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Tailéndia, 10 de Outubro de 2019.

OFICIO DIR. EXECUTIVA/OSSIHGT 767/19.
Ao

Grupo Técnico de Controle e Avaliagio da Gestao dos Hospitais Metropolitano e Regionais SESPA/Secretaria Executiva
de Estado de Saude Publica do Para

limo. Sr. Dr. Alberto Beltrame

MD - Secretario Estadual de Saude Plblica

Ref.: 25° Relatdrio Trimestral JUL, AGO E SET/2019.

Prezado Senhor,

O Instituto Nacional de Desenvolvimento Social € Humano - INDSH, Administrador do Hospital Geral
de Tailandia, vem encaminhar o 25° Relatério Trimestral, considerando os meses de Jul, Ago e Set/2019.
sobre as comissdes, conforme Contrato de Gestdo N° 002/SESPA/2018.

Com intuito de seguir as orientages deste conceituado Grupo Técnico, considerando as diretrizes de

reducéio na utilizagéo de papel, evidenciar objetivamente as inormagdes e respeitando o contrato de gestéo,
segue abaixo a ordem de apresentagéo desta prestagéo para apreciagéo.

1° Relatério Trimestral do Servigo de Atendimento ao Usuério (SAU), Jul, Ago, Set:

2° Relatorio e atas das reunibes da Comissdo de Revisdo de Prontudrios (CRP), referente ao 25° Trimestre,
Jul, Ago, Set;

3° Relatorio e atas das reunides da Comiss@o de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH), referente ao 25°
Trimestre, Jul, Ago, Set;

4° Relatério e atas das reunides da Comiss&o de Revis&o de Obitos (CRO), referente ao 25° Trimestre, Jul,
Ago, Set;

5° Relatério e atas das reunibes da Comiss&o de Farmécia e Terapéutica (CFT), referente ao 25°
Trimestre, Jul, Ago, Set;

Sem mais para o momento, colocamo-nos & disposicdo para o que se fizer necessario e
aproveitamos 0 ensejo para elevar protestos de estima e consideragéo.
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1. APRESENTAGAO

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

Serdo apresentadas informacdes condensadas relativas aos meses de Julho, Agosto e
Setembro de 2019, o Relatério Trimestral do Servico de Atendimento ao Usuario (SAU),
Relatérios e Atas das seguintes Comissdes: Comissdo de Revisdo de Prontuarios (CRP),
Comisséo de Controle de Infecgéo Hospitalar (CCIH), Comisséo de Revisdo de Obitos (CRO) e
Comissao de Farmacia e Terapéutica (CFT).

Tailandia, 10 de Outubro de 2019.
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SAU - SERVIGCO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

INDICADORES DE
DESEMPENHO

TERCEIRO TRIMESTRE/2019
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|- INTRODUGAO

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

O trabalho desenvolvido pelos colaboradores do SAU busca levantar
informacbes relacionadas aos servicos prestados, seja por divida, queixa, elogio ou
sugestdes. Envolve o processo de escuta dos usuérios, estabelecendo um canal de
comunicacao e relacionamento com 0s mesmos.

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

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

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

Todo este processo permite acompanhar o desempenho das areas assistenciais
e de apoio, o que ird contribuir para o objetivo principal do SAU gue & 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 3° trimestre de 2019.

O indice de satisfagdo de cada setor esta diretamente relacionado aos conceitos
que sado atribuidos pelos usuérios, as perguntas dos questionarios. Os conceitos
“péssimo”, “ruim” e ‘regular” contribuem para a queda do indice. Ja4 os conceitos
‘bom” e “6timo” influenciam para que o indice apresente um percentual maior.

Mesmo ocorrendo oscilagdo no nimero 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 variagdes para mais ou para menos, 0
que esta diretamente ligado ao resultado dos indices de satisfacdo 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, percepgdes,
emocdes e experiéncias Unicas acerca do servigo prestado.
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ANALISE DOS iNDICES DE SATISFAGAO NO 3° TRIMESTRE/2019

AMBULATORIO:

No més de agosto, o conceito “regular’ atribuido em maior quantidade em
relagdo ao més de julho, nos quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a
reducé@o de 2,14% no indice de satisfagéo deste setor:

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

- O siléncio no ambiente do ambulatério;

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

Ja no més de setembro, os conceitos ‘bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionario em relagdo ao més de agosto, contribuiram para o
aumento de 4,73% no indice de satisfagdo deste setor.

INTERNAGAO:

Neste setor, no més de agosto, o conceito “regular’ atribuido em maior
quantidade em relagdo ao més de julho, nos quesitos a seguir relacionados,
contribuiu para a redugdo de 3,63% no indice de satisfagdo deste setor:

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

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

- As refeigcOes que foram servidas, em relagdo a temperatura e o sabor.

No més de setembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionario em relagdo ao més de agosto, contribuiram para o
aumento de 0,23% no indice de satisfagdo deste setor.

PRONTO ATENDIMENTO:

No més de agosto, os conceitos "bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionario em relagédo ao més de julho, contribuiram para o aumento
de 0,54% no indice de satisfacdo deste setor;

O mesmo pode ser percebido no més de setembro, onde os conceitos “bom” e
“6timo” atribuidos em maior quantidade ao questionario em relagdo ao més de
agosto, contribuiram para o aumento de 2,98% no indice de satisfacdo deste setor.
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SADT:

No més de agosto, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade ao
questionario nos quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a redugéo de 7,87%
no indice de satisfagéo deste setor:

- O tempo que demorou para o paciente ser atendido;

- A realizagéo de exames atendeu a sua expectativa em tempo habil?;

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

Ja no més de setembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionario em relagdo ao més de agosto, contribuiram para o
aumento de 8,12% no indice de satisfagéo deste setor

ALTA:

Neste setor, no més de agosto, o conceito “regular’ atribuido em maior
quantidade em relagdo ao més de julho, nos quesitos a seguir relacionados,
contribuiu para a redugéo de 0,27% no indice de satisfagdo deste setor:

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

- O siléncio no ambiente hospitalar;

- A educagéao e o respeito com que vocé foi tratado.

Da mesma forma, no més de setembro, onde o conceito “regular” atribuido em
maior quantidade em relacéo ao més de agosto, nos quesitos a seguir relacionados,
contribuiu para a redugdo de 0,24% no indice de satisfagéo deste setor:

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

- O siléncio no ambiente hospitalar.

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

As reclamagdes sempre sdo apuradas com a maior brevidade possivel, e se
tratando de colaboradores, resultam em orientagdes por parte das chefias imediatas,
e se necessario, em adverténcias. Sempre que o usuério se identifica, o Servigo de
Atendimento do Usuario procura manter contato para esclarecimentos acerca do
ocorrido, bem como para dar retorno ao mesmo sobre as providéncias adotadas.
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As pesquisas de satisfagéo efetuadas no terceiro trimestre seguem distribuidas
conforme tabela a seguir:

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR NO

3° TRIMESTRE/2019
SETOR QUANTIDADE QUANTIDADE _
PESQUISAS ATENDIMENTOS % PESQ

JUL AGO SET TRIM | JUL AGO SET TRIM

Ambulatério 80 74 69  223) 597 619 598 1.814] 12,29
Internagéo 77 81 56 214| 309 299 307 915 2339
Pronto Atendimento | 508 494 529 1.531| 4860 4871 5281 15.012| 10,20
S.AD.T 119 125 109  3853| 1183 1227 1089 3.499| 10,09

Altas 284 270 285 839| 284 270 285 839

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

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

PERCENTUAL DE SATISFAGAO POR SETOR NO
3° TRIMESTRE/2019

Quantidade de Rupuhipulﬂhr
Ambulatério

Tan 02: Conceitos emitidos pelos usudrios a partir das pesquisas de satisfagio/percentual de saﬁshq!o
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REPRESENTAGAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO
POR SETOR NO 3° TRIMESTRE/2019

Grifico 1: Percentual de satisfacdo por setor

REPRESENTAGCAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO
GERAL NO 3° TRIMESTRE/2019

z
2

= julho

¥ Sulembro
= Trimestre

Grafico 2: Percentual de satisfagao geral

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

©

; IMEsSeH
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br Do Naons



SECRETARIA DE
SAUDE PUBLICA

MY PARA

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO SAU NO 3° TRIMESTRE/2019

ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

1.
1.1
1.2

13
14

15

1.6
2.

21

22

23
24
3
3.1
3.2

Tabela 03: Demonstrativo de atividades desen

Atendimentos
Atendimentos reclamagfes em sala
Atendimentos por telefone
Atendimentos conforme caixa de sugestbes
(Elogios)
Atendimentos conforme caixa de sugestbes
(Sugestdes)
Atendimentos no momento da pesquisa /
caixa de sugestdes (Reclamagbes)
Atendimentos nos leitos (visita as clinicas)

Agdes geradas nos atendimentos

Orientagéo / informagé&o sobre normas, regras
e servigos (consultas, exames, intemagao)

Encaminhamento a outros profissionais,
servicos efou setores do HGT
Encaminhamento ao Servigo Social
Encaminhamento & Psicologia
Pesquisas de satisfagio realizadas
Intemas
Extemas
Informativos e comunicados emitidos
Reunibes internas administrativas
Participag&o em eventos e treinamentos
{ e externos

U R T e T iy

volvidas pelo SAU

JUL AGO
137 63
0 0

0 0

2 4

2 0

5 5
128 54
140 89
73 49
43 30
24 10
0 0
1.068 1.044
361 351
707 693
0 0

0 0

SET TRIMESTRE

0
0
4

2

12

80
33

15

10

8

0
1.048
341
707
0

298
0
0

10

4

22

262
262

137

Alguns dos usuérios atendidos emitiram comentérios, registrados a partir dos
atendimentos em sala, nas visitas aos leitos ou através dos registros depositados nas
caixas de sugestdes disponibilizadas nas areas do HGT. Vejamos a classificagdo
desses comentarios:

TIPO DE COMENTARIO JUL AGO SET TRIMESTRE

Elogios 2
Sugestdes 2

Tabela 04: Comentérios feitos pelos usudrios
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REPRESENTAGCAO GRAFICA DOS TIPOS DE COMENTARIOS
EMITIDOS PELOS USUARIOS NO 3° TRIMESTRE/2019

Foe g i ow

Gréfico 3: Tipo de comrrﬁrios emitidos

Observando os registros, convém destacar a ocorréncia das reclamacgdes, sendo
encaminhadas as Diregbes responsaveis para avaliag@o e parecer:

MOTIVOS DAS RECLAMACOES JUL AGO SET TRIMESTRE %

Limpeza de banheiro 2 2 9,09%
Demora do atendimento na recepcéo central 1 1 4,55%
Demora do resultado de exame de laboratorio 1 1 4,55%
Atendimento de enfermagem 1 3 3 3 31,82%
Atendimento de funciondria da hotelaria 1 1 4,55%
Alimentacéo 1 1 4,55%
Hotelaria 2 2 9,09%
Atendimento médico 7 T 31,82%

Tabela 05: Motivos das reclamacgées

Av. Florian6polis, s/n°, Bairro Novo. Taildndia/PA

CEP 68.695-000. (91) 3?52—3121 /1299/3338 | SUS+ | '”E..E,'."'

assistentediretoria hit@mdsh oa br



P’ GERAL GOVERNO DO
&"% SECRETARIADE m

SAUDE PUBLICA

REPRESENTAGAO GRAFICA DOS MOTIVOS DAS RECLAMAGOES
NO 3° TRIMESTRE/2019

Griéfico 4: Motivos das reclamagbes

PROCEDENCIA DAS

b 1 1) S
mry el Ly
Ml Yl ‘..,—..I_‘_

18%

Tabela 06: Reclamagbes por setor

REPRESENTAGAO GRAFICA DA PROCEDENCIA DAS
RECLAMAGCOES NO 3° TRIMESTRE/2019
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NUMERO DE ATENDIMENTOS POR CLASSIFICAGAO DE RISCO NO
3° TRIMESTRE/2019

TOTAL

CLASSIFICAGAO AMARELO ATENDIMENTOS
JULHO 1.743 4.860
AGOSTO 1.663 4.871
SETEMBRO 1.858 5.281
TOTAL GERAL 5.264 16.012
% 3,90% 35,07% 52,711% 8,33% 100%

Nota; O percentual (%) é obtido através da divisgo entre o total de atendimentos por classificag8o de risco e o total geral de
atendimentos
Tabela 07: Atendimentos por classificacéo de risco

REPRESENTACAO GRAFICA DO NUMERO DE ATENDIMENTOS
POR CLASSIFICAGAO DE RISCO NO 3° TRIMESTRE/2019

17.000
16.000
15.000
14.000
13.000
12.000
11.000
10.000
9.000
8.000
7.000
6.000 2 =
5.000
4.000
3.000
2.000
1.000

~
g
W

N2 Atendimentos

;

JULHO AGOSTO SETEMBRO TOTAL GERAL

B VERMELHO AMARELO ®VERDE M®AZUL mTOTALATENDIMENTOS

Gréfico 6: N° de atendimentos por classificagdo de risco

Analisando a representacéo grafica do numero de atendimentos por classificagéo
de risco no 3° trimestre/2019, observa-se que o numero de atendimentos que
ocorrem no Pronto Atendimento do HGT que recebem a classificagdo VERDE -
pouco urgente e AZUL - nao urgente, representam 61,04% 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:

~

UAN RE IR
PG

g/ &vo Y

-Amwwmmeamﬂumm&m
como acidentes, infartos, 0ssos quebrados, febre elevada

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

- 0 uso inadequado do pronto-socorro pode causar sobrecargs
adﬁuﬂwoamd&mdemmgmdasm

Ye . 8,

-

A

IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO TRIMESTRE

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

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

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

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

Tailandia, 07 de outubro de 2019.
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MENSAGEM AMIGA
(ELOGIOS)

Julho/2019

De: Valdiléia Soares

Para: Diretoria Executiva

“E muito bom ter um Hospital como esse aqui em Tailandia. Bom atendimento e
conseguirmos resolver tudo por aqui, sem precisar ir até a capital’.

De: Cristian Gley de A. Rosa

Para: Diretoria ‘Executiva

‘A limpeza é muito boa, nenfuma reclamagdo, ao contririo, gostei muito. Bom
atendimento”.

/201

De; (Nao Informado)

Para: Diretoria Executiva

‘Se eu pudesse abragar todos que fazem parte deste hospital e pagar o que me
proporcionaram eu faria, mais é impossivel. Mas Deus os compensario”.

De: Ehlane Sifva

®Para: Diretoria Executiva

“Quero agradecer e parabenizar por vocés darem ouvidos ds nossas opinides, pois
falei sobre os relogios dos quartos e vocés concertaram. Obrigada”.
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De: (Ndo Informado)

Para: Diretoria ‘Executiva

“Funciondrios que fazem a diferenca no HGT, Enf. Pedro, Enf. Luciola ¢ a Aux,
Adm. do SAU Jeyssiane”.

De: (Nao Informado)

Para: Diretoria ‘Executiva

“Quando estamos dando o mellor de nés muitas vezes ndo sabem o resultado.
Mais no caso de vocés, Deus os abengoe pela qualidade dos alimentos fornecidos,
tanto para os doentes quanto aos acompanhantes’.

Setembro/2019

De: Patricia Lopes

Enderego: Rua Acapu, N°120, Bairro: Vila Macarrio

Telefone: (91) 99260-9592

Para: Diretoria Executiva

“Elogio a todos os enfermeiros do diurno. O médico responsavel pelo meu caso
também estd de parabéns, explica muito bem, sdo todos muito profissionais. A
limpeza estd de parabéns também”.

De: Eliana Cordeiro Silva

Endereco: Santana do Capim/ Aurora do Pard

Telefone: (91) 99204-9868

Para: Diretoria Executiva

“‘@arabéns a equipe deste hospital, aos funciondrios em geral ®Pela primeira vez eu
vi um atendimento de qualidade, ndo é menosprezando a minha cidade, mas aqui
¢ diferente. Estdo de parabéns’.
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De: (Ndo Informado)

Para: Diretoria ‘Executiva

“Gostei muito desse atendimento, ndo tenho dividas esse é o melhor. Boas
pessoas, bons médicos e um 6timo trabalho, obrigado”.

De: (Nao Informado)
Para: Diretoria ‘Executiva

Adorei o atendimento, todos atendem muito bem. E minka filha estd quase
6tima. Obrigada por tudo, continuem assim”.
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SUGESTOES

1. Sugestdes
Julho/2019:

1.1 Devido o tempo de visita ser apenas uma hora, foi sugerida a entrada dos
dois visitantes ao mesmo tempo;

1.2 Colocar mais cadeiras na recepgéao do Ambulatoério.

Agosto/2019:

Neste més nao houveram sugestdes.

Setembro/2019:

1.1 Colocar TV nos quartos;

1.2 Aumentar a quantidade de visitantes na UCI.

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

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS+ S
~g019"

asslstentedIretoria.hit@indsh.ori.br



GOVERNO DO
s WRVPARA

SAUDE PUBLICA

REGISTRO DE ATENDIMENTO
(RECLAMACOES / FLUXOS)

Julho/2019

N°: 001

DATA: 16/07/2019

NOME: N&o Informado

TELEFONE: N&o Informado

ENDEREGCO: N&o Informado

RECLAMACAO:

No dia 16/07/2019, foi retirado da caixa de sugestdes da Internagdo, o seguinte
relato: “O banheiro do quarto 10 estéd com o odor forte, mesmo depois da limpeza”.
ELUXO:

No dia 16/07/2019 a reclamacéo foi repassada para o Setor de Hotelaria, que relatou
0 seguinte:

“Boa tarde, prezados em relagéo ao odor estarei acionando a equipe de limpeza para
realizar procedimentos de limpeza mais profundos e com mais frequéncia”.

N°: 002

DATA: 16/07/2019

NOME: Néo Informado

TELEFONE: N&o Informado

ENDERECO: Nao Informado

RECLAMACAO:

No dia 16/07/2019, foi retirado da caixa de sugestdes da Internagéo, o seguinte
relato: “Melhorar o cheiro do banheiro do quarto n°10".

FLUXO:

No dia 16/07/2019 a reclamagao foi repassada para o Setor de Hotelaria, que relatou
0 seguinte:

“Boa tarde, prezados em relagéo ao odor estarei acionando a equipe de limpeza para
realizar procedimentos de limpeza mais profundos e com mais frequéncia”.

N°: 003
DATA: 25/07/2019
NOME: Jefferson Baia Monteiro

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA (™
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TELEFONE: Néo Informado

ENDERECO: Néo Informado

RECLAMACAOQ:

No dia 25/07/2019, foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o
seguinte relato: “Muita conversa e demora no atendimento. Os responsaveis pela
recepcéo ficam s6 conversando sobre suas vidas, coisas que ndo tem nada a ver
com o trabalho que estédo fazendo no momento”.

FLUXO:

No dia 25/07/2019 a reclamag8o foi repassada para a Lider de Atendimento que
relatou o seguinte:

‘Recebi a reclamagdo do senhor Jefferson Baia Monteiro no dia 25/07/2019 a
respeito das conversas indevidas ocorridas pelos colaboradores Joelson Ferreira e
Danrlei Ferreira da recepgdo, onde os mesmos falavam de assuntos indevidos no
trabalho. Foi dado a orientagéo da ética profissional para todos os colaboradores do
setor. Desde ja pego minhas desculpas pelo ocorrido, grata”.

N°: 004

DATA: 26/07/2019

NOME: Jagueline Santos

TELEFONE: Nao Informado

ENDERECO: Nio Informado

RECLAMACAO:

No dia 26/07/2019, foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o
seguinte relato: “De modo geral, o atendimento € muito bom. O hospital apresenta
recursos e infraestrutura adequada para o atendimento dos seus pacientes. Porém o
maior problema se encontra na demora para realizar o atendimento dos seus
pacientes. Chegamos a passar horas para sermos atendidos e mesmo medicados ou
para saber o diagndstico final de um exame”.

FLUXO:

No dia 27/07/2019 a reclamacéo foi repassada para a Coordenadora do Laboratério,
que relatou o seguinte:

“A realizagdo dos exames laboratoriais segue um fluxo de acordo com o atendimento
do paciente (se esta internado, o exame é marcado no horario de coleta dos internos.
O fluxo da urgéncia/emergéncia funciona da seguinte forma: O paciente é atendido
pelo médico, depois a ficha do paciente é entregue para o balcio da enfermagem
onde aciona o laboratério para coleta, ou seja, o tempo para a realizagdo depende
primeiro do acionamento da enfermagem. Apds a coleta a amostra é entregue ao
laboratério onde é processada em até 02hr. O resultado é entregue para o balcéo da
enfermagem que € o responsavel por receber o exame, assinar e protocolo de
recebimento do mesmo.

A entrega do resultado para o paciente ira depender da enfermagem que iréd chamar
o paciente conforme a ficha e o grau de atendimento.

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Taildndia/PA
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Obs.: O laboratério respeita o tempo de realizacdo e entrega dos resultados de até
02h. Quando ha alguma intercorréncia temos um protocolo de aviso de demora de
laudo. E em alguns casos o hospital (a emergéncia) pode estar lotada atrasando os
laudos (exames) ".

N°: 005

DATA: 31/07/2019

NOME: Nazaré

TELEFONE: Néo Informado

ENDERECO: Néo Informado

RECLAMACAO:

No dia 31/07/2019, foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o
seguinte relato: “No dia 31/07/2019, trouxe uma crianga do abrigo para passar com o
médico, e fui mal atendida pela enfermeira Lorena da triagem, na hora do
atendimento ela falou que dor de garganta e febre néo era caso de hospital e que
ndo iria passar para o médico atender. Falei que a crianga que eu estava
acompanhando era do abrigo e ela falou que ndo interessava, que podia ter vindo de
casa. Quando sai da triagem uma moga que trabalha no hospital me ajudou a passar
a crianga com o médico.

Em minha opinifo uma pessoa dessa nédo poderia estar ali para atender as pessoas
que chegam doentes”.

FLUXO:

No dia 31/07/2019 a reclamagéo foi repassada para a Coordenagéo de Enfermagem,
que relatou o seguinte:

“Em relag&o a reclamagdo, a enfermeira nega o episédio relatado pela reclamante, a
mesma alega que desconhece qualquer situagdo parecida. Independente da
veracidade do episédio relatado, a Coordenagdo de Enfermagem orientou a
enfermeira a ndo contra referenciar o paciente, deixando essa decisdo para o
profissional médico. A colaboradora foi orientada a sempre tratar os pacientes e
acompanhantes de forma humanizada, com ética e respeito ao préximo”.

Agosto/2019

N°: 001

DATA: 06/08/2019

NOME: Nao Informado

TELEFONE: Néo Informado

ENDEREGCO: Nao Informado

RECLAMACAO:

No dia 06/08/2019, foi retirado da caixa de sugestdes da Internagéo, o seguinte
relato: “A técnica de enfermagem Keila, estd maltratando os acompanhantes e
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pacientes com ignorancia, pois ndo deixa beber agua e nem atender ao telefone
fora”.

FLUXO:

No dia 06/08/2019 a reclamagéo foi repassada para a coordenagéo da enfermagem
que relatou o seguinte:

“Em relacdo a reclamag@io, a técnica em enfermagem nega o episédio pela
reclamante, a qual ndo se identificou.

A técnica de enfermagem Keila Santos Brito deduz que a reclamagdo partiu da
acompanhante da paciente S.I.S. (leito 22), onde por diversas vezes a
acompanhante foi chamada a atengdo, pois deixava a paciente sozinha e saia para
falar ao telefone por um longo tempo.

Independente da veracidade do episédio relatado, a colaboradora foi orientada a
sempre tratar os pacientes e acompanhantes de forma humanizada, com ética e
respeito”.

N°: 002

DATA: 06/08/2019

NOME: N&o Informado

TELEFONE: Néo Informado

ENDERECO: Nao Informado

RECLAMACAOQ:

No dia 06/08/2019, foi retirado da caixa de sugestdes da Internagéo, o seguinte
relato: “Olha, uma enfermeira me maltratou com palavras de ignorancia. Reclamando
por eu ter apenas saido para beber agua, me proibindo de sair mesmo minha vé
estando bem”.

FLUXO:

No dia 06/08/2019 a reclamagéo foi repassada para a coordenagdo da enfermagem
que relatou o seguinte:

“Em relagdo a reclamagdo, a técnica em enfermagem nega o episddio pela
reclamante, a qual ndo se identificou.

A profissional deduz que a reclamacgéo partiu da acompanhante da paciente S.1.S.
(Leito 22), onde por diversas vezes a acompanhante foi chamada a ateng&o, pois
deixava a paciente sozinha e saia para falar ao telefone por um longo tempo.
Independente da veracidade do episodio relatado, a colaboradora foi orientada a
sempre tratar os pacientes e acompanhantes de forma humanizada, com ética e
respeito”.

N°: 003

DATA: 07/08/2019

NOME: Eliane Silva
TELEFONE: Néo Informado
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ENDEREGCO: Nao Informado

RECLAMACAO:
No dia 07/08/2019, foi retirado da caixa de sugestdes da Internagdo, o seguinte

relato: “Bom dia, gostaria de fazer uma reclamagdo. Se vocé pudesse mudar o
cardapio de frango, pois j& estou com um més aqui e todos os dias é frango”.
FLUXO:

No dia 07/08/2019 a reclamagéo foi repassada para o Servigo de Nutrigio e Dieta
que relatou o seguinte:

“Como pode ser verificado em anexo, o cardapio servido é variavel, e n&o apenas
frango, como foi mencionado na reclamagdo. A proteina frango & mais repetida por
ser carmne branca, portanto, mais saudavel. Nutricionalmente falando, a carne
vermelha deve-se comer no maximo 02 vezes por semana, por ser uma carne mais
gordurosa. Neste caso, o cardapio servido esta balancealmente adequado”,
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N°: 004

DATA: 08/08/2019

NOME: Jaqueline Santos

TELEFONE: Néo Informado

ENDEREGO: Nao Informado

RECLAMACAOQ:

No dia 08/08/2019, foi retirado da caixa de sugestdes da Internagdo, o seguinte
refato: “Ei, tem uma baixinha gordinha da limpeza que limpou os quartos essa
semana na Clinica B, que trata os pacientes muito mal. Ela fica reclamando que aiém
de tarem usando, ainda deixam sujo. Conversem com ela, para ela mudar aquela
cara dela, porque nés somos pacientes e tratamos todos bem”.

FLUXO:

No dia 08/08/2019 a reclamagéo foi repassada para a coordenagdo de Hotelaria que
relatou o seguinte:

“Prezado, tendo em vista essa situagao, estarei conversando com a colaboradora e
orientando a mesma sobre o fato, pois 0 nosso compromisso é prestar um bom
servigo com amor dedicagdo aos usuarios. Desse modo tomarei as devidas
providéncias para que esta situagcdo nédo venha se repetir.

Desde ja peco desculpas pelo ocorrido”.

N°: 005

DATA: 20/08/2019

NOME: Roberta

TELEFONE: (91) 99208-6123
ENDEREGCO: Rua das mangueiras

RECLAMACAOQ:

No dia 20/08/2019, foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o
seguinte relato: “Comunico a vossa diretoria do hospital que eu paciente Roberta,
cheguei muito mal na emergéncia, e ndo fui tratada como ser humano pela
enfermeira que estava na emergéncia, por nome Jenifer, Eu ja ouvia falar dela, que
ela era muito mal-educada. Eu acho que essa senhora ndo deve estar numa
emergéncia com um grupo de pessoas. Pego em nome desses pacientes que
precisam desse hospital, que tire essa enfermeira desse lugar e coloque-a em outra
clinica, se ndo, mandem embora”.

FLUXO:

No dia 21/08/2019 a reclamacéo foi repassada para a Coordenagéo de Enfermagem,
que relatou o seguinte:

“Em relag&o a reclamacéo, a enfermeira nega o episédio relatado pela reclamante, a
mesma alega que desconhece qualquer situagdo parecida.
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Independente da veracidade do episddio relatado, a coordenagdo de enfermagem
orientou a enfermeira a sempre tratar os pacientes e acompanhantes de forma
humanizada, com ética e respeito ao préximo’.

Setembro/2019

N°: 001

DATA: 06/09/2019

NOME: N&o Informado

TELEFONE: N&o Informado

ENDERECO: N&o Informado

RECLAMACAQ:

No dia 08/09/2019, foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o
seguinte relato: “Enfermagem, por favor, quando a gente vem aqui & porque temos
necessidade, n&o nos trate como se fossemos apenas os “préximos”. Queriamos ser
tratados também com simpatia, pois quando chegamos aqui, chegamos tristes
carentes de um sorriso. Olhe nos nossos olhos isso mostra também que vocés tém
educagao”.

FLUXO:

No dia 06/09/2019 a reclamagéo foi repassada para a coordenagdo da enfermagem
que relatou o seguinte:

“AS EQUIPES FORAM REORIENTADAS QUANTO:

- O tratamento baseado na ética profissional (RESOLUGCAO COFEN N° 564/2017);

- Tratamento € individualizado, ou seja, considerando a pessoa como um todo, e ndo
a classifica de maneira generalizada em fungéo do seu diagnéstico ou quadro geral;

- Cuidado realizado com empatia, atengéo e acolhimento integral ao paciente e sua
familia/ acompanhante.

- Escuta atenta e diferenciada, com a presengca de um olhar sensivel para as
questdes humanas;

- Respeito a intimidade e as diferencas;

- Comunicagdo é eficiente e permite a troca de informacdes levando em
consideragao o estado emocional do paciente e da familia;

- Atendimento transmitindo confianca, seguranga e apoio”.
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1 l’{ . Relatério de Treinamento 9 ‘ﬁ |
] HOSPITAL CERAL : R,
TR | coon et ieron Versao: 002 | Pagina 4 de 1 Fofinm

J

Informagdes do Treinamento

Tema: Treinamento Cddigo de ética profissional — Resolugao GOFEN N° 564/2017

Data: }1_/08/_194 Local: Ju bog Contemplado no LNT () Sim (X ) Nao
Pariodo: Carga Horaria:00:30H

Total previsto de participantes: Total de participantes.

Sugestdes/Observagoes: (Outras informagdes pertinentes)

Sintese do Treinamento
| Com suas palavras descreva os assuntos abordados:
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N°: 002

DATA: 10/09/2019

NOME: Né&o Informado

TELEFONE: Néo Informado

ENDEREGO: Nao Informado

RECLAMACAO:

No dia 10/09/2019, foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o
seguinte relato: “Bebedouro com agua muito quente. E a quarta vez que eu venho
aqui e a agua esta desse jeito, se ndo bastasse essa demora a gente ndo tem como
beber nem agua porque esta muito quente”.

FLUXO:

No dia 10/09/2019 a reclamagéo foi repassada para a supervisora de hotelaria que
relatou o seguinte:

“Prezados, em relagéo aos bebedouros estamos agilizando o processo de compra,
pois ja solicitamos a aquisicdo dos mesmos. Pego desculpas pelo ocorrido”.

N°: 003

DATA: 11/09/2019

NOME: Josely da Silva Araujo

TELEFONE: (91) 99370-6918

ENDERECO: Rua Roxinho/ N°19/ Bairro: Vila Macarréo.

RECLAMACAO:

No dia 11/09/2019, no momento da pesquisa de satisfagdo na clinica A, ocorreu o
seguinte relato: “Tivemos alta as 09hrs da manha, e estamos até agora as 18hrs e a
pediatra do hospital ndo veio dar alta para nossas criancas. Estamos sem roupas
para trocar e muitas de nés nao moramos aqui na cidade”.

FLUXO:

No dia 12/09/2019 a reclamagéo foi repassada para o Diretor Executivo, que relatou
0 seguinte:

“Cara Josely,

Apés diversas reclamagdes da Pediatra Amanda, o HGT, preocupado com a
qualidade da prestacédo do servigo, solicitou via oficio a retirada da mesma da escala
nos proximos meses. A mesma nao fara mais parte do corpo clinico do HGT".

N°: 004

DATA: 11/09/2019

NOME: Liliane Gomes Nascimento
TELEFONE: N&o Informado
ENDERECO: Vila Bom Jesus
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RECLAMACAQ:

No dia 11/09/2019, no momento da pesquisa de satisfagédo na clinica A, ocorreu o
seguinte relato: “Estou de alta, porém esta faltando somente a alta do bebé, que
seria as 09hrs mais néo teve, estou esperando mais de dois dias’.

FLUXO:

No dia 12/09/2019 a reclamagéo foi repassada para o Diretor Executivo que relatou o
seguinte:

“Cara Liliane,

Apos diversas reclamagdes da Pediatra Amanda, o HGT, preocupado com a
qualidade da prestag&@o do servigo, solicitou via oficio a retirada da mesma da escala
nos proximos meses. A mesma nao fara mais parte do corpo clinico do HGT”.

N°: 005

DATA: 11/09/2019

NOME: Taiza Silva Santana

TELEFONE: (91) 99147-2861

ENDERECO: Vila Palmares

RECLAMACAOQ:

No dia 11/09/2019, no momento da pesquisa de satisfagdo na clinica A, ocorreu o
seguinte relato: “Recebi alta hoje as 09hrs da manhéa e estou esperando a visita da
pediatra para liberar minha filha e ja sdo 18hrs e até agora nada’.

ELUXO:

No dia 12/09/2019 a reclamagéo foi repassada para o Diretor Executivo que relatou o
seguinte:

“Cara Taiza,

Apds diversas reclamagdes da Pediatra Amanda, o HGT, preocupado com a
qualidade da prestacéo do servigo, solicitou via oficio a retirada da mesma da escala
nos proximos meses. A mesma nao fara mais parte do corpo clinico do HGT”.

N°: 006

DATA: 11/09/2019

NOME: Janini Poliana de Oliveira

TELEFONE: (91) 99115-1560

ENDEREGO: Travessa Mocajuba N°11, Bairro: Santa Maria

RECLAMACAO:

No dia 11/09/2019, no momento da pesquisa de satisfagdo na clinica A, ocorreu o
seguinte relato: “Eu, Janini Poliana, parturiente, tive alta médica as 09hrs da manha
do dia 11/09/19, mas continuei no hospital, pois minha filha ainda n&o recebeu alta,
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pois a pediatra ndo a examinou. Ja sdo 17:35hrs da tarde e ainda estamos no
hospital, onde a médica nédo foi encontrada’.

FLUXO:

No dia 12/09/2019 a reclamagéo foi repassada para o Diretor Executivo que relatou o
seguinte:

“Cara Janini,

Apds diversas reclamagbes da Pediatra Amanda, o HGT, preocupado com a
qualidade da prestagéo do servigo, solicitou via oficio a retirada da mesma da escala
nos proximos meses. A mesma nao fara mais parte do corpo clinico do HGT".

N°: 007

DATA: 11/09/2019

NOME: Luziane Souza Santos

TELEFONE: (91) 99224-5821

ENDERECO: Rua: Magaranduba, Bairro: Vila Macarrdo
RECLAMACAO:

No dia 11/09/2019, no momento da pesquisa de satisfagdo na clinica A, ocorreu o
seguinte relato: “Nessa data fui atrés da pediatra Amanda, fui apenas perguntar se
ela iria olhar os exames do meu sobrinho, pois a mée dele ja estava de alta, faltava
apenas 0 dele ser olhado para poder ir embora. Ela foi muito mal-educada, ignorante
e muito arrogante. Ela disse que era s6 ela pra atender o hospital todo e se quisesse
reclamar que eu fosse a diretoria, e pedir pra contratarem outra pediatra pra poder se
mais rapido e que era para esperarmos porque a paciente ndo esta morta ela estava
viva e podia esperar’.

FLUXO:

No dia 12/09/2019 a reclamagéo foi repassada para o Diretor Executivo que relatou o
seguinte:

“Cara Luziane,

Apés diversas reclamagbes da Pediatra Amanda, o HGT, preocupado com a
qualidade da prestagéo do servigo, solicitou via oficio a retirada da mesma da escala
nos proximos meses. A mesma néo fara mais parte do corpo clinico do HGT".

N°: 008

DATA: 12/09/2019

NOME: Joelma da Cruz Rocha

TELEFONE: (91) 99206-6556

ENDERECO: Nao Informado

RECLAMACAOQ:

No dia 12/09/2019, foi retirado da caixa de sugestdes da Internagdo, o seguinte
relato: “Dei entrada terga-feira e até agora néo fizeram o exame de sangue do bebé,
e todos estdo com pulseirinha de identificagdo e o meu bebé ndo tem, ja procurei
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saber e eles ndo me dao resposta. E a pediatra demora a passar, recebemos alta e
nada dela, queriamos que ela passasse antes do meio dia”.

FLUXO:

No dia 12/09/2019 a reclamagéo foi repassada para a coordenagdo da enfermagem
que relatou o seguinte: “Em relagdo & reclamagfo da falta da pulseira de
identificacdo, foi realizado contato com a enfermeira plantonista, e orientada a
realizar a identificagdo do RN, aonde a mesma realizou imediatamente. O Hospital
Geral de Tailéndia treina seus colaboradores com o protocolo de identificagdo segura
dos usuarios, aonde a equipe foi reorientada sobre a importancia de aplicar o
protocolo de identificagéo segura dos usuarios.

Em relacéo a reclamagéo da pediatra o Diretor Executivo relatou:

Apbs diversas reclamagdes da Pediatra Amanda, o HGT, preocupado com a
qualidade da prestagdo do servigo, solicitou via oficio a retirada da mesma da escala
nos proximos meses. A mesma néo fara mais parte do corpo clinico do HGT.

Sobre a demora do exame de sangue do paciente, assim que o SAU relatou a
reclamagéo, foi solicitado a enfermeira plantonista que entrasse em contato
imediatamente com a médica para a realizagéo do exame”.

N°: 009

DATA: 15/09/2019

NOME: Natalia

TELEFONE: Néo Informado

ENDERECO: Oitava Avenida

RECLAMACAOQ:

No dia 15/09/2019, foi retirado da caixa de sugestdes da Internagdo, o seguinte
relato: “A minha gqueixa é sobre as cadeiras tanto na emergéncia quanto na clinica,
por que nés acompanhantes sofremos muito principalmente com a coluna, por favor,
deem uma olhadinha por nds porque precisamos muito de cadeiras.

Pegam para os enfermeiros se identificar para os pacientes”.

FLUXO:

No dia 16/09/2019 a reclamac&o foi repassada para a supervisora de hotelaria e para
a coordenacao da enfermagem que relataram o seguinte:

‘Prezados, nos desculpem pelos transtornos em relagdo as cadeiras, estamos
solicitando por més a reforma das mesmas. Em algumas ja foram realizados os
reparos, porém o nosso intuito e compromisso é realizar em todas”.

Ja em relagdo a reclamagéo da falta de identificagdo da enfermagem, foi relatado
que: “Diante da reclamacdo exposta pelo usuério, informo que o0s nossos
profissionais da enfermagem foram treinados a se apresentarem aos pacientes e
acompanhantes conforme a descricdo das ITS (Instrugdo de Trabalho):
Administragdo de medicamentos, procedimentos invasivos e admissdo dos usuarios
dos setores de internagdo. Portanto, tal situagdo néo ira mais se repetir’.
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N°: 010

DATA: 16/09/2019

NOME: Néo Informado

TELEFONE: N&o Informado

ENDERECO: N3o Informado

RECLAMACAO:

No dia 16/09/2019, foi retirado da caixa de sugestbes da Internagéo o seguinte relato:
“Vocés tém que ajeitar o chuveiro do quarto 07, pois aquela agua derramando
incomoda bastante, e também o ar-condicionado ele é muito “zuadento”, e tem que
oferece comida ou lanche para os acompanhantes durante a madrugada, pois
passamos a madrugada acordada e sentimos fome. E se possivel, cadeiras mais
confortaveis e de preferéncia sem esta quebrada”.

FLUXO:

No dia 16/09/2019 a reclamagéo foi repassada para a Supervisora de Hotelaria e ao
Servigo de Nutrigdo e Dietética que relataram o seguinte:

“Prezados, nos desculpem pelos transtornos, mais em relagéo ao chuveiro e ao ar-
condicionado, ja realizamos os reparos. Em relagdo as cadeiras, estamos solicitando
por més a reforma das mesmas, € em algumas ja foram realizados os reparos,
porém o nosso objetivo e compromisso é realizar em todas, e fique ciente que o
nosso objetivo € sempre atender da melhor forma possivel”.

Em relagéo aos lanches da madrugada foi relatado que:

‘Prezados acompanhantes, o Servico de Nutrigdo e Dietética (cozinha) possui o
horario de funcionamento de 6h as 22h, portanto ndo existe a possibilidade de ofertar
lanches na madrugada. Ainda assim, ressalto que acompanhantes de usuarios do
HGT sé possuem direito ao café da manhé (07h30min), almogo (12h) e jantar as
(18h30min). Agradego a compreensao de todos”.

N°: 011

DATA: 17/09/2019

NOME: Nao Informado

TELEFONE: (91) 99168-9773

ENDERECO: N&o Informado

RECLAMACAOQ:

No dia 17/09/2019, no momento da pesquisa de satisfagdo na clinica B, ocorreu o
seguinte relato: “Tenho uma reclamacéo a fazer sobre a doutora Amanda, na sala 16
tem um paciente que esta tossindo muito e escarrando sangue. Ele esta
acompanhado, o paciente & o B. da C. Fui falar com ela sobre o quadro do paciente
que esta junto com o meu paciente, alias nem foi pra ela que eu fui pedir orientagéo,
pois nem sabia que ela era medica, fui conversar com os tec. em enfermagem. E ela
foi muito ignorante comigo, e disse se eu quisesse me proteger que eu andasse com
mascaras e uma garrafa de alcool".
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No dia 17/09/2019 a reclamagao foi repassada para o Diretor Executivo que relatou o
seguinte:

‘Apbs diversas reclamagOes da Pediatra Amanda, o HGT, preocupado com a
qualidade da prestagéo do servico, solicitou via oficio a retirada da mesma da escala
nos proximos meses. A mesma nao fard mais parte do corpo clinico do HGT”.

N°®: 012

DATA: 24/09/2019

NOME: Bruno Costa

TELEFONE: Néo Informado

ENDERECO: Néo Informado

RECLAMACAOQ:

No dia 27/09/2019, foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o
seguinte relato: “O uso do celular € muito liberal. Em minha opini&o isso ndo deveria
acontecer. Tem hora que o paciente ou acompanhante vai pedir informagdes para o
profissional do hospital, e sempre estdo no celular. Ainda falam assim, $6 um minuto
e continuam no celular, pra mim isso € anti-hético o paciente em primeiro lugar "
FLUXO:

No dia 27/09/2019 a reclamagéo foi repassada para a coordenagdo da enfermagem
que relatou o seguinte:

"Diante da reclamagéo exposta pelo usuario, informo que a equipe de enfermagem é
orientada quanto ao uso do aparelho celular dentro do ambiente de trabalho.
Portanto os mesmos ser@o reorientados, e na primeira semana de outubro/2019
estarei realizando a reorientagéo da equipe, para que assim o corrido néo se repita”.
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PESQUISA DE SATISFACAO
AMBULATORIO

AVALIACAO 3° TRIMESTRE/2019

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOST WTﬂ
TEM. 012 34 5/ 78 | 9/10 | Totall | NR | Total2 | e®M0
PESSIMO| RUM | REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e confortc da recepgdo, banheiro,
! comedores, salas de espera e consultérios? 0 2 < & - it 8 o biad
Vocé teve informagdes e esclarecimentos sobre seu
2 etarc de:ntaie? (4] 1 25 a7 100 223 0 b 197
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o i i
i {local onde precisa ir? ( placas e cartazes) v s " u e e J m 3 hizad
4 O tempo que demorou para o paciente ser i T4 =i
atendido? P s ;
4.1 |Pelos médicos 2 2 52 81 86 223 0 23 | 167
4.2 |Pslos enfermeiros 0 2 ar 104 g0 ‘223 23 194
4.3 |Pelos funcionarios da Administragéo 1 1 23 104 84 | 223 D 223 198 |
5 Ahm.m«dﬂmﬂr : | 3 | itk
a resolver seus problemas? :
6.1 |Para o8 médicos 0 2 30 a7 94 223 0 a2 | 11
6.2 |Para os enfermeiros 0 2 25 101 95 223 0 223 | 188
5.3 |Para os funciondrios da Administragdo 0 2 22 100 99 S 0 223 199
Sua sensacdo de confianga em relagdo aos / : *
¢ | atendimentos oferscidos por este ambulatério? 0 2 ad & 100 RN . il i
T |A educaglio & o respeito com que vocé foi tratado?
7.1 |Pelos médicos 1 1 26 98 o7 223 0 223 196
7.2 |Pelos enfermeiros 1 1 21 100 100 223 0 223 m
7.3 |Pelos funciondrios da Administragdo 1 1 22 97 102 223 0 1-
O interesse do médico em owir as queixas do | . 
’ paciente e 0 exame fisico que fol realizado? 8 * il e i i - . = e
As explicagdes do médico sobre a doenga do . i
® |paciente e o tratamento que foi reaiizado? 9 @ 2 || 2 N °
10 | siléncio no amblente do ambulatdrio? ] 2 a7 89 95 223 0 223 184
“ :J bl‘-’ll?p!rl reclamagdes / sugestbes é de facil o 1 29 a8 112 223 223 “
Tortais| & 27 | ar6 | 1634 | 1848 | 37m | o | 3781 | 32m2
0,18% | 0.71% | 12,58% | 43,10% | 4347% [100,00% | 0,00% 86,57%

Total respondido 3791
Totalde 7/8 e 8/10 3282
indice de Satisfagdo de 7/8 e 910 88,57%

Foram realizadas 223 entrevistas no 3° trimestre/2019.

Hcsplt
Servigo de Atendime
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AVALIACAO - JULHO/2019

RELATORIO DE TABULACAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 78
ITEM o | 3 | sm 7/ | 910 |Totall| NR | Total2 em_J
PESSIMO| RUM |REGULAR| BOM oMo
Limpeza e conforto da recepcdo, banheiro,
. comredores, salas de espera e consultérios? g ' 17 2 3 » 0 - ="
Voeé teve informagdes e esclarecimentos sobre seu ;
2 estico do natide? 0 1 7 38 34 80 o a0 T2
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o -
: Iocal onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 b b o o s 9 - Lig
4 O tempo que demorou par o paciente ser
atendido?
4.1 |Pelos médicos 0 1 19 29 3 80 80 80
4.2 |Pelos enfermeiros 0 1 7 38 34 80 80 T2
4.3 |Pelos funciondrios da Administragéo Q 1 T 35 37 -ﬁ 0 80 ﬂr
s AWW#.MMmmam
& resalver seus problemas?
5.1 Parlosm&dlms 0 1 11 33 a5 80 0 80 | 68
6.2 |Para os enfermeiros 0 1 v 38 38 80 o 80 72
6.3 |Para os funcionarios da Administragdo 0 1 7 az 40 80 0 80 72
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos 1
¢ stendimentos oferecidos por este ambuiatério? e 1 7 33 % |- 0 " _ ”
7 AMumﬂnmmMMM‘! )
7.1 |Pelos médicos 0 1 10 34 35 20 0 80 | e
7.2 |Pelos enfermeiros 0 1 7 38 3% 8 | o 0 | 72
7.3 |Pelos funcionarios da Administragdo Q 1 T 34 38 80 (¢} 80 T2
O interesse do médico em owvir as queixas do :
. |paciente e o exame fisico que foi realizado? e ! . & 35 - 9 o L
As explicagies do médico sobre a doenga do i i it
. ciente e o tratamento que fol realizade? 0 : 9 0 oA » 0 . »
10 |O siléncio no ambiente do ambulatério? 0 1 14 30 35 80 0 g0 | 65
"OlouipnmmnueouIWGeuﬁdl 0 1 7 a3 a9 80 0 @ | 72
acesso? ]
TOTAIS| 0 17 | w1 | s77 | 608 | 1360 | o0 1360 | 1182

Total respondido 1360
Totalde 7/8 e 8/10 1182
Indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 B691%

Foram realizadas 80 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Julho/2018.

Av. Floriandpolis, s/n°, Bairro Novo. Taildndia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS I._<A
It Nocoos

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br s



HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
DE TAILANDIA SECRHAR!ADE ‘*‘

AVALIACAO - AGOSTO0/2019

___NUMERO OST) Total 778
MTEM : DI o RO YR . | 910 | Total1 [ NR | 0
PESSIMO| RUM |REGULAR| BOM | OTIMO
Limpeza ¢ conforto da recepdo, banheiro, :
< comredores, salas de espera e consultérios? 0 ! 14 b 2 T4 0 hi *
Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre seu -
] Momagofrec, 0 0 10 31 33 74 0 74 84
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o : :
3 |local onde precisa ir? (placas e cartazes) 0 0 . 3 4 b 9 ol .
" © tempo que demorou para o paciente ser i
atendido? .
4.1 |Pelos médicos 1 0 18 28 26 74 0 74 1]
4.2 |Pelos enfermeiros 0 1 10 36 27 74 0 74 63
4.3 |Pelos funciondrios da Administracao 1 0 10 35 28 74 0 74 I3
A boa vontads nwmmmw
» & resolver sels problemas? . g il Ll
5.1 |Para 0s médicos 0 1 10 34 29 74 0 74 63
6.2 [Para os enfermeiros 0 1 9 s | » [N o 74 | 64
6.3 |Para o8 funciondrios da Administragdo 0 1 10 34 % | 14 0 74 | @
Sua sensapdo de confianga em relagdo sos T s
¢ Jnmimc&nddo.pormambmﬁﬂo? 0 i 11 3 2 o 0 i “
7 |A educacdo e o respeito com que vocd fol tratado? At
7.1 |Pelos médicos 1 0 10 33 30 74 0 7w | @& |
7.2 |Pelos enfermeiros 1 0 9 33 3 74 0 o T T A
7.3 |Pelos funciondrios da Administragdo 1 0 10 33 0 | 74 0 74 | e
O interesse do médico em owir as queixas do s
¥ |paciente & o exame fisico que foi realizado? 0 : i % | 7 . 0 b Mo
As explicagies do meédico sobre a doenca do A :
. paciente e o fratamento que fol reafizado? b ! b " i G s ” ! -
10 |O siiéncio no ambiente do ambulatério? 0 0 18 3 27 T4 o | 58
41 |O local para reciamacdes / sugestbes é de facil 0 0 10 a0 34 74 0 74 84
acesso? 3 . — o
_TOTAS| 5 | 8 187 569 498 1268 0 | 1288 | 1088
040% | 0.84% | 14.86% | 44.44% | 30.87% | 100% | 0.00% 84,10% |

Total respondido 1258
Totalde 7/8e 8/10 1088
Indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 84,10%

Foram realizadas 74 entrevistas no periodo de 1°a 31 de Agosto/2018.

s:m;:o de Ahndinanm ao Usudrio

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

. sus IMDSs e
asslstentediretona.hit@Indsh.ori.br m
RESPEITO AVIiDA



DET

HOSPITAL GERAL
AILANDIA

GOVERNO DO
SECRETARIADE ‘*‘

AVALIACAO — SETEMBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL OE PESGUISA DO AMBULATORIO

Foram realizadas 69 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Setembro/2018.

Servigo de Atendimento ao Usuério

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

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

___ NUMERO POSTAS ___ [rwm]
ITEM_ : 34| 68 L] 810 [ Totald [ NR :
PESSIMO| RUM |REGULAR| BOM | OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 comedores, salas de espera e consultbrios? 0 0 T a8 = .- 0
Vocé teve informagfes e esclarecimentos sobre seu
B |t o it 0 0 8 28 33 [1] 0 a9 81
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o
3 local onde precisa ir? ( placas e cariazes) 9 q s 4 il i o - o
4 |Qtempo que demorou para o paclente ser ! T 5
atendido? ,
4.1 |Pelos médicos 1 1 15 ] 29 69 0 63 62
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 10 30 2 0 0 6 | 89
4.3 |Pelos lunciondrios da Administragio 0 0 6 34 29 69 0 8 | 63
§ |A boa vontade e disposigao das pessoas em ajudar
& resolver seus problemas? !
§.1 |Para os médicos 0 0 9 30 30 89 0 88 | &0
5.2 |Para os enfermeiros 0 0 9 30 30 89 0 69 60
6.3 |Para os funciondrios da Administragdo 0 0 5 34 o [N o [EEee
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos y L] i
8 |atendimentos oferecidos por este ambulatbrio? 0 0 s = 2 - i sl Ml
7 |A educagdo e o respeita com que vocé fol tratado? .
7.1 |Pelos médicos 0 0 8 31 2 e o 1] 6
7.2 |Pelos enfermsiros 0 0 5 31 33 9 0 8 | 64
7.3 |Peios funcionérios da Administragao 0 0 5 a0 4 | & 0 69 o4
O interesse do médico em owir as queixas do ! [T = e
. paciente e o exame fisico que foi realizado? a o £ = = o o i X
As explicagbes do médico sobre a doenga do & PR T
b |paciente e o tratamento gue foi realizado? 2 “ £ o i .“ 2 v “’_‘ -
10 |0 siiéncio no ambiente do ambulatorio? 0 1 7 b 33 6 0 6 | &
O local para recamacbes / sugestbes & de faci i FHRE B
1 2 0 5 25 a9 (-] 7 (s “, 64
TOTAS| 1 2 128 | 498 | s44 | 1173 | 0 | 173 | 1042
0.08% | 017% | 1091% | 42.48% |48,38% | 100% | 0,00% 88.80%
Total respondido 1173

Totalde 7/8e 9/10 1042
Indice de Satisfagio de 7/8 2 9/10 88,83%

SuUs

¢
If"l:N-mH

ot
RESPEITO A VIDA



msm m GOVERNO DO
NG ek seone APARA

PESQUISA DE SATISFACAO
INTERNACAO

AVALIACAO 3° TRIMESTRE/2019

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DA INTERNAGAC

NUMERO DE RESPOSTAS [ Total 7|
ITEM 02 304 68 | 7@ | 910 [Totail| NR | Total2 | e910
PESSIMO | RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto do quario, banheiro, corredores, :
1 ceucio Silie de-senes? 0 1 26 84 103 214 0 214 187
Quanto &s informacdes que foram dadas ao 7
2 pavisrts ou sos seus ritares? 0 0 14 92 108 214 0 _-m 200
As ndicagbes de localizacdo dos senvigos _
3 | et 1 it { nlaces s caltazun) 0 0 16 87 11 214 7 0 214 198
4 |Otempo gua damarou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 27 85 102 214 o 214 187
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 16 93 105 | 214 0 214 188
4.3 |Palos Outros Profissionals 0 0 13 91 110 214 0 214 201
5 |Abosvoniade e disposigho das pessoas em ajudar )
Awi : 7
51 |Pelos médicos 0 0 18 ) 107 214 0 214 196
5.2 |Pelos enfermeiros 0 [+ 15 90 108 214 [+] 214 199
5.3 | Peios Outros Profiasionals [} 0 13 o2 108 214 o [Frasaniisos
Sua sensag@o de seguanga em relagdo aocs g Lt BTN
S | oarvioos deets hosplisi? o 0 0 17 84 113 214 0 214 | 187
7 |Asducacio e o respeito com que vacé foi tratado? i ‘ '
7.4 |Pelos médicos [ 0 16 91 107 214 0 214 198
7.2 [Pelos enfermeiros 0 0 14 ) 112 | 214 [ 200
7.3 |Pelos Outros Profissionals [ 0 13 g8 113 214 0 214 | 201
O interesse do médico em owir as quelxas do ;
8 paciente € o exame fisico que foi realizado? 0 0 18 85 m 214 @ 2% | f“
As explicacses do médico sobre a doenga do 4 B s
8 |paciente e o tratamento que foi realizado? 0 0 21 &6 107 214 0 i Lkl
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 0 31 85 o8 214 0 214 | 183
As refeiches que foram sewvidas, em relagio & : =
1 1 on s ndbiar 0 0 33 83 98 214 0 214 181
12 |Osiléncio mo amblente do hospital? 0 0 28 86 100 214 ] 214 | 186
13 |0 hardrio em que sdo servidas as refeigbes? 0 0 26 90 98 214 0 214 188
14 {O horsrio em que & feita a impeza do quarto? 0 0 31 86 o7 | 214 o | 214 | 183
15 |O hordrio das visitas? 0 0 28 87 89 214 0 214 | 186
16 |Quants aos medicamentos? ) ‘ _ o g !
Informagdes recebidas sobre medicamentos - P 5
184 acritos » horbos? o 0 14 a7 113 214 0 214 200
Formecimento dos medicamentos em tempo h
16.2],“" para o tateerio dumnte a | 507 0 0 14 87 113 214 0 , “,‘ ‘ M
P ST S 0 o 13 87 | 114 | 218 o | 214 | 200
PP ST 3 — .
18 1| Peios médicos 0 o 26 88 102 | 244 0 214 1 188
18.2|Pelos enfermeiros 0 [} 17 90 107 [l o [l
18.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 14 a1 108 214 0 214 200
18.4|Pelos S AU 0 0 14 83 117 214 0 214 | 200
: _TOTAIS| 0 ] 546 | 2453 | 2052 | 5892 0 | 6992 | 5445
Total respondido 6882

Totalde 782910 8445
Indice de Satisfagdo de T/8 e 9110 90.87%

'l-\'l-_\l:. , “ ala: A
Servigo de Atendimento ao Usudrio

Av. Floriandpolis, s/n°, Bairro Novo, Tailandia/PA \g)
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS D S bt
asslstentediretoria.hit@indsh.ori.br b



‘ GOVERNO DO
SECRETARIADE
SAUDE PUBLICA ‘* PARA

AVALIACAO - JULHO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

NUMERO DE RESPOSTAS :
TEM . oz 34 58 78 | 80 | Total1 | NR
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM oMo
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores,
1 g, solus 4 ety 0 0 9 27 41 v 0 77 88
Quanto d4s informagbes que foram dades ao X I
s paciente ou aos saus familares? 5 b : » - 4 ¢ i L
As indicagbes de localizaclio dos senicos ;
3 | axistentes no hospital? ( placas ¢ cartazes) a g 3 2 45 44 ° o 1%
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido; |
4.1 |Pelos médicos 0 0 ] 28 43 0 77 71
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 3 2 45 77 0 77 74
4.3 |Pelos Cutros Profissionais 0 1] 3 27 47 0 o0
@ resolver sels problemas?
5.1 |Pelos médicos 0 0 4 27 48 &4 0 Fi 73
8.2 |Pelos enfermeiros 0 "] 3 28 48 77 0 ” 74
6.3 |Pelos Outros Profissionais [ 0 3 28 48 7 0 77 74
Sua sensaclo de seguranga em relaclo aos )
$ | servicon dests hopilal? 0 0 3 26 48 7 0 77 74
7 |A educagdo e o respeito com que voc# foi tratado?
7.1 |Paios médicos 0 0 4 27 4 g o mw l.n
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 E] 26 ' 0 20 O
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 3 25 489 77 0 77 74
O interesse do meédico em owir as queixas do ; - :
¥ lpaciente e 0 sxame fisico que foi realizado? 0 0 4 24 - e 0 Lid n
As expiicagbes do médico sobre a doenga do )
® |paciente e o tratamento que foi realizado? 0 o 4 = i 7 " SN Nl
10 (A limpeza das roupas de cama e banho? 0 0 11 25 41 [N 0 T e
As refeigdes que foram servidas, em relagdo & ; :
5 temperatura & o sabor? 9 0 A - o " 2 " “ ;
12 (O siléncio no amblente do hospital? 0 0 10 26 a1 L 0 [[EEEETIRST
13 |O hordrio em que sdo servidas as refeigdes? 0 0 9 28 @ N o e
14 |© hordrio em que & feita a limpeza do quarto? 0 0 10 27 40 77 0 77 7
16 |O horério das visitas? 0 0 10 25 a2 77 0 ] R 13
16 |Quanto aos medicamentos? ' ' i)
Informagbes recebidas sobre medicamentos ;i T
181 s hainh 0 0 3 27 47 7 0 T iy
Fomecimento dos medicamentos em tempo e T N
e hébil para o tratamento durante a intemagéo? o a * il i = v __”. L
O local para reclamacdes / sugestdes & de fcll L) T v
w il 4 0 0 3 26 a3 77 0 77 ‘u
18 [Frequencia de visitas reakzadas? ; B il T LRI L el S
18.1|Pelos médicas 0 0 10 25 42 kil 0 S e
18.2|Pelos enfermeiros 0 0 3 29 4 | m 0 b
18.3|Pelos Outros Profissianais 0 0 3 28 4 EEml o i s 0 ﬂ-'_ﬁ
18.4|Pelos 8 A U 0 0 a 25 49 77 ] 2
it ToTAs| 0 0 | W48 | 748 | 1260 | 2166 | o | 2166 | 2008

Total respondidlo 2158
Totalde 7/8 e 910 2008
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 93,14%

Foram realizadas 77 unhvhhsmplﬂododtj'm
i

Coordenas
Hespital Geral

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Taildndia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 Tml=1 1™
nsslstentediretoria.hit@indsh.ori.br sus + | w



DET

HOSPITAL GERAL
AILANDIA

SECRETARIADE
SAUDE PUBLICA

AVALIACAO - AGOSTO0/2019

MKV PARA

Foram realizadas 81 entrevistas no periodo de 1°a 31d

Agost
7?”@/3"1 fu.w

Coorde@atty ra do SAU
h:sp ﬁmm

Servigo de I'n'lﬁ'i"]p S Gedidtio

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

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

ﬁmmmus Total 7/8|
ITEM 2 [ 34 | sm 78 | 910 [Total1| NR 2| e
PESSIMO| RUM |REGULAR| Bom | OTmo
Limpeza e conforto do quarto. banheiro, corredores,
$ recepcio, salas de espera? g 0 1 i . " s ot o
Quanto as Informagles que foram dadas aso Coll
: paciente ou aos seus familiares? 0 9 8 - » il 0 e Lo
As indicagdes de localizagio dos servicos :
3 |existentes no hospital? ( placas e cartazes) A o v # o i g " L
4 |Otempo que demorou pare o paciente ser atendido;
4.1 |Pelos médicos 0 0 13 34 34 81 0 81 68
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 8 39 34 81 0 81 73
4.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 6 38 a7 81 0 81 75
s A boa vontade & disposicdo das pessoas em ajudar
@ resolver seus problemas?
5.1 |Pelos médicos 0 0 8 38 35 81 0 B1 s
8.2 |Pelos enfermelros 0 0 7 39 35 8 0 kL 74
5.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 6 40 35 81 0 81 75
Sua sensaclo de seguranca em relagio aos d RIROTER] e
6 " " 0 0 8 36 3? . 81 0 8 "
7 |A educagdo e o respeito com que voos fol tratado? T g
7.1 |Pelos médicos 0 0 ¥ a8 % 81 0 | T
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 ] a7 38 .
7.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 8 37 38 81 ¢ [y 75
O interesse do médico em owvir as queixas do P . FRUEEE T
. paciente e 0 exame fisico que foi realizado? 0 0 ’ % pid o 0 ! Sl ﬂ
As explicagbes do médico sobre a doenga do .
® |saciente e o tratamento que foi resiizado? o o i Be o " = b 4 " J
10 |A limpeza das roupas de cama @ banhe? a 0 11 36 34 81 0 8 70
As refeicdes que foram servidas, am relagdo a S T |
" temperatura e 0 sabor? 0 0 12 =5 o " 4 ,--',‘,, s e 9'
12 |O siléncio no amblente do hospital? 0 0 11 3 34 81 0 81 70
13 |O hordrio em que sdo servidas as refeigdes? 0 0 1 35 35 81 0 81 70
14 |O horério em que & feita a limpeza do quarto? 0 0 12 35 34 81 0 i 69
18 |0 horario das visitas? 0 ) 1 3% 34 81 0 o
Informagdes recebidas sobre medicamentos v ‘il
1.1 rescrios & hordrios? 0 0 B 38 37 81 0 [T
Fomecimento dos medicamentos em tempo ; 8 15
b hébil para o tratamento durante a ilemacéo? ° o L pe ” o v \ " " o
O local para reclamagdes / sugestdes é de cil ]
17 RaNe? 0 0 8 38 3r 81 0 81 7%
18 |Frequencia de visitas reallzadas? {i st T R L TR e 4
18.1|Pelos médicos 0 0 1 36 34 81 0 81 70
18.2 | Peios enfermeiros 0 0 9 36 36 21 0 a1 72
18.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 6 39 36 81 0 Iy
18.4|Palos S A U 0 0 i a7 8 | 8 0 L2 MR (
Total respondido 2268

Totalde 7/8 e 910 2030
indice de Satisfagiio de 7/8 ¢ 9110 8951%

sus+|

RESPEITO A VIDA



" n GOVERNO DO
T SECRETARIADE
NS s sz NUPARA

AVALIACAO - SETEMBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAQ

NUMERO DE RESPOSTAS _ _ Total 758
TEM U2 | 34 | 68 | 78 [ 8o | Tom1] WR ;
PESSIMO| RUIM |REGULAR onme
1
0
0

1 Limpeza e conforto do quarlo, banheiro, corredores,
recepcéo, salas de espera?

Y Quanto as informagdes que foram dadas a0
clente au aos seus familiares?

3A5Micawesdeboanuﬂodcsaamm 0
axistentes "“Mﬂ ( placas e cartazes)

4 _|Otempo que demorou para o pacients ser atendido: :
4.1 |Pelos médicos 0 0 8
4.2 |Pelos enfermeiros

4.3 |Pelos Outros Profissionais

X S e — -
. -:‘ommm i
6.1 |Pelos médicos

6.2 |Pelos enfermeiros

8.3 |Pelos Outros Profissionals

8 Sua sensagio de seguranca em relagio aocs
servicos deste hospital?

7 |A educagdo e o respelto com que vocs fol tratado?
7.1 |Pelos médicos

7.2 |Pelos enfermeiros

7.3 |Pelos Outros Profissionals

2 O Interesse do médico em owir as quebas do
Paciente e o exame fisico que foi realizado?

As explicagies do médico sobre a doenca do

paciente e o tratamento que foi realizado?

10 |A limpeza das roupas de cama e banho?

As refeicdes que foram servidas, em relacdo &

temperatua e o sabor?

12 |0 sidncio no amblente do hospital?

13 |O hordrio em que so senvidas as refeicbes?

14 |O hordrio em que é feita a limpeza do quarto?

16 |O horério das visitas?

16 |Quanto aos medicamentos?

8.4 InformagBes recebidas sobre medicamentos
' |presciitos e hordrios?

1%.2 Fomecimento dos medicamentos em tempa

hébil para o fratamento durante a intemacdo?

17 Olocal para reclamacdes / sugestbes ¢ de facil
acesso?

18.1|Pelos médicos

18.2 | Pelos enfermeiros

18.3 | Pelos Outros Profissionais
18.4|Pelos S A U

6
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g(2|sls|2 (2|55 s|ss

olojlojla]l o |Jal o
Olo|lojo|l o o] o
NJjo|lalw]lo |o| =
®
olojlojla|leo |a| &

a
o
i
N
a
o
-
=

-]
o
o
N
2
o
H
2

3
o
2
4

e

e

5

51
Total respondido 1668
Totalde 7/8 e 9110 1407

indice de Satisfagdo de 7/8 e 9110 B9, 73%

Sie e (n|n

HEOE

?is&g:

0
0
0
0
0
"o00% | 000% | 1020% | 45.18% | 4

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA (™
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS D S
assistentediretoria.hit@mdsh.ori.br m



GOVERNO DO
SECRETARIADE ‘*‘ PARA
SAUDE PUBLICA 4

PESQUISA DE SATISFACAO
PRONTO ATENDIMENTO

AVALIACAO 3° TRIMESTRE/2019

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

Total 7/8/
ITEM 012 Total1| NR 2| e910
PESSIMO
Limpeza e conforto da recepglio, banheiro,
! |comedores, saias de espera? 1 b 0 sl i
Vocé teve informacdes e esclarecimentos sobre seu
R e e waiide? 2 7 270 | 1137 15 1531 0 1531 | 1282
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o : |
3 local onde préciss ir? ( placas e cartazes) 1 6 274 . 1128 .122 1531 o” 1531 1250
4 |Otempo que demorou pata o paclente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 2 1 387 1028 | 103 | 1531 0 1831 | 1131
4.2 |Pelos enfermelros 2 5 302 | 1115 | 103 | 1834 o 1631 | 1218
4.3 |Pelos Outros Profissionais 1 6 265 1139 120 1631 0 1631 | 1259
44 |Pelos unciondrios da Administragéo 1 & 262 | 1133 | 120 | 1881 [ o | 631 | w262
5 A boa vontade e disposicio das pessoas em ajudar|
5.1 Para os médicos 1 9 310 | 1107 | 104 | 4831 | o | 1831 | 1211
8.2 |Para os enfermeiros 1 7 284 1135 104 1631 0 1831 | 1239
8.3 |Para os Outros Profissionais 1 7 262 | 1148 | 13 | 831 | o | 3 | 1281
8.4 |Para os funciondrios da Administracéo 1 7 255 153 | 115 1831 0 1631 | 1268
Sua sensacdo de confianga em relagio aos
§ |atendimentos oferecidos por este Prono| 2 6 273 1122 128 18531 0 1531 | 1280
Atendimenta?
7 | Aeducagso & o respeito com que vocé foi tratada?
7.1 |Pelos médicos 1 8 306 | 1080 | 126 | 1831 0 1631 | 1218
7.2 |Pelos enfermeiros 1 6 285 | 1112 | 127 | 188 0 1831 | 1238
7.3 |Palos Outros Profissionais 1 8 265 1142 127 | 1631 0 1621 | 1269
7.4 |Pelos funciondrios da Administragdo 1 6 258 | 1138 | 130 | 4634 | o | 631 | 128
O Interesse do médico em owir as queixas do ; g
% [oncierie oo summe faico cus i reiando? 1 9 299 1110 11 1530 0 1830 | 1221
As explicagdes do meédico sobre a doenga do F
® |pacierte e o tratamento que fol realizado? : o 208 | 112 ) s A © [ ol
10 |0 tempo de espera na realizagdo de exames? 2 9 323 1094 | 103 | 1831 0 1531 | 187
11 | O siléncio no ambiente do Pronto Atendimenta? 2 7 322 1098 | 104 | 1831 0 1831 | 1200
12 |° ”“'?p'"' NoBmeces / sgemnes & da oW 8 254 | 1124 | 146 | 1831 0 1831 | 1270
TOTAIS| 27 | 156 | 6089 | 23433 | 2446 | 32150 | o0 | 32150 | 26879
0,08% | 048% | 1894% | 7289% | 7.61% |100,00% | 0,00% B0A%

Total respondido 32150
Totalde 7/8 9110 25879
Indice de Satisfacdo de 7/8 e 8/10 BOAS%

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS . S
assistentediretoria.hit@indsh.org.br e




. m"T m GOVERNO DO
N s zmm: AP PARA

AVALIACAO - JULHO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

] NU DE RESPOSTAS T Total 778
ITEM 02 34 | &8 78 910 | Total1 [ NR | Total2 | ed/10
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM GTMO
Limpeza & conlorio da recepclio, banheiro, EiE
1 comatores; ales e sapers’? 0 0 132 358 18 508 ] s08 are
Vacé teve infformacBes ¢ esclarecimentos sobre seu ’
2 ostacio de saide? 0 0 G4 365 19 608 0 w08 A4
1 pospimi 2 bem siMBEZans Perg wOoe encontrer © B
3 Jocal ona precisa 7 ( placas ¢ carazes) 0 0 o7 390 21 508 0 508 a1
4 Dlampo que demoiolpar a paclanis sar atandide:! -
4.1 |Pelos médicos o [ o [ 1s |32 | 1 [ s8] o | ses | ss0
4.2 |Pelos enfermeiros o | o | 104 ] 385 19 | so8 0 508 | 408
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 o | o4 | ags 19 | soe 0 508 | 44
4.4 |Pelos funcionarios de Adminsiraco 0 o | o5 [ 384 | 1 | 68 | o | sos | 413
; 'Abcavontade 2 disoociclc das peesaad em akdar '
6.1 |Para os médicos 0 0 11 379 18 sos o | so8 | 387
5.2 [Pam os enfermelios 0 o 102 387 9 | 508 | O | 808 | 405
5.3 |Pasa 08 Oubics Profissionais 0 o 3¢ {35 | 1w s | o [ss | ew
8.4 |Para os funciondrios da Administragso 0 0 304 | 10 | 608 | o | ss | 41
Sus sensagio de confiarge em relcac aus, s (o M e
§ |alendimenios ofwrecidos por esle Fione; O b 50 392 20 | 88 o W | 3
Atendimento?
7 | A sdueacin e o respaitn com qus voed fol fratedn®
7.1 (Peios médicos ) o we | a7 B L 68 | o | @ea |
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 102 387 18 508 0 608 408
7.3 |Pelos Outros Profissionaie 0 0 95 394 19 | so8 o | se8 | a3
74 |Peios funciondrios da Administracio 0 0 96 384 18 808 o | so8 | 412
Q interesse do médico em owir as queixas do e oy
. paciente e o exame fisico que foi realizado”? v o 2 i - “ I ’ * i ” I
As expicagbes do médico sobre @ doenga do ] R AT
9 s S s S ok o | o 12 378 17 [ 808 0 508 ai
10 {C tenpo de eapera Ra realizagdo de exames? [+ o 121 376 17| 4B o B _‘_Sl?: b
11 |0 siléncio no ambiente do Pronto Atendimenty? 0 o | 122 | ses [ 17 | som | o | ses | 3se
2 :\“k::vol?pam reclamaches | sugestiea é de feil o o8 491 o1 ¢ 808 o8 ”
TOTAIS| o | o | 2220 | so47 | 392 | 10888 | o0 | 10868 | 8430
0,00% | 000% |2089% | 75.49% | 3.87% | 100% | 0.00% 791%

Total respondido 10868
Totalde7/8e8/10 8438
indice de Satisfacio de 7/8 e 910 79.11%

Foram realizadas 508 cnmvhhsnoporbdom‘l'lg_a_i?? umeeh, F
o b

Coordendtaya-
Hospital Ggral deld

Servico de Atendimento ao 1)

Av. Florianopolis, s/n°, Bairro Novo. Tailindia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SR
assistentedlretoria.hgt@lndsh.ori.br SuUS o Moot



HOSHT m GOVERNO DO
SECRETARIA DE
g s o AU PARA

AVALIACAO - AGOSTO0/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

N STAS Total 7/8|
ITEM 34 | 88 | 78 | 910 | Towid otal2 | e9)
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM 4TIMO
Limpeza e conforto da recepgo, banheiro,
1 comedores, saias de espera? 1 6 11 327 40 494 0 494 ! are ;
Vocé teve informagdes @ esclarecimentos sobre seu
2 estado de sa(ide? 1 4 88 348 52 494 4] 484 400
G hospital € bem simalizado para vocé encorirar o
3 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 1 4 84 S41 54 o i a4 3
4 |Otempo que demorou pam o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 1 8 122 318 44 m 0 494 363
4.2 |Pelos enfermeiros 1 8 102 340 45 484 o] 484 386
4.3 |Pelos Outros Profissionais 1 4 87 348 54 484 o 484 | 402
44 |Pelos funciondrios da Administragéo 1 4 85 347 57 494 0 m 404
5 |A boa vontade e disposicac das pessoas em ajudar| j
6.1 |Para os médicos 1 [ 100 341 46 494 | 0 | 404 | 387
8.2 [Para os enfermeiros 1 4 93 350 48 494 0 484 396
5.3 |Para os Outros Profissionais 1 4 86 | 384 | 40 | wsk o | 49 | 403
8.4 |Para os funciondrios da Administragao 1 4 82 | 367 | s0 | 484 | o | 484 | 407
Sua sensagdo de conflanga em relacdo aos |
6 |atendimentos oferecidos por este Pronto 1 - 91 342 56 494 0 494 e
Aterdimenta?
7 | Aeducagiio & o respeito com que vocé fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 1 6 98 | 328 | & | ase | o | 4sa | 2mm
722 |Pelos enfermeiros 1 4 94 | 333 | e2 | 484 | o | 484 | 306
7.3 |Pelos Outros Profissionais 1 4 82 347 60 | 484 0 | 484 | 407
T4 |Pelos funcionérios da Administragio 1 4 83 | 348 60 | 484 | o | 494 | 406
O Interesse do médico em ouwir as quebas do i L T
" paciente & o exame Misico que fol realizado? ! b i 340 i - 4 - ! ..
As explicagbes do médico sobre a doenga do aal I
® |pacients & o tratamerto que toi realizado? ! & w - ped ‘“ 9 . ltl
10 O tempo de espera na realizagdo de exames? 1 7 106 334 46 494 0 494 380
11 |O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 2 5 105 336 4B 404 0 494 | 382
O local para reclamagdes / sugesties é de facil T SEIRT BT
3 e 1 4 80 339 rq 484 0 . 484 7 lh_
TOTAIS| 22 | 104 | 1986 | 7168 | 1104 | 10374 | o | 10374 | s262

Total respondido 10374
Totalde 7/8 e 9/10 8262
indice de Satisfagio de 7/8 e 5/10 78,64%

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

assistentediretoria.hit@indsh.ori.br *%

RESPEITO A VIDA



Govuuo Do
HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA sscnmamof
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO
NUMERO DE RESPOSTAS [Totai 78
TEM 02 | 34 | &8 | 78 | g Total 1 Total2 | e
PESSIMO RUIM REGULAR IOI e}
Limpeza e conforto da recepgdo, banheira, ]
’ |coredores, salas de espera? 0 2 L - - e ] 9 i . m :
Vacé teve informagdes & esclarecimentos sobre seu :
) P 1 a 87 394 44 520 0 528 438
O hospital é bem sinalizado para vocé enconirar o i TR e
a local onde precisa ir? { placas e cartazes) 2 2 s s pid " ? i Ui “w
4 |Otempo que demorou para ¢ paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 1 3 17 367 4 528 0 829 408
42 |Pelos enfermeiros 1 3 96 380 3 | s20 0 520 | 428
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 2 84 396 47 628 0 528 | 443
4.4 |Peios funcionarios da Administragio 0 2 82 | a2 53 | 629 0 620 | 446
5 A boa vontade e disposi¢do das pessoas em ajudar fi [ i i i T i
a resolver seus problemas? _ : - :
6.1 [Para 0s médicos 0 3 99 387 40 | 828 | o 820 | 421
5.2 |Para 0s enfermairos 0 3 89 398 3 | s | o 529 | 437
8.3 |Para os Outros Profissionais 0 3 82 | e | 45 | 628 0 528 | 444
6.4 |Para os funcionarios da Administragdo 0 3 78 402 a8 528 0 628 | 448
Sus sensagdo de confianga em relagdo aos y ) ‘
6 |stendimentos oferecidos por este Pronto| 1 2 86 388 52 629 0 620 440
7 | A educagio e o respelto com que vocé fol fratado?
7.1 |Pelos médicos 0 2 97 383 47 529 0 529 r 430
7.2 |Pelos enfermeiros 0 2 89 392 46 528 o | 628 | 43
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 2 78 | 401 4 | 520 o | 528 | a9
74 |Pelos kinclondrios da Administrago 0 2 78 398 52 529 0 629 | 448
O interesse do médico em owir as queixas do 5 - AR
B | paciente e o exame fisico que ol realizado? o 3 0 | 32 | 4 | 68 ¢ ] e
As explicagbes do médico sobre a doenga do SR T
¥ [pacients e o ratamento qus foi realizaco? 0 3 92 | %W | 4 [EE. 0 S
10 |O tempo de espera na realizagio de exames? 1 2 96 380 40 529 o 529 | 430
11 |0 siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 0 2 a5 391 41 628 0 628 432
12 :)Iocel?pern reclamacdes / sugesties é de ficil 0 2 78 204 a5 529 0 448 ¢
TOTAIS| & 3] 1874 | 8228 | 860 | 11108 [ 11108 | 8178
0,05% | 0A8% |1687% | 74,07% | 8.85% | 100% | 000% 82,63%

Foram realizadas 529 omm“owbdoduﬂlﬂdti-%r
ne Tmann

Hospm

Servigo de Atendime)

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

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

ora d SAU
i /INDSH

Usuério

Total respondido 11108
Totalde 7/8e 8/10 9178

indice de Satisfaglio de 7/8 @ 9/10 82,63%

4
sus+| o~
“ous0

RESPEITOAVIDA



PESQUISA DE SATISFACAO

SADT

GOVERNO DO
SECREIARiA O *‘

AVALIACAO 3° TRIMESTRE/2019

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO SADT

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

assistentediretoria.hit@indsh.ori.br

e 2 ___ NUMERO DE RESPOSTAS , Total 778
ITEM [r] 34 66 8 910 |[Total1| NR | Totsl2 | e810
PESSIMO| RUIM | REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro, e
1 cotiedones. Saleside g 0 0 83 163 127 363 Q 353 290
Vock teve informagbes e esclarecimentos sobre o oy j
| s 0 0 40 160 153 363 0 353 313
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 tocat onde precies I? [ pleces ¢ cartazes) 0 0 45 147 161 363 0 363 308
O tempo que demorou para o paclente ser PRI ;
4 atendido? 0 0 75 144 134 363 0 ‘m m
A boa vontade e disposicio das pessoas em ajudar i | N
® |a resoier seus problemas? e 0 e | 140 [ESEEN 0 [EESEEEE
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos| & [ ;
€ |atendimentos oferecidos por este Servigo de Apole| 0 0 43 157 153 3853 0 363 310
Diagndstico? - S S
7 |A educagio e o respeito com que vocé fol tratado? 0 0 150 158 353 0 353 | 309
A realizacdo de exames atendeu & sua expeciativa WEA= =y S
8 om tampo habil? 0 0 58 181 134 353 0 383 295
Q siiéncic no ambiente do Servigo de Apoio P e A =
® |Diagnsstico e Terapautico? 0 0 55 | 156 | 142 | 383 | o | %8 | 2
10 O local para reclamacbes |/ sugesides é de facil o o 40 145 168 363 0 363 313
|acesso? [l
TOTAIS| 0 0 608 1547 1474 | 3630 0 3630 3021
0,00% | 0,00% | 1442% | 43,82% | 41,76% |100,00% | 0,00% 85,68%

Total respondido 3630

Totalde 7/8 e 8/10 3021

indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 8658%

SUS+ |

&

INDsM

D S
e

RESFEITO AVIDA



GOVERNO DO
s WK PARA
SAUDE PUBLICA 4

AVALIACAO - JULHO/2019

RELATORIO DE TABULAGAQ MENSAL DE PESQUISA DO SADT

NUI DE AS Total 718 |
TEM 02 34 68 m 8110 | Totalt | NR | Total2 | eS/10
PESSIMO| RUM |REGULAR| BOM | &TIMO
Limpeza e conforto da recepgo, banheiro,
1 cofredores, salas de espera? 0 0 21 57 41 118 0 119 88
Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre o
2 SiRe s et e 0 0 8 59 52 119 0 118 "1
O hospital @ bem sinalizado para vocé encontrar o j i i
. local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 4 0 " o s i 9 ki i
O tempo que demorou para o paciente ser| PO |
4 | etendido? 0 0 25 52 42 119 0 119 94
A boa vontade & disposicdo das pessoas em ajudar
§ a resolver seus problemas? 0 0 8 o0 &1 11 0 o b
Sua sensago de conflanga em relagdo aos i fil
6 |atendimentos oferecidos por este Servigo de Apoio 0 0 8 55 56 119 0 119 "
Disgnéstico? : iy
7 |A educacio e o respeito com que vocé fol tratado? 0 0 8 58 53 119 0 118 1m
A realizac8o de exames atendeu a sua expectativa : ; ;
I e e ] 0 18 57 44 118 0 110.7 101
O siléncic no ambiente do Servigo de Apoio 40
® | Diagnéstico e Terapéutica? 0 0 17 56 a | e o | Mo | o2
o [ 1S FORETICIRRNGten | peane € NN o 0 8 ss | s [ 10| o | 49| 14
TOTAIS| 0 0 132 | 667 | 491 | 190 | o | 1190 | 1088 |
0,00% | 0,00% | 11,09% | 47,68% | 41,26% | 100% | 0,00% 8891%

Total respondido 1180
Totalde 78 e 9/10 1058
Indice de Satisfacio de 7/8 e 9/10 B8,91%

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailéndia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS 1D
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br bt Nociona

RESPEITO A VIDA



‘ GOVERNO DO
SECRETARIA DE
s W\ PARA

AVALIACAO - AGOSTO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

_ NUMERO DE RESPOSTAS Total 778
TEM 02 | 34 | b8 78 _ | 810 [Totall [ NR | Total2 | e9/0
PESSIMO| RUM |REGULAR| BOM | OTIMO

Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro, y

1 dAoves. S b ra? 0 0 26 53 48 128 0 126 __OI
Vocd teve informagdes e esclarecimentos sobra o

2 xame a serreaizado? 0 0 19 51 5 125 ] 128 1086
Q hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o ; !

3 |iocal onde precisa ir? ( placas & cartazes) 0 0 21 45 S0 [T 0 s )
O tempo que demorou para o paciente ser

4 | tendido? 0 0 29 45 51 125 0 125 96
A boa vontade e disposico das pessoas em ajudar :

& 8 resoiver saus problemas? 0 0 50 50 128 0 _ 125 100
Sua eensacdo de conflanga em relagdo aos 5

8 |atendimentos oferecidos por este Senvigo de Apoio 0 0 2 52 51 125 0 125 103
Diagndstico? ug

7 |A educacdo e o respeito com que voesd fol tratado? 0 0 24 47 54 1258 0 128 | 101
A realizagéo de exames atendeu a sua expectativa

8 em termpo habil? 0 Q 26 50 49 126 0 126
O siléncio no ambiente do Servigo de Apoio P

® | Diagnéstico e Terapéutico? 0 0 25 49 81 126 0 128 | 100

10 :Dub.:l?para reclamagoes / sugestdes ¢ de facil o o 20 48 57 128 o 126 106
' Totas| o o | 237 | 40 | s23 | 120 | o | 1280 | 1om3

Total respondido 1260
Totalde 7/8e 9/10 1013
Indice de Satisfaglio de 7/8 e 9/10 81,04%

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Taildndia/PA (™
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS PR -
IvetifAe Naciana

assistentediretoria. hit@indsh.org.br )




GOVERNO DO
s WVPARA

PUBLICA A

AVALIACAO - SETEMBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

Mblmm Total 78
ITEM oz 34 58 m 810 | Totall | NR | Total2 | e9/10
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM | OTIMO
Limpe2a e conforto da mecepcdo, banheiro, E
1 |corredores, salas de espera? 0 0 16 53 40 109 0 109 2
Vocé leve informagbes e esclarecimentos sobre o V
2 exame a ser realizado? 0 0 13 50 45 108 0 108 86
O hospital @ bem sinalizado para vocé enconlrar o i
3 |iocal onde precisa ir? ( placas & cartazes) 0 0 13 44 52 [ 0 199 bad
O tempo que demorou para o paciente ser
4 atendido? 0 0 21 47 41 108 0 108 88
A boa vontade e disposicio das pessoas em ajudar
LR reasoramm frcblamen’) 0 0 13 54 42 109 0 108 88
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos
6 jatendimentos oferecidos por este Servigo de Apoio 0 0 13 50 46 109 0 108 96
Diagnéstico? i
7 |A educaciio e o respeito com que vocé fol tratado? 0 0 12 45 52 108 0 108 7
A realizacdo de exames atendesu a sua expectativa ! ;
B em tempo habil? 0 0 14 54 41 108 4} 108 i 95
O siléncio no ambierts do Servigo de Apoio I
" Diagnéstico e Terapéutico? ¢ 0 13 52 “ “! ) g ﬂl “
,.Obaipmremmrwomsédeﬁnﬂ o 0 12 at s8 108 o 108 o7
|acesso? e N il
[ . ToTAIs| 0 o | w0 | 400 | as0 | 1080 | o | 1080 | 960
0,00% | 0,00% | 12,84% | 44,96% | 42,20% | 100% | 0,00% 87,16%

Total respondido 1080
Totalde 7/8 @ 9/10 950
Indice de Satisfacio de 7/8 e 8/10 87,18%

Foram realizadas 108 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Setembro/2018.

Av. Floriandpolis, s/n”, Bairro Novo. Taildndia/PA @
asslstentedIretorla.hit@indsh.org.br Us P



GOVERNO DO
HOSPITAL GERAL ‘
DE TAILANDIA SECRETARIA DE ‘*

SAUDE PUBLICA

PESQUISA DE SATISFACAO
ALTA HOSPITALAR

AVALIACAO 3° TRIMESTRE/2019

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

!iﬁ_*'* DE RESPO ; Total 778
ITEM 02 314 5% 7 9/10 | Total1| NR | Total2 | e9/10
PESSIMO| RUM | REGULAR| BOW oMo
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
) et sales de espera? 0 0 78 408 353 838 0 B39 7_!1
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o 7
2 incal onde precies 7 { plecss © cariazes) 0 0 45 380 M4 er 0 839 794
3 |Osiiéncio no ambiente hospitalar 0 0 67 338 434 838 0 838 772
4 |A educaglo e o respeito com que vocé foi tratado? 0 0 46 382 a1 B39 0 839 783
A boa vorlade e disposigdo das pessoas em ajudar I i
8 |2 resolver seus problemas? 0 0 L4 411 3 839 0 839 802
As explicagdes do médico sobre a doenga do ‘
§ | pacierte ¢ o tratamento que foi realizado? 0 0 o | W | «7 [ s et s
Sua sensacBo de confianca em relagho aos i
d atendimentos oferecidos por este hospital? 0 0 % i o3 —_ 9 - ; m
8 |Cuidados médicos de que voed recebeu no hospital? 0 0 a7 389 M3 838 0 839 802
Orientagbes da equipe de enfermagem sobre os U ;
9 Mdﬂdonmnhtmq:lhhl‘? 0 0 37 383 418 239 0 839 802
10 O local ;nra reclamagdes / sugestbes é de facil 0 0 33 241 465 838 0 238 206
ToTAIS| 0 0 459 | 3809 | 4122 | s3s0 | o | 8380 | 79m
000% | 000% | 5A7% |4540% | 46,13% [100,00% | 0.00% 94.53%

Total respondido 8390
Totalde 7/8 e 8110 7931
Indice da Satisfagdo de 7/8 e 910 84,53%

Foram realizadas 838 entrevistas no 3° trimestre/2019,

(WY

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Taildndia/PA
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS + I ,,.,,:.H

assistentediretoria. hit@indsh.ori.br

RESPEITO A vioa



GOVERNO DO
SECRETAR!A DE ‘*‘

AVALIACAO - JULHO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

DE RESPOSTAS [ Totai7m|
ITEM 02 344 58 | 78 | 910 [Totai1| NR | Totalz | e8M0 |
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepcdo, banhelro, -
1 comedores & salks de eapere? 0 0 28 134 122 284 0 284 288
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o e il
2 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 0 13 2 il g o e o
3 |0 siléncio no ambients hospitalar 0 0 3z 114 138 284 0 284 262
4 |A educacdio e o respeito com que voca foi tratado? 0 0 13 133 138 284 0 284 271
A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar ;
] a resolver seus problemas? 0 (4] ] 137 138 284 0 284 . 278
As explicagbes do médico sobre a doenga do
8 paciente e o ratamento que ol reakzado? 0 ] 11 132 141 284 0 284 273
Sua sensaglio de confianga em relagdo aos y :
! atendimentos oferecidos por este hospital? 2 0 » bl - o o . i
8 cmu w“’dn“‘ Midioos o6 Hun. Vool wesbed m| 0 g 131 144 | 288 0 284 | 275
Orientagdes da equipe de enfermagem sobre os :
¥ |ouidados ra aita hospitaiar? 5 . 10 | 13t | s DU . pez s
. O local para reclamagdes / sugestdes ¢ de ficil 0 g 113 164 284 0 284 275
acesso? : A e
TOTAIS| 0 0 48 | 1281 | 1411 | 2840 | 0 | 2840 | 2682
0,00% | 000% | 8,21% |4811% |4968% | 100% | 000% 84.79%

Total respondido 2840
Totalde 7/8 e 910 2682
indice de Satisfaglio de 7/8 e 9/10 94.78%

Foram realizadas 284 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Julho/2018.

Simone 4
Coordenatyds

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

Tal=1 1=

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br SUS o N
*— ooy
RESPEITO A VIDA



‘ GOVERNO DO
SECRETARIA DE
e WK PARA

AVALIACAO - AGOSTO0/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

__ 'NUMERO DE RESPOSTAS , Total 7/8|
TEM [T 34 58 7/ | 910 |Totalt | NR | TotalZ | e8i0
Pm RUIM | REGULAR| BOM | OTIMO
Limpeza e conforo da recepcdo, banheirs, i
1 corradores e salas de espera? 0 0 28 143 101 270 0 27 244
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 0 12 138 120 270 2 379 "
3 |0 siléncio no ambiente hospitalar 0 0 18 118 134 270 0 210 282
4 |A educacdo e o respeito com que vocé foi tratado? 0 0 18 13 121 270 0 70 262
A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar i
5 a resolver seus problemas? 0 4] 13 145 112 _ 7 0 27 ! 267
As explicagbes do meédico sobre a doenga do
e paciente e o tratamento que foi realizado? 0 i 4 138 "7 270 0 70 286
Sua sensagdo de conflanga em relagdo aos i |
7 latendimertos oferecidos por este hospital? 2 0 14 | 40 | 116 EEES o ol g
8 cm“;::,' MO0 ge g wenk: vesibau el o 0 13 | 138 | 1e | 270 0 20 | 267
Orientacbes da equipe de enfermagem sobre os z i,
® |cuidados na alta hospitalar? ¢ . " 196 | 123 D 0 juselg e
10 O local para reciamagbes / sugestdes é de ficil 0 0 g 126 135 270 o o | 281
acesso? et
TOTAB| o [} 148 | 1354 | 11s8 | 2700 | o | 2700 | 2682
0,00% | 000% | 548% |80,18% | 44.37% | 100%

000% 04,82%
2700

Total respondido
Totalde 7/8 e 9/10 2582
indice de Satisfagdo de 7/8 e 3110  §4,52%
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AVALIACAO - SETEMBR0/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERO DE RESPOSTAS HRE Total 718
ITEM o2 3i4 58 78 $110 |Total1 | NR | Totai2 | e8
PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM | OTMO
Limpeza e conlorto da recepclo, banheirg,
1 |comedores e salas de espera? 0 0 24 131 130 285 0 286 281
O hospital é bem sinalizado para vocé enconirar o y
2 |iocal onde precisa ir? ( placas ¢ cantazes) 9 g 15 | 113 | 57 0 |
3 |0 sikéncio no ambiente hospitalar 0 0 17 108 162 286 0 288 288
4 |A educagio e o respelto com que vocs fol tratado? 0 ] 15 118 152 285 0 285 270
A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar I ; .
] a resolver seus problemas? 0 (1] 18 129 14 285 0 286 270
As explicacdes do médico sobre a doenga do
% |paciente ¢ ¢ tratamento que foi realizado? 0 a i 14 L i ¢ A i
Sua sensaco de conflanga em relago aos
7 |atendimentos oferecidos por este hospitar? o 0 16 | 118 | 153 [ 9 bl Mo
8 cm"::';:%' TENRS e Yook msbwL e 0 15 | 120 | 150 | 288 o | =& | 270
Orientagbes da equipe de enfermagem sobre os -
9 cuidados ne aita hospitalar? 0 0 16 118 153 Vili 0 285 269
™ :)hul'gnmmchmlgbcsfu.gemsede il 0 o 15 104 168 288 0 285 270
TOTAIS| 0 0 | 163 | 1i7a | 1513 | 2850 | o | 2850 | 2687
0,00% | 0,00% | 872% |41,19% |83.09% | 100% | 0,00% 94,28%

Total respondido 2850
Totalde 7/B e 9/10 2887
indice de Satisfagio de 7/8 e 9110 B4.28%
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AVALIAGAO DE SATISFAGAD DOS USUARIOS
PRONTO ATENDIMENTO
29 TRIMESTRE/2019
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Exames
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AVALIAGAOD DE SATISFAGAQ DOS USUARIOS
ALTAS HOSPITALARES

32 TRIMESTRE/2018

| atos
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Respeito Disposicio em Culdsdos
Ajudar Médicos
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SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

REGISTRO DE OPINIAO
Periodo: 3° Trimestre/2019
FORMULARIOS PREENCHIDOS/ENTREVISTAS 'QUANTIDADE
AMBULATORIO 223
INTE;RNM;AO 214
PRONTO ATENDIMENTO 1531
SADT 0
ALTAS 839
TOTAL 3.160
ELOGIOS e
S'J@ESTG‘ES | 4
RECLAMACOES 22
TOTAL 36
RECLAMAGCOES RESOLVIDAS 22 100,00%
META CONTRATUAL e 80%
REALIZADO 100,00%
Representacéo Grafica da Resolutividade das Reclamagdes
Meta Contratual / Realizado
[ H
60% (—
40%
20% - — ——
“ L == |
Meta Contratual Realizado
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RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

25° TRIMESTRE

JULHO A SETEMBRO de 2019

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. ®= (91) 3752-3121/1299/3338 sus+ Tml=1—1
. leatati e Nacaona!
e ——— o 063



PUBLICA

I - INTRODUGAO

O presente relatério refere-se as atividades desenvolvidas pela Comissdo de
Revisdo de Prontuéarios no periodo de julho, agosto e setembro de 2019, do Hospital
Geral de Tailandia.

A Comiss&o de Revisédo de Prontuério faz parte de um conjunto de padrbes
apropriados para garantir a qualidade da assisténcia aos pacientes, bem como a
seguranca da informacdo. O preenchimento do prontuario completo e exato com
dados que na@o apresentem erros e inconsisténcias, devidamente ordenados,
contribui ndo s6 para assegurar a correta assisténcia ao paciente, mas também para
a obteng&o de recursos financeiros mediante procedimentos comprovados, além de

ser um documento juridico importante para a instituicdo, paciente e cliente (ROBERT
Setal 1987).

O prontuério do paciente € um documento destinado ao registro dos cuidados
prestados. Documento unico devidamente identificado que concentra todas as
informagdes relativas a saide de cada paciente. E nele que constam as alteragdes e
a demonstragdo da evolugdo desse paciente durante todo o periodo de atendimento
ou internagéo.

Compete & Comissdo de Revisdo de Prontuéarios:

I Observar os itens que deverdo constar obrigatoriamente do prontuario
confeccionado em qualquer suporte, eletrénico ou papel;

. Assegurar a responsabilidade do preenchimento que cabem ao médico
assistente, a chefia da equipe, a chefia da Clinica e a Diregéo técnica da
unidade,;

M. Detectar e avaliar as falhas de preenchimento;

V. A continuidade das falhas podera resultar em convocagéo do responsavel e
devendo ser tomadas as providéncias cabiveis;

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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V. Havendo necessidade, a Comissdo deve programar cursos de reciclagem
junto a Comisséo de Educagéo Permanente.

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

As reunides foram realizadas mensalmente, conforme atas anexas:

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

I - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

A Comissdo de Revisdo de Prontuario (CRP) é um érgdo coligado ao
Hospital, de natureza consultiva, deliberativa, normativa, educativa e independente,
gue tem por objetivo analisar e acompanhar os prontuarios médicos.

Nos dltimos 03 meses ocorreram algumas mudangas no nosso quadro de
colaboradores devido desligamento e também de transferéncia para outro
estabelecimento, o que de certa forma influenciou em algumas substituicdes de

membros.

A composicédo da CRP/HGT é de 10 (nove) membros, sendo um presidente
e nove membros conselheiros, designados pela Diretoria Executiva através do ato
administrativo.

Apresentamos abaixo a lista atualizada com os membros atuais, seguem
anexo ao relatorio os atos administrativos:

Jefferson Sousa de Abreu — Presidente / Médico Cirurgido Geral.

Dimas Rezende de Oliveira Junior — Vice-presidente / Enfermeiro /
Gerente Assistencial.

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

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
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® Maria Airles Lopes Nogueira -Assistente administrativo / SPP/Estatistica.
. Leticia Cristina O. Santos — Coordenadora de enfermagem.

“ Mayara da Silva Soares — Coordenadora de enfermagem.

. Milton Peixoto de Oliveira Neto — Enfermeiro da Qualidade.

s Edalcilene Guimardes Lopes - Auxiliar administrativo/ Secretaria de
Clinica.

Eliene da Silva Viana — Lider de Atendimento.

il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

« REUNIOES DO PERIODO: Foram realizadas reunides nas datas: 18/07/2019,

15/08/2019 e 19/09/2019 atendendo ao critério de reunido mensal, com
ata detalhada anexa.

e REVISAO DE FORMULARIOS: Atualizagdo do “Formuldrio Registro de
Enfermagem’, "Ficha de Classificagdo de Risco, “Formulario Sumario de
Composicdo do Prontuéario”, Inclusdo de formulério no prontuario de
internagdo (Admissdo do usuario no pronto atendimento).

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

No fim do periodo trimestral ocorreram 928 saidas hospitalares.
Dados coletados para o relatério:

Analisados um total de 928 prontuarios, compreendendo a totalidade de
prontuarios apresentados pelo hospital para auditoria, nos meses de julho, agosto e
setembro de 2019, sendo 309 prontuarios no més de julho, 304 no més de agosto e
315 no més de setembro.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. Gy @
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Nos Ultimos meses ndo conseguimos alcancar a meta do total de saidos que é
de 347, isso entéo tem refletido no nosso nimero de apresentagéo de AIH'S més.

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

Tabeta 1 - Média da qualidade dos prontusirios dos meses julho, agosto ¢ setembro 2019.

Porcentagem
Quantidade Equivalente
Julho Agosto Setembro
Conforme 295 284 292 94,00%
Nao conforme 14 20 23 6,00%
Total 309 304 315 100,00%

Fonte: CRPFHGT

\

zﬂfDlA DA QUALIDADE DOS PRONTUARIOS (%) ‘
NAO |
CONFORME |
6% |

|

94%

Grifico 01 - Dados coletados, apresentando os prontuirios conforme ¢ nite conforme dos meses julho, agosto ¢ setembro de 2019.
Fonte: CRP/HGT

[
CONFORME }
|

Dentre as 928 saidas hospitalares revisadas, foram observadas néo
conformidades em 6,00% delas e 94,00% foram consideradas conformes,
considerando que as andlises foram realizadas segundo os 11 itens de avaliagdo e
mais alguns itens internos, conforme abaixo:

O Objetivo do presente estudo € focar na qualidade das informagdes
contidas nos prontuarios de internacao.
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* Identificag@o do paciente;

e Letrailegivel;

* Evolugdo multiprofissional;

* Solicitagdo de exames;

* Relatério operatorio;

¢ Ficha de RPA;

* Prescrigdo médica;

* Assinatura e carimbo do médico;

* Assinatura e carimbo da equipe multiprofissional;

e Plano assistencial de enfermagem:;

* Resumo de alta.

Itens internos:

» ASA- anestesia;

e Rasura e uso do corretivo:;

« Falta de procedimento.
TMI-NhMmeeenﬁrm-pnhmujulhqngutaeuhmbnde!ﬂls.
Inconformidades Quantidade Porcentagem Equivalente

Juiho Agosto Setembro
Méedico 12 20 19 89%
Enfermagem 2 0 4 11%
Total 14 20 23 100%

Fonte: CRP/HGT.

NAO CONFORMIDADES MEDICAS E ENFERMAGEM (%)

ENFERMAGEM
11%

Grifico 02 - Distribuigio dos prontuarios revisados de julho, agosto e setembro de 2019, apresentando as nito conformidades
médicas e de enfermagem.
Fonte: CRP/HGT.

Inatititn
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Os dados apresentados através das tabelas demonstram que foram
detectados 57 prontuarios ndo conformes baseado nos padrdes dos 11 itens de
avaliagao.

Os dados colhidos foram analisados percentualmente, ficando assim
calculados: 11,00% de n&o conformidades enfermagem e 89,00% de néo
conformidades de médico.

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

Tabela 3 - Nio conformidades médicas dos meses julho, agosto ¢ setembro de 2019.

inconformidades Quantidade PAPEERERgEN
Equivalente
Julho | Agosto Setembro

Falta de carimbo e assinatura 5 3 5 2584

na AlH

Falta evolugdo medica 7 17 14 75%
Total 12 20 19 100%

Fonte: CRP/HGT

As nado conformidades em geral representam 6% dos prontuarios, onde 89%
destes sdo médicas, de acordo com dado analitico. Segundo grafico abaixo

(Figura 3):

FALTA EVOLUCAO
MEDICA
75%

NAO CONFORMIDADES MEDICAS (%)

FALTA DE
CARIMBOE

ASSINATURA NA

AlH
25%

Grifico 03 - Distribuigiio dos prontuirios revisados de julho, agosto e setembro de 2019, apresentando as niio conformidades
médicas.
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Tabela 4 - Nio conformidades de enfermagem dos meses Jjulho, agosto ¢ setembro_de 2019,

Fonte: CRP/HGT.

GOVERNDO DO
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Porcentagem
1 i
nconformidades 1 g, Quantl@de Equivalente
Julho Agosto Setembro
Rasura e uso de corretivo 1 0 0 33%
Falta evolugdo de
enfermagem » K . %
Total 2 0 4 100,00%
Fonte: CRP/HGT

As ndo conformidades em geral representam 6% dos prontuarios, onde 11%
destes sdo de enfermagem, de acordo com dado analitico. Segundo gréafico

abaixo (Figura 4):

DE
ENFERMAGEM
67%

FALTA EVOLUCAD

NAO CONFOMRIDADES ENFERMAGEM (%) “

RASURA E USO
DO CORRETIVO
33%

Grifico 04 - Distribuiciio dos prontuiirios revisados de julho, agosto ¢ setembro de 2019, apresentando as nio conformidades da

enfermagem.
Fonte: CRP/HGT

.V = COMPARATIVO TRIMESTRAL DAS CONFORMIDADES E
NAO CONFORMIDADES DO TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES

DO HGT - INDSH

Em média, sdo auditados entre 300 e 350 prontudrios por més, o que
equivale a cerca de 100% das internagbes realizadas. Notamos uma queda na
qualidade das anotagdes dos prontuarios, acreditamos que isso se deve a mudanga
do corpo clinico do HGT, onde os mesmos ainda estdo se adaptando a rotina do

hospital, recebendo sempre treinamentos e orientagdes.
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Porém n&o podemos deixar de ressaltar sobre a mudanga também do
nosso diretor técnico que por motivos pessoais solicitou desligamento, porém ja foi
substituido pelo Dr. Jefferson que aos poucos estd tomando conhecimento das
situagdes, e acreditamos que muito em breve estara se inteirando dos problemas
existentes para juntos buscarmos uma solugéo para tais.

No entanto as secretérias de clinicas estdo diariamente atuando a fim de
sempre resolver as pendéncias assim que detectadas, notificando o profissional
ainda no balcdo, com o intuito de n&o gerar pendéncias de uma competéncia para
outra.

VI = COMPARATIVO ANUAL DAS CONFORMIDADES DO
TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES DO HGT 2019 - INDSH

Devido & mudanca do corpo clinico nos ultimos meses tivemos uma queda na
qualidade dos prontuarios 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 acbes como: orientacdes, estimulos e capacitacdo dos
profissionais envolvidos no atendimento e na prestacéo de servicos de satide, diante
disto foi implantado o sistema de auditoria interna de prontudrios que esta sendo
realizada para evidenciar a adesdo ao protocolo dos registros de enfermagem. A
auditoria & o instrumento de controle da qualidade do trabalho da equipe de
enfermagem, sendo utilizada com o objetivo de melhorar a qualidade do servigo
prestado.

Veremos abaixo as comparagdes quanto aos resultados anteriores:

Apresentagao do total de saidos HGT 2019. Segundo grafico abaixo (Figura 5):

Tabela § — Total de saidos no HGT 2019.

Quantidade
22 32 4e
12 Trimestre |Trimestre |Trimestre |Trimestre |Total
996 979 928 2903

Fonte:CRP/HGT
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TOTAL DE SAIDOS NO HGT 2019
1020 peatloc _C_J 0 sl
1000 :
980
960 e
940
920
: l
880 —
19 Tnmestre 29 Tnmestre 3° Tnmestre 40 Tnmestre
mSériel| 9% 79 | 98 | |
o 05 g 30 s o R IO,
Fonte: CRP/HGT

Tabela 6 — Comparaciio prontuirios conforme ¢ niio conforme das altas por trimestre 2019.

Quantidade
32 42
12 Trimestre |22 Trimestre | Trimestre |Trimestre |Total
Conforme 966 936 871 2773
N&o
conforme 30 43 57 130

Fonte: CRP/HGT

Apresentacd@o dos prontuarios conforme e ndao conforme das altas trimestrais

2019. Segundo grafico abaixo (Figura 6):

1200
1000 |

12 Trimestre
® Conforme 966 936

™ i Néo (ﬁ_onfdrme - 30 43

-

iﬂ Trimestré |

PRONTUARIOS CONFORME E NAO CONFORME HGT 2019

39 Trimestre

e T
57 . [

| 49 Trimesfre i

Grifico 06 - Compancio pnntuirim conforme ¢ niio conforme das altas por frimestre 2019,

Fonle: CRP/HGT
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Tabela 07- Comparative anual das nio conformidades de médico ¢ enfermagem das altas por trimestre 2019.

Quantidade

12 Trimestre | 22 Trimestre | 32 Trimestre | 42 Trimestre
Medico 44% 81% 89%
Enfermagem 56% 19% 11%

Fonte: CRPHGT

Comparativo anual das ndo conformidades de médico e enfermagem das aitas
trimestrais 2019. Segundo grafico abaixo (Figura 7):

COMPARATIVO ANUAL DAS NAO CONFORMIDADES
MEDICO ENFERMAGEM 2019 (%)

100% |

m L -

60% ——

409$ | PSR =

20% |

: o : 1 Trimestre | 22 Trimestre 32 Trimestre 4 Trimestre |

!Medico . 44% N 81% L 89%7 !
W Enfermagem | 56% 19% 11% E

Grifico (7 - Comparativo anual das niio conformidades de médico ¢ enfermagem das altas por trimestre 2019,
Fonte: CRPJHGT

Tabela 08- Namero de prontuarios ndo conforme de médico e enfermagem das altas por trimestre 2019,

Quantidade
12 Trimestre | 22 Trimestre |32 Trimestre | 42 Trimestre

Medico 18 35 51

Enfermagem 12 8 6

Fonte: CRPTHGT
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CEP 68.695-000. ® (91) 3752-3121/1299/3338 sus+ Tml=1—12]

S ——— warers 0973



Ns

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

T ————

ww S o ‘*‘

Nimero de prontuarios nao conforme de médico e enfermagem Comparativo
das altas trimestrais 2019. Segundo gréfico abaixo (Figura 8):

NUMERO DE PRONTUARIOS NAO CONFORMES MEDICO
ENFERMAGEM

60
50 -
40 |
30 —
20 |
10 |

i 12 Trimestre ‘r 20Trimestre | 3°Trimestre | 49 Trimestre |
" Medico 18 | 35 51 ‘ |
e Enfermagem 12 8 6 | '

Grifico 08 - Namere de pmmiﬁolnﬁocmkrmdemédlmeeﬂemm das altas por trimestre 2019,
Fonte: CRP/HGT

Vil - AGOES REALIZADAS

B No més 09/2019 houve substituigdo do presidente e do vice-presidente
da CRP;

> No més 09/2019 houve indicagdo de membros para composicdo da
CRP;

2 Implantagdo de auditoria de prontuarios (evidenciar a adesdo ao
protocolo de enfermagem);

Atualizag@o do banco de dados do Sistema Salux, referente & inclusdo
do cartdo SUS, onde for detectada a auséncia do mesmo (mensalmente);

*  Atualizagdo e envio do banco de dados do CNES para atualizagdo na
base nacional (mensalmente);

Considerando a substituicdo 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.
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. Realizada integracdo, assim como acompanhamento no local de
trabatho pelo enfermeiro chefe da equipe, para adaptagé@o de novos colaboradores
tanto enfermeiros, quanto técnicos de enfermagem, sempre de forma continua.

Vill- PLANO DE ACAO PARA 2019

* No més 10/2019 incluir no prontuario de internagéo a “Admissao do
usuario no pronto atendimento”:

B Atuallzat;éo do “Formulério Sumario de Composigdo do Prontuario” e
posterior orientagéo in loco com equipe de enfermagem;

e  Criar fluxo para solicitagdo interna;

e Criar Plano de Agé@o para as préticas de trabalho com resultados
negativos;

* Implantar anélise de indicadores pela comisséo;

B Implantar arquivamento parcial dos prontudrios de internagdes
prolongadas;

M Implantar controle de atendimento ambulatorial;

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

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

¢ Implantar metodologia para conferéncia da quantidade de paginas,
contetdo e tipo de registros dos prontuarios.

IX- CONCLUSAO

Ao final deste relatério podemos concluir que os registros médicos,
enfermagem e dos demais profissionais que fazem parte da equipe muitidisciplinar
sdo instrumentos fundamentais na assisténcia & salde e permitem um
acompanhamento mais eficiente e seguro ao usuério.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. ® (91) 3752-3121/1299/3338 sus+ IHI:DSH
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Por tanto entendemos que o processo de melhoria nas anotagdes deve ser
continuamente reavaliado em reunides, cada falha identificada devera ser abordada
€ propostas devem ser desenvolvidas na tentativa de supera-las.

Dentro dessa perspectiva de trabalho ressaltamos que a comisséo objetiva a
melhoria na qualidade dos registros e anotagbes necessérias a elaboragéo do
prontuario clinico, levando em consideragéio a seguranga do paciente.

Tailandia, 08 de Outubro de 2019.

%F%M %O&%W @fm?; ). }JHIOI{_

Dr. Jefferson Sousa de Abreu Dimas Rezende Oliveira Junior
Diretor Técnico/Presidente da CRP . Gerente Assistencial/ Vice-
CRM-10011/PA presidente da CRP
COREN- 261402
DimasR. 0 J
COREN - P8 261
GERENTE ASSIS T

Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. ® (91) 3752-3121/1299/3338 sus+ IS -
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ANEXOS

ATAS

JULHO / AGOSTO / SETEMBRO
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ATA DE REUNIAO - COMISSAQ DE REVISAO DE PRONTUARIOS SECRETARIA DE

SAUDE PUBLICA

Ata de Reunido L*‘

m m GOVERNDO DO

DE TAILANDUA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Vers&o: 001 Pégina 1 de 2 PARA
Responsavel Reunido: Elisangela da Silva Siqueira - 1° Secretério da Comisséo

Data Reunido: 18/07/2019 | Local: Sala do Diretor Técnico Hora: 15h45min horas ATA N® 07/2019

Pauta 01: Leitura da Ata da reunido anterior;

Pauta 02: Solicitagdo de exames de laboratério:
i’auta 03: Sobre as solicitages de Raios-X;

Pauta 04: Sobre excesso de etiquetas na emergéncia;

Pauta 04: Encerramento da reuniéo.

Participantes:

Elisangela da Silva Siqueira- 1° Secretério da Comiss&o, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretério da Comissao,
Maria Airles Lopes Nogueira — Membro, Edalcilene Guimarées Lopes — Membro, Milton Peixoto de Oliveira Neto —
Membro, Dimas Rezende Oliveira Junior — Membro.

Ausente(s):

Joseph Isaac P. Torres (Medico / Diretor Técnico)

Ricardo Gomes Junior — Vice - presidente CRP - Férias

Pendéncias:

- Sobre preenchimento da DO (Declarag&o de 6bito).

- Orientag&o in loco para a equipe médica.

- Realizar acompanhamento das etiquetas de identificago do paciente.
- Convidar (Lider de Atendimento) para fazer parte da CRP.

'Desenvolvimento:
Pauta 01: A reunido foi iniciada com a Ieitura da ata anterior onde discutimos alguns pontos que ficaram pendentes,
também questionamos a auséncia do presidente sem justificativa até o momento.

Pauta 02: Edalcilene abordou sobre a auséncia da solicitagdo de exames de laboratério nos prontudrios de
internacgéo, como todos sabemos é um dos 11 itens de verificagdo no check list GT-SESPA, Gustavo (Supervisor de
Tl), mais uma vez informou que todos os profissionais médicos j& foram orientados conforme decidido em reunido
anterior, de que toda vez que for solicitar exame de laboratério seja impressa em 02 vias uma para arquivar no
laboratério e a outra para anexar ac prontudrio e ainda frisou que a orientagdo é continua devido & rotatividade de
profissionais neste momento no HGT.

Pauta 03: Ainda aproveitando a oportunidade Edalcilene falou sobre a questdo das solicitagbes de raios-X da
internagéo que estdo sendo solicitados pelo centro de custo da emergéncia, que esté influenciando diretamente nos
resultados da internagao, pois no relatério diario que vai para a sala de laudos ndo aparece como internagéo sendo
que o paciente esta internado j& hé alguns dias, segundo o Gustavo (Supervisor de T1) todos os médicos foram

ShmE 0078
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ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS SECRETARIA DE
SAUDE POBLICA

GOVERND DO

Ata de Reunido

HOSPITAL GERAL
DE TARLANDIA | Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versdo: 001 Pégina 2 de 2

orientados quanto & selegfio do centro de custo no momento da solicitag&o, porém vai reforcar a orientagao.

Pauta 04: Segundo Airles (Assistente Administrativo - SPP/Estatistica), a mesma realizou o acompanhamento
destes excessos por 15 dias e ainda segundo ela ainda estd ocorrendo desperdicio, como as etiquetas sdo
impressas na recepgéo central Dimas (Coordenador Geral de Enfermagem), sugeriu convidar a Marilia (Lider de
Atendim)parafampamua(:RPoomomembro, como a mesma solicitou desligamento da empresa, estamos
aguardando sua substituicio para darmos continuidade so que ficou decidido anteriormente, para juntos buscarmos
uma solugéo para o fim do desperdicio.

Pauta 04: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunido e eu, Eliséngela da Silva Siqueira -1° Secretario lavrei
@ presente ata que apos lida e aprovada, seré assinada pelos membros presentes na reunido.

Agdes Futuras:
-Rdmmienmhmosnﬁdicmsobraasoﬁci@odamx

- Convidar (Lider de Atendimento) para fazer parte da CRP.

Nomes/Assinaturas:

JOSEPH ISAAC P. TORRES - DIRETOR TECNICO FALTA

RICARDO GOMES JR. - GERENTE ASSISTENCIAL.

R e T
ELISANGELA DA SILVA SIQUEIRA - SUPERV. DE FATURAMENTO | g

GUSTAVO DOS REIS NUNES - SUPERVISOR DE Ti ’W

] mﬂ;.f,. r.xg(_e%f
MARIA AIRLES LOPES NOGUEIRA - ASSIST. ADMINIST. SPP/ESTATIST. Mavid ke Al (L"'ﬁ‘;
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MILTON PEIXOTO O. NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE. 5“"%0 i

EDALCILENE GUIMARAES LOPES - SECRETARIA DE CLINICAS a 3 ! : ‘! S :

(=1 1=
e b o

S 0079

RERPEITE A VIOA

lm}




ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS SECRETARIA DE

SAUDE PUBLICA

Ata de Reunido ‘*‘

m m GOVI; NO DO

DETALMDIA | Codigo: MOD.HGT NQSP.001 | Versao. 001 Pagina 1 de 2 PARA
Responsavel Reunido: Elisdngela da Silva Siqueira - 1° Secretario da Comisséo

Data Reunido: 15/08/2019 | Local: Sala do Diretor Técnico Hora: 15h05min horas ATA N°: 08/2019

Pauta 01: Leitura da Ata da reunido anterior;
Pauta 02: Comunicado de saida de membros da CRP;
Pauta 03: Sobre as pendéncias de Ficha de 1° atendimento;

Pauta 04: Encerramento da reunido.

Participantes:

Ricardo Gomes Junior — Vice - presidente CRP, Elisangela da Silva Siqueira- 1° Secretario da Comisséo
Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretdrio da Comissdo, Maria Airles Lopes Nogueira - Membro
Edalcilene Guimardes Lopes — Membro, Dimas Rezende Oliveira Junior — Membro.

Ausente(s):

Joseph Isaac P. Torres (Medico / Diretor Técnico)
Miiton Peixoto de Oliveira Neto — Membro — Férias

Pendéncias:

- Sobre preenchimento da DO (Declaragéo de 6bito);
- Convidar Marilia (Lider de Atendimento) para fazer parte da CRP

Desenvolvimento:
Pauta 01: A reunido foi iniciada com a leitura da ata anterior onde discutimos alguns pontos que ficaram pendentes,
também questionamos a auséncia do presidente e do vice presidente sem justificativa até o0 momento.

Pauta 02: Fomos informados sobre a solicitagédo de desligamento do Dr. Joseph (Diretor Técnico) e presidente da
CRP, aguardamos indicagdo da Diretoria Executiva para substituigio do mesmo. Ainda na sequencia Ricardo
Gomes comunicou a sua saida devida transferéncia para outra Unidade, com indicagdo do mesmo como vice-
presidente da CRP, seja substituido pelo Dimas Junior que na proxima reunido ja estara como vice-presidente da
CRP.

Pauta 03: Airles (Assistente Administrativo - SPP/Estatistica), falou sobre a falta de preenchimento correto nas
fichas de 1° atendimento, problema jé relatado em reuniGes anteriores, mas que ainda persiste sugerido por mim
Eliséngela (Supervisora de Faturamento) aguardar a indicag&o do novo Diretor Técnico, para alinharmos como vai
ficar esse fluxo e que medidas serdo tomadas para resolver esta situagéo.

Pauta 04: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunido e eu, Elisangela da Silva Siqueira -1° Secretério lavrei
a presente ata que apos lida e aprovada, seré assinada pelos membros presentes na reunido.

RESPEITO AVIDA
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Acdes Futuras:
- Orientagdo in loco para a equipe médica.
Nomes/Assinaturas:
JOSEPH ISAAC P. TORRES - DIRETOR TECNICO L FALTA

RICARDO GOMES JR. - GERENTE ASSISTENCIAL.
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ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS SECRETARIA DE

SAUDE PUBLICA

Ata de Reunido ‘*‘

m-'- m GOVERNO DO

DE TARLANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Vers&o: 001 Pégina 1 de 3 PARA
Responsavel Reuni&o: Dimas Rezende Oliveira Junior — Vice-presidente da CRP

Data Reunido: 19/09/2019 | Local: Sala do Diretor Técnico Hora: 16h15min horas ATA N® 09/2019

“Pauta 01: Leitura da Ata da reuniao anterior;
Pauta 02: Comunicado de substituicdo de membros da CRP;

Pauta 03: Apresentac&o de novo membro;

Pauta 04: Sobre atualizagdo do Formulario Registro de Enfermagem:;

Pauta 05: Sobre atualizagéo de Ficha de classificagéo de risco;

Pauta 06: Sobre atualizagdo do Sumério de composigéo do prontudrio;

Pauta 07: Inclus@o de formuldrio no prontudrio de internacéo (Admisséo do usudrio no pronto atendimento);
Pauta 08: Sobre o fluxo de solicitagdo interna;

Pauta 09: Auditoria interna de prontuérios;

Pauta 10: Encerramento da reunido.

Participantes:

Claudio Cesar Martins de Oliveira — Presidente da CRP, Dimas Rezende Oliveira Junior — Vice - presidente CRP,
Elisangela da Silva Siqueira- 1° Secretério da Comiss&o, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretario da Comisséo,
Maria Airles Lopes Nogueira — Membro, Edalcilene Guimarées Lopes — Membro, Milton Peixoto de Oliveira Neto —
Membro, Leticia Cristina O. Santo — Membro.

Ausente(s):

Pendéncias:

- Orientagdo in loco para a equipe médica.

- Realizar acompanhamento das etiquetas de identificag&o do paciente

- Convidar Eliene (Lider de Atendimento) para fazer parte da CRP

Desenvolvimento:

Pauta 01: A reunido foi iniciada com a leitura da ata anterior onde discutimos alguns pontos que ficaram pendentes,
também questionamos a auséncia do presidente que devido solicitagdo de desligamento do Dr. Joseph - Diretor
Técnico (Presidente da CRP),estamos representado temporariamente pelo Dr. Claudio, porém fomes informados de
que na proxima semana o Dr. Jefferson estard assumindo o posto de Diretor Técnico e automaticamente o de
presidente da comissao.

Pauta 02: Tambéem ocorreu a transferéncia do Ricardo Gomes - Gerente Assistencial (Vice-presidente da CRP),
sendo o mesmo substituido pelo Dimas Junior — Gerente Assistencial e também desde j& Vice-presidente da CRP.

Pauta 03: Dimas aproveitou para apresentar a Enfermeira Leticia (Coordenadora de enfermagem) como novo
membro da CRP.
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REAPEITO A VIDA




ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS SECRETARIA DE

SAUDE PUBLICA

Ata de Reunio “‘

mﬂ m GOVERNO DO
DE TAILANDIA | Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Vers&o: 001 Péagina 2 de 3

Pauta 04: Foi informado por Leticia (Coordenadora de Enfermagem), sobre a finalidade das alteragdes no
formulério (Sistematizag@o da Assisténcia de Enfermagem) SAE, que passa a ser digitalizada desde o més de
setembro e esta disponibilizado em PDF na drea compartilhada da enfermagem.

Pauta 05: Aproveitando a oportunidade Dimas (Gerente Assistencial) informou sobre a atualizagdo da Ficha de
classificag&o de risco, para vers@o 02 que estara disponivel assim que o estoque acabar.

Pauta 06: Sobre atualizagdo do formulario sumaério de composigdo do prontudrio foi atualizada para versao 02, e
incluido alguns itens de verificagio, segundo a Leticia (Coordenadora de Enfermagem), j& reorientou a equipe
quanto ao sumario, organizagdo dos prontudrios in loco.

Pauta 07: Dimas (Gerente Assistencial) informou sobre a inclusdo do formulério "Admissdo do usuério no pronto
atendimento”, que devera ser preenchido pelo enfermeiro apds a admisséo do usudrio na internagéo.

Pauta 08: Milton (Enfermeiro da qualidade) abordou sobre a necessidade de criar um fluxo de solicitaggo interna,
pois ndo estdo definidos quais colaboradores tem autorizagdo de acessar o prontuério, entdo eu Elisangela

(Supervisora de Faturamento), informei que em breve estaremos criando o fluxo e a Instrugéo de trabalho referente
a0 mesmo.

Pauta 09: Dimas (Gerente Assistencial) informou que desde o més de agosto estdio sendo realizada auditoria
interna de prontuarios pela Leticia (Coordenadora de Enfermagem), 20 prontuédrios por més para evidenciar a
adesé&o ao protacolo do registro de enfermagem.

Pauta 10: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reuniéo e eu, Elisangela da Silva Siqueira -1° Secretério lavrei
a presente ata que apos lida e aprovada, sera assinada pelos membros presentes na reuniéo.

Agdes Futuras:

- Posse do Dr. Jefferson como presidente da CRP

- Posse da Enfermeira Mayara (Coordenadora de enfermagem) e Eliene (Lider de atendimento)

- Criagéo de fluxo para solicitagéo interna

- Convidar Mayara (Coordenadora de enfermagem) para fazer parte da CRP
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Nomes/Assinaturas:

CLAUDIO CESAR MARTINS DE OLIVEIRA ~ DIRETOR TECNICO
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ATO ADMINISTRATIVO - 01/2019.

Prezados Senhores,

Vimos através deste Ato Administrativo da CRP (Comissdo de Revisdo de
Prontuérios) elaborado nomear o profissional e membro, Dimas Rezende Oliveira
Junior, como vice-presidente desta Comisséo de Revisdo de Prontuarios do
Hospital Geral de Tailandia, substituindo o profissional Ricardo Gomes Junior.
Ficando assim: Presidente Interino Dr. Claudio Cesar Martins de Oliveira e Vice
- presidente, Enfermeiro Dimas Rezende Oliveira Junior.

NOMES CARGO REGISTRO NO FUNGAO NA
) CONSELHO COMISSAO

Claudio Cesar Marins de Consuitor de Projetos - | CRM-PA 13308 Presidente -

Oliveira médico " Interino

Dimas Rezende Oliveira Junior | Gerente Assistencial COREN -PA Vice-Presidente

261402 da Comissao

Elisangela da Silva Siqueira Supervisora de RG - 1672232 1° Secretaria
Faturamento e}

Gustavo dos Reis Nunes Supervisor de Tl RG - 6274200 2° Secretario

Maria Airles Lopes Nogueira Auxiliar Administrativo | RG -5141859 Membro

Milton Peixoto de Oliveira Neto | Enfermeiro da COREN - PA Membro
Qualidade 1306

Edalcilene Guimarées Lopes Aux. Adm./Secretaria de | RG - 3959240 Membro
Clinicas.

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

Tailandia - PA, 19 de Setembro de 2019.

JOAQ ﬁ ONSECA JUNIOR
DIRATOR EXECUTIVO
NGT / INDSH

CEP 68.695-000. ® (91) 3752-3121/1299/3338
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ATO ADMINISTRATIVO - 02/2019.

Prezados Senhores!

Vimos através deste Ato Administrativo da CRP (Comissdo de Revisio de
Prontuérios) elaborado nomear o profissional, Jefferson Sousa de Abreu para fazer
parte desta comisséo de Revisdo de Prontuarios do Hospital Geral de Tailéndia,
como Presidente, substituindo o profissional Joseph Isaac Paredes, ficando assim:

Presidente Dr. Jefferson Sousa de Abreu e Vice - presidente, Enfermeiro
Dimas Rezende Oliveira Junior.

NOMES CARGO REGISTRO NO FUNGCAO NA
CONSELHO COMISSAO
Jefferson Sousa de Abreu Diretor Técnico - CRM-PA 10011 Presidente
médico
Dimas Rezende Oliveira Junior | Gerente Assistencial COREN - PA Vice-Presidente
el 261402 da Comissdo
Elisangela da Silva Siqueira Supervisora de RG - 1872232 1° Secretaria
Faturamento
Gustavo dos Reis Nunes Supervisor de Ti RG - 6274200 2° Secretaria
Leticia Cristina O. Santos Coordenadora de COREN - PA Membro
Enfermagem 450663
Maria Airles Lopes Nogueira Auxiliar Administrativo RG -514188¢ Membro
Milton Peixoto de Oliveira Neto | Enfermeiro da COREN - PA Membro
Qualidade 1308
Edaicilene Guimarges Lopes Aux. Adm./Secret.de RG - 3959240 Membro
Clinicas
Mayara da Silva Soares Coordenadora de COREN - PA Membro
Enfermagem 371917
Eliene da Silva Viana Lider de Atendimento RG - 4345784 Membro

Tailéndia — PA, 08 de Qutubro de 2019.

Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. ® (91) 3752-3121/1295/3338 sw+ HEED 88 b=t
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ATO ADMINISTRATIVO - 03/2019.

Prezados Senhores,

Vimos através deste Ato Administrativo da CRP (Comtsséo de Revisdo de
Prontuérios) elaborado nomear a profissional, Leticia Cristina O. Santos para fazer
parte desta comisséo de Revisdo de Prontudrios do Hospital Geral de Tailandia
como membro, substituindo o profissional Dimas Rezende Oliveira Junior, tendo
como presidente Dr. Jeferson Sousa de Abreu e Vice - - presidente, Enfermeiro
Dimas Rezende Oliveira Junior, fungéo agora assumida pelo mesmo.

NOMES CARGO REGISTRO NO FUNGAO NA
o _CONSELHO COMISSAOD
Jefferson Sousa de Abreu Dirstor Técnico - CRM-PA 10011 Presidente
médico
Dimas Rezende Oliveira Junior | Gerente Assistencial COREN - PA Vice-Presidente
261402 da Comisséo
Elisangela da Silva Siqueira Supervisora de RG - 1672232 1° Secretaria
1 Faturamento W=
Gustavo dos Reis Nunes Supervisor de Tl RG - 6274200 2° Secretaria
Leticia Cristina O. Santos Coordenadora de COREN - PA Membro
Enfermagem 460663
Maria Airles Lopes Nogueira Auxiliar Administrativo | RG -5141859 Membro
Miiton Peixoto de Oliveira Neto | Enfermeiro da COREN - PA Membro
Qualidade 1308
Edalcilene Guimaries Lopes Aux. Adm./Secret.de RG - 38598240 Membro
Clinicas

Tailandia — PA, 08 de Qutubro de 2019.

EXECUTIVO
/ INDSH

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. ® (91) 3752-3121/1299/3338 sus+ lr‘\:-H
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Prezados Senhores,

GOVERND DO
SAUDE PUBLICA

ATO ADMINISTRATIVO - 04/2019.

Vimos através deste Ato Administrativo da CRP (Comissdo de Revisdo de
Prontudrios) elaborado nomear o profissional, Mayara da Silva Soares para fazer
parte desta comissdo de RevisZo de Prontudrios do Hospital Geral de Tailandia,
tendo como presidente Dr. Jefferson Sousa de Abreu e Vice - presidente,
Enfermeiro Dimas Rezende Oliveira Junior.

NOMES CARGO REGISTRO NO FUNCAO NA
CONSELHO COMISSAO
Jefferson Sousa de Abreu Diretor Técnico - CRM-PA 10011 Presidente
médico
Dimas Rezende Oliveira Junior | Gerente Assistencial COREN - PA Vice-Presidente
261402 da Comisséio
Elisangela da Silva Siqueira Supervisora de RG - 1672232 1° Secretaria
il Faturamento
Gustavo dos Reis Nunes Supervisor de T1 RG - 6274200 2° Secretaria
Leticia Crisitna O. Santos Coordenadora de COREN ~ PA Membro
Enfermagem 460663
Maria Airles Lopes Nogueira Auxiliar Administrativo | RG -5141859 Membro
Milton Peixoto de Oliveira Neto | Enfermeiro da COREN - PA Membro
I Qualidade 1306
Edalcilene Guimardes Lopes Aux. Adm./Secret.de RG - 3959240 Membro
Clinicas
Mayara da Siiva Soares Coordenadora de COREN - PA Membro
Enfermagem 371917

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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ATO ADMINISTRATIVO - 05/2019.

Prezados Senhores,

Vimos através deste Ato Administrativo da CRP (Comissdo de Revisdo de
Prontuarios) elaborado nomear o profissional, Eliene da Silva Viana para fazer
parte desta comiss@o de Revisdo de Prontudrios do Hospital Geral de Taildndia,
tendo como presidente Dr. Jefferson Sousa de Abreu e Vice - presidente,
Enfermeiro Dimas Rezende Oliveira Junior.

NOMES CARGO REGISTRO NO FUNCAO NA
i CONSELHO COMISSAQ
Jefferson Sousa de Abreu Diretor Técnico - CRM-PA 10011 Presidente
médico
Dimas Rezende Oliveira Junior | Gerente Assistencial COREN - PA Vice-Presidente
261402 da Comissdo
Elisangela da Silva Siqueira Supervisora de RG - 1872232 1° Secretaria
Faturamento )
Gustavo dos Reis Nunes Supervisor de Ti RG - 6274200 2° Secretaria
Leticia Crisitna O. Santos Coordenadora de COREN - PA Membro
Enfermagem 460663
Maria Airles Lopes Nogueira Auxiliar Administrativo | RG -5141859 Membro
Milton Peixoto de Oliveira Neto | Enfermeiro da COREN - PA Membro
h e Qualidade 1306
Edaicilene Guimaries Lopes Aux. Adm./Secret.de RG - 3959240 Membro
Clinicas
Mayara da Silva Soares Coordenadora de COREN - PA Membro
Enfermagem 371917
Eliene da Silva Viana Lider de Atendimento RG - 4345784 Membro

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

Conforme a portaria 2616/98 e Lei 9431/97 que dispde respectivamente sobre a
obrigatoriedade da manutengdo pelos hospitais do pais, de Programa de Contiole de
Infecgdes Hospitalares (PCIH) e a obrigatoriedade da manutengéio de Programa de
Controle de Infecgdes Hospitalares (PCIH) pelos hospitais, O Hospital Geral de
Tailandia (HGT) mantem implantado e em pleno funcionamento em sua unidade a
Comissédo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) e o Servigo de Controle de
Infecgéo Hospitalar (SCIH) para prevengéo de Infeccbes Relacionada a Assisténcia
a Saude (IRAS) e seguranca do paciente em todas as atividades em que o usuério
esteja envolvido, sendo implementando conjunto de agbes desenvolvidas e
deliberada sistematicamente com vista a redugdo maxima de possiveis incidéncias
e agravos relacionados as atividades assistenciais e infecgdes hospitalares. Os
dados descritos neste relatério foram obtidos através dos setores de Estatistica,
Farmécia, Clinicas Integradas, Centro CirGrgico / Obstétrico, UCI, CME, Laboratério,
SESMT, SALUX, e entre outros.

I - MEMBROS DA COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO
HOSPITALAR

A CCIH possui em sua constituicdo onze (11) membros efetivos:

PARTICIPANTE FUNCAO CCIH
Jerffeson Sousa de Abreu | Diretor Técnico / Medico Presidente
Wanderson Lisboa Braga | Enfermeiro SCIH/NHE Vice-Presidente
Julianny Nathashi S. Biomeédica / Coord. Laboratorio e :
Silveira Ag. Transfusional 1° Secretaria

’ Farmacéutica / Coord. Farmacia e o e
Bruna Maryane Manfredi Logistica 2° Secretaria

Gerente Administrativo e Financeiro | Membro

Dimas Rezende de

Sl R Enfermeiro / Gerente Assistencial Membro
Leticia Cristina O. Santos | Enfermeira / Coord. Enfermagem Membro
Mayara da Silva Soares Enfermeira / Coord. Enfermagem Membro
Suelly Frolich Vieira Enfermeira CME Membro
Marinalda Vasconcelos de | Técnica de Seguranga do Trabalho / Mamiio
Souza SESMT
Av. Florianépolis, s/n°, Noveo. Tailandia/PA
CEP 68.695-000.
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Milton Peixoto Neto Enfermeiro da Qualidade Membro
Rayane Nascimento Lima | Supervisora de Apoio Membro

OBS 1: No més de julho o Médico Joseph Isaac P. Torres alocado como Diretor
Técnico e presidente da CCIH, deixar de fazer parte dessa comissdo. Estamos no
aguardo do novo representante.

OBS 3: No més de agosto, deixa de fazer parte dessa CCIH como membros Ricardo
de Sousa Almeida que estava ocupando o cargo de Gerente Administrativo e
Financeiro, e Enfermeiro Ricardo Gomes Junior que estava ocupando o cargo de
Gerente Assistencial, substituido pelo Enfermeiro Dimas Rezende. Estamos no
aguardo de novos representantes da Diretoria Técnica, Gerente Administrativo e
Financeiro, e Coordenagéo de Enfermagem para fazerem parte da CCIH.

OBS 2: No més de setembro e inicio desse més de outubro foi assumido o cargo de
coordenagao de enfermagem pelas Enfermeiras Leticia Cristina O. Santos e Mayara
da Silva Soares, e o da diretoria técnica pelo Medico Jerffeson Sousa de Abreu,
sendo empossados como membros nessa reunido mensal por meio do ato

administrativo, aprovado pela Diretoria Executiva dessa instituicdo. Estamos no
aguardo de novo representante do Gerente Administrativo e Financeiro.

Reunides mensais: Nesse trimestre, foi realizado trés reunies da Comissdo de
Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) nos seguintes meses: Agosto (03/08/19)
referente ao fechamento do més de julho, no més de setembro (01/09/19) referente
ao fechamento do més de agosto e, outubro (01/10/19) referente ao fechamento do
més de setembro.

Durante as reunides mensais da CCIH, é colado em pauta assuntos pertinente a
fatores relacionados aos processos assistenciais que podem contribuir para as
incidéncias das infecgdes relacionado a assisténcia a salde, para que sejam
avaliados e elaborados medidas e estratégias de contencdo como forma preventiva
das IRAS. Além dos fatores que possam contribuir para as IRAS, também foram
apresentados as taxas de infecgdo global descrita em pautas de reunides da CCIH

Ay. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA
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A) VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

A vigilancia e controle das IRAS s3o realizados por meio das buscas ativas aos
pacientes dos setores de internagdo (clinicas de internagdo 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 pronto atendimento / emergéncia, com a finalidade
de rastreio de possiveis IRAS que estejam relacionado a procedimentos invasivos
ou a outros procedimentos relacionado com os cuidados ofertados, somando um
total de 15.012 no trimestre. As queixas e os achados detectados durante as
avaliagbes e levantamentos realizados, sdo verificados juntamente com o histérico
de internagbes atual ou anterior, sendo analisado dados referente a patologia de
base, fatores de risco, uso de antibidticos, tempo de internacdo, realizacdo de
procedimentos invasivos, uso de dispositivos, avaliacdo de exames e sinais vitais,
para que se tenha um fechamento do caso.

As IRAS s&@o notificados por meio do formulario da instituicdo e por meio do
formulario eletrénico no portal da ANVISA (http/portal.anvisa.gov.br). Os casos de
IRAS também seréo inseridos no sistema do NOTIVISA como evento adverso.

B) NOTIFICACOES DE AGRAVO E DOENGCAS COMPULSORIAS

As notificages compulsérias das doengas e agravos de interesse epidemiolégico
gerado durante o trimestre sdo detectadas durante a avaliagdo das fichas de
atendimento do setor de pronto atendimento / emergéncia e durante as buscas
ativas aos setores de internagcdes e demais setores da instituicdo quando aberto
investigacdes das doengas e agravos para definicdo dos diagnosticos.

Os casos subnotificados s@o encaminhados para os responsaveis do setor
notificador. Apés avaliagcdo, o documento é anexado a uma ficha numerada do
SINAN e encaminhado para a Secretaria de Vigiléncia Epidemiolégica do Municipio

Av. Florianépolis, s/n®, Nove. Tailandia/PA
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e Tallandia para que sejam informadas no sistema de notificacao do Ministério
da Saude.

Tabela 01: Notificagdo de agravos e doengas compulsérias realizadas pela
vigilancia epidemioldgica no HGT. Julho a Setembro/2019

Doencas e agravos de notificacbes compulsérias

_Agravos Julho a Setembro
Atendimennto Antirrabico Humano 89
Acidente por Animais Pegonhentos 45
Dengue 1
Violéncia Interpessoal 116
Sifilis Congénita 14
Sifilis em gestante 4
Sifilis em adiquirida 1
HIV 3
Doenca exantematica 2
Hanseniase 1
Doenga de chagas 1
Leishmaniose visceral >
Meningite 2
Intoxicagdo exogena 35
Acidente de trabalho 06
TOTAL NOTIFICACOES REALIZADAS 336
Diarreia 509

Fonte: Fichas de atendimento e fichas de notificagbes Compulsérias

O més de julho encerra com 107 notificagGes, estando essas doencas e agravos
distribuidas em: atendimento antirrdbico humano causado por céo (22 casos), gato
(3 casos), porco (02 casos) e macaco (1 caso); acidente por animais pegonhentos
provocados por serpentes (10 casos), abelha (2 casos) e escorpido (01 caso) e
arraia (1 caso),; violéncia interpessoal e autoprovocado gerados por agressao fisica
(22 casos), violéncia domestica (10 casos), violéncia sexual (1 caso) e tentativa de
suicidio (06 casos); intoxicagdo exdgena; sifilis em gestante e sifilis congénita; casos
investigados para leishmaniose visceral com resultado do teste rapido negativo:
casos suspeitos de meningites que foi descartado conforme resultado; acidente de
trabalho do ambiente hospitalar.

O més de agosto encerra com 100 casos notificados, estando as notificagdes de

Av. Flerianépelis, s/n°, Novo. Tailandia/PA
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aoengas e agravos alstnsuidas em: atend:!mento antl!rrzsico humano causaao por

céo (26 casos) e gato (05 casos); acidente por animais pegonhentos provocados por
serpentes (08 casos), abelha (3 casos), escorpido (01 caso), aranha (02 casos),
piranha (01 caso) e arraia (1 caso); violéncia interpessoal e autoprovocado gerados
por agresséo fisica (23 casos), violéncia domestica (05 casos), violéncia sexual (2
casos) e tentativa de suicidio (04 casos); intoxicagdo exdgena; sifilis congénita e
sifilis adquirida; casos investigados para leishmaniose visceral com resultado do
teste rapido negativo; tuberculose; doenga de chagas com testes parasitolégicos em
lamina negativo; hanseniase; HIV;, e doenga exantematica para caso suspeito de
sarampo.

O més de setembro encerra com 128 casos notificados, estando as notificagdes de
doengas e agravos distribuidas em: atendimento antirrabico humano causado por
céo (22 casos), gato (07 casos), morcego (01 caso) e porco (01 caso); acidente por
animais pegconhentos provocados por serpentes (11 casos), abelha (3 casos) e
arraia (1 caso); violéncia interpessoal e autoprovocado gerados por agressao fisica
(22 casos), violéncia domestica (09 casos) e tentativa de suicidio (12 casos),
intoxicacdo exégena; sifilis congénita e sifilis em gestante; casos investigados para
leishmaniose visceral com resultado do teste rapido negativo, tuberculose com
baciloscopia positiva; investigagdo para meningite com resultado negativo pelo
HUJBB; HIV; dengue com resultados reagentes para IgM e 1gG.

Os casos ofertados para os atendimentos antirrabico humano sao ofertados vacinas
e soros e para os atendimentos causados por animais pegonhentos séo ofertados
soros antivenenos conforme avaliagao do caso atendido.

Para os casos de sifilis congénita, & ofertado tratamento especifico com
benzilpenicilina potassica de 5.000.000 Ul, por periodos de 10 dias de internagéo do
recém-nascido.

Para os casos de Tuberculose diagnosticados em nossa unidade, foram ofertado
esquema com Rifampicina + Isoniazida, Pirazinamida e Etambutol, permanecendo o
paciente internado devido debilidade do quadro clinico, com alta programada
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conErme estasnlilldaae.

Para os diagnésticos de HIV detectados durante o atendimento dos pacientes
internados ou atendidos no pronto atendimento, é realizado encaminhamento para
Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) de Taildndia ou solicitado o
antirretroviral daqueles que permanecem internados.

Os casos de tentativas de suicidios séo referenciados para o Centro de Centro de
Atengdo Psicossocial (CAPS) do Municipio de Tailandia apds estabilidade do
paciente.

Em relagdo as doencas exantematicas para casos suspeitos de sarampo, foi
realizado levantamento do histérico epidemiolégico, coleta de sangue, urina e swab
orofaringe para o fechamento do diagnostico, sendo encaminhado os materiais para
o LACEN/PA. Para os colaboradores que entram em contato e prestaram
atendimento aos pacientes, foi realizado avaligéo da carteira vacinal e bloqueio com
triplice viral. No aguardo do resultado dos exames.

Para o demais casos sdo ofertados cuidados e tratamentos com medicamentos
especificos, vacinas, soros e entre outros. Os casos notificados s&o monitorados via
sistema do SINAN pela Secretaria de Saude do Municipio de Tailandia em parceria
com o HGT.

No més de julho o departamento do SCIH do HGT responsavel pela epidemiologia,
encaminhou para a Rede Estadual NVEH da SESPA a RELATORIO TRIMESTRAL
DE ACOMPANHAMENTO DAS ATIVIDADES DO NUCLEO DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA HOSPITALAR com informagdes retroativas de janeiro a julho de

2019. A planilha foi encaminhada pelo enderego eletronico cievs.sespa@gmail.com

C) ANALISE DA POTABILIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO

No més de agosto estara sendo realizada coleta de agua para analise fisico quimico
e microbiolégico nos setores da CME, centro cirlirgico e agencia transfusional. Os
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par!metros constam aiteraao apenas para o Bﬁ e aoro resiaual por se ftratar de

agua de pogo. Em relagéo a microrganismos, néo foi detectado coliforme fecais.

D) USO RACIONAL DE ANTIMBICROBIANOS

A prescricdo dos antimicrobianos é realizada pelos setores de internagéo e apos
sete dias do tratamento para continuidade da terapia. Os dados das fichas s&o
inseridos em uma planilha de controle de liberacdo desses medicamentos. Seu
consumo mensal é apresentado por meio dos graficos exposto abaixo

Grafico 01. Consumo mensal de antibiéticos endovenoso no HGT. Julho a
setembro de 2019
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Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farmécia do HGT / Sistema SALUX.
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Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farmacia do HGT / Sistema MRH / SALUX.

Grafico 03. Custo mensal de antibiéticos endovenoso no HGT. Julho a

Setembro de 2019
T |
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Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farmécia do HGTI Sistema MRH / SALUX
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xnaIEe cﬁ!ca 1: 5 consumo aos antlglﬁlcos no mgs ae julﬁo apresentou aumento

em relagdo ao més junho, de 4.160 para 4.860 unidades de antibiéticos

endovenosos / intramusculares utilizados no ambiente hospitalar. Entre os
antibiéticos utilizados no més, o consumo elevado esta direcionado para oxacilina
(1.014 para 1.273), gentamicina (104 para 123), metronidazol (239 para 292),
clindamicina (470 para 607), cefalotina (536 para 1.106), benzilpenicilina (123 para
137), ciprofloxacino (84 para 104), piperacilina + tazobactam (30 para 84). O
aumento no més de julho estd ligado as internagdes geradas por diagnésticos /
patologias complicadas e a prescrigdo da posologia indicadas em intervalos de 4 em
4 horas, 6 em 6 horas e 8 em horas. As internagdes foram geradas em sua maioria
por diagnosticos de infecgdo das partes moles como, por exemplo: pé diabético,
celulite, erisipela, abscessos, mastite, sindrome de fournier, escaras infectadas;
casos complicados de abdome agudo, apendicite aguda, osteomielite, artrite séptica
com drenagem de secregdo, casos de pneumonias de origem comunitaria e
acidentes ofidicos provocados por serpentes pegonhentas.

Analise critica 2: O consumo total dos antibiéticos no més de agosto apresentou
reducdo em relagdo ao més julho, sendo de 4.870 para 3.217 unidades de
antibioticos endovenosos / intramusculares utilizados no ambiente hospitalar. Entre
os antibidticos saidos no més, o consumo elevado estd direcionado para
gentamicina (123 para 172), ciprofloxacino (104 para 121) e meropenem (121 para
202). O consumo elevado de meropenem esta relacionado aos casos complicados
de infeccdo do trato urinario, @ pneumonias de origem comunitarias que nao
responderam a outros antibidticos, ciprofloxacino esta relacionado aos casos de
lesdo de coxa, pancreatite, ulcera e escara infectadas e pneumonias de origem
comunitarias, e gentamicina para os casos de prematuridade, infecgdo neonatal de
origem materna, fraturas, infecg@o do trato urinario, abdome agudo, gastroenterite
aguda e infecgéo de ferida operatéria notificado como IRAS.

Em relagdo a redugdo do gasto total na compra desses antibiéticos, sua redugao
esta ligada a auséncia da compra emergencial de antibidticos, sendo realizado no
més apenas compra mensal, 0 que gera gastos menores por apresentar valores
diferenciados entre compra mensal e emergencial.
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nalise critica 3: O consumo total dos antibioticos no m setembro apresentou
aumento em relagdo ao més setembro, sendo de 3.217 para 3449 unidades de
antibiéticos endovenosos / intramusculares utilizados no ambiente hospitalar. Entre
os antibiéticos saidos no més, o consumo elevado estéa direcionado para
vancomicina (27 para 89), oxacilina (236 para 297), gentamicina (172 para 183),
metronidazol (244 para 329), benzilpenicilina (98 para 108), ampicilina (32 para 66),
meropenem (202 para 257) e claritromicina (0 a 51). O consumo elevado desses
antibidticos estd relacionado as patologias como septicemia, pneumonias
complicadas de origem comunitaria, abscesso cutaneo, escara sacral infectada, pé
diabético, infecgdo da ferida operatéria ja notificado pelo SCIH, infecgéo do trato
urinario, envenenamento por animais pegonhentos, apendicite aguda, abdome
agudo inflamado, pancreatite, pancitopenia. Patologia essas que requerem tempo de
tratamento devido complicagbes e resposta terapéutica lenta.

Em relagdo custo mensal desses antibiéticos em comparagéo ao meés passado, o
seu aumento estéd diretamente ligada ao consumo elevado dos antibidticos, ao
numero de paciente que foi de 1025 para 1040, em especial na clinica medica que
foi de 393 para 531 e a média diaria de 33,06 para 34,67, em especial a clinica
medica que foi de 12,68 para 17,70.

E) ANALISE DOS DADOS DE INFECGAO RELACIONADA A ASSSITENCIA A
SAUDE

Tabela 02. Taxa Global de IH, de Paciente com IH e Letalidade (%) do més de
julho a setembro / 2019.

o | 032% | 3.20% 0.00%
Agosto | 305 | 02 | 02 0 0,65% | 6,50% 0.00%
Setembro | 315 | 01 | 01 0 0,31% | 3,10% 0.00%

Fonte: Busca ativa SCIH, Laboratério e Estatistica do HGT.
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H: Inteccao Hospit:

TIH: Taxa Infecg@o Hospitalar TPIH: Taxa de Paciente com Infecgio Hospitalar
T Letalidade: Taxa de letalidade

Grafico 04. Taxa Global de Infecgdo Relacionada a Assisténcia a Satdde (IRAS)

Taxa Global de IRAS .
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Fonte: Busca Ativa SCIH / Prontuarios.

Grafico 05. Distribuicéo de IRAS por topografia no HGT. Julho a setembro de
2019

Distribuicao de IRAS por Topografia do HGT - 2019

jul/19 ago/19 set/19

M infeccdo do Trato Respiratdrio @ Infecgdo do Trato Urindrio
B Infeccdo de Corrente Sanguinea B Infecgdo de Sitio Cirtrgico

B Outros sitios

Fonte: Busca Ativa SCIH / Prontuérios.

Andlise critica: Durante o trimestre foram encontradas 03 IRAS conforme

demostrado em tabela acima.
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& casos ae infeaes notificados estgo distribuidos pelas seguintes topogrgas.

Més de jutho

» Infecgdo da via urinaria — UCI adulto: relacionada ao uso de sonda vesical de
demora, presumidamente pela falta de cuidado com o dispositivo,
esvaziamento da urina acima ate 2/3 da capacidade, refluxo, falta de higiene
do meato uretral, contaminagéo cruzada do dispositivo, estando os fatores
associada ao quadro clinico do paciente (TCE e picos hipertensivos). A
sondagem do paciente aconteceu de forma asséptica. Apds quarto dia do uso
do dispositivo, 0 paciente apresentou episédios de febre acima de 38°C,
alteracéo leucocitaria, amostra de urina com piocitos abundantes e leucécitos
para ++, & uso de ciprofloxacino.

Més de agosto

» 2 infecgdes superficial do sitio cirlirgico - Clinica Obstétrica: presumidamente
associado a contaminagdo dos matérias cirirgicos arrumados em mesa de
instrumentais, permanecendo em espera para a entrada do paciente e inicio
da cirurgia por tempo prolongado superior a 20 minutos, exposicdo dos
instrumentais cirtrgicos a temperatura ambiente desagradavei, devido faiha
da central de ar, sendo deslocado os materiais cobertos por campo cirirgicos
(protegdo) para outra sala (risco contaminagdo), utilizagdo de aparelho
celulares e caixas de som durante as cirurgias pela equipe multiprofissional,
apresentando risco de contaminagdo cruzada e contaminacéo dos materiais
estéreis, realizagdo das cirurgias com portas abertas, uso de adorno pela
equipe medica durante os procedimentos, registro de antibiético profilaxia
incompativeis entre o documento SAEP e ficha do anestesista, sendo
registrado no SAEP e n&do sendo registrado na ficha anestésica,
contaminagdo das roupas privativas por profissionais que sentam nas areas
externas da instituicdo e participam de cirurgias com a mesma roupa.

M se ro
» 1 infecgdo superficial do sitio cirlrgico - Clinica Obstétrica: presumidamente
associado a falta de antibioticoprofilaxia no pre e intraoperatorio, ndo sendo
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ewdencnlado a ﬁcha anestgsllca aurante avaliaao ao prontuario aa paciente, e

auséncia antibioticoterapia no pds operatério, com prescrigéo para cefalexina
500mg comprimido de 6 em 6 horas, medicamento esse nao disponivel em
nossa instituicdo por ndo ser padrdo. Conforme analise do prontuario, foi
observado que o antibidtico ndo padronizado continuou sendo prescrito
durante toda a internagdo da paciente, ndo havendo substituigdo por outro
antibidético e ndo apresentando registro em prontuario pela equipe
multiprofissional a respeito da ndo padronizagdo do medicamento para
compra ou troca, favorecendo com isso a incidéncia para o desenvolvimento
da infecgéo cirdrgica.

Conforme analise, o indicador de infecgdo sera langado no sistema INTERAC
juntamente com agdes corretivas, sendo encaminhadas aos responsaveis de areas
para corre¢ao das problematicas.

HIGIENIZACAO DAS MAOS

Nos dias 26 e 27 setembro, foi realizado pelo Enfermeiro Wanderson Lisboa do
SCiH e membro do Nucleo de Qualidade e Seguranga do Paciente o treinamento do
Protocolo de Higienizagéo das Méos, sendo apresentando a importancia dos cinco
momentos da higienizagdo das méos, o indice de adesdo a higiene das mé&os
realizada em meses anteriores, notificagdo de incidentes e eventos adversos no
sistema Interact e videos educativos de infecgéo relacionado a assisténcia a saude
ligado a falta de higiene das mé&os. Durante a reunifo da CCIH, o assunto foi
apresentado, sendo solicitado a supervisdo de apoio:

» Avaliagéo diaria dos dispensers de alcool gel e sabonete
* Abastecimento dos dispensers de alcool gel e sabonete
¢ Abastecimento de papel toalha

 Manutengéo ou troca dos dispensers danificados

e |dentificagdo dos dispositivos.
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momentos, sendo escolhido um setor aleatério pra verificagéo da adeséo.
OUTRAS ATIVIDADES REALIZADAS PELO SCIH
F) Biosseguranga

Conforme dados mensal apresentado pelo Servigo Especializado em Engenharia de
Seguranga e em Medicina do Trabalho (SESMT), o trimestre encerra com:

e Més de julho encerrando com 05 acidentes de trabalho com material
biolégico, sendo indicada profilaxia com Dolutegravir 500mg, tenofovir +
lamivudina 300mg para 02 colaboradores por motivo de um paciente fonte ser
desconhecido e outro paciente fonte apresentar resultado positivo para HIV.
Todos os colaboradores envolvidos passardao por acompanhamento
constante, por periodos de 6 meses ou mais conforme necessidade.

e Més de setembro encerra com 01 acidente de trabalho, envolve material
biolégico (sangue) na mucosa ocular, ocorrido durante a realizagdo da
desobstrugdo de acesso venoso periférico. Foi realizado atendimento medico
e solicitagdo de exames para o (a) colaborador (a) e para o (a) paciente fonte,
apresentado resultados negativos para ambos, ndo havendo indicagdo da
profilaxia com antirretroviral. O (A) colaborador (a) acidentado sera
acompanhado por um periodo de 6 meses.

G) CONTROLE DE PRAGAS E VETORES

Para a prevengdo das transmissdes e contaminagdes de doencas patogénicas
causadas por vetores e pragas, € realizado no ambiente do HGT dedetizacdo das
areas externas e internas, e medidas de desratizag@o, com o objetivo de manter um
ambiente seguro e mais saudavel aos nossos pacientes. Os produtos utilizados
estdo de acordo com regulamentagdes especificas da ANVISA, sendo emitido apds
o termino do processo certificado do servigo pela empresa responsavel.
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H) OBRAS E REFORMAS

Sobre as obras e reformas realizadas no ambiente do HGT, foi colocado na pauta da
CCIH do més de setembro, a necessidade da solicitagdo de avaliagdo de risco pelo
departamento do SCIH antes de seu inicio, tendo como objetivo a avaliagdo do
ambiente e servigo a ser executado o servigo para a prevengdo das infecgdes que
possam ser geradas durante a execugdo das obras / reformas. A supervisora de
Apoio Rayani Lima relata que estara sendo comunicado o departamento do SCIH e
SESMT para avaligdo conforme solicitagdo feita nessa reunido. A técnica de
seguranca do trabalho Marinalda Vasconcelos reforga que por mais simples que seja
a reforma, a solicitag@o devera ser realizado para avaliagdo e execucdo do servigo
de forma adequada.

Tailandia, 09 de Outubro de 2019.

Enf® Wanderson Lisboa Bra
Vice - Presidante da CCIH
COREN 351.244 - PA
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Responsavel Reuni&o: Enf. Wanderson Lisboa Braga

Data Reunio: ) " . , : i
06/08/2019 Local: Auditério Hora: 16h:00min ATA N° 07

Pauta 01: Protocolo de Higienizag&o das méos

Pauta 02: Dispenser de élcool gel

.Pauta 03: Imunizagéo / colaboradores

Pauta 04: Avaliagéo das taxas e indices de infecgéio do més de julho de 2019.

Pauta 05: Atividades / agGes realizadas em julho.

Participantes: Ricardo de Sousa Almeida (Gerente Administrativo e Financeiro), Wanderson Lisboa Braga
(Enfermeiro SCIH), Bruna Maryane Manfredi (Farmacéutica / Coordenadora Farmécia e Logistica), Marinalda
Vasconcelos (Técnica. Seguranga do Trabalho / SESMT), Rayane do Nascimento Lima (Supervisora de Apoio),
Dimas Rezende (Enfermeiro / Coordenador de Enfermagem), Milton Peixoto O. Neto (Enfermeiro da Qualidade),
Suelly Frolich (Enfermeira CME), Julianny Nathashi S. Silveira (Biomédica / Coordenadora de Laboratério e
Agencia Transfusional), Ricardo Gomes Junior (enfermeiro / Gerente Assistencial).

Ausente(s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:

Pauta 01: Enfermeiro Wanderson inicia a reunido relatando que apés atualizacio do Protocolo de Higiene das
M&os pelo Instituto Brasileiro de Seguranga do Paciente (NSP), 0 SCIH estara realizando treinamento em parceria
com o Nucleo de Seguranga do Paciente para a retomada das auditorias mensais. Segue no aguardo da reunido do

NSP para definico dos treinamentos.

Pauta 02: A supervisora de apoio Rayane do Nascimento coloca em pauta que estd sendo distribuido pelo
ambiente hospitalar dispenser de élcool gel, para melhoria na pra tica da higiene das maos e qualidade assistencial.
Enfermeiro Wanderson complementa que os dispositivos também devem ser inseridos entre os leitos das
enfermarias, 0 que seré avaliado pela supervisora de apoio para fixagdo dos dispositivos.

Pauta 03: A Técnica de Seguranca do Trabalho Marinalda Vasconcelos fala sobre o quadro vacinal e a importancia
da imunizagdo dos colaboradores. Relata que ainda existe uma parcela de pessoas que ainda precisam estar
atualizando sua carteira de vacina, com realizagio de febre amarela, influenza, DT e HB. A técnica solicita a
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colaboraggo dos coordenadores de 4rea para estarem repassando as pendencias que estara sendo encaminhado
em uma planilha via e-mail. Enfermeiro Wanderson compiementa que o més de agosto estara realizando a vacina
dTpa (difteria, tétano e pertussis) para os setores do centro obstétrico, centro cirdrgico, clinica de internacéo A e
unidade de cuidados intermedidrios, os que estfio prestando assisténcia diretamente com recém nascido e
puérperas. Os lideres de equipes relatam que est&o comunicado os colaboradores que precisam se atualizar a estar
procurando o SESMT para regularizac&o das vacinas.

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

TIH e TPIH Global e indicadores topogréficos de infecgéo hospitalar referente ao més de julho de 2019.
0sewipodeoontmledainhccéoﬁsihupdoméwdodebumaﬁvaosmuéﬁosmm}imdosmssetmde
internag&o das clinicas A e B, e Unidade de Cuidado Intermedidrio, em um universo total de 308 pacientes saidos
do Hospital Geral de Tailandia, sendo também revisadas 4.860 fichas de pacientes atendidos no pronto atendimento
(urgéncia e emergéncia).

O resultado do indice de infecgéo global do més de julho foi de 0,32% (1 caso), podemos observar um aumento
deste indicador se comparado ao més de junho que fechou com indice de 0,00 % (0 caso). A IRAS esta ligado ao
uso de SVD foley, contribuindo a exposi¢do de germes hospitalares, na sua maioria infecgdes evitavel relacionado
a0 processo assistencial. Aliado a isso, alguns fatores estdo relacionado & gravidade do caso, como extremo de
idade, inatividade do organismo, ambiente e ao diagnostico de internag&o.

Os caso de infecgGes notificado esté relacionado com:.

* Infecgéo da via urinaria — UCI adulto: relacionada ao uso de sonda vesical de demora, presumidamente pela
falta de cuidado com o dispositivo, esvaziamento da urina acima ate 2/3 da capacidade, refluxo, falta de
higiene do meato uretral, contaminagfio cruzada do dispositivo, estando os fatores associada ao quadro
clinico do paciente (TCE e picos hipertensivos). A sondagem do paciente aconteceu de forma asséptica.
Apés quarto dia do uso do dispositivo, o paciente apresentou episddios de febre acima de 38°C, alteragsio
leucocitaria, amostra de urina com piccitos abundantes e leucécitos para ++, e uso de ciprofioxacino.

Pauta 05: Atividades / agdes realizadas em julho pelos membros da CCIH e convidados, em contribuigdo ao
controle de infecgio hospitalar, estdo descritos em planilha de treinamento hora home do nucleo de educagdo
permanente.

SCIH / NHE.
» Realizagéo de curso online do IBSP sobre cultura de seguranga.
» Participag@o em videoconferéncia do Nucleo de Seguranga do Paciente do HGT com o IBSP.
¢ Participagdo na comissdo de farmécia e terapéutica
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* Participagéo na comisséo do PGRSS

» Participacéo na comiss&o da Agencia Transfusional.

* Alimentacdo do Interact com eventos adversos que podem oferecer ou oferecem risco ou dano aos
pacientes.

* Realizacdo de integragio de novos colaboradores do HGT.

¢ Realizacdo de integrag&io dos alunos técnicos de enfermagem.

» Conferéncia e solicitagdo mensal dos imunobiolégico para reposigéo do estoque da sala da vacina no HGT.
Durante o recebimento dos imunobiolégicos, & 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 notificagio compulsdrias para comregdo de erros de dados e correc@o de tratamento
correto referente aos atendimentos anti-rabico humano.

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

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

* Preenchimento 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:;

® Levantamentodiariodasﬁctmsdeatendimﬂudospaduﬁesdosetardeurg&ndaemg&miapma
detecgio de pacientes com queixa de infecgdo da ferida operatéria, somando um total de 4.870 fichas
revisadas;

Agdes Futuras:

Nomes/Assinaturas:

RICARDO DE SOUSA ALMEIDA ~ GER. ADMIN. E FINAN.

WANDERSON LISBOA BRAGA - ENF®. SCIH. Vo
B SSISTENCIAL
RICARDO GOMES JR. - GERENTE ASSISTENCIAL. | REN - 3 Vol
3
Dings 8 0fizior
DIMAS R. 0. JUNIOR — COORD. ENFERMAGEM, 0 . [L R
L

* G . N
BRUNA MARYANE MANFREDI - COORD. LOGISTICA E FAM T Camacksta
oo it
SUELLY FROLICH - ENFERMEIRA CME. DT
c s
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JULIANNY NATHASHI S. SILVEIRA -~ COORD. LABORATORIO / AG. TRANSF.

MARINALDA VASCONCELOS ~ TEC. SEGURANCA TRABALHO / SESMT. stmm

RAYANE DO NASCIMENTO LIMA - SUPERVISORA DE APOIO.

MILTON PEIXOTO O. NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE.

CINTHYA TAYNA COSTA SANTOS - BIOMEDICA (CONVIDADA)
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Comissao: Comisséo de Controle de Infecgéo Hospitalar (CGIH)

 Data da Reunio: 03/09/2019 Local: Auditério Hora: 16h:00min | N° ATA 08
" Pauta:

01 ~ Leitura da ata anterior do més de julho

02 - Desligamentos de membros

03 - Avaliagdes pacientes pos-operatorios

04 - Avaliagéo das taxas e indices de infecgaio do més de agosto de 2019.

05 - Atividades / agbes realizadas em agosto.

Participantes: Wanderson Lisboa Braga (Enfermeiro SCIH), Bruna Maryane Manfredi (Farmacéutica / Coordenadora
Farmécia e Logistica), Marinalda Vasconcelos (Técnica. Seguranca do Trabalho / SESMT), Dimas Rezende (Enfermeiro
/ Gerente Assistencial), Milton Peixoto O. Neto (Enfermeiro da Qualidade), Suelly Frolich (Enfermeira CME), Julianny
Nathashi 8. Silveira (Biomédica / Coordenadora de Laboratério e Agencia Transfusional), Leticia Cristina 0. Santos
(Enfermeira)

Ausente (s): Rayane do Nascimento Lima (Supervisora de Apoio)
Pendéncias:
- Fluxo de alimento e lanche (més de junho)

Desenvolvimento:
01 - E realizado pelo Enfermeiro Wanderson Lisboa a leitura da ata anterior do més de julho. Todos os participantes
presentes concordaram, e assim seguiu a reunifio da CCIH referente ao fechamento do més de agosto.

02 - No més de agosto, deixa de fazer parte dessa CCIH como membros Ricardo de Sousa Almeida que estava
ocupando o cargo de Gerente Administrativo e Financeiro, e Enfermeiro Ricardo Gomes Junior que estava
ocupando o cargo de Gerente Assistencial, substituido pslo Enfermeiro Dimas Rezende. Estamos no aguardo de
novos representantes da Diretoria Técnica, Gerente Administrativo e Financeiro, e Coordenagéo de Enfermagem para
fazerem parte da CCIH.

03 - Enfermeiro Wanderson Lisboa coloca em pauta para analise a pratica de retirada de pontos cirtirgicos em nosso
ambulatério de consulta. A realizagéo do procedimento tem como objstivo a avaliagdo do paciente em pds-operatdrio,
avaliagdo da incisdo cirirgica e realizagdo de orientagSes sobre alteragBes nos sinais vitais e mudangas nas
caracteristicas da ferida operatdria, com o intuito de vigilancia das infecgdes relacionadas & assisténcia a satde (IRAS).
O plano terd como ponto inicial os pacientes submetidos a procedimentos cirlrgicos de cesarianas. As retiradas de
pontos aconteceréio 10 (dez) dias apos o procedimento cirlrgico, sendo realizadas orientagbes necessérias para retorno

m P-H
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no momento da alta hospitalar.
AGAO:

- Elaboragéo de folheto com orientagSes para retorno no ambulatério para retirada dos pontos / avaliagdo da Ferida
operatdria :

- Elaborag@o de fluxograma para o atendimento / avaliagéo dos pacientes pos-operatério (cesariana)

- elaborag&o de chek list para avaliagéo do paciente no ambulatério durante retirada dos pontos cirtrgicos (cesariana)

- Elaborag&o modelo carta selada em caso de surgimento de sinais e sintomas caracteristicos de IRAS no prazo de 30
dias (para cirurgias sem implantes)

04 — Enf®. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgéo:

TIH e TPIH Global e indicadores topogréficos de infecgao hospitalar referente ao més de agosto de 2018.
Osetvigodemmedehfoogéovinitoupelométodndebmcaaﬁvaosusuérioshospitalizadosmssetoresde
internac&o das clinicas A e B, e Unidade de Cuidado Intermedidrio, em um universo total de 305 pacientes saidos do
Hospital Geral de Tailandia, sendo também revisadas 4.871 fichas de pacientes atendidos no pronto atendimento
(urgéncia e emergéncia).

O resultado do indice de infecgfio global do més de agosto foi de 0,65% (2 casos), podemos observar um aumento
deste indicador se comparado ao més de julho que fechou com indice de 0,32 % (1 caso). As IRAS estdo ligadas a
infecgdo superficial da ferida operatéria, contribuindo para exposigéo de agentes patogénicos, em sua maioria evitaveis.
Aliado a essa incidéncia de IRAS, esté figado fatores de comportamentos da equipe multiprofissional no pré-operatdrio e
intra-operatdrio.

Os casos de infecgdes notificados estao relacionados com:

2 infecgbes superficial do sitio cirurgico - Clinica Obstétrica: presumidamente associado a contaminagéo dos matérias
WMMMMMB,WmmmaMMMeMda
cirurgia por tempo prolongado superior a 20 minutos, exposigéo dos instrumentais cinirgicos a temperatura ambiente
desagradavel, devido falha da central de ar, sendo deslocado os materiais cobertos por campo cirtirgicos (protecdo)
para outra sala (risco contaminag#o), utilizacéo de aparelho celulares e caixas de som durante as cirurgias pela equipe
multiprofissional, apresentando risco de contaminag8o cruzada e contaminagio dos materiais estéreis, realizacdo das
cirurgias com portas abertas, uso de adorno pela equipe medica durante os procedimentos, registro de antibiético
profilaxia incompativeis entre o documento SAEP e ficha do anestesista, sendo registrado no SAEP e ndo sendo
registrado na ficha anestésica, contaminag#io das roupas privativas por profissionais que sentam nas édreas externas da

mi=1 11
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instituicio e participam de cirurgias com a mesma roupa.

Conforme analise, o indicador de infecgfio serd lancado no sistema INTERAC juntamente com aches corretivas, sendo
encaminhadas aos responsaveis de areas para corregio das probleméticas.

05 - Atividades / agbes realizadas em agosto pelos membros da CCIH e convidados, em contribuicéo ao controle de
infecgdo hospitalar, estéo descritos em planilha de treinamento hora home do nicleo de educacéo permanente.

SCIH / NHE.

Realizac&o de integrag@io de novos colaboradores do HGT.

Integragéo do grupo de capelania para atuagéo religiosa durante a visita aos pacientes.

Realizagéo de vacinagéo contra dTpa e contra sarampo (bloqueio colaboradores que entraram em contato com
pacientes atendidos com suspeita de sarampo).

Coleta de amostras de égua para analise fisico quimico e microbiologica.

Participagéo em videoconferéncia do Nucleo de Seguranca do Paciente do HGT com o IBSP.

Participac&o na reunido do Nucleo de Seguranga do Paciente.

Participagéo na visita multiprofissional

Participagio na reunido da comiss&o de farmécia e terapéutica

Participagéio na comisséo do PGRSS

Participag&o na comissdo da Agencia Transfusional.

Alimentag&o do Interact com eventos adversos que podem oferecer ou oferecem risco e danos aos pacientes.
Conferéncia e solicitagiio mensal dos imunobiolégico para reposicio 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:

Revis@o das fichas de notificagdo compulsérias para correcdo de erros e tratamento correto referente aos
atendimentos anti-rébico humano.

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

Preenchimento da ficha numerada do SINAN e envio semanal para a Secretaria de Saude 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 Saude 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 infecgéio da ferida operatéria, somando um total de 4.871 fichas revisadas;

. 3
BESREITO 4 ViBA w113




ATA DE REUNIAO — Comisséo de Controle de Infecgéo Hospitalar SEcRETuRA DK

pUBLICA
ATA de Reuni&o Ordinéria ‘*‘

GOVERNO DO

Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 002 Pagina 4 de 4

Agdes Futuras:

- Treinamento protocolo higienizagdo das méos.

- Treinamento / orientagdes da instrugéo de trabalho dispositivo — controle e troca,

- Elaborag&o de folheto com orientagBes para retorno no ambulatério para retirada dos pontos / avaliagio da Ferida
operatoria

- Elaboragéo de fluxograma para o atendimento / avaliag&o dos pacientes pos-operatério (cesariana)

- elaborag&o de chek list para avaliagdo do paciente no ambulatério durante retirada dos pontos cirdrgicos (cesariana)

- Elaborag&o modelo carta selada em caso de surgimento de sinais e sintomas caracteristicos de IRAS no prazo de 30
dias (para cirurgias sem implantes)

Nomes/Assinaturas:

7"-

g |

WANDERSON LISBOA BRAGA - ENF®. SCIH.

o
DIMAS R. O. JUNIOR — COORD. ENFERMAGEM. [Omm, V4 () ,/vm;zg-_ p W;
R o Bruml M. -
’ rarmac e Cinica
BRUNA MARYANE MANFREDI - COORD. LOGISTICA E F L rpem AN C
suelly ¥ /

NFER
SUELLY FROLICH - ENFERMEIRA CME. C/

JULIANNY NATHASHI S. SILVEIRA — COORD. LABORATORIO / AG. TRANSF.,

WARINALDA V. DE S0}

TEC. SEG.
: ) Hi
MARINALDA VASCONCELOS - TEC. SEGURANCA TRABALHO / SESMT. H°”‘@§’%ﬁ:

RAYANE DO NASCIMENTO LIMA — SUPERVISORA DE APOIO. i
Milton ®. Oliveira Neto
MILTON PEIXOTO O. NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE. ";\).,[\ Enfermeiro
! % ¢ Santo

LETICIA CRISTINA O. SANTOS — ENFERMEIRA (CONVIDADA,).

* Caso néo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenca” com assinaturas dos participantes.
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Comissdo: Comisséo de Controle de Infecgio Hospitalar (CCIH)

Data da Reunido: 01/10/2019 Local: Auditorio Hora: 16h:00min | N® ATA 09

Pauta:

01 - Ato administrativo de novos membros da CCIH.

02 - Vazamento de agua / Arsenal CME.

03 - Obras e reformas.

04 - Higiene das Méos / Protocolo / Treinamento.

05 — Avaliagao das taxas e indices de infecgdo do més de setembro de 2019.
06 - Atividades / agbes realizadas em setembro.

Participantes: Wanderson Lisboa Braga (Enfermeiro SCIH), Bruna Maryane Manfredi (Farmacéutica / Coordenadora
Farméacia e Logistica), Marinalda Vasconcelos (Técnica. Seguranga do Trabalho / SESMT), Dimas Rezende (Enfermeiro
/ Gerente Assistencial), Milton Peixoto O. Neto (Enfermeiro da Qualidade), Suelly Frolich (Enfermeira CME), Julianny
Nathashi S. Silveira (Biomédica / Coordenadora de Laboratéric e Agencia Transfusional), Leticia Cristina O. Santos
(Coordenadora de Enfermeira), Mayara da Silva Soares (Coordenadora de Enfermagem) e Rayane do Nascimento Lima
(Supervisora de Apoio)

Ausente (s):

Pendéncias:
- Fluxo de alimento e lanche (més de junho)

Desenvolvimento:

01 - No més de setembro e inicio desse més de outubro foi assumido o cargo de coordenagio de enfermagem pelas
Enfermeiras Leticia Cristina O. Santos e Mayara da Silva Soares, e o da diretoria técnica pelo Medico Jerffeson Sousa
de Abreu, sendo empossados como membros nessa reunido mensal por meio do ato administrativo, aprovado pela

02 — Enfermeiro Wanderson da continuidade a reunidio, sendo solicitada a enfermeira do CME que relate sobre o
exiravasamento de agua que vinha acontecendo constantemernite no setor, com grande risco para contaminagdo dos
materiais esterilizados que se encontravam armazenados nesse ambiente. Enfermeira Suelly Frolich expde que a
situacdo se deu devido a tubulagdo de agua que corre por cima do setor, apresentar desgastes e por ter sido realizado
varias manutengdes pelo mesmo problema apresentado. Mediante a situagSio, foi solicitado ac departamento de
manutencéo avaliagdo da situagfio, sendo substituida a tubulagBo comprometida para resolugo definitiva do processo.

03-EcolocedoempautapdoEmmmWandasmUsboaoaswnosobreasobrasemhmasqueséomaﬁzadas

NoEM
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no ambiente do HGT, devendo ser solicitado para departamento do Servico de Controle de Infeccdo Hospitalar a
avaligdo de risco antes do inicio das obras / reformas, tendo como objetivo a avaliagdo do ambiente e servigo a ser
executado para a prevencéo das infecgdes que possam ser geradas durante a execuc&o das obras / reformas. A
supervisora de Apoio Rayani Lima relata que estard sendo comunicado o departamento do SCIH e SESMT para
avaligéo conforme solicitagio feita nessa reunido. A técnica de seguranga do trabalho Marinalda Vasconcelos reforga
que por mais simples que ssja a reforma, a solicitagdo devera ser realizado para avaliagdo e execugdo do servigo de
forma adequada.

04 — A reunigo segue com a palavra do Enfermeiro Milton Peixoto da Qualidade, explanando sobre o treinamento do
protocolo de higienizagdo das m&os realizado nos dias 26 e 27 setembro, sendo ministrado em um total de 10 horarios
durante o periodo da manha e da tarde pelo Enfermeiro Wanderson Lisboa do SCIH e membro do Nucleo de Qualidade
e Seguranga do Paciente. Enfermeiro Wanderson relata que durante a realizagdo do treinamento foi apresentando a
importancia dos cinco momentos da higienizacdo das maos, o indice de adesdo & higiene das méos realizada em
meses anteriores, notificagéo de incidentes e eventos adversos no sistema Interact e videos educativos de infecgéo
relacionado a assisténcia a salde ligado a falta de higiene das méos. Enfermeiroc Wanderson e Enfermeiro Miiton
solicitam a Supervisora de Apoio Rayane do Nascimento:

« Avaliagdo diaria dos dispensers de aicool gel e sabonete
» Abastecimento dos dispensers de élcool gel e sabonete
* Abastecimento de papel toalha

+» Manutencéo ou troca dos dispensers danificados

» ldentificagdo dos dispositivos.

Enfermeiro Wanderson deixa bem claro para os chefes e coordenadores de equipes que apos a realizagdo desse
treinamento sera realizado auditoria de higiene das méaos, sendo escolhido um setor aleatério pra verificagéo da
ades&o a higiene das maos.

05 — Enf°. Wanderson apresentou aocs membros os indicadores de infecgdo:

TiH e TPIH Global e indicadores topograficos de infecgéo hospitalar referente ac més de agosto de 2019.

O servigo de controle de infecgdio visitou pelo método de busca ativa os usudrios hospitalizados nos setores de
internagéo das clinicas A e B, @ Unidade de Cuidado Intermediério, em um universo total de 315 pacientes saidos do
Hospital Geral de Tailéndia, sendo também revisadas 5.281 fichas de pacientes atendidos no pronto atendimento
(urgéncia e emergéncia).

@
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O resultado do indice de infecgéo global do més de setembro foi de 0,31% (1 caso), podemos observar uma baixa deste
indicador se comparado ao més de agosto que fechou com indice de 0,65 % (2 casos). A IRAS esta ligado a infecgéio
superficial da ferida operatéria, contribuindo para exposigdo de agentes patogénicos, em sua maioria evitdveis, Aliado a
essa incidéncia de IRAS, esta ligado o fator de antibioticoprofilaxia e antibioticoterapia para prevencéo de infecgbes.

O caso de infecgo notificado esta relacionado com:

1 infecgéo superficial do sitio cirGrgico - Clinica Obstétrica: presumidamente associado a falta de antibioticoprofilaxia no
pre e intraoperatério, ndo sendo evidenciado a ficha anestésica durante avaliag&o do prontuério da paciente, e auséncia
mmwmmm.mmmmmmmwmmmsmama medicamento
ésse nao disponivel em nossa instituigdo por ndo ser padr@o. Conforme analise do prontuério, foi observado que o
antibidtico ndo padronizado continuou sendo prescrito durante toda a internagéio da paciente, ndo havendo substituicio
por outro antibidtico e ndo apresentando registro em prontuério pela equipe multiprofissional a respeito da néo
WmmmmwmmmemaMpmommmda
infecgéo cirlrgica.

Conforme analise, o indicador de infecgéo sera lancado no sistema INTERAC juntamente com agdes corretivas, sendo
encaminhadas aos responséveis de areas para corregéio das probleméticas.

05 - Atividades / agdes realizadas em setembro pelos membros da CCIH e convidados, em contribuicdo ao controle de
infecgéo hospitalar, estae descritos em planilha de treinamento hora home do nucleo de educagdo permanente.

SCIH / NHE.

¢ Realizagao do treinamento do protocolo de higienizagio das maos.

° Rea!izagéodeavaliaqéo!écrﬂcadeobraserefonnasparacantroiederiscodelmecqéorelacionadoé
assisténcia a sadde.

+ Participagéio em videoconferéncia do Nucleo de Seguranga do Paciente do HGT com o IBSP.

¢ Participagio na reunido do NUcleo de Seguranca do Paciente.

= Participac8o na visita multiprofissional.

» Participacdio na reunidio da comiss@o de farmacia e terapéutica.

+ Participagio na comissdo do PGRSS

¢ Participagdo na comisso da Agencia Transfusional.

* Alimentagéo do Interact com eventos adversos que podem oferecer ou oferecem risco e danos aos pacientes.

¢ Conferéncia e solicitagdo mensal dos imunobiolégico para reposigéo do estoque da sala da vacina no HGT,
Durante o recebimento dos imunobiol6gicos, é realizado levantamento do lote, validade, laboratério produtor e
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quantidade do estoque para controle;
* Langamento no sistema SIPNI das vacinas e soros utilizadas no HGT:

atendimentos anti-rabico humano.

* Preenchimento de planilha de atendimento anti-rabico humano e envio mensal 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 &
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 deteccéo
de pacientes com queixa de infecgéo da ferida operatéria, somande um total de 5.281 fichas revisadas:

Agdes Futuras:

- Treinamento protocolo higienizac&o das m&os (continuacéo).

- Treinamento / orientacées da instrug&o de trabalho dispositivo — controle e troca.
- Auditoria em higienizagsio das méos.

Nomes/Assinaturas:
[
WANDERSON LISBOA BRAGA — ENF®, SCIH. il
" Dunas R. O Jumor

/O Eﬂj COREM - PA 281 402 - ENF
DIMAS R. 0. JUNIOR ~ COORD. ENFERMAGEM, JLIN7Y K Y Jon )0 GERENTE ASSISTENCIAL

BRUNA MARYANE MANFRED! - COORD. LOGISTICA E FAm_lAcm.
yuelfy Frofick
FER

SUELLY FROLICH - ENFERMEIRA CME.

JULIANNY NATHASHI S. SILVEIRA — COORD. LABORATORIO / AG. TRANSF.

e

MARINALDA, DE SOUZY
MARINALDA VASCONCELOS ~ TEC. SEGURANCA TRABALHO / SESMT. TEC. 5! EGMHO

RAYANE DO NASCIMENTO LIMA — SUPERVISORA DE APOIO,

ra Neto
MILTON PEIXOTO O. NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE. 9‘%
COR .380
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LETICIA CRISTINA O. SANTOS — COORD. ENFERMAGEM.

MAYARA DA SILVA SOARES - COORD. ENFERMAGEM.
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| - INTRODUGAO

O Relatério da Comissdo de Obitos apresenta todas as agdes
desenvolvidas quanto a avaliagdo do trimestre, nos meses de Julho, Agosto e
Setembro de 2019, pela Comissdo de Revisdo de Obitos (CRO) do Hospital
Geral de Tailéndia (HGT), considerando o 25° trimestre de avaliagéo.

Importante analisar a evolugéo 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 6bitos, procedimentos
e condutas dos profissionais, medir a qualidade das informagdes nas
declaragbes de Obito, como descritos no “Manual para Avaliagdo dos
Indicadores e Metas Fixas e Variaveis’, do Contrato de Gestdo entre a
SESPA e as Organizagbes Sociais (OS), integrando junto a CRP.

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

il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS.
A CRO é composta por quatro (04) membros efetivos:
e Dr. Jefferson Sousa de Abreu — Presidente e Diretor Técnico;
e Dr. Marcelino Ferreira Lobato — Médico;
e Dra. Susan Carollini Silva Oliveira - Médica;
eDra. Deize Farias Viana — Médica;
e Ricardo Gomes Junior — Gerente Assistencial;
eDimas Rezende de Oliveira Neto -~ Coordenador da Enfermagem;
eMilton P. de Oliveira Neto - Enfermeiro da Qualidade.

iil - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

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

v 07/08/2019 para avaliagdo do més de Julho de 2019,

v 09/09/2019 para avaliagéo do més de Agosto de 2019,

v 09/10/2019 para avaliagdo do més de Setembro de 2019 e
fechamento do trimestre.

OBS: foi efetiva a avaliagdo de 100% dos prontuarios de ébito do

periodo.
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. ey @
CEP 68.695-000. ® (91) 3752- 3121 /1299/ 3338. 3 Tml=1-12
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br US %
e —————— e



IV - ANALISE DOS DADOS

Como funcgéo principal, a Comisséo de Revisdo de Obitos (CRO), tem
como obrigatoriedade, avaliar todos os Obitos ocorridos neste periodo,
seguindo a metodologia de verificagao dos itens obrigatorios no prontuario do
paciente, conforme contrato de gestdao 002/SESPA/2018.

S&o 26 itens distintos (ldentificagdo, Idade, Sexo, Data de Internagéo,
Data de Obito, Hora do Obito, Diagnéstico de Admissdo, Causa da Morte,
Obito no Ato Cirdrgico, Obito no Pés Operatério Imediato, Confirmagéo do
Diagnéstico, Anamnese Adequada, Exame Fisico Adequado, Exames
Complementares Adequados, Terapéutica uada, Obito Desassistido,
Obito Evitavel, Infecgdo Hospitalar, Evolugdo do Obito pelo Médico, Evolugéo
do Obito pela Enfermagem, Laudo do Encaminhamento ao IML, Declaracéo
de Obito, Causa Natural, Violéncia, Obito Institucional e Demanda), que dardo
as informagdes necessarias para subsidiar uma andlise do tempo de
internacdo 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 trinta e dois (32) 6bitos no HGT, sendo onze
(11) em Julho; (15) em Agosto e seis (6) em Setembro.

Com relacdo as causas:

No trimestre tivemos 32 o6bitos; dez (10) ébitos por Septicemia (32%); quatro
(4) obitos por Insuficiéncia Respiratoria Aguda, (6%); seis (6) Obitos por
Pneumonia, (19%); dois (2) obitos por Infarto Agudo de Miocardio, (6%): seis
(6) 6bitos por por Acidente Vascular Encefalico, (19%); um (1) obito por
Insuficiéncia respiratéria Aguda do Rn, (3%); um (1) ébito por Traumatismo
Cranio encefalico, (3%); dois (2) obitos por Cardiopatia Congénita (6%); um
(1) obito por Cetoacidose Diabética, (3%); um (01) 6ébito por Pancreatite
Aguda, (3%);

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

31% (10) dos ébitos ocorreram em pacientes com idade de 0 a 39 anos;
19% (06) com idade de 40 a 64 anos;
50% (16) com idade de 65 a 99 anos;

SECRETARIADE l*‘
SAUDE PUBLICA -

50% (16) ocorreram em pacientes do sexo masculino;
50% (16) ocorreram em pacientes do sexo feminino;

v
v
v
v
v
v
v

v

3,1% (01) dos obitos foram considerados inesperados;
A taxa de mortalidade global para o trimestre foi de 3,46%;
A taxa de mortalidade materna para o trimestre foi 0%;

A taxa de cirurgias de urgéncia para o trimestre foi de 63% (308);
A taxa de cirurgias de eletiva para o trimestre foi de 37% (184);
A taxa de mortalidade cirtirgica para o trimestre foi de 0,2% (01);

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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A taxa de mortalidade perinatal para o trimestre foi 2,59%;
A taxa de mortalidade cirGrgica estratificada pela classificacdo ASA foi de 100%
para ASA IE.

IV - Analise Grafica:

* Relagéo Eletiva x Urgéncia:

Média Trimestral por Tipo de Cirurgia

u Cirurgias de Urgéncia M Cirurgias Eletiva

Gréafico 01. Fonte HGT

Tabela 02

Pneumonia
Traumatismo Crénio Enmﬁlim

Cardiopatia Congénita

alalmleln
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Insuficiéncia Respiratéria Aguda
Septicemia

Pneumonia

Acidente Vascular Encefélico
Agosto/19 Infarto Agudo do Miocardio
Insuficiéncia Respiratoria Aguda
Cardiopatia Congénita
Septicemia

Insuficiéncia Respiratéria Aguda do
Setembro/19 | Recém-nascido

Pancreatite Aguda

Infarto Agudo do Miocardio

el a |lwlalalajlalp| el

Média Trimestral dos ébitos de Julho a Setembro/2019

® Septicemia

® Insuficiéncia Respiratdria Aguda

B Pneumonia

o Infarto Agudo de Miocdrdio

m Acidente Vascular Encefélico

m Insuficiéncia Respiratdrio Aguda
do RN

# Traumatismo Cranio Encefilico

m Cardiopatia Congénita
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Vi - Propostas para Proximo Trimestre:

Treinamento de novos protocolos;

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

Manter a avaliacdo de 100% dos prontuérios de 6bitos;

Trabalhar junto aos médicos o controle da complexidade de cada

paciente, com discuss#o dos casos e interagéo da equipe.
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GOVERNO DO

n:nﬁnu Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Verséo: 001 Pégina 1 de 4

Responsavel Reunido: Joseph Isaac Paredes Torres

Data Reunido: 07/08/2019 Local: Auditério Hora: 14h00min ATA N°7

Pauta da Reunido:

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

Pauta 04: Estatistica de Obitos;

Pauta 05: Descricdo dos 6bitos;

Pauta 06: Classificagdo dos 6bitos;

Pauta 07: Discusséo.

Participantes: Joseph Isaac Paredes Torres, Susan Carollini Silva Oliveira, Dimas Rezende de Oliveira
Junior, Milton P. de Oliveira Neto e Ricardo Gomes Junior.
Ausente(s): Marcelino Ferreira Lobato, Deize Farias Viana

Pendéncias:

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

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

Pauta 2: Resumo das informagdes dos ébitos:

« Ocorreram onze 6bitos no més de julho 2019;

» Todos os casos foram analisados e discutidos;

» Um (1) ébito foi classificado como externos < 24h (9%);

» Dez (10) 6bitos foram classificados como internos > 24h (91%).

Pauta 3: Causa Mortis:

Acidente Vascular Encefélico, 04 casos (37%);
Choque Séptico, 2 casos (18%);

Pneumonia, 02 casos (18%),

Insuficiéncia Respiratoria Aguda, 01 caso (9%);
Cardiopatia Congénita, 01 caso (9%);
Traumatismo Cranio Encefélico, 01 caso (9%).

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

A taxa de mortalidade global foi de 3,57%;

A taxa de mortalidade cirirgica foi de 0,57% (1);

A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 57% (99),

A taxa de cirurgias eletivas foi de 43% (76);

A taxa de mortalidade perinatal foi 1,49%;

A taxa de mortalidade matema foi 0%;

A taxa de mortalidade cirurgica estratificada pela classificagéo ASA foi de 100% para ASA IV.
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Pauta 05: Descrigao dos 6bitos:

« Obito 01:

MSS, sexo masculino, 69 anos, ébito em 02/07/2019. Obito por Acidente Vascular Encefélico. Obito
interno. Prognéstico desfavoravel desde admiss&o. Obito esperado.

» Obito 02: -
JSL, sexo masculino, 57 anos, 6bito em 04/07/2019. Obito por Sepse. Comorbidade: neoplasia géstrica,
Obito interno. Paciente em estado grave desde admissé&o. Obito esperado.

» Obito 03:
MSF, sexo feminino, 79 anos, 6bito em 06/07/2019. Obito por Acidente Vascular Encefélico e Pneumonia.
Obito interno. Admitido em estado grave, com miiltiplas comorbidades. Obito esperado.

* Obito 04:

DTLS, sexo feminino, 62 anos, 6bito em 11/07//2019. Obito Acidente Vascular Encefélico. Obito interno.
Paciente admitido em estado grave. Obito esperado.

- Obito 05:
NAO CONHECIDO, sexo masculino, 6bito em 11/07/2019. Obito por Traumatismo Cranioencefélico grave.

Obito externo. Paciente ingressando em estado grave. Obito esperado. Atestado de Obito fornecido pelo
IML.

« Obito 06:
MSPB, sexo feminino, 52 anos, 6bito em 15/07/2019. Obito por Sepse, Abdome Agudo, Erisipela. Obito
cirGrgico ASA IV. Obito interno. Paciente ingressando em estado gravissimo. Obito inesperado.

« Obito 07: :
DRS, sexo masculino, 61 anos, 6bito em 15/07/2019. Obito Acidente Vascular Encefélico. Obito interno.
Paciente em ingressando em estado gravissimo. Obito esperado.

- Obito 08:
MAF, sexo feminino, 67 anos, 6bito em 17/07/2019. Obito por Pneumonia Bacteriana, Acidente vascular
encefélico prévio. Obito interno. Paciente ingressando em estado gravissimo. Obito esperado.

« Obito 09:
MFC, sexo feminino, 87 anos, ébito em 22/07/2019. Obito por Sepse e Pneumonia. Ingressa em estado
gravissimo. Obito interno e esperado.

« Obito 10:
ATSS, sexo feminino, 7m, ébito em 27/07/2019. Obito por Cardiopatia Congénita. Obito intemo. Paciente
apresentando malformacao cardiaca, com repercussdo hemodinamica. Obito esperado.

» Obito 11:
MLD, sexo feminino, 65, 6bito em 30/07/2019. Obito Pneumonia. Comorbidade: D. Alzheimer. Ingressa em
estado gravissimo. Obito interno e esperado.

Pauta 06: Classificag@o dos ébitos:

« Obitos institucionais: 10 (91%) > 24hs;
» Obitos ndo institucionais: 1 (9%) < 24hs.
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® Por I
v Inesperados - 1 (9%);
v Esperados - 10 (91%).

« Por permanéncia:

v Media de permanéncia dos casos de 6bito: 4.92 dias;
v Permanéncia maxima dos casos de 6bito: 21 dias;
v Permanéncia minima: 1 dia.

L ]

v Menosda1més 0;
v De1a1i1meses-1;
v De1ad4anos-0;

v De5a9anos-0;

v De10a15anos—-0;
v De16a19anos-0;
v De 20 a 29 anos - 0;
v De30a39anos-1;
v De 40 a 49 anos - 0;
v De 50 a 64 anos — 4;
v De 65a79 anos - 4;
v Maior ou lgual a 80 - 1.

. Por sexo:

v Masculino — 4 (36%);
v Feminino — 7 (64%).

Pauta 7: Discussdo:

e« Alta porcentagem de Obitos por septicemia especialmente de foco respiratério, idosos e ou com mdltiplas
comorbidades (29%).

o Taxa de mortalidade global no presente més foi de 3,57%.

« Informo que a partir do més de Agosto ndo serei mais Diretor Técnico desta unidade, por tanto néo farei
mais parte das comissdes.

Providéncias Adotadas:
v Notificagéo quanto ao envio dos prontuérios para auditoria externa,
v Elaborag&o e treinamento de novos protocolos baseado no perfil epidemiolégico
v Descentralizacéo das cirurgias eletivas, aumentando a taxa das mesmas.
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Responsavel Reunidio: Dr. Claudio César Martins de Oliveira

Data Reunido: 09/09/2019 Local: Auditério Hora: 09h00min ATA N°8

Pauta da Reunido:
Pauta 01: Leitura da Ata de reunido anterior;
Pauta 02: Resumo informaces de Obitos:
Pauta 03: Causa Mortis;
Pauta 04: Estatistica de Obitos;
Pauta 05: Descrigédo dos Obitos;
Pauta 06: Classificacdo dos ébitos;
Pauta 07: Discusséo.

Participantes: Dr. Claudio César Martins de Oliveira, Susan Carollini Silva Oliveira, Deize Farias Viana
Dimas Rezende de Oliveira Junior e Milton P. de Oliveira Neto.
Ausente(s): Marcelino Ferreira Lobato,

Pendéncias:

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunido anterior:

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

Pauta 2: Resumo das informagdes dos obitos:

» Ocorreram quinze ébitos no més de agosto 2019;

« Todos os casos foram analisados e discutidos;

o Trés (3) obitos foram classificados como externos < 24h (20%);
o Doze (12) 6bitos foram classificados como intermos > 24h (80%).

Pauta 3: Causa Mortis:

Sepse, 5 casos (33%);

Pneumonia, 4 casos (27%);

Acidente Vascular Encefélico, 02 casos (13%);
Infarto Agudo do Miocérdio, 01 caso (7%);
insuficiéncia Respiratéria Aguda 01 caso (7%);
Cardiopatia Congénita, 01 caso (6%);
Cetoacidose Diabética 01 caso (7%).

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

A taxa de mortalidade global foi de 4,92%;

A taxa de mortalidade cirtrgica foi de 0% (0);

A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 60% (85);

A taxa de cirurgias eletivas foi de 40% (56);

A taxa de mortalidade perinatal foi 4%;

A taxa de mortalidade materna foi 0%;

A taxa de mortalidade cirtirgica estratificada pela classificagdo ASA foi de 0%.

Pauta 05: Descricdo dos 6bitos:
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» Obito 01:

AAQ, sexo masculino, 87 anos, dbito em 01/08/2019. Obito por edema agudo de pulmao. Obito interno.
Apresentava histéria de AVC prévio, acamado, ndo contactuante, Prognostico desfavoravel desde
admiss&o. Obito esperado.

« Obito 02: '

AIMR, sexo masculino, 55 anos, 6bito em 11/08/2019. Obito por Acidente Vascular Cerebral. Obito

interno. Paciente em admitidos pés reversdo de PCR no domicilio, mantendo rebaixamento do nivel de
consciéncia. Obito esperado.

« Obito 03:
BCC, sexo feminino, 12, ébito em 28/08/2019. Obito por Pneumonia. Obito interno. Admitido em estado
grave, com histéria de paralisia cerebral, pneumonias aspirativas de repeticéo, histéria de epilepsia. Obito
esperado.

« Obito 04:
DGD, sexo masculino, 69 anos, 6bito em 31/08/2019. Pneumonia. Obito interno. Paciente admitido em
estado grave, séptico, evoluindo com dessaturacsio, néo responsivo a antibioticoterapia. Obito inesperado.

« Obito 08:

FLV, sexo masculino, 32 anos, 6bito em 22/08/2019. Obito por Sepse. Obito extemo. Paciente
ingressando em estado infecioso grave, HIV positivo, em insuficiéncia respiratéria. Obito esperado.
Atestado de 6bito fornecido pela instituicéo.

» Obito 06:
IMJS, sexo feminino, 88 anos, Gbito em 07/08/2018. Obito'por Sepse, Pancreatite, insuficiéncia Renal
Aguda. Obito intemno. Paciente ingressando em estado grave, com intensa dor abdominal vémitos e
séptico. Obito esperado.

» Obito 07:
JBAF, sexo masculino, 86 anos, 6bito em 11/08/2019. Obito por Sepse, miiltiplas llceras por presséo,
%acienﬂla acamado de longa data, ndo contactuante apés Acidente Vascular Encefélico. Obito interno.
bito esperado.

» Obito 08:
LCO, sexo feminino, 9 meses, 6bito em 12/08/2019. Obito por Sepse, Pneumonia Bacteriana,
Encefalopatia hipéxio-isquémica. Obito interno. Obito esperado.

» Obito 09:
MCAS, sexo feminino, 68 anos, 6bito em 22/08/07/2019. Obito por Sepse e Infecgfio do trato urinério.
Ingressa em estado grave com rebaixamento do nivel de consciéncia. Obito externo e esperado.

« Obito 10:
OBS, sexo feminino, 84 anos, 6bito em 21/08/2019. Obito por AVC. Obito interno. Paciente apresentando
rebaixamento do nivel de consciéncia, hipertensa. Obito esperado.

» Obito 11:
RFS, sexo masculino, 71 anos, 6bito em 14/08/2019. Obito por Cetoacidose Diabética e Insuficiéncia
Renal. Ingressa em estado gravissimo, com rebaixamento do nivel de consciéncia, necessidade de
cuidados intensivos, evoluindo a choque. Obito externo e esperado.
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Obito 12:

RN de CSM, sexo masculino, 2 dias, 6bito em 03/08/2019, nascido de Parto Vaginal com IG 31 semanas,
fuptura prematura de membranas, insuficiéncia respiratoria, recebera cuidados intensivos e

antibioticoterapia. Obito Esperado, Obito Interno.
Obito 13:

RN de JAB, 3 dias, sexo feminino, 6bito em 04/08, nascido de parto ceséreo 33 semanas, APGAR 6 e 8,
apresentando apneia neonatal, realizado reanimacéo, 10T, cuidados intensivos. Obito Interno e Esperado.

Obito 14:

RN de MRMA, 14 dias, sexo feminino, dbito em 05/08, nascido de parto ceséareo

, pélvico, APGAR 7/7,

gemente, dessaturando, apresentando cardiopatia congénita e insuficiéncia cardiorrespiratoria, realizado

IOT, Obito interno, Obito esperado.
Obito 15:

SCS, 85 anos, sexo masculino, ébito em 01/08/2019, Obito interno, apresenta dor precordial intensa,
sudorese, troponina positiva, sem supra desnivelamento, de ST, realizado reanimago. Obito Esperado.

Pauta 08: Classificacéo dos 6bitos:

« Obitos institucionais: 12 (80%) > 24hs:
« Obitos néo institucionais: 3 (20%) < 24hs.

° Por esperabilidade:
v Inesperados - 1 (7%);
v"  Esperados - 14 (93%).

« Por permanéncia:

v" Média de permanéncia dos casos de 6bito: 4.81 dias;
v"  Permanéncia maxima dos casos de 6bito: 32 dias:
v Permanéncia minima: 1 dia.

» Por idade:

v Menos de 1 més - 3;
v De1a11meses-1;
v De1adanos-0;
v DeS5a9anos-0;
v De10a15anos—1;
v De16a19anos-0;
v De20a29anos-0;
v De30a39anos-1;
v De 40 a 49 anos - 0;
v De50a64anos—-1;
v De65a79anos - 3;
v" Maior ou Igual a 80 - 5.
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o Por sexo:

v Masculino - 8 (53%);
v' Feminino - 7 (47%).

Pauta 7: Discussio:

e Alta porcentagem de obitos por septicemia especiaimente de foco respiratério, pneumonia da
comunidade e idosos.

» Taxa de mortalidade global no presente més foi de 4,92%.

*Com a saida do Dr. Joseph Isaac Paredes Torres, o Dr. Claudio César M. de Oliveira assumira
interinamente a comisséo até a chegada do novo diretor técnico.

» Informamos a saida do Membro Ricardo Gomes Junior da Comiss&o, 0 mesmo foi transferido para outra
Unidade. Ficando para a préxima reuniéo a nomeacao do préximo membro.

Providéncias Adotadas:

v" Notificag&o quanto ao envio dos prontuérios para auditoria externa:

v Memmmmwmmmm
W Descontalizag&odasdmtgiasdeﬁm, aumentando a taxa das mesmas.
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Responsével Reunido: Jefferson Sousa de Abreu

Data Reunido: 08/10/2019 Local: Auditério Hora: 14h00min ATA N°9

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: Classificagédo dos obitos;

Pauta 07: Discussédo.

Participantes: Jefferson Sousa de Abreu, Susan Carollini Silva Oliveira, Dimas Rezende de Oliveira Junior
e Milton P. de Oliveira Neto.

Ausente(s): Marcelino Ferreira Lobato, Deize Farias Viana

Convidados: Antonio Jorge Xavier e Joaquim Fonseca Junior.

Pendéncias:

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunido anterior:

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

Pauta 2: Resumo das informacgbes dos Obitos:

» Ocorreram o seis 6bitos no més de setembro 2019,

» Todos os casos foram analisados e discutidos;
Dois (2) ébitos foi classificados como externos < 24h (33,4%);
Quatro (4) 6bitos foram classificados como internes > 24h (66,6%).

Pauta 3: Causa Mortis:
o Septicemia, 03 casos (50%);
e Infarto Agudo do Miocardio, 1 caso (17%);
« Pancreatite Aguda, 1 caso (16%);
¢ Insuficiéncia Respiratéria do Recém-Nascido, 01 caso (17%).
L ]

Pauta 4: Estatistica de obitos:

A taxa de mortalidade global foi de 1,9%;

A taxa de mortalidade cirlrgica foi de 0,%;

A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 70% 124);
A taxa de cirurgias eletivas foi de 30% (52);

A taxa de mortalidade perinatal foi 2,29%;

A taxa de mortalidade matema foi 0%.
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Pauta 05: Descricao dos ébitos:

« Obito 01:

MFA, sexo feminino, 65 anos, 6bito em 02/09/2019. Obito por Infarto Agudo do Miocérdio. Obito interno.
Prognéstico desfavoravel desde admisséo. Obito esperado.

» Obito 02:
AMS, sexo masculino, 67 anos, 6bito em 09/09/2019. Obito por Pancreatite Aguda. Comorbidade: Obito
externo. Paciente em estado grave desde admisséo. Obito esperado.

« Obito 03:

GSB, sexo masculino, 56 anos, dbito em 28/09/2019. Obito por Septicemia. Obito interno. Admitido em
estado grave, sequelado de acidente vascular encefélico. Obito esperado.

« Obito 04:
JTC, sexo feminino, 76 anos, 6bito em 01/09//2019. Obito Septicemia. Obito interno. Paciente admitido em
estado grave. Obito esperado.

« Obito 05:
RN de MPON, sexo masculino, 2 dias de vida, sexo masculino, 6bito em 10/09/2019. Obito por Sindrome
da Angustia Respiratéria do Recém-nascido. Obito externo. RN prematuro Obito esperado.

« Obito 06:
DLSO, sexo masculino, 7 meses de idade, 6bito em 12/09/2019. Obito por Septicemia, tuberculose,
Abdome Agudo. Obito interno. Paciente ingressado em estado gravissimo. Obito esperado.

Pauta 06: Classificagéo dos 6bitos:

« Obitos institucionais: 4 (67%) > 24hs;
« Obitos n&o institucionais: 2 (33%) < 24hs.

B Por esperabilidade:
v Inesperados - 0 (0%);
v Esperados — 6 (100%).

« Por perma ia:

v Media de permanéncia dos casos de ébito: 7,33 dias;
v Permanéncia maxima dos casos de obito: 26 dias;
v Permanéncia minima: 1 dia.

» Por idade:

v Menos de 1 més - 1;
v De1a11meses-1;
v  De1a4anos-0;
v DeS5a%anos-0;
v De 102 15 anos - 0,
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DE
v' De 16 a 19 anos - 0;
v De20a29anos-0;
v’ De 30 a 39 anos - 0;
v De 40 a 49 anos - 0;
v De50a64 anos-1;
v De65a79 anos-3;
v" Maior ou Igual a 80 - 0.

. Por sexo:

v Masculino - 4 (66,7%);
v Feminino — 2 (33,3%).

Pauta 7: Discussao:

. .Aﬂa porcentagem de Obitos por septicemia especiaimente de foco respiratério, idosos e ou com mltiplas
comorbidades (50%).

« Taxa de mortalidade global no presente més foi de 1,9%.
Providéncias Adotadas:

v Notificagdo quanto ao envio dos prontuarios para auditoria externa;
v Elaboracéo e treinamento de novos protocolos baseado no perfil epidemiolégico

©
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| Nomes/Assinaturas |
PARTICIPANTE ASSIN e Sowaa e Abrev
JEFFERSON SOUSA DE ABREU- MEDICO/TIRETOR TECNICO )4 Sy
| MARCELINO FERREIRA LOBATO — MEDICO R
SUSAN CAROLLINI SILVA OLIVEIRA — MEDICA &
DEIZE FARIAS VIANA - MEDICA i "AUSENTE

DIMAS R. DE OLIVEIRA JUNIOR - GER. ASSISTENCIAL

MILTON P. DE OLIVEIRA NETO - ENF DA QUALIDADE
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| ANTONIO JORGE XAVIER- MEDICO

JOAQUIM FONSECA JUNIOR - DIRETOR EXECUTIVO
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| - INTRODUGAO

A Comissdo tem por finalidade “ser responsavel pelo desenvolvimento e
superviséo de todas as politicas de utilizagdo de medicamentos no hospital, com o
objetivo de assegurar resultados clinicos satisfatérios e um risco potencial minimo
(uso seguro e racional) dos medicamentos”.

As agbes descritas a seguir visam assegurar a finalidade e o funcionamento
desta Comissdo, para melhoria na qualidade da assisténcia prestada a saude.

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO HOSPITALAR

PARTICIPANTE | FUNGCAO CCIH

Bruna Maryane Manfredi | Farmacéutica/coordenadora de Presidente
logistica

Joseph Isaac Parede Médico/Diretor técnico Vice-Presidente

Torres

Aline de Moraes Gomes Farmacéutica/Supervisora de 1° Secretaria
farmacia

Ricardo de Sousa Almeida | Gerente Administrativo e Financeiro | Membro

Dimas Rezende de Enfermeiro / Coord. Enfermagem Membro

Oliveira Junior

Milton Peixoto Neto Enfermeiro da Qualidade Membro

Wanderson Lisboa Braga | Enfermeiro da SCIH Membro

lil = ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Reunides mensais: No trimestre apresentado, foi realizado trés reunides da
Comisséo de Farmacia e Terapéutica (CFT) nos seguintes meses: julho (11/07/19),
no més de agosto (14/08/19) e no més de setembro (12/09/19).

Neste periodo foram discutidas as seguintes pautas:

- MED BAGS - Houve parecer positivo da comissdo de modo geral e do gerente
administrativo e financeiro, para compra das medbags, ficou acordado a compra
inicial de 50 medbag connect 30x20, 25 medbag connect 30x10 e 10 medbag ID
7x30 com orgamento de R$1.561,50. Estas serdo usadas como projeto piloto na
clinica cirtirgica, gerando uma avaliagdo positivo, sera expandido para as demais
unidades de internagéo. Além disso também sera avaliado a funcionalidade do

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. @
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produto, ndo somente no sentido operacional, mas também de seguranga do
paciente. Qutro ponto de relevante sera a redugdo dos residuos plasticos gerados
na unidade de modo que estas medbags substituem as atuais fitas serrilhadas.

- Revisdo da padronizagdo — Foi feita uma breve reviséo da padronizagédo onde
foram excluidos 10 medicamentos que nos Gltimos 6 seis meses possui consumo
zero ou minimo. Abaixo segue a lista dos 10 medicamentos.

* Acido ascorbico 200mg/ml FR 20ml gotas;

¢ Albendazol 400mg cp;

e Ampicilina 500mg cap;

e Atracurio 25mg amp 2,5mi;

e Betametasona (cipropionato 5mg + fosfato 2mg) amp 1mi;
e Biperideno 5mg/ml amp 1ml;

e Bromoprida 4mg/ml FR 20ml gotas;

o Carmelose Sodica 5mg/ml FR 10ml colirio;

o Cisatracurio 2mg/ml amp 10ml;

o Vitelinato de prata 100mg/ml FR 5ml colirio.

- Saida da supervisora de farmacia — Houve a saida da farmacéutica Aline de Morais
que atuava como supervisora de farmacia além de ser a secretaria desta comissao.
A substituicdo da mesma esta em andamento com previsdo de inicio da
farmacéutica em 15.07.2019

- Prescrigdes da U.C.| — Foi colocado em pauta pelo vice-presidente e diretor técnico
Joseph Isaac, que estariam ocorrendo erros na dispensacéo de prescricées da U.C.|

- Unidade de Cuidados Intermediarios. Foi entdo decidido que sera feita um rastreio
de desses possiveis erros, além de imediatamente providenciar solugbes. Foi
discutido também a possibilidade de reestruturacdo do local de guarda de
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medicamentos da U.C.|, para que os mesmo tenham mais espago para recebimento

das prescrigdes, de modo de que no momento os medicamentos sdo entregues por
horario e ndo para 24 horas como ocorre nas demais unidades de internagao.

- Desligamento do Diretor técnico e gerente administrativo financeiro — Houve o
desligamento do desligamento do diretor técnico Joseph Isaac e do gerente
financeiro Ricardo Almeida, ambos membros desta comissé@o e ficamos portanto no
aguardo nos novos ocupantes dos cargos em questdao que também ser&o
convidados a participar desta comisséo;

- Materiais de curativo — protocolo — Foi levantado a pauta em relagéo a
padronizagdo de novos materiais de curativo, usando como base o protocolo de
curativo, ficando portanto aguardo do envio do protocolo com as especificagées do
material a ser padronizado;

- Reavaliagdo do espago para farmacia satélite - centro cirurgico — Foi sugerido que
a farmacia satélite do centro cirurgico fosse alocada onde atualmente encontra-se a
sala da SCIH — Servico de Controle de Infecgdo Hospitalar, porem apds analise
verificou-se que a sala ndo possui espago suficiente para comportar todo o material
e mobiliario necessério, sendo sugerido entdo que fosse feito uma readequag¢éo da
recep¢ao do centro cirdrgico, a fim de melhor organizar a farmacia e portanto prestar
um melhor atendimento, a sugestéo foi acolhida por todos;

- Substituicdo da secretaria da comissdo - Foi sugerido a entrada da farmacéutica
Alessandra dos Santos Santos como secretaria desta comissdo, a sugestdo foi
acatada por todos, portanto na préxima reunido a mesma ja se fara presente.

- Itens discutidos: Viabilidade de compra de gral e pistilo, avaliando a durabilidade,
contaminagéo, dificuldade na trituragédo, dentre outras. Carvéao ativado: foi sugerido o
comprimido, porém achou-se mais conveniente o uso em apresentagao po, devido a
maioria dos pacientes necessitarem de sonda, o que dificultaria a degluticdo do
comprimido. Solugéo de Clorexidina 0,12% (enxaguante bucal).Sera acordado com
o Senhor Diretor Executivo, Joaquim Junior, se sera solicitado o parecer de qualquer

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. @
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médico da instituicdo ou serd esperado a chegada do novo diretor técnico. Alem
disso, foi sugerido pelo Gerente Assistencial, Dimas Junior, a padronizagdo de uma
pequena quantidade de absorvente pds parto;

- A Presidente da Comiss&o, Bruna Maryane Manfredi, ira criar uma ag@o dentro do
sistema INTERACT, destinado a enfermagem, quanto as devolu¢des sem indicagéo
do nome do paciente, além de devolugbes acumuladas de varios dias;

Ficou acordado que renovagdes das solicitagbes serdo feitas da mesma forma que
séo feitas atualmente, um dia antes do vencimento € entregue no posto de
enfermagem a relagéo dos pacientes que necessitardo de renovagéo e o enfermeiro
entregara para o médico no ato da visita. Quanto a problemas de dosagem ou
preenchimento da ficha o farmacéutico devera entrar em contato diretamente com o
meédico prescritor,

- Foi exposto pela farmacéutica, Alessandra dos Santos, que o setor de
urgéncia/emergéncia realiza devolugbes de materiais @ momentos depois os solicita
novamente. O Gerente Assistencial, Dimas Junior, ficou responsavel por verificar a
situagéo;

- A presidente da CFT, Bruna Maryane Manfredi, informou aos demais membros da
comissdo que as bolsas medbags foram entregues na instituicdo, porém foram
devolvidas, uma vez que ndo estavam no padréo solicitado. Estamos aguardando o
reenvio das mesmas.

IV - USO RACIONAL DE ANTIMBICROBIANOS

O acompanhamento da liberagdo dos antibiéticos € realizado através das Fichas
Antimicrobianas, em conjunto com o Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar —
SCIH, preconizando o uso racional, bem como acompanhar evolugdo do quadro
clinico do paciente.

No trimestre em questdo tivemos o perfil de liberagdo descrito na tabela e grafico
abaixo para os antibiéticos endovenosos.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. &0)
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AMPICILINA _ 41 32 66
CEFALOTINA 1106 787 748
' 49 49 39

800 752 723

104 121 136

607 497 428

124 172 183

1273 236 297

137 98 108

NCOMICINA 124 27 89
METRONIDAZOL 292 244 329
MEROPENEM 121 202 257
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Responsavel Reunido: Bruna Maryane Manfredi

Data Reunido: 11.07.2019 | Local: Auditério Hora: 16h ATA N°: 07
Pauta:

1. MED BAGS;

2. Revisdo da padronizacéao;

3. Saida da supervisora de farmacia;

4. Prescrigdes da U.C.I;

Participantes (*Seguir Lista de Presengas):

Farm. Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT / Coordenadora de Logistica

Dr. Joseph Isaac Paredes Torres / Vice-presidente CFT / Diretor Técnico;

Enfer. Dimas Junior / Membro CFT / Coordenador de Enfermagem;

Ricardo de Sousa Almeida / Membro CFT / Diretor Administrativo Financeiro.

Enfer. Wanderson Lisboa Braga — Membro CFT / Coord. Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar.

Ausente(s):
Milton Peixoto Neto — Membro CFT / Enfermeiro da Qualidade — FERIAS
Pendéncias:
Desenvolvimento:
1. MED BAGS - Houve parecer positivo da comissdo de modo geral e do gerente administrativo e

financeiro, para compra das medbags, ficou acordado a compra inicial de 50 medbag connect 30x20, 25
medbag connect 30x10 e 10 medbag ID 7x30 com orgamento de R$1.561,50. Estas serdo usadas como
projeto piloto na clinica cirdrgica, gerando uma avaliagdo positivo, serd expandido para as demais
unidades de internacdo. Além disso também sera avaliado a funcionalidade do produto, ndo somente no
sentido operacional, mas também de seguranga do paciente. Outro ponto de relevante sera a redugéo
dos residuos plasticos gerados na unidade de modo que estas medbags substituem as atuais fitas
serrilhadas.

Revisdao da padronizagdo - Foi feita uma breve revisdo da padronizagdo onde foram excluidos 10
medicamentos que nos lltimos 6 seis meses possui consumo zero ou minimo. Abaixo segue a lista dos
10 medicamentos.

* Acido ascérbico 200mg/ml FR 20mi gotas;

e Albendazol 400mg cp;

©
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¢ Ampicilina 500mg cap;

e Atracurio 25mg amp 2,5ml;

* Betametasona (cipropionato 5mg + fosfato 2mg) amp 1ml;
e Biperideno 5Smg/ml amp 1ml;

¢ Bromoprida 4mg/ml FR 20ml gotas;

+ Carmelose Sodica 5mg/mi FR 10ml colirio;

* Cisatracurio 2mg/ml amp 10ml;

Vitelinato de prata 100mg/ml FR 5ml colirio.

3. Saida da supervisora de farméacia — Houve a saida da farmacéutica Aline de Morais que atuava como
supervisora de farmacia além de ser a secretaria desta comiss&@o. A substituigdo da mesma esta em
andamento com previsdo de inicio da farmacéutica em 15.07.2019

4. Prescrigdes da U.C.| - Foi colocado em pauta pelo vice-presidente e diretor técnico Joseph Isaac, que
estariam ocorrendo erros na dispensacdo de prescrigbes da U.C.I - Unidade de Cuidados
Intermediarios. Foi entdo decidido que sera feita um rastreio de desses possiveis erros, além de
imediatamente providenciar solugbes. Foi discutido também a possibilidade de reestruturagio do local
de guarda de medicamentos da U.C.l, para que os mesmo tenham mais espago para recebimento das
prescrigdes, de modo de que no momento os medicamentos sdo entregues por horério e ndo para 24
horas como ocorre nas demais unidades de internagao.

Agdes Futuras: Investigacao de possiveis erros na dispensagéo.
Avaliagao da funcionalidade e da quantidade das medbags a partir da chegada da primeira
remessa

Nomes/Assinaturas:

Bruna M. Manfr&f i

Farmacéutica”
tsp. em Farmacia Clinica
CRF-PAGIGR

Farm®. Bruna Maryane Manfredi i

Dr. Joseph Isaac Paredes Torres

Enfermeiro Dimas Junior
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Ricardo de Sousa Almeida

Enfer. Wanderson Lisboa Braga

Milton Peixoto Neto - FERIAS

L, Brege
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%

* Caso n#o seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presencga”
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Data Reuniao: 14.08.2019 | Local: Auditério Hora: 16h ATA N°: 08

Pauta:
1. Leitura da ata anterior;

2. Saida do Diretor técnico e gerente administrativo financeiro;
3. Materiais de curativo - protocolo;

4. Reavaliagdo do espaco para farmacia satélite - centro cirdrgico;

5. Substituicdo da secretaria da comissé&o.

Participantes (*Seguir Lista de Presencgas):

Farm. Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT / Coordenadora de Logistica;
Enfer. Dimas Junior / Membro CFT / Coordenador de Enfermagem;

Enfer. Wanderson Lisboa Braga — Membro CFT / Coord. Servigo de Controle de Infecgéo Hospitalar;
Milton Peixoto Neto — Membro CFT / Enfermeiro da Qualidade.

Ausente(s):

Pendéncias: Avaliagao da funcionalidade e da quantidade das medbags a partir da chegada da primeira

remessa

Desenvolvimento:

1. Leitura da ata anterior — Havia ficado pendente duas pautas, uma em relagdo investigagéo de erro de
dispensacdo de medicamentos pela farmacia satélite para a UCI, o erro foi detectado e corrigido, sem
que houvesse qualquer incidente por erro de liberagdo. A outra pauta pendente foi a avaliagdo da
qwﬁdﬂedeﬁﬁdﬂedumedbmmuﬂnﬂqmmnﬂmpmdwﬂemisumﬁndanao

chegaram na unidade;

2. Desligamento do Diretor técnico e gerente administrativo financeiro - Houve o desligamento do
desligamento do diretor técnico Joseph Isaac e do gerente financeiro Ricardo Almeida, ambos membros
desta comissdo e ficamos portanto no aguardo nos novos ocupantes dos cargos em questido que

também serdo convidados a participar desta comissao;

3. Materiais de curativo — protocolo — Foi levantado a pauta em relagdo a padronizagdo de novos materiais
dewmﬂvo,mmdowmbamommmbdecwaﬁvo,ﬁmdoponaﬂoaguudodommwpmmw

com as especificagdes do material a ser padronizado;

4. Reavaliagao do espaco para farmacia satélite - centro cirirgico - Foi sugerido que a farmécia satélite do
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centro cirargico fosse alocada onde atualmente encontra-se a sala da SCIH — Servigo de Controle de
Infecgdo Hospitalar, porem apés analise verificou-se que a sala ndo possui espago suficiente para
comportar todo o material e mobiliario necessario, sendo sugerido entio que fosse feito uma

readequacio da recepgéo do centro cirurgico, a fim de melhor organizar a farmacia e portanto prestar
um melhor atendimento, a sugestéo foi acolhida por todos;

5. Substituigdo da secretaria da comissdo — Foi sugerido a entrada da farmacéutica Alessandra dos Santos

Santos como secretaria desta comissédo, a sugestéo foi acatada por todos, portanto na préxima reunido
a mesma ja se fara presente.

Agbes Futuras: Avaliagdo da funcionalidade e da quantidade das medbags a partir da chegada da primeira
remessa

Nomes/Assinaturas:

o

Bruna M. Marg(rerfi

Farmacéutica”
Esp. em Farmacia Clinic
(RF-PA 6168

Farm®. Bruna Maryane Manfredi

Enfermeiro Dimas Junior 9 n imas R O
|/t m>

Enfer. Wanderson Lisboa Braga

Milton Peixoto Neto

“Caso nao seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes
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| Responsével Reunido: Bruna Maryane Manfredi

"Data Reunidio: 12.00.2019 | Local: Auditério Hora: 16h ATA N°: 09

Pauta:
1. Leitura da ata anterior;

2. Padronizagdo de itens;

3. Devolugdo de materiais e medicamentos pelas clinicas e UCI;
4. Solicitagdo de antimicrobianas;

5. Solicitagao de itens devolvidos;

6. Entrega e devolugdo das medbags.

Participantes {*Seguir Lista de Presengas):

Farm.Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT / Coordenadora de Logistica;

Farm. Alessandra dos Santos Santos/ Secretaria CFT / Farmacéutica;

Enfer. Dimas Junior / Membro CFT / Gerente Assistencial;

Enfer. Wanderson Lisboa Braga ~ Membro CFT / Coord. Servigo de Controle de Infecgéo Hospitalar;
Milton Peixoto Neto — Membro CFT / Enfermeiro da Qualidade.

Enfer. Leticia Cristina Oliveira Santos / Membro CFT / Coordenadora de Enfermagem;

Ausente(s):

remessa. Verificagdo de responsabilidade de autorizagdo de padronizagdo.

Pendéncias: Avaliagdo da funcionalidade e da quantidade das medbags a partir da chegada da primeira

Desenvolvimento:
1. Leitura da ata anterior

parto;

2. ltens discutidos: Viabilidade de compra de gral e pistilo, avaliando a durabilidade, contaminagéo,
dificuldade na trituragdo, dentre outras. Carvédo ativado: foi sugerido o comprimido, porém achou-se
mais conveniente o uso em apresentacdo po, devido a maioria dos pacientes necessitarem de sonda, o
que dificultaria a degluticdo do comprimido. Solugdo de Clorexidina 0,12% (enxaguante bucal).Sera
acordado com o Senhor Diretor Executivo, Joaquim Junior, se sera solicitado o parecer de quaiquer
médico da instituigdo ou sera esperado a chegada do novo diretor técnico. Além disso, foi sugerido pelo
Gerente Assistencial, Dimas Junior, a padronizagdao de uma pequena quantidade de absorvente pés
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3. A Presidente da Comisséo, Bruna Maryane Manfredi, ir4 criar uma acdo dentro do sistema INTERACT,

destinado a enfermagem, quanto as devolugdes sem indicagio do nome do paciente, além de
devolugdes acumuladas de varios dias;

4. Ficou acordado que renovacdes das solicitagdes serdo feitas da mesma forma que sdo feitas
atualmente, um dia antes do vencimento é entregue no posto de enfermagem a relacido dos pacientes
que necessitardo de renovagdo e o enfermeiro entregara para o médico no ato da visita. Quanto a

problemas de dosagem ou preenchimento da ficha o farmacéutico devera entrar em contato diretamente
com o médico prescritor;

5. Foi exposto pela farmacéutica, Alessandra dos Santos, que o setor de urgéncia/emergéncia realiza
devolugdes de materiais ¢ momentos depois os solicita novamente. O Gerente Assistencial, Dimas
Junior, ficou responsavel por verificar a situagéo;

6. A presidente da CFT, Bruna Maryane Manfredi, informou aos demais membros da comissio que as
bolsas medbags foram entregues na instituigdo, porém foram devolvidas, uma vez que néo estavam no
padréo solicitado. Estamos aguardando o reenvio das mesmas.

Agdes Futuras: Avaliagdo da funcionalidade e da quantidade das medbags a partir da chegada da primeira
remessa. Verificagcdo de responsabilidade de autorizagdo de padronizagio.
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Farm®. Bruna Maryane Méanfredi B mm-lr- a?n{ac%::{icaf
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a
68
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i[ton ®. Oliveira Neto
Milton Peixoto Neto mlmgrﬁ'ermefro
CCAEN-PR 405.330
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