apresenta disponiveis os materiais para coleta e meio de cultura para os microrganismos pesquisados. A
coordenadora relata que estara iniciando juntamente com o SCIH as orientagbes e treinamento necessarios para

@
INDsH-H

T 00104




ATA DE REUNIAO - CCIH / NHE @

Ata de Reunido GOVERNO DO
ESTADO DO PARA
mﬂ m Secrviaria og
DE TAILANDIA Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Pagina3de5 e ke

as equipes envolvidas no processo de coleta e analise das matérias.

Plano de agao:
- Treinamento e orientagbes.

Pauta 07: Sobre os exames periédicos realizados no laboratério do HGT, a coordenadora de laboratério relata que
alguns exames para as hepatites, estavam apresentando divergéncias de resultados e analise pelo medico do
trabalho, sendo em alguns momentos solicitado uma nova analise. Mediante aos fatos a coordenagdo de
laboratério realizou analise dos processos, sendo verificado que os reagentes utiizados nas analises
apresentavam resultados falsos positivos, sendo suspensa a utilizagdo dos reagentes e troca dos lotes. A
coordenadora do laboratério complementa que para os testes répidos que se apresentarem positivos, sera

realizada uma contra prova (sorologia) no laboratério de apoio para confirmagéo. O ocorrido j& foi comunicado ao
SESMT.

Plano de agéo: .

- Analise a avaliag&o dos reagentes utilizados nas analises.
- Troca dos lotes.

Pauta 08: Em relagéo aos atendimentos a pacientes vitimas de picadas por jararaca e 0s resultados de plaquetas
que se apresentam alterados, a coordenadora de laboratério Julianny Nathashi que também vai estar responsavel
pela coordenag&o da agencia Transtusional, relata que mediante aos resultados de plaquetas que se apresentam
abaixo do limite é realizado solicitagio de plaquetas para transfusdo. A coordenadora explica que a baixa no
resultado de plaquetas do paciente esta associado a resposta imune ao envenenamento do organismo do paciente
segundo estudos cientificos. A coordenadora complementa que para que seja realizado a transfusdo de plaquetas
devem estar associados a baixa de plaquetas e hemoglobinas no exame laboratorial do paciente, no caso de
plagueta baixa e hemoglobina alta n@o ha indicagdo de transfuséo da plaqueta. O Diretor Técnico Joseph Isaac
solicita que ap6s duas ou trés horas da primeira coleta de sangue para exames laboratoriais, 0 mesmo seja refeito
para controle das plaquetas, com objetivo de preveng&o de uma possivel hemorragia..

Plano de agdo:
- Repeticéo de exames para controle e vigilancia do paciente.

Pauta 09: Enf®. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgao:

TIH e TPIH Global e indicadores topogréficos de infecgéo hospitalar referente ac més de Dezembro de 2018.

O servigo de controle de infecg&o visitou pelo método de busca ativa um total de 90 usuérios hospitalizados nos
setores de intemagdo das clinicas A e B, e Unidade de Cuidado Intermedidrio, em um universo total de 328
pacientes saidos do Hospital Geral de Tailandia, sendo também revisadas 4.833 fichas de pacientes atendidos no
pronto atendimento (urgéncia e emergéncia).

&
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O més de dezembro encerra com taxa global de infecgdo de 0,30%
O caso de infecgéo notificado esta distribuido pela seguinte topografia.
Més de Dezembro: 01 infecgdo cutanea em recém-nascido, apresentando lesdes hiperemiadas e purulentas na

regido da cervical, face e couro cabeludo. A infecgdo foi detectada durante .a visita aos pacientes no setor de
clinicas. O més de dezembro encerrando o més com taxa global de 0,30%.

Probleméticas nas investigagdes das suspeitas de infecgao:

De acordo com as investigacdes realizadas para os casos suspeitos de IRAS, em que necessitem de busca fonada
quando o paciente é atendido no setor de pronto atendimento, é notado a falta de comunicado da equipe
multiprofissional para SCIH sobre o caso atendido.

A continuidade para investigac&o por meio da busca fonada para concluséo da suspeita se depara com algumas
situacdes:
* HGT ser porta aberta, com atendimento de pessoas oriundas de outros municipios, ‘sem contato telefénico,
contatos telefénicos inexistentes.
¢ Pacientes provenientes de zonas rurais onde o contato telefénico ndo existe ou n&o tem sinal de rede.
¢ Pacientes provenientes de outras regides, com enderego errados e inexistentes.

Para agéo corretiva da problemética acima citada, para o0 més de janeiro 2019 o SCIH esta realizando orientagbes
para as equipes assistenciais para estar comunicado e acionando o SCIH para avaligdo dos pacientes que se
enquadrem nas suspeitas de IRAS.

Pauta 10: Atividades / ages realizadas em dezembro pelos membros do CCIH e convidados, em contribuig@o ao
controle de infecgdo hospitalar estdo descritos em planilha de treinamento hora home do nicleo de educagéo
permanente.

SCIH / NHE

* Participagdo no 2° encontro do Nucleo de Qualidade e Seguranca Paciente do Instituto Nacional de
Desenvolvimento Social @ Humano com Instituto Brasileiro de Segurancga do Paciente.

* Participagdo no encontro dos Controladores de Infecg@o do Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e
Humano do Paréa com Instituto Brasileiro de Seguranca do Paciente.

¢ Participag&o no curso de Imersao em Terapia Intensiva.

* Reuni&o com Grupo Técnico da SESPA (visita técnica).

¢ Orientagdes sobre higienizag&o das maos conforme sobre protocolo de Higienizagdo das mé&os para as
equipes de SHL, enfermagem, laboratério e entre outros.

» Conferéncia e solicitaggo mensal dos imunobiolégico para reposic&o do estoque da sala da vacina no HGT.
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Durante o recebimento dos imunobioldgicos, é realizado levantamento do lote, validade, laboratério
produtor e quantidade do estoque para controle;

* Lancamento no sistema SIPN| das vacinas e soros utilizadas no HGT;

* Revisdo das fichas de notificagdo compulsérias para correcéo de erros de dados e corregdo de tratamento
correto referente aos atendimentos anti-rébico humano.

Tailandia;
* Preenchimento dirio da tabela de casos de diarrgia atendido no setor de urgéncia e emergéncia do HGT e
envio semanal para a Secretaria de Salde do Municipio de Tailandia;
* Levantamento diario das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para

detecgdo de pacientes com Queixa de infecgdo da ferida Operatdria, somando um total de 4.833 fichas

revisadas;
Acgdes Futuras: :
- De acordo com cronograma do NEP relacionado ao setor da SCIH
- Auditoria da higienizagdo das méos.
Nomes/Assinaturas: o
JOAQUIM FONSE
JOAQUIM FONSECA JUNIOR - DIRETORA EXECUTIVO MOR S e
—=—{L LR,
e ) f, Brg
WANDERSON LISBOA BRAGA - ENF°, SCIH A AL %ﬁ“?”‘w
JOSEPH ISAAC P. TORRES - MEDICO SCIH - 'ﬂ%‘im
RICARDO GOMES JR. - GERENTE ASSISTENCIAL ﬂ%
MILTON PEIXOTO OLIVEIRA NETO - ENFERME!RO QUALIDADE i

JULIANNY NATHASHI S. SILVEIRA — COORD. LABORATORIO.
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RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS

22° TRIMESTRE

OUTUBRO A DEZEMBRO DE 2018
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| - INTRODUGAO

O relatério da comisséo de dbitos apresenta todas as acbes desenvolvidas quanto a
avaliagao do trimestre, nos meses de outubro, novembro e dezembro de 2018, pela Comisséo
de Reviséo de Obitos (CRO) do Hospital Geral de Tailandia (HGT), considerando o 22°
trimestre de avaliagéo.

Importante analisar a evolugdo dos pacientes do ponto de vista clinico-assistencial e
corrigir falhas de processo relacionadas a equipe multidisciplinar, aperfeicoando o processo
com um todo. A partir dessa analise dos dados, medidas preventivas e corretivas,
relacionadas as deficiéncias apresentadas, serdo tomadas.

Elaborar metodologia para analisar prontuarios de ébitos, procedimentos e condutas dos
profissionais, medir a qualidade das informagdes nas declaragdes de dbito, como descritos no
“Manual para Avaliagdo dos Indicadores e Metas Fixas e Variaveis”, do Contrato de Gestéo
entre a SESPA e as Organizagdes Sociais (0S), integrando junto a CRP.

Desta feita, contempla-se um material para ampla discuss@o 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:
* Dr. Joseph Isaac Paredes Torres — Presidente e Diretor Técnico;
* Dr. Marcelino Ferreira Lobato — Médico:
® Dra. Susan Carollini Silva Oliveira— Médica:
¢ Ricardo Gomes Junior — Gerente Assistencial.

lll = ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
*Reunides do Periodo: Foram realizadas reuniées atendendo o critério mensal ou pela
necessidade de discussdes extras, cujas atas detalhadas seguem anexas nas seguintes
datas:
v’ 07/11/2018 para avaliagdo do més de outubro de 2018:
v’ 06/12/2018 para avaliagdo do més de novembro de 2018:
v’ 07/01/2019 para avaliagéo do més de dezembro e fechamento do trimestre.

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

IV - ANALISE DOS DADOS

Como fungdo principal, a Comissdo de Revisdo de Obitos (CRO), tem como
obrigatoriedade, avaliar todos os dbitos ocorridos neste periodo, seguindo a metodologia de
verificacéo dos itens obrigatérios no prontuario do paciente, conforme contrato de gestao
002/SESPA/2018.

S&o 26 itens distintos (Identificagéo, Idade, Sexo, Data de Internacdo, Data de Obito,
Hora do Obito, Diagnéstico de Admisséo, Causa da Morte, Obito no Ato Cirargico, Obito no
P6s Operatorio Imediato, Confirmagéo do Diagnéstico, Anamnese Adequada, Exame Fisico

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

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br
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Adequado, Exames Complementares Adequados, Terapéutica Adequada, Obito Desassistido,
Obito Evitavel, Infecgdo Hospitalar, Evolugio do Obito pelo Médico, Evolugdo 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
subsidiar uma analise do tempo de internagdo do paciente e todas as nuances de seu
tratamento.

Desta feita, buscar melhoria continua, a partir da qualidade das informagdes,
prescri¢cdes, evolugdes e condutas a cerda de cada caso.

Neste trimestre ocorreram 24 (vinte e quatro) ébitos no HGT, sendo 12 (doze) em
outubro, 7 (sete) em novembro e 5 (cinco) em dezembro.

e Com relagdo as causas:

v" No trimestre tivemos 07 (sete) Obitos por Sepse (29%); 3 (trés) Obitos por Insuficiéncia
Respiratoria Aguda (13%); 2 (dois) obitos por Traumatismo Crénio Encefalico (9%); 2 (dois)
Obitos por Neoplasia Maligna de Utero (9%); 2 (dois) 6bitos por Infarto Agudo de Miocardio
(8%); 1 (um) dbito por AVE (4%); 1 (um) 6bito por Pneumonia (4%); 1 (um) dbito por Edema
Agudo de Pulméo (4%); 1 (um) 6bito por Cirrose Hepatica (4%); 1 (um) dbito por Insuficiéncia
Renal Crénica (4%); 1 (um) o6bito por Choque Hipovolémico (4%); 1 (um) ébito por
Insuficiéncia Cardiaca Congestiva (4%) e 1 (um) 6bito por Choque Cardiogénico (4%);

Todos os oObitos foram avaliados pelos membros efetivos da comissdo, cumprindo com o
preconizado. Seguem dados quanto a faixa etéria, sexo, evitabilidade e estatistica padréo.

21% (5) dos 6bitos ocorreram em pacientes com idade de 0 a 39 anos;
33% (8) com idade de 40 a 64 anos;

46% (11) com idade de 65 a 99 anos;

38% (9) ocorreram em pacientes do sexo feminino;

62% (15) ocorreram em pacientes do sexo masculino;

0% dos Obitos foram considerados evitaveis;

A taxa de mortalidade global para o trimestre foi de 2.36%;

A taxa de mortalidade cirGrgica para o trimestre foi de 0%;

A taxa de mortalidade perinatal para o trimestre foi 0,79%;

A taxa de mortalidade materna para o trimestre foi 0%;

A taxa de cirurgias de urgéncia para o trimestre foi de 71% (450);
A taxa de cirurgias de eletiva para o trimestre foi de 29% (182);
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Gréafico 01. Fonte HGT

Tabela 02

sadamorte |

Traumatismo Cranio Encefalico
OUT/18 |Infarto Agudo do Miocardio
AVE

Neoplasia Maligna do Utero
Pneumonia

Cirrose Hepaética

Sepse

NOV/18 |Insuficiéncia Respiratéria Aguda
Edema Agudo de Pulméo
Sepse

Insuficiéncia Renal Aguda
DEz/18 | Chogue Hipovolémico

Choque Cardiogénico

Insuficiéncia Cardiaca Congestiva
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VI - Propostas para préximo Trimestre:

e Treinamento de novos protocolos:

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

Melhorar as anotagbes no prontuério e ajudar a CRP a intensificar a qualidade da
informagéo / Palestra com representante do CRM sobre Prontuario Médico;

Possivel contratagdo de mais 1 cirurgido para a equipe;

Manter a avaliagdo de 100% dos prontuérios de obitos;

Redistribuic&o da equipe na urgéncia e pediatria;

Trabalhar junto aos médicos o controle da complexidade de cada paciente, com discussdo
dos casos e interagéo da equipe.

Tailandia, 07 de Janeiro de 2019.

Dr. Joseph Isaac Paredes Torres
Médico/Presidente CRO
CRM-PA 10794

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA.
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ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE OBITO

Ata de Reunido @
’ GOVERNO

-4 ESTADO DO PARA
“wDE Tlmlm Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Verséo: 001 Péagina1de4 Poomrar =

Responsavel Reunido: Joseph Isaac Paredes Torres

Data Reunido: 07/11/2018 | Local: Auditério Hora: 14h00min ATA N°10

| 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: Descricéo dos 6bitos;

Pauta 06: Classificagéo dos obitos;

Pauta 07: Discusséao.

Participantes: Joseph Isaac Paredes Torres, Marcelino Ferreira Lobato e Ricardo Gomes Junior, Susan
Carollini Silva Oliveira.
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 e seguiram a reunido
conforme pautas abaixo:

,

Pauta 2: Resumo das informagdes dos ébitos:

« Ocorreram doze 6bitos no més de outubro/18;

« Todos os casos foram analisados e discutidos;

« Dez 6bitos foram classificados como internos > 48h (83%);
« Dois foram classificados como externos < 48h (17%).

Pauta 3: Causa Mortis:

e« Sepse, 3 casos, (25%);

« TCE, 2 casos, (17%);

« Infarto agudo do miocérdio, 2 casos, (17%);
¢ AVE, 1 caso, (8%);

« Neoplasia maligna do tero, 2 casos, (17%);
e Cirrose hepética, 1 caso, (8%);

« Pneumonia, 1 caso, (8%),

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

« Taxa de mortalidade global: 3,56%;

o A taxa de mortalidade cirurgica foi de 0%;
o A taxa de mortalidade perinatal foi 0 %,;

o A taxa de mortalidade matemna foi 0%;

o A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 56%;
« A taxa de cirurgia eletiva foi de 44%.
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Pauta 05: Descrigdo dos obitos:

« Obito 01:

ERA, sexo feminino, 86 anos, ¢bito em 02/10/2018, Septicemia por foco respiratério (pneumonia). Obito
interno. Prognéstico desfavoravel desde a admiss&o. -

« Obito 02:

MPA, sexo feminino, 89 anos, 6bito em 04/10/2018, Pneumonia + insuficiéncia cardiaca congestiva +

hipertens&o arterial. Obito interno. Prognéstico desfavoravel desde a admissdo. Paciente com varias
comorbidades.

« Obito 03:
CVN, sexo masculino, 23 anos, 6bito em 05/10/2018, TCE por acidente de moto Obito interno. Prognostico
desfavoravel desde a admisséo, estava aguardando transferéncia pela gravidade do quadro.

« Obito 04:
LRS, sexo feminino, 77 anos, 6bito em 09/10/2018, sepse com foco em pele e TCSC. Obito interno.
Progndstico desfavoravel desde a admiss&o. ¥

« Obito 05:
LF, sexo masculino, 56 anos, 6bito em 13/10/2018, infarto agudo do miocardio, hipertenséo arterial; Obito
interno. Paciente com varias comorbidades.

« Obito 06:

MCR, sexo masculino, 82 anos, ¢bito em 15/10/2018, choque séptico foco pulmonar + distlrbio
hidroeletrolitico + insuficiéncia renal crénica + diabetes mellitus + HAS; Obito interno. Paciente com varias
comorbidades. Progndstico desfavoravel desde a admiss&o.

« Obito 07:

MC, sexo feminino, 73 anos, ébito em 12/10/2018, infarto agudo do miocérdio + insuficiéncia respiratéria
aguda + pneumonia. Obito interno. Prognéstico ruim desde a admiss&o.

Obito 08:

ESG, sexo masculino, 25 anos, 6bito em 14/10/2018, traumatismo cranio encefélico + acidente de moto.
Obito externo. Paciente ingressando em estado gravissimo.

« Obito 09:
MRCP, sexo feminino, 67 anos, 6bito em 17/10/2018, Neoplasia maligna do Utero + pneumonia. Obito
externo. Paciente idosa, com varias comorbidades e pouco tempo de internamento.

« Obito 10:
RFS, sexo feminino, 63 anos, obito em 20/10/2018, Neoplasia maligna do utero, 6bito interno; Paciente
com vérias comorbidades. Prognéstico desfavoravel desde a admisséo;

Obito 11:
MPM, sexo masculino, 83 anos, Obito em 23/10/2018, acidente cerebral vascular + septigemia +
insuficiéncia renal aguda + infecgéo urinaria. Obito interno. Prognastico desfavoravel desde a admiss&o;

&
Tal=1—1_

Wk e Mt

e 00117




ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE OBITO

Ata de Reunido @

GOVERNO DO
ESTADO DO PARA
Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Verséo: 001 Péagina 3 de 4 Sucretara e

« Obito 12:
FGS, sexo masculino, 78 anos, 6bito em 23/10/2018, cirrose hepética, hematemese, ébito interno;
Paciente com varias comorbidades. Progndstico desfavoravel desde a admisséo;

Pauta 06: Classificagéo dos dbitos:

o Obitos institucionais: 10 (83%) > 48hs;
« Obitos néo institucionais: 2 (17%) < 48hs.

° Por evitabilidade:
v Inevitaveis — 12 (100%);
v Evitaveis — 0 (0%).

e Por permanéncia:

v" Media de permanéncia dos casos de ébito: 7 dias;
v'  Permanéncia maxima dos casos de obito: 20 dias;
v"  Permanéncia minima: 1 dia. ¢

¢ Por idade:
v Menos de 1 més - 0;

v De1a11 meses-0;
v De1a4anos-0;
v De5a9anos-0;
v De10a15anos—-0;
v De15a19anos-0;
v De20a29anos-2;
v De 30 a39 anos - 0;
v De 40 a 49 anos - 0;
v De 50 a 64 anos - 2;
v De 65 a79 anos —4;
¥v" Maior ou Igual a 80 - 4.

° Por sexo:

¥v' Masculino - 6 (50%);
v Feminino — 6 (50%).

Pauta 7: Discussao:
» Mantidos os indicadores com alteragdes sem significado importante;
« Sem casos de 6bito em criangas.

Providéncias Adotadas:
v Notificagéo quanto ao envio dos prontuarios para auditoria externa;
v Treinamento dos protocolos;
v Tentativa de discuss&o com érgéos publicos sobre a superiotagéo do hospital.
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PARTICIPANTE

MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO A
SUSAN CAROLLINI SILVA OLIVEIRA — MEDICA

ASSINATURAS
JOSEPH ISAAC PAREDES TORRES- PRESIDENTE E DT -\W mmco: 5 ' |
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RICARDO G. JUNIOR- GER. ASSISTENCIAL
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Responsavel Reunido: Joseph Isaac Paredes Torres

Data Reunido: 06/12/2018 Local: Auditério Hora: 14h00min ATA N°11

Pauta da Reunido:

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

Pauta 04: Estatistica de Obitos:

Pauta 05: Descrigéo dos ébitos;

Pauta 06: Classificag@o dos ébitos;

Pauta 07: Discusséao

Participantes: Joseph Isaac Paredes Tomres, Marcelino Ferreira Lobato e Ricardo Gomes Junior, Susan
Carollini Silva Qliveira.

Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunido anterior:

A reuni&o teve continuidade com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram a reuniéo
conforme pautas abaixo:

’

Pauta 2: Resumo das informagdes dos 6bitos:

» Ocorreram sete 6bitos no més de novembro/18;

» Todos os casos foram analisados e discutidos;

« Cinco ébitos foram classificados como internos > 48h (71%);
« Dois 6bitos foram classificados como externo < 48h (29%).

Pauta 3: Causa Mortis:

» Sepse, 3 casos, (43%);

e Insuficiéncia Respiratéria Aguda, 3 casos, (43%);
« Edema Agudo de Pulméo, 1 caso, (14%);

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

¢ Taxa de mortalidade global: 1,99%;

» A taxa de mortalidade cirtrgica foi de 0%;

¢ A taxa de mortalidade perinatal foi 1,56%;

¢ A taxa de mortalidade materna foi 0%,

» A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 77% (167 casos);
« A taxa de cirurgia eletiva foi de 23% (49 casos);

Pauta 05: Descrigéo dos obitos:

« Obito 01:

WOM, sexo masculino, 1 ano, ébito em 03/11/2018, insuficiéncia respiratéria, septicemia por foco
respiratério (pneumonia). Obito externo. Prognéstico desfavoravel desde admisséo, referenciado de Moju
sem previa coordenagéo, chegando em estado grave. Encaminhado ao IML.
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« Obito 02:
RSP, sexo masculino, 42 anos, ébito em 03/1 1/2018, septicemia, tuberculose pulmonar, Pneumonia

bacteriana + HIV. Obito interno. Prognéstico desfavoravel desde a admiss@o. Paciente com varias
comorbidades. '

« Obito 03:
MS, sexo feminino, 41 anos, 6bito em 04/11/2018, septicemia, pneumonia, celulite, artrite reumatoide.

Obito interno. Estava aguardando transferéncia pela gravidade do quadro. Paciente com varias
comorbidades.

« Obito 04:
JMRA, sexo feminino, 54 anos, 6bito em 04/11/2018, septicemia, pneumonia, gangrena de partes moles,
DM2, HAS. Obito interno. Paciente com varias comorbidades.

« Obito 05:
LFSR, sexo masculino, 17 anos, 6bito em 08/11/201 8, insuficiéncia respiratéria aguda, septicemia,
pneumonia, mielomeningocele. Obito interno. Paciente ingressando em estado grave.”

» Obito 06:

LMA, sexo masculino, 51 anos, ébito em 23/11/2018, insuficiéncia respiratéria aguda, cancer pulmonar;
Obito interno. Prognéstico desfavoravel desde a admisso. Estava aguardando transferéncia pela
gravidade do quadro.

« Obito 07:

GFS, sexo masculino, 65 anos, Gbito em 28/11/2018, edema pulmonar agudo + insuficiéncia cardiaca +
cardiopatia hipertensiva + pneumonia + HAS + DM2. Obito externo. Prognéstico ruim desde a admiss&o.
Paciente com varias comorbidades.

Pauta 06: Classificacdo dos 6bitos:

« Obitos institucionais: 5 (71%) > 48hs;
« Obitos nao institucionais: 2 (29%) < 48hs.

4 P itabifidade:
v Inevitaveis - 7 (100%);
v Evitaveis - 0 (0%).

» Por permanéncia:

v" Media de permanéncia dos casos de 6bito: 8 dias;
v Permanéncia maxima dos casos de ébito: 22 dias;
v Permanéncia minima: 1 dia.
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e Por idade:

v' Menos de 1 més - 0:
v De 1211 meses-0:
v De1adanos-1:
v De5a9anos-0:
v De 10 a 15 anos - 0:
v De15a19 anos- 1:
v De 20 a29 anos - 0:
v De 30 a39 anos - 0:
v De 40 a 49 anos - 2;
v De 50 a 64 anos - 2:
v De 65a79 anos - 1:
v Maior ou Igual a 80 - 0.

® Por sexo:

¥ Masculino - 5 (71%); y
v Feminino — 2 (29%).

Pauta 7: Discusséo:
* Diminuic&o dos ébitos:
e Menor taxa de mortalidade global no presente ano (1.99%)

* Obito em crianga encaminhada em estado grave, sem coordenacéo prévia. Encaminhado 2o IML para
esclarecimento do caso.

Providéncias Adotadas:

¥ Notificagéo quanto ao envio dos prontuérios para auditoria externa;
v' Treinamento dos protocolos;

v Tentativa de discuss&o com 6rgéos publicos sobre a superiotagéo do hospital.

£ Nomes/Assinaturas |

PARTICIPANTE ASSINATURAS 771
JOSEPH ISAAC PAREDES TORRES-PRESIDENTE
MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO
SUSAN CAROLLINI SILVA OLIVEIRA- MEDICA
RICARDO G. JUNIOR- GER. ASSISTENCIAL
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Responsével Reunido: Joseph Isaac Paredes Torres
Data Reunido: 07/01/2019 Local: Auditério Hora: 14h00min ATA N°12
Pauta da Reunido:

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

Pauta 04: Estatistica de Obitos:

Pauta 05: Descrigdo dos dbitos:

Pauta 06: Classificag&o dos 6bitos:

Pauta 07: Discusséo

Participantes: Joseph Isaac Paredes Torres, Marcelino Ferreira Lobato e Ricardo Gomes Junior, Susan

Carollini Silva Oliveira.

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 reunido

conforme pautas abaixo:
Pauta 2: Resumo das informagdes dos ébitos:

» Ocorreram cinco ébitos no més de Dezembro/18:;

» Todos os casos foram analisados e discutidos:

» Trés Obitos foram classificados como internos > 48h (60%);
» Um foi classificado como externo < 48h (40%).

Pauta 3: Causa Mortis:

» Sepse, 1 caso, 20%;

« Insuficiéncia Renal Aguda, 1 caso, 20%:

« Insuficiéncia Cardiaca Congestiva, 1 caso, 20%;
» Choque Hipovolémico, 1 caso, 20%:

» Choque Cardiogénico, 1 caso, 20%.

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

» Taxa de mortalidade global: 1,52%;

» A taxa de mortalidade cirtrgica foi de 0%;

» A taxa de mortalidade perinatal foi 0,81%;

A taxa de mortalidade materna foi 0%;

» A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 79% (169 casos);
A taxa de cirurgia eletiva foi de 21% (44 casos).
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Pauta 05: Descrigdo dos ébitos:

« Obito 01:
RFS, sexo masculino, 66 anos, 6bito em 01/12/2018, insuficiéncia renal aguda, AVE, hipertenséo arterial,
diabetes mellitus. Obito interno. Progndstico desfavoravel desde admiss&o, devido comorbidades.

« Obito 02:
GPP, sexo feminino, 56 anos, ébito em 07/12/2018, choque séptico, pneumonia, pancitopenia. Obito
externo. Paciente com varias comorbidades, em estado grave desde admisséo.

« Obito 03:

ARR, sexo masculino, 35 anos, 6bito em 20/12/2018, choque hipovolémico, ferimento abdominal por arma
branca. Obito externo. Admitido em estado gravissimo, com lesdo vascular e de algas intestinais.
Encaminhado ao IML.

« Obito 04:

DCM, sexo masculino, 52 anos, 6bito em 25/12/2018, choque cardiogénico, miocardiopatia dilatada,
doenga de Chagas. Obito interno. Paciente com varias comorbidades, em estado gravissimo e
aguardando transferéncia.

« Obito 05:

CSA, sexo masculino, 83 anos, 6bito em 29/12/2018, insuficiéncia cardiaca congestiva, insuficiéncia renal
crénica, insuficiéncia respiratéria crénica. Obito interno. Paciente ingressando em estado grave com
multiples comorbidades.

Pauta 06: Classificagdo dos obitos:

« Obitos institucionais: 3 (60%) > 48hs:
« Obitos ndo institucionais: 2 (40%) < 48hs.

. Por evitabilidade:

v Inevitaveis — 5 (100%);
v Evitaveis — 0 (0%).

« Por permanéncia:

v Media de permanéncia dos casos de obito: 14 dias;
v Permanéncia maxima dos casos de 6bito: 26 dias:
v Permanéncia minima: 1 dia.
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« Por idade:

v Menos de 1 més - 0:
v De 1a11 meses-0;
De 1a4 anos-0:;
De5a9anos-0;
De 10 a 15 anos - 0;
De 15 a 19 anos - 0;
De 20 a 29 anos - 0;
De 30 a39 anos - 1:
De 40 a 49 anos - 0;
De 50 a 64 anos - 2:
De 65a 79 anos - 1;
Maior ou Igual 2 80 - 1.

NARRNENNSAUN

Por sexo:

Masculino - 4 (80%);
Feminino - 1 (20%).

SN

Pauta 7: Discussio:
» Diminuig¢&o dos ébitos;
» Taxa de mortalidade global no presente més foi de 1,52%, a menor do presente ano.

Providéncias Adotadas:

v Notificagdo quanto ao envio dos prontuérios para auditoria externa;
v" Treinamento dos protocolos:

v Tentativa de discuss&o com 6rgéos publicos sobre a superlotacéo do hospital.
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COMISSAO DE FARMACIA TERAPEUTICA -
CFT

| - INTRODUGAO

As agbes desenvolvidas pela Comisséo nédo se limita apenas a aquisicao,
distribuicdo de medicamentos e materiais médicos hospitalares, exigindo para a sua
implementag&o, a elaboragdo de planos, programas e atividades especificas, sendo
necessarios que a equipe aperfeicoem e busquem novas estratégias, com propostas
estruturantes, que garantam a eficiéncia de suas agdes, consolidando os vinculos
entre os servicos prestados, promovendo, a insercdo efetiva da Assisténcia
Farmacéutica como uma acgéo de satde.

A Farmacia Hospitalar € uma unidade clinica-administrativa e econémica
que ocupa importante posi¢éo dentro do contexto assistencial de uma organizagéo
hospitalar, por ser responsavel por diversas atividades relacionadas aos
medicamentos e produtos para salde, os quais tém forte impacto na melhoria da
saude dos pacientes e nos custos hospitalares.

Na Farméacia Hospitalar, este mapeamento se faz necessario, pela propria
diversidade e complexidade dos servigos prestados e, principalmente, pelo impacto
que ela pode representar para as instituigdes.

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

» Farm® Bruna M. Manfredi — Coord. Farmacia / Presidente CFT:
¢ Dr. Joseph Isaac Paredes Torres — Diretor Tecnico;

* Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga — Coord. Servigo de Controle de
Infecc@o Hospitalar:

Suplente: Enfermeiro Dimas Junior - Coord. Enfermagem;
* Enfermeira Ricardo Gomes Junior - Gerente de Enfermagem;

* Edival Matos — Diretor Administrativo F inanceiro;

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

¢ Reunido do Periodo: Foram realizadas reunides nas datas: 01/11/18,
26/11/18 e 04/01/2019;

e Acompanhamento das Fichas de Antimicrobianos nos meses de
outubro, novembro e dezembro:

As Fichas de Antibidticos sdo acompanhados diariamente pela SCIH —
Servico de Controle de Infeccdo Hospitalar em conjunto com os
farmacéuticos.

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

e Grafico de Liberacdo de Antibidticos nos meses de Outubro,
Novembro e Dezembro - 2018:
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Fonte: Sistema SALUX.
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e No quarto trimestre - Outubro, Novembro e Dezembro - os antibidticos de
maior consumo foram:

Vancomicina — O consumo da Vancomicina foi elevado em Dezembro
devido pacientes que ndo obtiveram resposta terapéutica esperado com
os demais antibidticos.

Suas indicagdes foram nas seguintes patologias: amputacdo de membro
inferior direito em estado de sepse, osteomielite e abdome agudo com
sepse.

Oxacilina = No més de Dezembro o consumo da Oxacilina foi elevado e
esta relacionado a celulite, pneumonia e broncopneumonia de origem
comunitaria, Sindrome de Fournie, ferimentos infectado em pé diabéticos
e apendicite.

Gentamicina - Seu consumo ocorreu no més de Novembro, sendo
relacionados nos casos de infecgdo do trato urinério, pneumonias,
abcesso hepatico e fraturas fechadas e expostas e etc.

Clindamicina - O consumo de Clindamicina foi maior no més de
Dezembro e esta ligado diretamente aos diagnésticos de pneumonia,
infecgéo do trato urinario, fraturas fechadas e expostas, acidentes ofidicos,
osteomielite e artrites, pés diabéticos, abcessos e colecistite.

Ceftriaxona = O consumo de Ceftriaxona foi elevado no més de Qutubro
em decorréncia as diversas patologias, sendo: cirrose hepatica,
pneumonia de origem comunitaria, abdomem agudo, sepse, médio
queimado, infeccdo do trato urinario, pielonefrite, sepse, fraturas
expostas, infecgbes das partes moles, pancreatite, acidentes ofidicos,
traumatismo cranio encefalico e etc.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338.
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Cefalotina - A utilizagdo da Cefalotina e de uso profilatico nas cirurgias.
Seu consumo esta diretamente ligada ao nimero de procedimentos
cirdrgicos.

Benzilpenicilina -~ O consumo de benzilpenicilina de 600.000Ui e
1.200.000Ui esta relacionado aos atendimentos do Pronto atendimento
(Urgéncia/Emergéncia) com indicagéo para infecgdo da cavidade oral e
respiratéria e infecgdo a nivel tegumentar. Seu consumo elevado foi no
més de Novembro.

Cefepima — Seu maior consumo foi no més de Novembro e esta ligado
nos casos de pneumonia com complicagdes.

Ciprofioxacino — O consumo de Ciprofloxacino foi de maior no més de
Dezembro e esta relacionado nos casos de infecgdo do trato
gastrointestinal, infecg@o das partes moles (diabetes) e abcessos, infecgdo
do trato urinario, apendicite e colecistite.

Meropenem - Consumo de Meropenem foi maior no més de Dezembro,
sua indicagdo foram para os casos de infecgdo do trato urindrio,
pneumonias de origem comunitarias, abdomem agudo em sepse,
sepsemia de infecgédo cutdnea com amputagéo do membro inferior direito.

Av. Florianépolis, s/n", Novo. Tailandia/PA. @
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* Grafico de Consumo Trimestral dos Antibiéticos nos meses de

Outubro, Novembro e Dezembro - 2018:
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Fonte: Sistema SALUX.

* Padronizagéo de novos antibiéticos (Claritromicina, Polimixina B e Piperacilina
+ Tazobactam);

» Padronizagéo do Alginato de Calcio e Carboximetilcelulose (Saf-gel);

» Padronizagéo Nutricdo Parenteral Industrializada de 900Kcal;

* Apresentagédo do novo Gerente Administrativo Financeiro;

* Fita 24h para todas as unidades de internagéo;

* Inventario anual realizado no fim do més de Novembro:

» Contratagéo de todos os farmacéuticos, completando o quadro;

*» Saida/transferéncia da farmacéutica Elizabeth Goto.

IV. PROPOSTA PARA O PROXIMO TRIMESTRE
* Determinagéo da quantidade de equipos enviados por medicagéo;
* Envio de cotagéo das etiquetas para identificagdo do paciente nas fitas.
* Retomada das andlises de prescricdes.

Av. Florian6polis, s/n’, Novo. Taildndia/PA. @
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Tailandia, 04 de Janeiro de 2019.

%ﬂ \S\(\Qm);uda
Bruna Maryane Man

Coord. Farmacéutica/Presidente CFT
CRF 6168 - PA

\v. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @
-EP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338.
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ANEXOS

ATAS

OUTUBRO / NOVEMBRO / DEZEMBRO
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CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338, INDSH

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br o Necons
e —— i 00135
RESPEITO AViDA



ATA DE REUNIAO - CFT
Ata de Reunido g
GOVERNO DO
HOSPITAL GERAL Al ; Bﬂ::;um e
L DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Versédo: 001 Pagina 1 de 2 ‘ Saide Patiicn
Responsavel Reunido: Bruna Maryane Manfredi
Data Reunido: 01.11.2018 | Local: Auditério Hora: 16h J ATA N°: 10

Pauta:
1. Padronizagdo de novos medicamentos

Participantes (*Seguir Lista de Presengas):
Farm®. Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT;

Suplente: Rodrigo Sameque - Farmacéutico;

Dr. Joseph Isaac Paredes Torres — Diretor Técnico;

Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga — Coord. Servigo de Controle de Infecgéo Hospitalar;
Suplente: Enfermeiro Dimas Junior - Coord. Enfermagem;

Enfermeiro Ricardo Gomes Junior - Gerente de Enfermagem;

Edival Matos— Diretor Administrativo Financeiro;

Joaquim Fonseca Junior - Diretor Executivo;

Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

1. Foram padronizados novos antibiéticos para suprir demanda exclusivamente da UCI (Unidade de
Cuidados Intermediarios) sendo eles: Claritromicina 500mg EV, Polimixina B 500.000Ul e Piperacilina
sédica + Tazobactam sédico 2g + 250mg. Além dos antibiéticos também foram padronizados: Saf-gel e a

nutri¢do parenteral Kabiven 900kcal, ambos também para uso exclusivo da UCI.

Agdes Futuras: - Expandir padronizagdo para UTI — Unidade de Terapia Intensiva

Nomes/Assinaturas:

m

Farm®. Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT \jf‘m%—

Suplente: Rodrigo Sameque — Farmacéutico I?j)ﬂ[)@o G:]:H@ﬁk S o %“'\

Dr. Paulo Henrique Ataide Pereira

7
Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga - Coord. SCIH On—ef s v — _Z y) J' 4/9 i e e
NosH
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ATA DE REUNIAO - CFT

Ata de Reunido g

HOSPITAL GERAL n-e-:o -
e = . a de
DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Pagina 2 de 2 Saida Publica
Enfermeiro Dimas Junior - Coord. Enfermagem ( ] )f >) E O /(/ n) O

Enfermeiro Ricardo Gomes Junior - Gerente Assistencial / p a%ﬂ Aa_ B Lw_‘\

Edival Matos— Diretor Administrativo Financeiro;

Joaquim Fonseca Junior - Diretor Executivo; / /
* Caso nao seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga”

com assinaturas dos participantes
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ATA DE REUNIAOQ - CFT

Ata de Reunido e

GOVERNO DO
HOSPITAL GERAL : - T
DE TAILANDIA Cadigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Pagina 1 de 2 Saide Putiica
Responsavel Reunido: Bruna Maryane Manfredi
Data Reunido: 26.11.2018 | Local: Auditério Hora: 16h [ ATA N°: 11

Pauta:
1. Chegada dos novos medicamentos
2. Ampliagdo da confecgéo das fitas por pacientes
3. Realizagdo do inventario anual

Participantes (*Seguir Lista de Presencas):
Farm®. Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT;

Suplente: Rodrigo Sameque - Farmacéutico;

Dr. Joseph Isaac Paredes Torres — Diretor Técnico;

Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga - Coord. Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar;
Suplente: Enfermeiro Dimas Junior - Coord. Enfermagem;

Enfermeiro Ricardo Gomes Junior - Gerente de Enfermagem;

Edival Matos~ Diretor Administrativo Financeiro;

Joaquim Fonseca Junior - Diretor Executivo;

Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

1. Os medicamentos padronizados no més de outrubro estdo em estoque e disponiveis para solicitagédo a
pacientes internados na UCI (Unidade de Cuidados Intermediarios), sendo eles: Claritromicina 500mg
EV, Polimixina B 500.000UI e Piperacilina sédica + Tazobactam sédico 2g + 250mg, Saf-gel e a nutrigéo
parenteral Kabiven 900kcal.

2. A realizagdo das fitas passam a cobrir a totalidade das prescrigdes da Clinica Obstétrica, Clinica
Cirargica, Clinica Pediatrica e Unidade de Cuidados Intermediarios, desde que estejam de posse da
farmacia até 11 horas.

3. Nos dias 23, 24 e 25 de novembro, ocorreu o inventario anual.

Acdes Futuras: - Expandir confecgdo das fitas para prescrigoes de pacientes internados na Clinica Médica.

xesnarrehmiua 00138



ATA DE REUNIAOQ - CFT

Ata de Reunido e

4 ESTADO DO PARA
"os'IlE Tl mlm Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Versé&o: 001 Pagina 2 de 2 Saide Pubiica

Nomes/Assinaturas:

Farm®. Bruna Maryane Manfredi / Presidente c%@._ﬁ

Suplente: Rodrigo Sameque — Farmacéutico ﬂ"'ﬂ o0 ;4;/679,6 S SOV,
! 7

Dr. Paulo Henrique Ataide Pereira

Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga — Coord. SCIH M., % s L ) (S. f!o..-:.. E, < L
9 N

Enfermeiro Dimas Junior - Coord. Enfermagem SV I'™M>) Q ] 0 - 4 v mov

Enfermeiro Ricardo Gomes Junior - Gerente Assistencial / ﬁ‘ Zﬂ Lo E 2 ! B s

Edival Matos— Diretor Administrativo Financeiro;

Joaquim Fonseca Junior - Diretor Executivo; / ‘/ o
* Caso néo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenca'| com assinaturas dos participantes

e 00139

RESPEITO A ViDA



ATA DE REUNIAO - CFT

Ata de Reunido
HO GERAL ESTADO ‘!;D EAORA
SPITAL Al : ;
DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Versdo: 001 J Pégina 1 de 2 e
Responsavel Reunifo: Bruna Maryane Manfredi —‘
Data Reunio: 04.01.2018 | Local: Auditério Hora: 16h ATA N°: 12

Pauta:
1. Contratagdo de farmacéuticos;
2. Entrada do novo Gerente Administrativo Financeiro;
3. Confecgéo de dois novos carros de parada

Participantes (*Seguir Lista de Presencas):
Farm®. Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT;

Dr. Joseph Isaac Paredes Torres — Diretor Técnico;

Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga - Coord. Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar;
Suplente: Enfermeiro Dimas Junior - Coord. Enfermagem;

Enfermeiro Ricardo Gomes Junior - Gerente Assistencial;

Ricardo de Sousa Almeida — Gerente Administrativo Financeiro;

Joaquim Fonseca Junior - Diretor Executivo;

Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

1. Processo de contratagdo de novos farmacéuticos completando o quadro de farmacéuticos, ficando
portando um no turno da manha, um no turno da tarde, dois no periodo noturno (par e impar), além de

um farmacéutico 8 horas.

2. Em meados da segunda quinzena do més de Dezembro houve a entrada do novo Gerente Administrativo

Financeiro, o senhor Ricardo de Sousa Almeida.

3. Foram confeccionados dois novos carros de parada, para suprir demanda da Clinica cirurgica e

Obstétrica e do ambulatério.

Agdes Futuras: - Execugao da farmacia clinica com inicio previsto para primeiro trimestre de 2019,

Nomes/Assinaturas:

RESPEITO A VIDA
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* Ata de Reuniéo e
GOVERNO DO

HOSPITAL GERAL P . v ESTADO DO PARA
DE TAILANDIA Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 Versé&o: 001 Pagina 2 de 2 P

Farm®. Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT A Mawudmi A
Ak A\ | A FiTo FN
AN o a0 _M()m}

Suplente: Rodrigo Sameque — Farmacéutico

Dr. Joseph Isaac Paredes Torres JOSEPH IR E cNICO

1!
Enfermeiro Wanderson Lisboa Braga - C . SCIH

] 4
Woflors o foriboe By

Enfermeiro Dimas Junior - Coord. Enfermagem

Enfermeiro Ricardo Gomes Junior - Gerente Assistencial Z. 6 \gy
v

Ricardo de Sousa Almeida — Gerente Administrativo Financeiro;

_—

Joaquim Fonseca Junior - Diretor Executivo;
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