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Tailandia, 10 de Janeiro de 2020.
OFICIO DIR. EXECUTIVA/OSS/HGT 024/2020.

Ao

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

llma. Sra. Maria de Fatima Gouveia Peres

MD - Coordenadora do GTCAHMR/SESPA

Ref.: 26° Relatério Trimestral OUT, NOV e DEZ/2019.
Prezada Senhora,

O Instituto Nacional de Desenvolvimento Social @ Humano - INDSH, Administrador do Hospital Geral
de Tailandia, vem encaminhar o 26° Relatério Trimestral, considerando os meses de Out, Nov e
Dez/2019. sobre as comissdes, conforme Contrato de Gestio N° 002/SESPA/2018.

Com intuito de seguir as orientagdes deste conceituado Grupo Técnico, considerando as diretrizes de
redugdo na utilizagao de papel, evidenciar objetivamente as inormagdes e respeitando o contrato de gestao,
segue abaixo a ordem de apresentagéo desta prestacdo para apreciagdo.

1° Relatorio Trimestral do Servigo de Atendimento ao Usuario (SAU), Out, Nov, Dez;

2° Relatdrio e atas das reunides da Comisséo de Revisdo de Prontuérios (CRP), referente ao 26° Trimestre,
Out, Nov, Dez;

3° Relatério e atas das reunides da Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH), referente ao 26°
Trimestre, Out, Nov, Dez;

4° Relatério e atas das reunides da Comissao de Revisdo de Obitos (CRO), referente ao 26° Trimestre,
Out, Nov, Dez;

5° Relatério e atas das reunibes da Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT), referente ao 26°
Trimestre, Out, Nov, Dez;

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

Atenciosamente,

!

Jonquiin nséca Jﬁnior
Diretor Executivo
HGT/ANDSH
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1. APRESENTACAO

Em atendimento ao Contrato de Gestéo N° 002/2018/SESPA entre a Secretaria de Estado
de Saude 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 relatorio.

Serso apresentadas informagdes condensadas relativas aos meses de Outubro,
Novembro e Dezembro de 2019, o Relatério Trimestral do Servigco de Atendimento ao Usuario
(SAU), Relatérios e Atas das seguintes Comissdes: Comiss&o de Reviséo de Prontuarios (CRP),
Comiss&o de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH), Comissdo de Reviséo de Obitos (CRO) e
Comiss&o de Farméacia e Terapéutica (CFT).

Tailandia, 10 de Janeiro de 2020.

JoaqLirﬁ;@%p éca Junior

Diretor Executivo
HGT/INDSH
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| - INTRODUGAO

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

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

O atendimento neste setor tem a caracteristica ativa (pesquisa de satisfacéo
através de questionarios), envolvendo pacientes e acompanhantes, € passiva
{(atendimento aos usuarios atraves de canais de comunicagéo como ielefone ou saia
de atendimento).

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

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

Todo este processo permite acompanhar o desempenho das areas assistenciais
e de apoio, 0 que ira contribuir para o objetivo principal do SAU que é a melhoria do
atendimento, tornando-o0 mais agil e acolhedor.

O presente relatério apresenta as atividades executadas pelo Servigo de
Atendimento ao Usuario do Hospital Geral de Tailandia no 4° trimestre de 2019.

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

Mesmo ocorrendo oscilagdo no numero de pesquisas realizadas de um meés
para outro, a quantidade mensal girou em torno da média. Ja os conceitos atribuidos
as perguntas dos questionarios apresentam variagbes para mais ou para menos, o
que esta diretamente ligado ao resultado dos indices de 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,
emogbes e experiéncias inicas acerca do servigo prestado.
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ANALISE DOS iNDICES DE SATISFAGAO NO 4° TRIMESTRE/2019

AMBULATORIO:

No més de novembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionério em relagdo ao més de outubro, contribuiram para o
aumento de 1,02% no indice de satisfagcao deste setor;

Em dezembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior quantidade
ao questiondrio em relagdo ac més de novembro, contribuiram para o aumento de
1,10% no indice de satisfagdo deste setor.

INTERNAGAO:

Neste setor, no més de novembro, o conceito “regular” atribuido em maior
quantidade em relagdo ao més de outubro, nos quesitos a seguir relacionados,
contribuiu para a redugéo de 0,81% no indice de satisfagéo deste setor:

- As refeicBes que foram servidas, em relacdo & temperatura e o sabor;

- O horario em que s&o servidas as refeigoes;

- A limpeza das roupas de cama e banho;

- Frequéncia de visitas realizadas pelos médicos.

J& no més de dezembro, o percentual de satisfagao se manieve no Mesmo
patamar do més de novembro.

PRONTO ATENDIMENTO:

Neste setor, no més de novembro, o conceito “regular” atribuido em maior
quantidade em relagéio ao més de outubro, nos quesitos a seguir relacionados,
contribuiu para a redugéo de 2,97% no indice de satisfagéo deste setor:

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

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

- O tempo de espera na realizagéo de exames,

- O interesse do médico em ouvir as queixas do paciente e o exame fisico que

foi realizado;

- As explicagdes do médico sobre a doenga do paciente e o tratamento que foi

realizado.
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Ainda, no més de dezembro, o conceito “regular” atribuido aos quesitos a
seguir relacionados, contribuiu para a reducéo de 2,13% no indice de satisfagéo
deste setor, em relagéo ao més de novembro:

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

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

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

SADT:

No més de novembro, o conceito “regular’ atribuido em maior quantidade ao
questionario nos quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a redugéo de 3,94%
no indice de satisfacdo deste setor:

- A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar a resolver seus

problemas;

- O tempo que demorou para o paciente ser atendido;

- A realizacdo de exames atendeu a sua expectativa em tempo hahil?;

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

Ja no més de dezembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questionario em relagdo ao més de novembro, contribuiram para o
aumento de 11,15% no indice de satisfagao deste setor

ALTA:

No més de novembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade ao questiondrio em relagdo ao més de outubro, contribuiram para o
aumento de 0,36% no indice de satisfagéo deste setor;

Em dezembro, os conceitos “bom” e “4timo” atribuidos em maior quantidade
ao questionario em relagdo ao més de novembro, contribuiram para o aumento de
5,24% no indice de satisfagdo deste setor.

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 resolugdo das reclamagdes registradas;

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

SUS+ IHESH

RESPEITO .l VIDA

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

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




; HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
DE TAILANDIA sacmmnz ‘*

1 - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As pesquisas de satisfagdo efetuadas no 4° trimestre seguem distribuidas
conforme tabela a seguir:

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR NO

4° TRIMESTRE/2019
- s QUANTIDADE
SETOR QUANTIDADE PESQUISAS AALABRRERTOL . lvprss
OUT NOV DEZ TRIM |OUT NOV DEZ TRIM

Ambulatério 67 71 145  283| 615 574 477 1.666| 1699
Internago 50 62 106 218) 326 303 285  914| 2385
Pronto Atendimento | 563 555 568 1.686|5521 5525 5255 16.301) 10,34
S.AD.T 138 145 162 445( 1302 1.128 1.045 3.475 12,81
Atas | 293 286 277 856

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

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

PERCENTUAL DE SATISFAGAO POR SETOR NO
4° TRIMESTRE/2012

. )
OUT NOV DEZ

1 0 1

TS EaETa

TV £ T 14

560 55 210 1328 9615 1
_ ua mrr z.us uﬂ 1M __ H A B

Tabala 02 (:oncem emrhdospeios usuariosa partlrdas puquisas de saﬁsfac&olpemnwal dn satisfagao L
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REPRESENTAQEO GHFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAQXO

POR SETOR NO 4° TRIMESTRE/2019
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Gréfico 1: Percentual de satisfagéo por setor

REPRESENTAGAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO
GERAL NO 4° TRIMESTRE/2019

Gréfico 2: Percentual de satisfaco geral
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ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO SAU NO 4° TRIMESTRE/2019

ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS OUT NOV DEZ TRIMESTRE
1. Atendimentos 12 35 31 78
1.1 Atendimentos reclamagbes em sala 0 0 0 0
1.2 Atendimentos por telefone 0 0 0 0
13 Atend_imentos conforme caixa de sugestbes P 2 4 13

(Elogins)

Atendimentos conforme caixa de sugestdes
L (Sugestdes) R 0 f '
15 Atendimentos no momento da pesquisa / caixa 5 2 3 16

E de sugestdes (Reclamagbes)

1.6 Atendimentos nos leitos (visita as clinicas) 0 31 23 54
2.  Acbes geradas nos atendimentos 71 33 34 138
21 Orient_agao / informagé&o sobre pormas. regras 30 10 11 51

e servigos (consultas, exames, internagao)

Encaminhamento a outros profissionais,
i servicos efou setores do HGT 23 ® 0 i
2.3 Encaminhamento ao Servigo Social 18 8 8 34
2.4 Encaminhamento & Psicologia 0 0 0 0
3. Pesquisas de satisfacdo realizadas 1411 1119 1.258 3.488
3.1 Intemas 343 348 383 1074
3.2 Externas 768 771 875 2414
4. Informativos e comunicados emitidos 0 0 0 0
5 Reunwu intemas adnﬂnistnﬂm ' 0 0 0 0

Putlclpaeao em eventos e treinamﬁos

Tabela 03: Demonstrativo de atividades desenvolvidas pelo SAU

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

TIPO DE COMENTARIO OUT NOV DEZ TRIMESTRE

Elogios ; 7 2 4 13
Sugestdes 0 0 1 1

Tabela 04: Comentérios feitos pelos usuérios
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REPRESENTACAO GRAFICA DOS TIPOS DE COMENTARIOS
EMITIDOS PELOS USUARIOS NO 4° TRIMESTRE/2019

Grafico 3: Tipo de comentérios emitidos

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

Tabela 05: Motivos das reclamacgdes
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REPRESENTAGAO GRAFICA DOS MOTIVOS DAS RECLAMAGCOES
NO 4° TRIMESTRE/2019

PROCEDENCIA DAS
RECLAMACOES @ OUT NOV DEZ TRIMESTRE
Int _ 1 40,00%

Tabela 06: Reclamagées por setor

REPRESENTAGAO GRAFICA DA PROCEDENCIA DAS
RECLAMAGOES NO 4° TRIMESTRE/2019
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NUMERO DE ATENDIMENTOS POR CLASSIFICAGAO DE RISCO NO

4° TRIMESTRE/2019
: TOTAL

CLASSIFICAGAO AMARELO ATENDIMENTOS
OUTUBRO 1.511 5.521
NOVEMBRO 1.4156 5.525
DEZEMBRO 1.346 5.265
TOTAL GERAL 4.272 16.301
% 2,59% 26,21% §4,79% 16,41% 100%
Nota: O percentual {%) & obtido através da diﬁs&o-m o total de atendimentos por classificagdo de risco e o total geral de

atendimentos
Tabela 07: Atendimentos por classificagéo de risco

REPRESENTAGAO GRAFICA DO NUMERO DE ATENDIMENTOS
POR CLASSIFICAGCAO DE RISCO NO 4° TRIMESTRE/2019
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NE Atendimentos

4272

OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO TOTAL GERAL

® VERMELHO AMARELO mWVERDE mAZUL wuTOTALATENDIMENTOS

Grafico 6: N° de atendimentos por classificacdo de risco

Analisando a representacéo grafica do nimero de atendimentos por classificagéo
de risco no 4° trimestre/2019, observa-se que o numero de atendimentos que
ocorrem no Pronto Atendimento do HGT que recebem a classificagédo VERDE -
pouco urgente @ AZUL - ndo urgente, representam 71,20% dos atendimentos do
trimestre.
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Para um atendimento Humanizado, orientamos os pacientes sobre a importancia
de procurar o HGT somente em casos de Emergéncia:

QUANDO E PRECISO IR
AO PRONTO-SOCORRO?

O/ 8% 0 3

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

- Ndo & recomendado usar o pronto-socorro para consultas

médicas convencionais porque o atendimento serd impessoal
e s6 serdo tratados os sintomas

- 0 uso inadequado do pronto-socoro pode causar sobrecarga
ediﬁwhﬂomaﬂimmdecamdamdasm

’003:

Seradobesan

.

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, Coordenagbes, e membros da equipe de colaboradores
sobre os comentarios recebidos (elogios, sugestdes, relatos, reclamagdes), bem
como percentuais de satisfagéo de suas areas, a fim de melhorarmos 0s indices
e resolver as demandas, principalmente em relagdo as reclamagdes, dando
retorno das mesmas acs usuarios;

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

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

Tailandia, 06 de janeiro de 20
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MENSAGEM AMIGA
(ELOGIOS)

Outubro/2019

De: Regileice B. Vinagre

Enderego: (Wdo Informado)

Telefone: (Nao Informado)

®ara: Diretoria Executiva

“Eu adoro o atendimento dos enfermeiros, somos bem tratados. Os médicos
também ndo tenfio do que me queixar, todas as vezes que venfio aqui sou bem
tratada e muito bem recebida’,

De: Regiagleice Batista Vinagre

Endereco: (Nao Informado)

Telefone: (Ndo Informado)

Para: Diretoria Executiva

“Os profissionais que me operaram todos estdo de parabéns, as enfermeiras gostei
de todos. S6 tenho que agradecer pelo atendimento”.

De: Nilza Helena Dias de Farias

Endereco: Rua Lauro Sodré- Tucuré-PA

Telefone: (94) 99159-0656

Para: Diretoria Executiva

“Gostaria de relatar o bom atendimento que recebi de todos os funciondrios do
fiospital de Tailindia. Desde os funciondrios da limpeza, as enfermeiras, 0s
médicos que reafizaram minfia cirurgia e a nutricionista, todos bem atenciosos.
Gostaria de parabenizar a limpeza e todo o atendimento dispensado a mim”.
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De: Alayany Souza Costa

Endereco: Av. Aeroporto N° 1261 Bairro: Aeroporto

Telefone: (91)99368-7375

Para: Diretoria Executiva

“q alimentacdo muito bem preparada, me dei muito bem a respeito da quantidade
de sal. A parte do cozimento eu também amei, as coisas simplesmente evoluiram”.

De: Eh

Enderego: (Ndo Informado)

Telefone: (91) 99641-0155

Para: Diretoria Executiva

“Old SAV, o tempo passa e as mudangas vio acompanhado, na maioria das vezes
ndo sio satisfatorias, mais quando elas acontecem de forma respeitosa é digna de
elogio. ®or isso estou deixando aqui meus sinceros elogios d equipe
administrativa, pelas mellioras que vem trazendo solugdes e satisfagdo para quem
precisa desta instituicdo. Que vocés continuem tratando as pessoas como

gostariam de ser tratados, com respeito, dignidade e ondade”.

De: Suely Oliveira

Endereco: (Nao Informado)

Telefone: (Nao Informado)

®Para: Diretoria Executiva

“Gostaria de agradecer pelo atendimento oferecido pela equipe de enfermagem,
desde atendimento da triagem com a técnica em enfermagem Simone e o doutor
Bruno, que me atenderam super bem. O HGT estd de parabéns”.

Me: Lidiana Pinto de Oliveira

Endereo: Vicinal Badarote

Telefone: (91) 99163-8167

Para: Diretoria Executiva

“Eu Lidiana @into de Oliveira, estou a 03 dias acompanhando minha filha
Tabata Cristal, e aqui na internagdo fui muito bem atendida. O pediatra muito
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atencioso tirou minhas diividas sobre o tratamento da Tabata, s6 tenho agradecer
a todos’.

Novembro/2019

De: Elizangela

Enderego: (Ndo Informado)

Telefone: (91)992315698

®Para: Diretoria Executiva

“Estou acompanhando Lenice, e gostei do atendimento de enfermagem do dia
03/12/2019 noturno. Gostei da alimentagdo, figienizagdo. Estdo de parabéns’.

De: Rita de Cdssia

Enderego: (Ndo Informado)

Telefone: (91) 99256-9323

(Para: Diretoria Fxecutiva

“Tratamento Gtimo das enfermeiras, como se fosse uma clinica particular.
Parabéns HGT".

Dezembro/2019

De: Rita de Cdssia

Endereco: (Nio Informado)

Telefone: (91) 99256-9323

Para: Diretoria Executiva

“Tratamento Stimo das enfermeiras, como se_fosse clinica particular. HGT estd de
parabéns’.,

De: Fabiana H. Sifva do Nascimento
Enderego: (Nao Informado)
Telefone: (91) 99226-6377

Para: Diretoria Executiva

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA
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“De todas as refeigdes realizadas nesse hospital eu s6 tenho que parabenizar, pois

¢ um alimento bom, sauddvel e livre de muitas gorduras. Gostei muito do

alimento daqui’”.

De: Josias Modesto de Lima

Enderego: (Ndo Informado)

Telefone: (91) 99365-0137

Para: Diretoria Executiva

“Quero parabenizar pelo excelente atendimento que tivemos nesta unidade,
devido a cirurgia de fiisterectomia da minfia esposa’.

De: (Ndo Informado)

Endereco: (Nao Informado)

Telefone: (91) 99342-4108

Para: Diretoria Executiva

“O atendimento estd de parabéns. Médicos, enfermeiros e técnicos muito
atenciosos, nem todos, mas a maioria dd o seu mellior, principalmente os técnicos
e enfermeiros da clinica A",

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

Qutubro/2019:

Neste més ndo houveram sugestoes.

Novembro/2019:

Neste més nfo houveram sugestdes,

Dezembro/2019:

Sugiro que na troca dos curativos os enfermeiros da aia estejam presentes.

2. RETORNO AS SUGESTOES:

Dezembro/2019:

Em relagéo a sugestdo, a unidade preconiza uma visita do enfermeiro por plantao (de
12 em 12 horas), excete em situagBes de procedimentos invasivos, intercomréncias,
admissé&o e outras situacdes que necessite da presenga do enfermeiro plantonista.

Os técnicos de enfermagem realizam as medicagdes de horério, verificagdo dos
sinais e outros procedimentos que compete a eles, e qualquer intercorréncia os
mesmos s30 treinados para comunicar os enfermeiros plantonista imediatamente.

As equipes sdo treinadas e a unidade dispde de protocolos de seguranga para evitar
qualquer tipo de erro.

O assunto sera levado para a comisséo da SAE e de Etica de Enfermagem, para
miethor discussao.
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REGISTRO DE ATENDIMENTO
(RECLAMACOES / FLUXOS)

Outubro/2019

N°: 001

DATA: 07/10/2019

NOME: Dayana

TELEFONE: (91) 99146-8473

ENDERECO: N&o Informado

RECLAMACAOQ:

No dia 08/10/2019, foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o
seguinte relato: “Sou paciente e fui muito maltratada por uma enfermeira chamada
Cristine Moreira do turno da noite, estou com 07 dias de laqueadura, cesariana e
também com a presséo alta. Fui apenas pedir para ela retirar o soro que havia
acabado e ajeitar a agulha que estava a metade pro lado de fora. Ela retirou o soro
na maior ignordncia e simplesmente entrou para 2 sala e fingia que eu nem estava
ali. Entdo fui até a porta e pedi para ela ajeitar a agulha e ela olhou para mim com a
cara brava e falou: - Tu quer que eu mecha nessa agulha? Eu disse sim né! Ai ela
veio com o algoddo e tirou na maior ignorancia, sendo que eu ainda estava
esperando exames chegar, fiquei sem acesso até agora. Na hora que passei com 0
médico que ele me deu alta eu ja estava sem acesso, queria ver se eu passasse mal
e precisasse tomar algum remédio urgente, ou se fosse um parente dela. Sai as
02:00 h da manha, espero que vocés tomem alguma providéncia”.

FLUXO:

No dia 08/10/2019 a reclamacio foi repassads para 2 Coordenacio da Enfermagem
que relatou o seguinte:

“AS EQUIPES FORAM REORIENTADAS QUANTO:

Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem (RESOLUCAO COFEN N°
564/2017),

Art. 26 Conhecer, cumprir e fazer cumprir o Cédigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem e demais normativos do Sistema Cofen/ Conselhos Regionais de
Enfermagem.

Art. 41 Prestar assisténcia de Enfermagem sem discriminacéo de qualquer natureza.
Art 42 Respeitar o direito do exercicio de autonomia da nessoa ou de seu
representante legal na tomada de decisdo, livre e esclarecida, sobre sua saude,
seguranga, tratamento, conforto, bem-estar, realizando agGes necessarias, de acordo
com os principios éticos e legais.
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Art. 43 Respeitar o pudor, a privacidade e a intimidada da pessoa, em todo seu ciclo
vital e nas situagdes de morte e poés-morte.

Art. 52 Manter sigilo sobre fato de que tenha conhecimento em razéo da atividade
profissional, exceto nos casos previstos na legislagéo ou por determinagéo judicial,
ou com o consentimento escrito da pessoa envolvida ou de seu representante ou
responsavel legal.

§ 4° E obrigatéria a comunicagdo externa, para os 6rgdos de responsabilizagao
criminal, independentemante da autorizagso, de casos de vieléncia contra: criangas e
adolescentes; idosos; e pessoas incapacitadas ou sem condigdes de firmar
consentimento”.

Assim que recebemos o retorno da reclamagao no SAU, entramos imediatamente em
contato por telefone com a usuéria, e relatamos a posigio tomada pela coordenagéo
da enfermagem. A mesma gostou da atitude e agradece pelo retorno.

N°: 002

DATA: 10/10/2019

NOME: M? Rafaela Santos de Oliveira

TELEFONE: (91) 99311-8743

ENDEREGO: Trav. Gavido N° 04 Bairro: Fatima |

RECLAMACAO:

No dia 10/10/2019, foi retirado da caixa de sugestdes da Internagéo, o seguinte
relato: “Gostaria de reclamar sobre o conforto dos acompanhantes, no qual néo tinha
uma cadeira e dormi no chao”.

FLUXO:

No dia 10/10/2019 a reclamagso foi repassada para a Supervisora de Hotelaria que
relatou o seguinte:

“Diante das reclamagdes em relagéo ao conforto dos acompanhantes, informo que
estamos realizando servico de reforma das poltronas. Pego um pouco de
compreensdo, pois estas reformas estdo sendo realizadas mensalmente, nosso
objetivo & prestar o melhor atendimento possivel. Para melhor conforto da
acompanhante vamos disponibilizar uma poltrona de um quarto vago para a mesma”.
Assim que recebemos o retorno da reclamagéo no SAU, entramos em contato com a
acompanhante que zinda se encontrava ne HET. A mesma agradeceu 2 atencso

recebida.

N°: 003

DATA: 25/10/2019

NOME: Maria Odete

TELEFONE: N&o Informado

ENDERECC: Rua Mogno Bairro: Vila Macaitac.

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

©
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 I SUS + I Tml—1 e

Ittt Nacsonal

RESPEITO A VIDA

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br




DE T SECRETARIADE l*‘ PARA
SAUDEPUBLICA ISSZ

RECLAMACAQ:

No dia 25/10/2019, foi retirado da caixa de sugestdes do Pronto Atendimento o
seguinte relato: “Eu gostaria de pedir que arrumem o bebedouro da recepgéo, agua &
muito quente. O calor € insuportavel e beber agua quente € pior ainda. Por favor,
concertem o bebedouro”.

FLUXO:

No dia 10/10/2019 a reclamagéo foi repassada para a Supervisora de Hotelaria que
relatou o seguinte:

“Desde j& pego desculpas pela atual situagdo que se encontram os bebedouros,
informo que no més de junho de 2019, foi solicitado e realizado a cotagéo de 02
bebedouros novos, o pedido foi assinado pelo Gerente Financeiro da época, mas a
compra ndo foi liberada. Para melhor servirmos, vamos manter a manutengéo dos
mesmos da melhor maneira possivel até a chegada dos novos”.

Como ndo tem identificacdo do usuério, foi realizado uma visita do SAU nas
recepgdes do Pronto Atendimento e Ambulatério e repassado o relato da Supervisora
de Hotelaria. Os demais usuérios acharam interessante o repasse da informagéo e
agradeceram a atengao.

N°: 004

DATA: 28/10/2019

NOME: Adriana Vieira da Silva

TELEFONE: (91) 99368-7185

ENDEREGO: Rua Eucalipto N° 28 Bairro: Vila Macarréo

RECLAMACAOQ:
No dia 28/10/2019, foi retirado da caixa de sugestoes do Pronto Atendimento o
seguinte relato: “C médico atendeu um paciente que n&o estava na vez, € Como &ia

a vez do meu esposo o médico atendeu o paciente com a ficha do meu marido.
Quando ele entrou ja ndo estava o nome dele, ja@ chamou ele direto pra tomar
medicag8o. Ou seja, meu marido tomou uma medicagéo que n&o era pra ele, pelo
fato de uma pessoa ser atendida com o prontuario dele. Foi um erro do meédico ter
atendido uma pessoa sem se certificar se realmente o nome do prontuario era o da
pessoa. O nome do paciente € Manoel Anténio Pimenta’.

FLUXO:

No dia 28/10/2019 a reclamagao foi repassada para o Diretor Técnico que relatou o
seguinte:

“O HGT segue preocupagdes de seguranga do paciente usando o protocolo de
identificagdo segura dos usudrios, que € o protocolo indicado pelo Ministério da
Saide para diminuir falhas referentes a identificaco dos usuarios. Visto que
identificamos falha neste protocolo, mas comprometemos a realizar treinamentos
para o aperfeicoamento do mesmo e nos colocamos a disposigéo para melhorar o
acompanhamento da satide do paciente em questao”.
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Apbs retorno ao SAU, entramos em contato por telefone com a acompanhante,
relatamos a resposta do Diretor Técnico, e orientamos que O mesmo Sse
disponibilizou a atendé-lo novamente. Segundo a reclamante o paciente encontrasse
bem e agradeceu pelo retorno da reclamag&o.

N°: 005

DATA: 31/10/2019

NOME: Maria Travassos

TELEFONE: (91) 99101-0223

ENDERECO: Trav. Mde do Rio N° 91 Bairro: Grenville

RECLAMACAO:

No dia 31/10/2019, foi retirado da caixa de sugestoes do Pronto Atendimento o
seguinte relato: “Hoje pela manha vim receber meu exame de raio-x @ uma moga que
entrega exame me tratou muito mau pois apesar de ndo saber ler e nem escrever
tratar as pessoas com educagdo. A moga se chama Dayane, quem me informou foi
alguém que trabalha ai no HGT. Eu chorei, por que é muito ruim a gente ser
maltratada sendo que a gente vai no hospital para cuidar da nossa satde. Gente
conversem com ela e diga a ela que s6 precisamos ser bem tratados’.

FLUXO:

No dia 31/10/2019 a reclamacéo foi repassada para a Lider de Atendimento que
reiatou o seguinte:

“Orientei a colaboradora Dayane, a mesma recebeu prontamente a orientagéo. Foi
realizado um treinamento para ofertar atendimento cordial preservando os direitos
dos pacientes e buscando qualidade no atendimento do HGT.”

Assim que recebemos o retorno da reclamagdo no SAU, entramos em contato por
telefone com a usudria, que se encontrava mais tranquila em relagéo ao fato ocorrido
e agradeceu a atengao recebida.

Novembro/2019

N°: 001

DATA: 06/11/2019

NOME: Eliane de Sousa

TELEFONE:

ENDERECO: Nao Informado

RECLAMACAO:

iNo dia 06/11/2019, no momenio da pesquisa de satisfagdo no Pronio Atendimenio,
foi realizado o seguinte relato: “N&o gostei do atendimento na Emergéncia, moro em
Palmares, fui muito maltratada pela enfermeira Diele. Acho que uma enfermeira para
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trabalhar na emergéncia, em primeiro lugar ela tem que ter respeito, saber tratar as
pessoas com carinho”.

FLUXO:

No dia 06/11/2019 a reclamagéo foi repassada para a Coordenagéo da Enfermagem
que relatou o seguinte:

“Apos ler a reclamagéo recebida do S A U, imediatamente procurei a paciente, que
ainda se encontra no hospital. Relatei para a mesma que néo foi possivel identificar a
funciondria, haja vista que em nossa escala de servigo nfio possuimos nenhum
colaborador com o nome de DIELE. Pedi que discretamente identificasse fisicamente
o colaborador, mas a mesma insistiu que era esse 0 nome e ndo quis identificar o
funcionario. Mesmo assim ressaltei que o Gerente Assistencial que é responsavel
pela equipe, ndo apoia qualquer pratica de mal atendimento, e que inclusive
constantemente estamos treinando nossos colaboradores sobre atendimento
humanizado, boas préticas e cédigo de ética profissional. Pedi desculpas pelo
ocorrido, mesmo sem saber quem foi o colaborador”.

Assim que recebemos o retomo do coordenador de enfermagem do Pronto
Atendimento no SAU, procuramos a paciente e ressaltamos o pedido de desculpas
do coordenador em nome da sua equipe. A mesma agradeceu a atengdo recebida.

iN°: 002

DATA: 29/11/2019

NOME: Luzimar da Silva Santos

TELEFONE: (91) 9190-0275

ENDERECO: nao informado

RECLAMACAO:

No dia 29/11/2019, no momento da pesquisa de satisfagdo no Pronto Atendimento foi
realizado o seguinte relato: “Me chamo Luzenir, compareci no HGT dia 25/12/2019,
no periodo noturno, para acompanhar Maria Luiza. Na consulta médica, foi solicitado
um RX. Coimio sou mae de uma crianca de 04 anos, que ficou ém casa Joimindo,
pedi para a Técnica de Enfermagem agilizar o atendimento para eu poder retornar o
mais rapido para casa, a mesma concordou e falou para aguardar que iria ajudar.

No momento que observei uma cadeira vazia que da acesso ao consultorio, pedi
para Maria Luzia sentar na mesma, quando chegou a vez dela de receber
atendimento médico, pedi a ficha dela para a colaboradora, que falou de forma
grosseira que ainda n&o tinha chamado a paciente para passar com o médico. Nesse
momento chegou uma enfermeira Monique que ficou observando minha conversa
com a técnica, e a mesma bateu no balcdo muito grosseira, falando “a paciente s6
vai entrar quando eu quiser. Perguntei por gue? ‘Ela respondeu coim imuila
ignorancia: Por que sou a enfermeira chefe e ela vai entrar quando eu quiser”.
Apontando o dedo para si mesmo.
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Entrei nervosa no consultério e pedi para a doutora atender a paciente, a enfermeira
entrou em seguida, a doutora pediu para ela trazer a ficha da Maria Luiza, mas ela
ainda grosseiramente falou para a médica que ainda néo era a vez do atendimento
da paciente. “A enfermeira s6 levou a ficha quando a médica pediu pela segunda
vez, para poder dar alta a paciente’.

FLUXO:

No dia 29/11/2019 a reclamagéo foi repassada para a Coordenadora de Enfermagem
do Pronto Atendimento, que relatou o seguinte:

“Assim que recebi a reclamagéo, entrei em contato com a enfermeira Monique, que
recebeu Treinamento acerca do Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem”.
Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem (RESOLUGAO COFEN N°
564/2017):

Art. 26 Conhecer, cumprir e fazer cumprir o Cédigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem e demais normativos do Sistema Cofen/ Conselhos Regionais de
Enfermagem.

Art. 41 Prestar assisténcia de Enfermagem sem discriminag@o de qualquer natureza.
Art 42 Respeitar o direito do exercicio de autonomia da pessoa ou de seu
representante legal na tomada de decisdo, livre e esclarecida, sobre sua saude,
seguranga, tratamento, conforto, bem-estar, realizando agdes necessarias, de acordo
com 0s principios éticos e legais.

Art. 43 Respeitar o pudor, a privacidade e a intimidada da pessoa, em todo seu ciclo
vital e nas situagtes de morte e pds-morte.

Art. 52 Manter sigilo sobre fato de que tenha conhecimento em razéo da atividade
profissional, exceto nos casos previstos na legislacéo ou por determinacéo judicial,
ou com o consentimento escrito da pessoa envolvida ou de seu representante ou
responsavel legal

§ 4° E obrigatéria a comunicagdo externa, para os 6rgaos de responsabilizagio
criminal, independentemente da autorizag8o, de casos de violéncia contra: criangas e
adolescentes; idosos; e pessoas incapacitadas ou sem condigbes de firmar
consentimento”.

Assim que recebemos o retorno da reclamagéo no SAU, entramos imediatamente em
contato por telefone com a usuéaria e relatamos a posi¢éo tomada pela coordenagao
da enfermagem. A mesma gostou da atitude, relatou que espera ndo passar mais por
asse tino de constrangimento e agradaceu pelo retorno.
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Dezembro/2019
N°: 001
DATA: 12/12/2019
NOME: Nao Informado
TELEFONE: 99542-4106
ENDERECO: N&o Informado
RECLAMACAO:
No dia 12/12/2019, no momento da pesquisa de satisfacdo na Internagéo, foi
realizado 0 seguinte relato: “Minha reclamacdo s&o mediante aos processos de
atendimento aos pacientes internados. A limpeza dos panos de cama da paciente €
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feito pelo préprio acompanhante, acho que isso € um dever do estabelecimento, e
que pelo menos fossem avisados sobre essa questdo, por que muitos pacientes
ficam deitados no sangue, vomito e etc. esperando que a limpeza tire”.

FLUXO:

No dia 12/12/2019 a reclamacéo foi repassada para a Coordenacéo da Enfermagem
que relatou o seguinte:

“O servigo de higienizagéo e Limpeza possui outras atribuicées, como a higienizagéo
do leito no momento em que o mesmo estiver desocupado. A troca de lengdis pela
equipe de limpeza pode gerar risco de infecgdo hospitalar caso né@o seja realizado de
forma adequada. Por isso a importancia da troca dos mesmos serem realizadas pelo
acompanhante com auxilio dos enfermeiros, caso necessario”.

N°: 002

DATA: 12/12/2019

NOME: Nao Informado

TELEFONE: 99342.4108

ENDERECO: Nao Informado

RECLAMACAQ:

No dia 12/12/2019, no momento da pesquisa de satisfagdo na Internagdo, foi
realizado o seguinte relato: “O hospital deveria dar por direito poltronas para os
acompanhantes, principalmente os noturnos. Ja é super desconfortante passar a
noite com preocupacéo, pior ainda passar a noite toda tentando dormir sentado em
uma cadeira de plastico”.

FLUXO:

No dia 12/12/2019 a reclamac3o foi repassada para a Supervisora de Apoio que
relatou o seguinte:

“Prezada usudria, sentimos muito pelo ocorrido, porém ja estdo sendo realizadas
reformas nas poltronas, as quais estdo sendo disponibilizadas para as enfermarias.
Informo que este servico esta sendo gradativo, e que o nosso objetivo esta sendo
realizar em fodas as poltronas, porém diante de sua exigéncia no dia de hoje, foi
solicitado aos fornecedores deste servigo, cotacdo para montar processo e
encaminhar para a compra. Pego encarecidamente sua compreenséo em relagao a
este assunto, pois faremos o possivel para atender o mais breve possivel”.

N°: 003

DATA: 12/12/2019

NOME: Néo Informado
TELEFONE: 98342-4108
ENDERECO: Nao Informado
RECLAMACAO:

Av. Floriandpolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA ©
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No dia 12/12/2019, no momento da pesquisa de satisfagdo na Internagao, foi
realizado o seguinte relato: “A alimentagcéo sabemos que € toda feita sobre a
orientacdo da nutricionista, algumas refeicdes estdo de parabéns, mas tem umas que
o paciente mal consegue engolir, acho que ninguém merece comer um mingau sem
leite e sem agucar, até porque o paciente sai do jejum e tem que se alimentar bem”.
FLUXO:

No dia 12/12/2019 a reclamagéo foi repassada para o Setor de Nutrigéo que relatou o
seguinte:

“Referente a reclamacgédo apresentada, o SND (Setor de Nutrigdo e Dietética) ira
verificar o que houve na produgdo das refeigGes. As receitas s&o produzidas de
forma padrdo em quantidade de ingredientes, porém estaremos ajustando para
melhor aceitagdo. Em relagéo a saida de jejum do paciente, vai conforme o horario
que a equipe Médica ou de Enfermagem nos informa, sendo servida a refei¢éo do
horério indicado, também apés muitas horas em jejum a alimentagéo deve ser mais
leve, para evitar complicagdes, como por exemplo a Sindrome de Realimentagéo.
Sempre buscamos o melhor para nossos pacientes, e estaremos adequando
conforme as reclamagfes”.

Tendo em vista que as trés queixas partiram da mesma pessoa, assim que
recebemos o retorno das reclamagdes no SAU, entramos imediatamente em contato
com a acompantaiie, yue ainda se encornirava o Hospilai, & reiatamos & posigac
das coordenadoras dos setores notificados. A mesma agradeceu a atengéo recebida.

Av. Florianopolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA
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HOSPITAL GERAL
AILANDIA

SECRETARIADE
SAUDE PUBLICA

PESQUISA DE SATISFACAO

AMBULATORIO

AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2019

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

Mk PARA

GOVERNO DO

_ NUMERO DE RESPOSTAS ; 1 Total 7/8
ITEM 02| a4 66 | 7/8 | M0 | Total1 | WNR | Total2 | e9/i0
PESSIMO RUIM REGULAR ull OTIMO
Limpeza e confortc da recepgdo, banheiro, ’
1 . il o L S 0 2 42 162 77 283 0 283 239
Vocs teve informagdes e esclarecim sobre seu
2 |estado de saude? 0 1 w | 1. | 0 [ 2| o | ;| 2
O hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o | i RTI fere
% local onde precisa ir? ( placas e carazes) 5 s = 159_ . o . et =
4 |O tempo que d paraop te ser atendido? |
4.1 |Pelos médicos 1 46 157 75 283 28 232
4.2 |Pelos enfermelros 36 170 74 83 283 j 244
4,3 |Pelos funciondrios da Administragio 1 a2 183 77 | 288 o | = | 2m
8 hbwwnhdtcdhwdﬁadupmwejuira
51 [Para os médicos 0 1 3 169 76 28 | o 283 | 245
6.2 |Para os enfermeiros 0 1 36 173 73 283 0 283 248
53 |Para os funclonérios da Administraga 0 1 38 167 77 283 o 83 | 244
Sua sensaclo de confianga em relagio aos
[ atendimentos oferecidos por este ambulatéria? 0 1 s 168 78 283 o | 248
7 Aaﬁu«ﬂoeowhmqwmﬁhim
7174 |Pelos medicos T & .| % 3 169 | 78 | 288 0 2 | 247
7.2 |Pelos enfermeiros o | 1 338 | 1m0 | ®m | 288 0 2w | 248
7.3 |Pelos funciondrios da Administragéo o 1 35 165 82 283 0 283 | 247
O interesse do médico em ouvir as queixas do e
8 paclente e o exame fisico que fol realizado? 0 . _“1 3r 168 77 283 0 283 245
As explicagbes do meédico sobre a doenga do
® |pacients ¢ o tratamento que foi realizado? v 1 b 05 T [ b i S
10 |0 shéncio no ambiente do ambulatério? 1 3 8 1 | 78 283 0 2 | 241
1101mpmmﬂnmwnfwmédoﬁcl 6 1 M 164 a7 'm' o s | 28t
acesso? U
ToTAIS| 2 25 639 | 2816 | 1329 | 4811 | 0 | 4811 | 4145
0,04% | 052% | 13.20% | 58,53% | 27,62% | 100,00% | 0,00% 86,16%

Total respondide 4811

Totalde 7/8 e 9/10 4145
Indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 B6,16%

Foram realizadas 283 entrevistas no 4° trimestre/2019.
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HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
DE TAILANDIA SECRETARIADE ‘*‘
SAUDE PUBLICA

AVALIACAO - OUTUBRO/2019

mﬂﬁulo DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

RN _NUMERO DE RESPOSTAS _ Total 78
TEM o= 304 56 78 | 9M0_ | Total1| NR | Totai2 | @810
! PESSIMO | RUIM |REGULAR| BoM | oTmo
Limpeza e conforto da recepglo, banheim,
1 |comedores, salas de espera e consultérios? 9 ° o 0 8 o 2 e i
Vocé teve informacdes e esclarecimentos sobre seu
2 tado de saide? o ] g 23 35 .07 0 &7 &8
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o
$ local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 9 o 2 =8 - 0 e Lt
4 |O tempo que demorou para o paciente ser atendido? ;
4.1 |Pelos médicos 1 | o 14 21 a 67 67 52
4.2 |Pelos enfermeiros o | 9 26 2 67 67 58
4.3 |Pelos funclondrios da Administracéo o | o 1 2 4 &7 0 o 56
6 |A boa vonlade e disposiclio das pessoas em ajudar a
| |resolver seus problemas? _
6.1 |Para os médicos 0 0 12 24 31 (74 (] 67 55
5.2 |Para os enfermeiros 0 0 10 28 3 67 0 87 57
8.3 |Para os funciondrios da Administragao 0 o 9 25 ) o7 o & e
Sua sensagio de conflangca em relagio aocs ; s
$ atendimentos oferecid por«te nrnbulntdﬂo? 0 0 10 ol W 8‘? 0 ! i i
7 Auumﬂoeowmhomqmmlbiwo? Sfas
7.1 |Pelos médicos o 0 10 2 a1 &7 0 L
7.2 |Pelos enfermeiros o 0 26 33 &7 0 L7 A0 eI
7.3 |Pelos funciondrios da Administragao 0 0 9 p) % [liker 0 67 58
O interesse do meédico em ouvir as queixas do .
8 e P feico que foi fealizada? 0 0 1 23 33 31.'_ Hl 0 e'r g TR A
As explicagdes do médico sobre a doenga do i
: Ipwhntacokntmntoquefol realizado? ° 9 2 | 2 | ® . v e
10 |0 siéncio no ambiente do ambulatsrio? 0 1 10 24 2 67 0 Mt A
1 O lotal para reclamagbes / sugestbes é de facil o o 8 53 35 &7 o e | =
acessa? _
TOTAIS| 1 1 171 | 408 560 1139 | ©B | 1138 | 968
0,09% | 0,08% | 16,01% | 3568% | 49,47% | 100% | 000% 84.81%

Total respondido 1138
Totalde 7/Be 9/10 966
indice de Satisfaglio de 7/8 & 910 84.81%

Foram realizadas 67 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Outubro/2018,

Av. Florian6polis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA ©
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS e ey
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HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
DE TAILANDIA SECRETARIADE *‘
SAUDE mwu

AVALIACAO - NOVEMBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

ITEM J o=z | 34 | &8 78| 9M0 | Total1| NR '|'ruuz -mu
PESSIMO RUIM mu_t_m BOM OSTMO
Limpeza e conforto da recepgSo, banheiro, A
! |corred . salas de espera e consultdrios? 9 4 e 7 8 A e _? e ﬂ
Vocé teve informacdes e esclarecimentos sobre seu : ey il
| ekl 0 0 12 26 a3 71 0 be| 59
O hospltal é bem sinalizado para vocé encontrar o ; i :
3 Liocat orsabens 2 (places setians) o 0 10 25 36 2 E 0 b 61
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido? !
4.1 |Pelos médicos 0 0 14 25 R il 0 7 57
4.2 |Pelos enfermeiros o 0 9 3 31 71 0 Ml 62
4.3 |Pelos funciondrios da Administragio 0 12 27 ) 7 o AR 58
5 |Aboa voniade e dispasicao das pessoas em ajudar a
_____mhﬂﬂf?
5.1 |Para 0s médicos g | o 8 2 3 74 0 " 6
5.2 (Para os enfermeiros 0 0 9 31 31 ! o il &2
&3 |Para os funciondrios da Administragéo 0 0 12 27 2 7 0 " 5
Sua sensacdo de conflanga em relagdo a0s :
g atendh tos oferecid purede ambulatério? ’ " ¢ 0 d fad » 71‘. B (4 =
7 Admcomdnmquuwdblm |
7.1 |Pelos médicos 0 0 s | N 7 0 n | e
7.2 |Pelos enfermeiros ¢] 8 20 34 " 0 il i
7.3 |Palos funciondrios da Administragdo o 9 28 ) T o TR a2
O interesse do meédico em ouvir as queias do : i et
% Dadeninsosmmtuoqmuimatesior | 0 | O | o | % | ® [ ©°
As explicagbes do médico sobre a doenga “do |
» paciente e o tratamento que foi realizadoe? s o 10 2 = Tl e “ . i :
10 |0 siéncio no ambiente do ambulatério? 0 0 12 26 33 7 o [T s
11 o Ioca:i? para reclamagdes / sugestbes é de facil 0 ) 7 26 8 7 5 7 . 64
ToTAIS| 0 9 11 | arr | sse | 1207 | o | 1207 | 1036 |
000% | 0,00% | 1417% | 39,52% | 46,31% | 100% | 0,00% 85,89%

Total respondido 12#1’
Totalde 7T/Be 9/10 1036
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10 8683%

Foram realizadas 71 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Novembro/2019.

&mlw mmmw o Usudrio
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HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
DE TAILANDIA SECRET&RMDE *'
SAUDE Fﬂnuu

AVALIACAO - DEZEMBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

| MRS DE RESPOSTAS T
_ITEM 072 34 | &6 78 | 8M0 | Total1| NR | Total2 | e9/10
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro, !
! comedores, salas de espera e consultorios? 0 2 » | il 9 " g _o__ b m
Vocé teve informaces ¢ esclarecimentos sobre seu | | i --
C A Merac b 0 1 19 113 12 145 0 s | 125
O hospital é bem sinalzado para vocé encontrar o v RGel
i local onde precisa ir? { placas e cartazes) 9 3 i It i i 2 p i i
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido?
4.1 |Pelos médicos 0 4 B | M 12 | 18 0 s | 123
4.2 |Pelos enfermeiros 0 3 18 E 113 1" 145 145 | 124
4.3 |Pelos funcionérios da Administragéo 0 ) 19 | 114 1 145 0 45 | 125
5 |Abod vontade e disposicio das pessoas em ajudar a :
resolver seus problemas? :
6.1 |Para os médicos 0 1 17 13 14 145 o |14 127
5.2 |Para os enfermeiros 0 1 17 118 1 145 o 145 | 4
5.3 |Para o8 funcionarios da Administragao 0 1 17 115 12 | 148 o [ a8 | A2
Sua sensacdo de confanca em relagio aos ‘ o
[ atendimentos oferecidos por este ambulatério? 0 1 17 114 13 45 | 0 145 A2
7 |Aeducagio e o respeito com que vocé foi ratado? _ .
7.1 |Pelos médicos o 1 17 14 13 1a5 0 48 | 127
7.2 |Pelos enfermeiros 0 1 17 115 12 | 48 0 185 | 2
7.3 |Pelos tunclonarios da Administragao 0 1 17 114 13 145 0 45 |z
O interssse do médico em ouvir as queixas do i Sy
__s' paciente & o exame fisico que foi realizado? 0 1 1 i 12 'MG 2 1“ ._m
As explicagbes do médico sobre a doenca do i Sl
9 S .5 Siskiimeriti G ok TR 0 1 17 115 12 146 0 146 m
10 |0 siéncio no ambiente do ambulatério? 1 2 16 115 1 | 148 0 145 128
1 (o] Iont‘t? para reclamacbes / sugestbes é de facl g 1 1® 115 3 e 0 m . m
ToTAIS| 1 24 | 29m | 1933 | 210 | 2485 | o | 2486 | 2143
0.04% | 007% | 12,05% | 7842% | 852% | 100% | 0,00% 86,04%

Total respondido 2465
Totalde 7/8e 9/10 2143
indice de Satisfagéio de 7/8 ¢ 9/10 BB.94%

Foram realizadas 145 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Dezembro/2019.

smriw dn Atendimento ao|Usudrio
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HOSPITAL GERAL
AILANDIA

SECRETARIADE
SAUDE PUBLICA

PESQUISA DE SATISFACAO
INTERNACAO

AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2019

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

Mk PARA

Foram realizadas 218 entrevistas no 4° trimestre/2019.

Av. Florianépolis, s

/n°, Bairro Novo, Tailandia/PA

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

assistentediretoria.hit@i ndsh.o ri.br

NMERODEREMAS | i | Total 778
ITEM 02 LT 66| T8 840 | Totali | NR | Total2 | e9/0
PESSMO | RUM | REGULAR| BOM STmo
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores, i ) .
1 prsih gy i 0 0 17 108 a3 218 o | a1 201
Quanto &s informagbes que foram dadas ao paciente \
IR brraniimton ey 0 0 16 106 96 218 0 218 202
Aulndim;on de localizagdo dos semvigos existentes | ;
3 tal? Iacasncurttzee} 0. D 15 104 89 218 o 218 203
4 iﬁhmoquedmmopadmuurwldv .
4.1 |Pelos médicos 0 0 18 106 (<) 218 0 218 189
4.2 |Pelos enfermelros 0 o 18 108 o3 218 0 218 202
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 18 107 a3 218 0 218 200
5 |/ boa vontade e disposicho das pessoas em ajudar a 33l L i
resolver seus problemas?
5,1 |Pelos médicos 0 1 18 105 94 218 0 |l 218 199
5.2 |Pelos enfermeiros 0 0 16 100 ) 218 0 218 | 202
5.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 15 109 94 | 218 0 218 | 203
Sua sensagdo de seguranca em relagdo aos servigos ; S, vhl
6 | csie hospial? 0 0 16 w % 218 0 .21_0 | 202
7 |A educagdo e o respeito com que voué fol tratade? i |
7.1 |Pelos médicos 0 0 18 108 94 218 o | 218 200
7.2 |Polos enfermeiros 0 0 15 108 95 218 [} 218 | 208
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 14 107 g7 | 218 0 218 | 204
O nteresse do médico em ouvir as queixas do e ;
8 pacisnte ¢.0 exame fisko qus fol resiizado? 0 (i} 15 110 o3 218 0 218 203
As explicagdes do médico sobre a doenga do rore y
% _|paciente o o tratamento que foi realizado? % ; w | | oo R ° LS
10 |Alimpeza das roupas de cama e banho? 0 1 23 108 89 218 0 218 | 194
As refeiches que foram servidas, em relagho & el
1 Sopumaitie & 6 SEO? 0 2 3 104 8 21: 0 218 193
12 |0 siléncio no ambiente do hospital? [¢] 1L 17 111 89 218 0 8 200
13 |0 horfirio em que so servidas as refeicbes? 0 D 23 106 B9 218 0 218 195
14 |O hordrio em que é feita 2 limpeza do quarto? 0 0 20 110 88 218 0 218 | 198
18 | hordrlo das visitas? 0 ] 17 112 89 218 0 218 | 201
18 [Quanto aos medicamentos? I ’ 3 A ; /
InformagBes recebidas mre medicamentos e,
i n ordrion 0 0 14 110 218 1] 218 204
Formecimento dos medicamentos em tempo P |
182 i gidbig el 4o 0 0 14 110 84 218 0 218 | .m.
17 Olm?ummnmfmmédafwl o o i 100 o8 248 & 218 204
18 |Frequencia de vislias realizadas?
18.1 [Pelos médicos 0 0 17 108 93 218 0 218 | 201
18.2 |Pelos enfermelros 1] 1] 15 109 94 218 0 218 | 208
18.3 |Pelos Quires Profissionals 0 0 14 105 89 NatREll o 218 204
18.4 |Pelos S AU 0 0 14 101 103 218 0 218 | 204
TOTAIS| 0 8 468 | 3012 | 2818 | 6104 0 | 6104 | 8630
| 0.00% | 040% | 7.67% | 49,34% | 42,89% | 100,00% | 000% §2,23%

Total respondido 6104

Total de 7/8 e /10

Indice de Satisfagio de 7/8 & /10 92,23%



GOVERNO DO
SECRETARIADE L*‘ PARA
SAUDE POBLICA A

AVALIACAO - OUTUBRO/2019

mﬂomrm%mmpm-mw

_NUMERG DBE RESPOSTAS Total 778
ITEM S T 34 | &6 72 | 910 | Totalt| NR | Total2 | eg/i0
PESSMO | RUM_|REGULAR| BOM | OTMO
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores, :
1 30, salas de espera? 0 0 3 15 a2 50 0 50 47
Quanto s informagdes que foram dadas ao paciente
2 ou aos seus familiares? 0 ¢ 3 12 3 5 0 5 4
As indicacbes de localizaglo dos servigos existentes
" no hospital? ( places & carazes) 9 | s 2 " x 2 Y i o
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 4 | 14 a2 80 0 50 4%
A2lposentermeios | o [ o 1 3 | w | s LUSS o LSlile
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 | 4 | 12 34 50 0 50 46
§ |AAboavoniade e disposicio das pessoas em ajudar a
resolver seus problemas? R RRling) i I
8.1 |Pelos médi o0 0 4 15 31 50 0 &0 48
6.2 |Pelos enfermeiros 0 0 3 14 ke 50 0 50 47
5.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 3 14 <) 50 o 50 | 41
Sua sensagdo de sequranga em relagio aos seTVicos |
@ | seste hosptal? | 0 0 3 | w1 34 80 0 50 ar
7 |Aeducagdo e o respeito com que vocé fol tratada?
7.1 |Pelos médicos <] 0 3 16 3 50 0 50 47
7.2 |Pelos enfermelros 0 0 3 15 32 50 0 50 | 47
7.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 3 14 33 | %0 0 50 | 41
O interesse do médico em ouvir as quelxas do ) i
¢ patiente g 0 fisico que foi realizado? o @ 2 i 2 N m 9 &- ” 7
As explicacbes do médico sobre a doenga do - -
= paciente e o tratamento que fol realizado? 0 s 3 o ok o 5 - ﬂ
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 o 7 12 3 e 0 Lo 43
As refeicdes que foram servides, em relagdo & e !
" tura o 0 sabor? ] o 8 13 3 50 ] ﬂ “
12 |O siténcio no ambiente do hospital? i} (v} 3 18 31 50 0 sal AT
13 |0 horério em que s#o servidas as refeigbes? 0 0 8 13 31 50 0 50 44
14 |0 horério em que & feita a limpeza do quarto? 0 0 5 | 14 31 50 0 ® | 4
15 |O hordrio das visitas? 4] ] 4 15 N 50 o 50 g 46
" ot e ;
Informagbes recebidas sobre medicamentos
ﬂs.‘l|F s o Horbiions 0 o 3 13 34 60 0 47
Fornecimento dos medicamentos em tempo s
1"‘zlmmr pera o tratemento durante @ intemagho? |  ° g 3 | 1® | w Rl ° [N
17 © local para reclamacdes / sugestdes ¢ de facll o 6 3 ia a4 &0 0 50 47
acesso? Sy
18 |Frequencia de visitas realizadas? AR .
18.1 |Pelos médicos 0 | @0 3 16 31 50 0 50 a7
18.2 | Pelos enfermeiros 0 0 3 14 33 50 0 [iises 47
18.3 {Pelos Outros Profissionais 0 0 3 1 s | 60 0 L 80| e
18.4 |Pelos S AU 0 0 3 11 88 ey 0 80 41
R j " TOTAIS| O o | 100 | 388 | 818 | 1400 | 0 | 1400 [ 1300
0,00% | 0,00% | 7.14% | 27.50% | 6536% | 100% | 0.00% 92.86%

Total respondido 1400
Totalde 7/8 e 9/10 1300
Indice de Satisfacho de 7/8 ¢ 9/10 52,86%

Foram realizadas 50 entrevistas no perfodo de 1° a 31 de Outubro/2019.
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HOSPITAL GERAL GOVERNO DO
DE TAILANDIA SECRETARIA DE ‘*‘ PARA

SAUDE PUBLICA

AVALIACAO — NOVEMBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

w Total 7/8
ITEM _ _[Toz | % | &6 | 78 | 8d0 | Totali] NR | Total2 | e9/M0 |
pésswo | Rum  |REGULAR| Bom [ OTMO
1 m.’.ii’:&?;;el“?m DaEeND, comedoren] 0 5 20 a7 L) 0 ) 57
2 Sm;‘mm“““mm”“pwm 0 0 5 17 40 62 0 & &
3 x mﬁe‘(’mmm "‘}” i Y 0 s | ® 62 0 2 | =
4 |0 tempe que damorou pam o paciente ser atendido;
4.1 |Pelos médicos 0 0 & 18 38 0 62 56
42 |Pelos enfermeros BUU) - 1 B 4 .2 .3 62 0 Se 58
vy o R B o s -
5 Ammedwﬂummﬁudua
resolver seus problemas? j
6.1 |Pelos médicos 0 0 6 18 a8 62 0 62 56
5.2 |Pelos enfermeiros 0 0 5 18 39 62 0 82 67
5.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 4 18 40 82 0 82 58
s :zﬂm:?“ SRR OF7 Al IS DR o 0 s | © | = [& 0 & | &
7 |Aeducacdo e o respeilo com que vocé foi tratada? ;
7.1 |Pelos médicos 0 0 5 18 3 62 o [N 57
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 4 19 ) 62 0 62 68
7.3 |Pelos Outros Profissionals 0 0 4 17 41 62 0 62 58
8 OM e::m”m q‘:‘ u"”""u “Io‘};‘m dol o 0 5 18 39 62 0 e | s
e l’“::?m”“r i o 0 5 18 ) 82 0 2 | &
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 0 7 17 3B a2 0 [fiees 55
TN o Mle:m vl on ahe & | 1 7 18 38 & 0 e 5
12 |0 siigncio no ambiente do hospital? A 4 20 38 T &2 | &=
13 |O horario em gue s&o servidas as refeigbes? o | o 7 18 37 62 0 82 85
14 |0 hordrio em que & feita a limpeza do quarto? 6 | o 6 19 a7 62 0 Cr R
15_|O hordrio das vistas? g e 4 21 37 62 o 62 58
181 wmf sabre medicamentos 0 | @ 4 2 8 | 6 0 &2 £
Formecimanto dos med ntos em 0 i
162 hm“m:‘m‘?’“, amﬁ;‘f@? 0 0 4 20 8 & ) & 58
1 O local para reclamagdes [ sugestdes ¢ de fécil 0 0 4 19 . 2 o &2 58
acesso?
18 |Frequencia de visitas realizadas? ! T
18.1 |Pelos médicos 0 0 7 17 38 82 o 62 85
18.2 |Pelos enfermeiros 0 0 4 20 38 62 0 62 | 5
18.3 |Pelos Outros Profissionais o 0 4 19 29 | 82 o 82 58
18.4 [Peloe S AU 0 0 4 18 40 82 0 [liesiiiinee
i "totais] 0 | 4 | w7 | sm | 176 | 1786 0 | 1738 | 1838
0,00% | 006% | 7.89% | 30,07% | 6198% | 100% | 000% _9208%

Total respondido 1738
Total de 7/8 e 9/10 1688
Indice de Satisfagho de 7/8 € 5/10  82,05%

Foram realizadas ©2 entrevistas no periodo de 1°

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

@
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS+ I S et

assistentediretoria.hit@indsh.ori.br Esis s

RESPEITO A VIDA



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

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

GOVERNO Do
HOSPITAL GERAL
DET SECRETARIMJE
smm'lnucn
AVALIACAO - DEZEMBRO/2019
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAOD
_ _ _NUI DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 0 314 gci 7/8 % Total1] NR | Total2 | esio
PESSMO | RUM | REGULAR| BOM A
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, cormedores, .
1 bR St aedank? 0 0 g 73 24 106 0 106 87
|Quanto as informagdes que foram dadas ao paciente
2 | ou a0s seus familiares? o 0 B s 108 0 e %
As Indicagbes de localizagdo dos servicos existentes !
3 | (a7 ( placks & ) 0 0 8 74 24 108 0 106 58
4 |0 tempo que demorou pera p paciente ser atendido: |
4.1 |Pelos médicos 0 0 9 74 23 106 0 106 a7
42 Poloserfermeios |0 | 9O 9 “_| B e 0_ e o
43 |Pelos Outros Profissionais _ 0 0 10 | 78 21 108 0 106 | 96
5 nmw:tuuwdupmanqma
5.1 |Pelos médicos R 8 72 25 106 0 106 | a7
6.2 |Pelos enfermeiros o | o 8 77 21 108 0 106 | o8
5.3 |Pelos Outros Profissionais o | o 8 77 7 108 0 108 | 98
6 ::h«;rrsaia??ﬁa seguranca em relagdo aos senigos 0 | o B 75 3 10’. 0 1@ “
7 |A educacdo e o respeits com que yocd fol tratado? | ; ' ; ARG
7.1 |Pelos médicos 0 0 10 72 24 108 0 | 108 | 96
7.2 {Pelos enfermeiros 0 0 8 74 24 108 0 108 | 98
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 7 76 23 108 0 106 99
O interesse do médico ém ouvir as queixas do I ! ;

8 paciente e o exame fisico que fol realizado? @ ¢ i ot = 108 o e et
As explicagbes do médico sobre a doenga do ’ e
2 pacients @ o tratamento que fol realizado? 0 1 7 77 21 108 g3 jn_B ss
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 1 -] 76 20 108 0 108 8%

As refeicdes que foram sérvidas, em relagdo a
1 st 0 1 10 75 20 108 o 108 sa
12 |O siléncio no ambiente do hospital? 0 1 10 ] 20 106 0 106 | 95
13 |O horério em que s3o servidas as refeigbes? ) 0 10 75 21 1086 0 106 | 96
14 [0 horério em que ¢ feita a limpeza do quarto? 0 0 8 77 20 106 o [iliq08 iy
15 |0 hordrio das visitas? ] 0 9 76 21 108 0 106 7
18 |Quanto acs medicamantos? 1 _ R e (T
;""’"L.‘”“:J‘“.f“f“‘”'“’"""""’“‘"’"“’“ o | © 7 | 7 | 2 [ o [lawe ] e
Fomecimento dos medicamentos em tempo e TS S
1ulnabs para o tratamento durante a internagdo? . % & i 2 _m 9 1*' e
17 © local para reclamagcdes / sugestdes ¢ de ficil 0 o . 77 25 106 o 108 99
acesso? i
18 |Frequencia de visitas realizadas? - s s ; N
18.1 |Pelos médicos o 0 7 75 O 108 ‘89
18.2 |Pelos enfarmeiros 0 0 8 75 2 08 ] o |/ 108 | 88
18.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 7 75 24 | 108 5} 108 | 99
18.4 |Pelos S AU 0 0 7 72 27 [Hin08 0 108 99
~ TOTMIS| O 5 231 | 2108 | @27 298 | 0 2968 | 27132
| 0.00% | 047% | 7.78% | 70.82% | 21.13% | 100% | 0.00% 92.05%

Total respondido 2968
Total de 7/8 e 9/10 2732
indice de Satisfago de 7/8 @ 9/10 92,06%

@
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RESPEITO AVIDA



HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA

GOVERNO DO
SECRETARA DE *‘

SAUDE PWUCA

PESQUISA DE SATISFACAO

PRONTO ATENDIME

- e e —

NTO

AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2019

Foram realizadas 1888 entrevistas no 4° trimestre/2015.

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

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

NUMERG DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 0z 34 58 718 9110 | Totald | NR | Total2 | e80
PESSMO | RUM |REGULAR| BOM | OTMO
Limpeza e confoto da recepgdo, banheiro,
1 , o - 2 28 320 | 180 | 156 | 1688 o fe8s | 1336
Vock teve informagdes e esclarecimentos sobre seu [ :
3 i 3 21 205 | 1213 154 | 1888 0 1688 | 1367
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar © |
8. s aa suscienirs (nlaonics sastaon) 3 20 02 | 191 170 | 16836 0 1688 | 41381
4 [Otempo que demorou para o paciente ser atendido.
4.1 |Pelos médicos 6 a7 as3 | 125 | 185 | 1688 | 0 1686 | 1280
4.2 |Pelos enfermeiros 4 29 331 1168 | 143 | 1688 0 1686 | 1312
4.3 |Pelos Outros Profissionais 2 21 278 | 120 | 185 | 1688 o 1686 | 1385
4.4 {Pelos funciondrios da Administragdo 2 19 277 | 1208 | 180 | d88e 0 1688 | 1388
5 AmMowmmmMu [y e
5.4 [Para os médicos 3 2 05 | 1208 | 148 | 1688 o | 1888 | 1388
5.2 |Para o8 enfermeiros 5 bal 290 1226 144 1886 0 1688 1370
6.3 |Para os Outros Profissionais 2 18 268 | 1239 | 159 | 1686 0 1686 | 1398
8.4 |Para os funcianirios da Administraglo 2 18 2713 | 1222 | M 1688 | o | tess | 1393
“|Sua sensagic de confianga em retagao aos, | | | | - il
6 |atendimentos  oferecidos por este  Pronto 2 19 291 1208 166 1686 0 1686 1374
T | Aeducagso e o respeito com que vocé fol tratado? _
7.1 |Pelos médicos 3 21 204 | 1208 | 162 | 7888 o | e | 41388
7.2 |Pelos entermeiros 3 2 284 | 1216 | 181 1688 o | 7tess | 4377
7.3 |Pelos Outros Profissionais 2 20 | 200 | 1232 | 163 | w68 | o | 1688 | 1398
7.4 |Pelos funciondrios da Administraglo 2 18 s | 12 170 | 1688 0 1886 | 1391
O interesse do médico em ouvir as queias do ;
B i o S Wl s ol I 3 2 298 | 1223 | 140 | 1686 0 1686 | 1363
Ao explicagbes do médico sobre a doenca do paciente | ]
8 o o tribhdite.dub S daatadis? 3 23 e | 1221 137 | 1e88 0 1686 | 1388
10 |O tempo de espera na realizaciio de exames? 5 24 305 1214 138 1688 0 1888
11 |0 siléncio no amblente do Pronto Alendimento? 8 23 289 | 1227 | @ 1688 o | 1688 | 1368
8 b e nosebiDeeidion e 2 18 | 262 | 1208 | 201 | 188 | o | 1688 | 1404
(TOTAIS| 65 | 484 | 6161 | 25082 | 3914 | 36408 | 0 | 36406 | 20696
018% | 137% | 17.40% | 71.69% | 8.36% |100,00% | 0,00% 81,05%
Total respondido 35408

Total de 7/8 e /10 28686
indice de Satisfagdo de 7/8 e 8/10  B1,06%
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RESPEITO AVIDA



GOVERNO DO
SECRETARIADE L*‘ PARA
SAUDE PBLICA 4

AVALIACAO - OUTUBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

Ay m_—r__l o ITWW
ITEM 02 34 56 718 910 | Totali | NR | Total2 | eS/i10
PESSIMO | RUM |REGULAR| BOM | OTmO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheim, lrezs 3
1 comedores, salas de espera? __u B %8 ! 400 & 5es f m I 463
g [EOSWR T S NamR e . 0 2 o | 407 | e | s | o | s | 4
© hospital & bem sinalzado para vocé encontrar o RTER,
a local onde precisa ir? ( placas e cartazes) g ! o %0 L - o 658 4T
4 (O tempo que demorou para o paciente ser atendido: ;
4.1 |Pelos médicos 0 4 127 an 61 563 0 563 | 432
4.2 |Pelos enfermeiros 0 3 105 | 394 61 863 0 663 | 485
4.3 |Pelos Outros Profissionais 6 | 2 1] 416 65 563 0 563 481
4.4 |Pelos funciondrios da Administragao o | 2 82 ww | T8 | 8 o | %3 | am
5 |AAboa vontade e disposicdo das pessoss em sjudar a
5.1 |Para os médicos o | 4 93 405 61 563 0 563 | 488
8.2 |Para os enfarmeiros o | 8 85 412 @ | &3 | o | o83 | 474
5.3 |Para os Outros Profissionais B e 80 | 46 | o6 | %3 | o | 83 | 482
5.4 |Para os funcionarios da Administragiio 0 1 @ | 44 | 7B | 863 o | ses | 480
|Sua sensagdo de confanga em relagdo aos ioEm
6 |atendimentos  oferecidos por este Pronto| O 2 a8 400 64 563 0 563 473
tendimento? !
7 | Aeducagho e o respeito com que vocé fol fratado? i Sl Ot
7.1 |Pelos médicos 0 4 91 407 61 83 | o0 | &3 | 488
7.2 |Pelos enfermeiros 0 3 85 413 62 583 0 &3 | 415
7.3 |Pelos Qutros Profissionais 0 1 8@ | 415 6 | 883 | o | s | 4
7.4 |Pelos funciondrios da Administragiio 0 1 83 403 78 563 0 583 419
O interesse do médico em ouvir as quebas do haa
8 |oacinte e o exame fisico que foi realizado? 9 4 * 409 61  [SEee 0 o631
As explicagbes do meédico sobre a doenga do : f R
, paciente e o tratamenta que fol realizado? e 4 ok gl i i 2 i ‘?
10 |0 tempo de espera na realizagdo de exames? 0 3 %8 400 62 563 0 563 462
11 |0 siiéncio no ambiente do Pronto Atendimento? 0 2 84 414 63 863 0 563 4r7
12 l.) lwa‘l? para reclamagdes / sugestdes @ de fici o 1 & 299 & 863 0 563 482
_-Ir i _ToTAls| o | s | 172 | 8%3 | 1398 | 11823 | O | 11823 | 8801
000% | 042% | 15.83% | 71,92% | 11,82% | 100% | 0,00% 8374%

Total respondido 11823
Totalde 7/8 e 9/10 9901
Indice de Satisfagdio de 7/8 e 8/10 BA74%

Foram realizadas 563 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Outubro/2019.

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 D =
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br 5US b sierl

REBPEITO A Vida




HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA

AVALIACAO - NOVEMBRO0/2019

SECRETAR

SAUDE PUBLICA

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

Foram realizadas 555 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Novembro/2018.

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

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

SUS

; Z BE 7 S ' 7 |?.o_ﬁ 7]
ITEM [ o 34| &8 s 910 | Total1 | NR | Total2 | e8/10
PESSIMO | RUM |REGULAR| BoM | OTMO
Limpeza e conforto da recepglio, banheiro, =
2 comedores, salas de espera? © 2 108 360 o L 359 _":lm i 44!
2 ”°.°§,'°:: :‘:d' B"?'“‘”' S RGO — - 2 108 | 28 | 61 585 0 555 | 448
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o ! Qe P
S local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 1 d 190 %0 b e 0 i it
4 |0 tampo que demorol para o paclente ser atendido:
4.1 [Pelos médicos 1 4 120 | a4 56 556 o | 5 | 40
42 |Pelos enfermeiros 1 1 112 | 385 £ 8 | o | 685 | 4s
4.3 |Pelos Outros Profissionais L. 4 %8 305 61 555 0 555 456
4.4 {Pelos funciondrios da Administragao R 104 | 384 6 555 o | &8 | am
5 A boa voniade e disposicdo das pesscas em ajudar a
|reanlver seus £l : -
6.1 Para os médicos U 100 | 390 54 555 0 555 | 444
8.2 [Para os enfermeiros 1 2 105 | 3 5 885 o | 886 | aar
5.3 |Para os Outros Profissionais 0 1 % 394 6 | 8585 o - 855 458
5.4 [Para 0s funciondrios da Administragio ] 1 88 391 &5 566 o | s | s
Sua sensagdo de confenca em relagdo aos i i
6 |atendimentos  oferecidos por este Pronto| O 1 106 383 e | B58 0 556 | 48
Atendimento? ; ;
7 | Aeducagiio e o respeito com que vocé fol tratado? : !
7.1 |Pelos médicos 1 1 107 384 62 555 o | &5 | ms
7.2 |Pelos enfermeiros 1 1 104 387 &2 | #8 | o 555 | 449
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 1 % 63 555 o | &% | 4=
7.4 |Palos funcionrios da Administragio 0 1 98 3 83 555 o 655 | 485
O interesse do médico em ouvir as quebas do R e (ke
8 erehps fisico que fol realizado? 1 1 112 387 54 555 0 555 441
|ﬁs explicagbes do médico sobre a doenga do A i j
’ paciente e o tratamento gue fol realizado? 1 : 1 x5 o i . it b
10 |O tempo de espera na realizagiio de exames? 1 2 111 388 53 &5 | o 555 | 441
11 |0 siiéncio no ambiente do Pronto Atendimento? 1 1 100 | 391 55 [ 88 | o 555 | a4
12 (s] Im‘; para reclamagdes / sugestdes é de Mcil o 1 o 286 75 585 ) 555 | 481
ToTAIS| 12 28 | 2201 | 8150 | 1264 | 11885 | O | 11655 | 8414
0,10% | 024% | 18.88% | 69,99% | 10,85% | 100% | 0,00% 80,77%

Total respondido 11886
Total de /8 9/10 8414
Indice de Satisfagdo de 7/8 e /10 BO,7T%

©
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gg%ﬂ'l'ili GERAL

SECRETARIA DE
SAUDE nlnuu

AVALIACAO - DEZEMBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

|‘ GOVERNO DO

Foram realizadas 568 entrevistas no perfodo de 1° a 31 de Dezembro/2019.

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

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

mm I ‘otal 7/8
ITEM 0z 34 5§ 910 | Total1 ]| NR | Total2 | e9/10 |
PESSIMO | RUM | REGULAR aou 6TIMO :
1 “mp'i“ °“|::";m d‘,'. oeple, ML 2 | M 114 304 24 568 0 558 | 428
ook feve informagdes e esclarecimentos sobre seu| SR (AESRT) asheRl GedmNgs  [ERl ! :
2 satnis dn saiieT 2 ! 17 106 418 25 868 0 £68 443
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o | | e
* local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 2 | 18 " o2 b .” g o i
4 |0 tempo que demorou para o pacients ser atendido;
4.1 |Pelos médicos 5 | 16 | 380 | 38 568 0 s | a1
4.2 |Pelos enfermeiros 3 3 114 | 300 2% | &8 o 688 418
43 |Pelos Outros Profissionais 2 18 100 419 29 568 0 868 | 448
4.4 |Pelos funcionarios da Administragao 2 % 91 a1 38 568 o | se8 | 489
5 A boa vortade & disposicio das pessoas em ajudar a
resolver seus problemas?
5.1 |Para 08 médicos 2 17 103 413 33 568 | o | b8 | 448
5.2 |Para 0s enfermeros 4 18 % 27 | 88 | o | e8 | 4
5.3 |Para os Outros Profissionals 2 16 90 429 28 568 0 668 | 467
5.4 |Para os funciondrios da Administragdo 2 16 = a0 | o8 | o | ses | am
iSua cao de fianga em relagdo aos ; ] i !
6 latendimentos oferecidos por este Pronto 2 16 97 416 37 568 0 B68 453
Atendimento? T
7 | Aeducagho e o respelto com que vocé fol tratado? 3
7.1 |Pelos médicos 2 | . %6 415 » 568 0 568 | 454
7.2 |Pelos enfermeiros 2 | 1. % 416 w | s o | &8 | 483
7.3 |Pelos Outros Profissionais 2 | 8 | 8 | | » [wm]| o |sm | @
7.4 |Pelos tunciondrios da Administragao 2 | 18 @ 428 31 568 0 s | 487
O inferesse do meédico em ouvir as quebas do : ¥ I
8 |naciente e o exame fisico que fol realizado? 2 ol i i = 0 BN
As explicagdes do médico sobre a doenga do m 449
2 te ¢ o tratamento que fol realizado? 2 i e = < o8 9 il !
10. |O tempo de espera na realizagdo de exames? 4 19 26 426 23 %8 | o 588 449
11 |0 siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 5 20 % 422 25 L 0 - 568 “r
42 |© local para reclamagdes / sugestdes & de facil 2 16 & 418 4 568 o m ) ‘“
i TOTAIS| 83 | 408 | 2088 | 8729 | es2 | 11928 | O | 11528 | 8381
044% | 340% | 17,51% | 73.18% | GaT% | 100% | 0,00% 78,65%

Total respondido .'Hm
Totalde 7/8e 9/10 9381
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10  78,65%
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A HOSPITAL GERAL

GOVERNO DO
SECRETARIA DE *‘

DE TAILANDIA
snﬂn!muu
o~
&
AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2019
RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DO SADT
_ NUMERDO DE RESPOSTAS I Total 118 |
ITEM o2 34 516 | 18 910 [ Totai1| NR | Total2 | e8i10
PESSIMO | RUM | REGULAR| BOM Aanmo
Limpeza e forte da epcao, banheiro, i
1 oy e ° 4] 1 56 254 137 45 o 445 388
Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre o T "
] bty i 0 1 51 244 149 445 0 445 | 383
Omcpuébmmdindopmvodmmaro y ; ;
3 el onie bradtew M lou & 0 1 55 235 154 445 0 “4s 389
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido? o | 71 236 137 445 1] “S 37
A boa vontade e disposigio das p em ajudar a .
5 i i STERIAED 0 1 60 251 133 445 0 445 384
Sua sensacdo de confianca em relagdo aos
& |atendimentos oferecidos por este Servico de Apoio] 0O 1 51 248 145 445 0 445 | 383
Diagnostico? : ' ; :
7 |Aeducagdo e o respeito com que vocs foi tratado? i} 1 53 242 149 445 [} 448 281
A realizagdo de exames atendeu a sua expectstival ; Ty 2l "
8 om tempo hébil? i} 1 59 248 137 448 o 445 386
O siléncio no ambiente do Servico de Apoio i
a Dlag o Torapdutico? ] 2 51 250 142 445 0 445 392
wOIou;pamrecmiweﬂbesédaﬂdl 0 4 @ 225 171 s 0 us | 3%
il TOTAIS| 6 | 11 | 868 | 2430 | 1454 | 4450 | 0 | eds0 | 3804
0,00% | 025% | 12.47% | 54.61% | 32:67% | 100,00% | 0,00% 87,28%
Total respondido 4450
Totalde 7/8e /10 3884

Foram realizadas 445 entrevistas no 4* trimestre/2018.

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

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

Indice de Satisfagiio de 7/8 e 9/10  81,28%
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HOSHTALGERAI. *‘ GOVERNO DO
SECRETARIA DE
NS bk Jom AP PARA

AVALIACAO - OUTUBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

NUMERO DE RESPOSTAS | gk [ Total 7/!
ITEM o2 34 88 | T8 9/10 | Total 1 NR Total2 | e9/10
PESSIMO | RUM | REGULAR| BOM 6TIMO
Limpeza e confoto da recepgéio, banheiro,
1 i, e ” 0 0 20 69 49 138 0 1?3 118 _
Vocé teve informagdes o esclarecimentos sobre o :
2 i s rsalbede 0 0 16 61 61 138 0 138 122
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o v i .
. local onde precisa ir? ( placas e cartezes) 0 B &2 bl i e e bt iy
4 (O tempo que demorou para o paciente ser atendido? 1] [v] 29 57 52 _138' 0 ﬂ! 109
A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudara : ; :
) oo arileiee? o | o 18 70 50 138 o 138 120
Sua sensagdo de confienca em relagdo aos [ ! 1
6 |atendimentos oferecidos por este Servigo de Apoio o | o 17 61 60 138 0 138 121
Diagnosticn? ; _
7 |Aeducagao e o respeita com que voes foi tratado? o | o 18 59 61 138 0 1 | 120
A realizagdo de exames atendeu a sua expectativa | )
8 om tempo habi? R 2 64 53 138 0 138 "7
O siléncic no ambiente do Servico de Apoio | .
» Diagndstico e Terapéutico? 0 | 0 i i e : .‘lﬂ 0 | i i
10 O local para reclamacdes / sugestdes é de Fcil 0 0 16 55 67 138 0 ‘lﬁ 1z
acesso? :
TOTAIS| © 0 194 | 613 | 53 | 130 | 0 1380 | 1188
o00% | 000% | 1400% | a462% | 4r52% | 100% | ooo% 85,04%

Total respondido 1380
Totalde 7/8 @ 9/10 1188
indice de Satistagio de 7/8 e 5110 85,94%

Foram realizadas 138 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Outubro/2018.

Av. Florianopolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA (™)
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS Tmi—1 L
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br g oo

RESPEITOA VIDA



GOVERNO DO
HOSPITAL GERAL
DET SECRETARIA DE mm
SAUDE PUBLICA A
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT
NUMERO DE RESPOSTAS | Total 7/8]
ITEM 2 34 86 718 910 | Total1 | NR Total2 | es/10
PESSIMO | RUM |REGULAR| BOM | OTMO
Limpeza e forto  da pgdo, banheiro,
1 Sie: s e 4 0 0 27 66 52 145 0 145 | 118
Veocé teve informagdes e esclarecimentos sobre o .
i b Bl g 0 0 25 63 57 145 0 145 | 120
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o S .
3 local onde pracisa ir? { pl e ) o 4] 23 a2 60 145 o 145 122
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido? 0 0 30 62 53 145 0 145 115
A boa vontade e disposigdo das pessoas em sjudar a ; i
5 rexaiver adts Broblemies? o 0 31 60 54 m 0 145 114
Sua sensagho de conflanca em relagio aos e
6 |atendimentos ofereciios por este Servigo de Apoio o | o 24 69 52 145 0 | 145 121
7 |Aeducacdo e o tespélto com que vosd fol tratado? 0 0 25 64 56 145 0 145 120
A realizacio de exames atendeu a sua expectativa : s g
8 am bl o 0 28 62 85 145 o 5 17
O slléncio no ambiente do Servico de Apoio ! )
® | Diagnéstico e Terapéutico? 0 0 = ol il 0 e
10 (s} Ioca‘l?para reclamacdes / sugestdes ¢ de Rcil o | 0 23 58 84 0 145 22
TOTAIS, O o | 261 | 62 | 650 | 1450 | 0 [ 1450 | {189
0,00% | D00% | 18,00% | 43,38% | 38,62% | 100% | 000% 82,00%
Total respondido 1460

Foram realizadas 145 entrevistas no periodo de 1° a 30 de Novembro/2018.

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

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

Total de 7/8 e 8/10
indice de Satisfagéo de 7/8 e 8/10 82,00%
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HOSPITAL GERAL

DET

SECRETARIA OE
SAUDE PUBLICA

AVALIACAO — DEZEMBRO0/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO SADT

GOVERNO DO

Mk VPARA

NUMERG DE RESPOSTAS | Total 7/8
ITEM oz _ | 5/6 7/8 8/10__ | Total 1 NR | Total2 | e85M0
PESSMO | RUM | REGULAR| BoM | OTWMO
Limpeza e confoto da recepgio, banheiro, ! !
1 |oovnsdcons; 75 2 o ! 1 9 116 38 162 0 182 162
Vocé teve Informagdes e esclarecimentos sobre o | ; '
2 a0 0 ] 1 10 120 N 1682 0 162 151
O hospital ¢ bem sinalizado para vocé encontrar o | S !
a local onde precisa ir? ( placas e carfazes) o ¥ i 121 w0 i 0 162 Bl
4 |O temnpo que demorou para o pacienta ser atendido? 0 1 12 117 2 162 0 162 149
A boa vontade e disposigéo das pessoas em ajudar a y ; =
5 resolver eauis Problemee? o 1 11 121 29 162 o | 182 150
Sua sensagdo de conflanca em relagio aos 1 TR
8 |atendimentos oferecidos por este Senvigo de Apoio 0 1 10 118 33 162 0 162 151
7 |Aeducaglo e o respelto com que vocd fol tratado? o : | 10 19 32 162 o 182 151
A realizagdo de exames atendeu a sua expectativa dan e
2 em tempo hbil? o 1 10 122 2 .102 0 162 . 151
O slléncio no amblente do Servigo de Apoio : :
® | Diagnéstico e Terapéutico? 0 2 $ 2 | % B ° S
A 1 MM AN ORI S .00 NEN o 1 o | 12 | 4 | 12 | o | w2 | 1@
acesso? RuALTL s
' TOTAIS| 0 | 1 | 1o | 1188 | 39 | 620 | 0 | 16 | 188
0,00% | 068% | 617% | 73,33% | 19.81% | 100% | 0,00% 93,16%

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

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

SUS

Total respondido 1620
Totalde 7/8e /10 1509
indice de Satistagso de 7/8 e 910 93,16%
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GOVERNO DO

DE TAILANDIA SECRETARIDE ‘*‘
" SAUDE PUBLICA
PESQUISA DE SATISFACAO
AVALIACAO 4° TRIMESTRE/2019
RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR
NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 4| &6 @ 810 | Total1 R_ | Total2
RUIM | REGULAR (] !

O b m““; G cepcio; Do, oafedgems ) @ | a7 | s | 888 0 sse | 796

2 fo e e e e s o | o | % | w | s [l o [hee e

3 |0 sidnicio no amiblente hospitalar 0 4 as | a0 | @8 | o | 856 815

4 |A educagiio e o respeito com que vocé foi tratado? 3] 39 478 238 856 0 Hﬁ !_‘I.?

5 m"m Efoimd”m”"‘““ 0 a2 493 321 856 0 856 814
e RIRARACIEN KN
e ihetloh o Rttt 0 @ | % | %= SN © SR
8 |Culdados médicos de que vacé recebeu na hospital? 0 39 488 331 856 0 858 817 .

9 9’?3“’.""’:: ;;:mmf; enfermagem sobre os| 0 ® | 41 | 348 | 888 0 o6 | a1

0 ?x;m reclamagdes / sugestdes ¢é de facil i % | A g L o m 21

TOTAIS _ 0 419 | 4720 | 3421 | 8860 o | Bseo | 8141

| 000% | 000% | 48s% | 55,14% | 39.90% | 10000% | 0,00% 96,11%

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

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

Total respondido 8560
Totalde 7/8e9/10 8141
indice de Satisfagdo de 7/8 e 5/10 95,11%
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Hosmnm GOVERNO DO
DE TAILANDIA SECRETARIADE ‘*‘ PARA
SAGDE PUBLICA 4

AVALIACAO - OUTUBRO/2019

'RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

NUMERG DE RESPOSTAS - Total 7/8
ITEM i | o= 3/4 506 718 810 | Totasl1| NR | Total2 | e9/10
PESSIMO | RUM _|REGULAR| 'BOM | OTMO
Limpeza e conforte da recepglo, banheiro,
X comedores ¢ salas de espera? 9 H 9 il e 4 e e o e
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o | g
2 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 0 17 135 141 23 0 23 278
3 |0 sléncio no ambiente hospltalar 0 o 19 122 162 263 0 293 274
4 |Aeducagdo e o respelto com que vocé fol tratado? i] 0 19 137 137 283 0 283 274
A boa vontade e disposicio das pessoas em ajudara
5 |resciver seus problemas? o 0 20 148 125 293 0 293 273
As explicagbes do médico sobre a doenga do ] L] |
8 e to que fol reaiizado? 0 o 21 140 132 293 o 203 22
Bua sensagdo de confianga em relagdo aos g ]
7 | atendimentos oferecidos por este hospital? 2 % et 130 | 43 E ¢ et
8 |cuidados médicos de que vocé recebeu no hospital? | 0 0 20 148 127 293 0 203 | 213
Orientagdes da equipe de enfermagem scbre os . /
) P ; 0 0 19 135 139 253 [¢] 283 274
) i e e el 0 0 18 123 | 152 | 2 ) 2 | 28
Totais] o | o 200 | 135 | 1365 | 2030 | o | 2050 [ 2730
0,00% | 0.00% | 6.83% | 46.50% | 46,89% | 100% | 0,00% 931T%

Total respondido 2830
Total de 7/8 e 910 2730
indice de Satisfagiio de 7/8 e /10 93,17%

Av. Florianopolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS T
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br o oo

E :
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GOVERNO DO
o can APUPARA
SAUDE PUBLICA A

AVALIACAO - NOVEMBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

] NOMERO DE RESPOSTAS : _ Total 78
ITEM arz 34 86 | 78 | 810 [ Total1| NR | Total2 | eS/10
PESSIMO | RUM | REGULAR| BOWM | OTMO
Limpeza e conforte da recepgdo, banheiro, :
L s ikt da i 0 o 28 121 137 286 ) 288 258
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
2 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 9 o % ™ 187 it 0 o 2n ;
T
3 |0 siléncio no ambiente hospitalar 0 0 16 | 107 163 266 (] 286 270
]

4 |A educagso & o respelto com que vood foi tratado? 0 o 18 121 147 288 0 288 268
5 f"b“.““‘x“‘,"f”"f”mm““j‘”“‘ 0 0 18 23 | us | 288 0 2w | 26
|As explicagbes do médico sobre a doenga do| . [ X
8 | tarie e olrdicinato il matitidio? 0 0 23 M 152 286 0 288 263
Sua sensacio de confianga em relagio aos ;

7 g Rl 1o sl Weapiik? 0 o 18 120 148 286 0 286 268
8 |(Cukdados médicos de que vocd recebeu no hospital? 0 0 17 118 153 2% | 0 288 269
Orlentagdes da equipe de enfermagem sobre o6 - !
8 sl ey 0 0 17 13 156 286 0 288 269
10 Olml?pau reclamagdes / sugestdes & de fécil 0 0 15 104 167 286 286 a7
TOTAIS| 0 0 | 186 | 1180 | 1826 | 2060 | O | 2860 | 2678

| 000% | o00% | sarx | 4021% | 6232% | 100% | 0oo% 93,63%

Total respondido 2880
Totalde 7/8 € 910 2676
indice de Satisfagio de 7/8 e 9/10  93,53%

Foram realizadas 286 entrevistas no periodo de 1% a 30 de Novembro/2019.

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

SECRETARIA DE

SAUDE PUB

AVALIACAO - DEZEMBRO/2019

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

LICA

GOVERNO DO

Mk PARA

Foram realizadas 277 entrevistas no periodo de 1° a 31 de Dezembro/2019.

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

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

SUS

; NUMERO DE RESPOSTAS || Total 7/8
ITEM | oz 34 56 78 810 | Total1 | NR | Total2 | e8/10
PESSWO | RUM |REGULAR| Bom | &TMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banhelro, ) . /
1 dores & salas de sspera? 0 0 5 217 55 21 i} 21 272
O hospital 4 bem sinalizado para vocé encontrar o et
2 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 9 : 20 4 id i i #‘
3 |0 siiénecio no ambiente hospitalar 0 0 6 218 s5 2 0 2 | n
4 |Aeducagio & o respeito com que vecé fol tratado? 0 0 2 221 54 21 0 brd 218
A boa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar a . : s :

ll] P rsim s 0 0 4 22 51 m | o | m
As explicagdes do médico sobre a doenga do B . ]
6 s 2o b reaiiale? 0 0 3 223 51 zn 0 T 274
Sua sensaclo de conflanga em relaglo aos . : :

T atendimentns oferecidos por este hospital? o ] 4 219 54 wm 4] mn 2
8 [Cuidados médicos de que vocé recebew no hospital? 0 0 2 224 51 el o ar 275
Otlentagdes da equipe de enfermagem sobre os ; T e i :

-] cuidados na alta hosphtatar? o 1] 3 223 51 m_ 0 277 214
10 Olml;annm!mmédem 0 0 2 220 5 m . 0 o m
TOTAIS| 0 0 3 | 2208 | 61 | 2r0 | o | 20 | M6

0,00% | 000% | 1,23% | 79.60% | 19,47% | 100% | 000% 98,77%

Total respondido . 2770
Total de 7/8 @ /10 2738
Indice de Satisfagio de 7/8 e 910 98,77%

Mo s
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GOVERNO DO
SEERE[ARLADE ‘*‘

GRAFICOS

AVALIACAO DE SATISFACAO DO USUARIO
AMBULATORIO
4% TRIMESTRE/2019
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AVALIAGAOD DE SATISFACAO DOS USUARIOS
PRONTO ATENDIMENTO
42 TRIMESTRE/2019
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DOS USUARIOS

ALTAS HOSPITALARES
42 TRIMESTRE/2019
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Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA
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SECRETARIADE ‘
SAUDE PUBLICA L* PARA

RESOLUTIVIDADE DE QUEIXAS

SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

REGISTRO DE UPINIAQ

Periodo: 4° Trimestre/2019

FORMULARIOS PREENCHIDOS/ENTREVISTAS

AMBULATORIO
INTERNAGAO

PRONTO ATENDIMENTO
SADT

ALTAS

TOTAL

OCORRENCIAS

ELOGIOS
SUGESTOES
RECLAMAGOES
TOTAL

AGOES
RECLAMAGCOES RESOLVIDAS

QUANTIDADE

META CONTRATUAL

REALIZADO

QUANTIDADE
283
218
1.686

856

QUANTIDADE
13

10

%
100,00%

Representacdo Grafica da Resolutividade das Reclamagdes

Meta Contratual / Realizado

Meta Contratual

Realizado

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

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br



RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

26° TRIMESTRE

NOVEMBRO a Dezembro de 2019

Av. Florianépalis, s/n°, Novo. Tailandia/PA
CEP 68.695-000.

@
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HOSPIT, GERAI. ‘ GOVERNO DO
DE TAI SECRETARIA DE L* PARA

SAUDE PUBLICA

COMISSAO

COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS.
| - INTRODUGAO

O presente relatério apresenta as atividades e executadas pela Comissédo de

Reviséo de Prontuarios no periodo de outubro, novembro e dezembro do Hospital Geral
de Tailandia.

A Comisséo de Prontuérios visa a melhoria e seguranca continua da qualidade das
informacdes contidas nos prontudrios dos usuarios do Hospital Geral de Tailandia, sendo.
assim varias agbes foram desenvolvidas buscando sempre a melhoria continua dos
registros nos prontudrios.

Compete @ Comissdo de Revisdo de Prontuarios:

I. Observar os itens que deverdo constar obrigatoriamente do prontuério confeccionado
em qualquer suporte, eletrénico ou papel;
Il.  Assegurar a responsabilidade do preenchimento que cabem ao médico assistente, a
chefia da equipe, a chefia da Clinica e a Direg&o técnica da unidade;
lll.  Detectar e avaliar as falhas de preenchimento;
IV. A continuidade das falhas podera resultar em convocagéo do responséavel e devendo
ser tomadas as providéncias cabiveis;
V. Havendo necessidade, a Comisséo deve programar cursos de reciclagem junto a
Comiss&o de Educagdo Permanente.

As agbes descritas a seguir obedecem ao descrito no Manual para Avaliagdo dos
Indicadores e Metas Fixas e Varaveis do Contrato de Gestdo entre a SESPA e as
Organizagdes Sociais (0S).

As reunides foram realizadas mensalmente, conforme atas anexas:

Av. Florianépolis, s/n", Novo. Tailindia/PA

CEP 68.695-000. @
® (91) 3752 - 3121 /3752 - 1299/ 3752 - 3338. | =i
TSRS susgm| '
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HOSPITAL GERAL SECRETARIADE L*‘
@ DE TAILANDIA SAUDE PUBLICA 2 PARA

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

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS

A Comisséo tem por finalidade atender a resolugdo CREMERSP n° 70/1995 e a
resolucdo CFM n° 1638/2002, que define prontudrio médico como o documento Unico
constituido de um conjunto de informagées, sinais e imagens registradas, geradas a partir
de fatos, acontecimentos e situacbes sobre a salde do paciente e a assisténcia a ele
prestada, de carater legal, sigiloso e cientifico (que possibilita a comunicagéo entre
membros da equipe multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao
individuo), € um érgéo coligado ao Hospital Geral de Tailandia, de natureza consultiva,
deliberativa, normativa, educativa e independente, que tem por objetivo analisar e
acompanhar os prontuérios médicos.

A composigéo 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 dos membros:

» Jefferson Sousa de Abreu — Presidente / Médico Cirurgido Geral.

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

e Elisangela da Silva Siqueira — 1°Secretério/Supervisora de Faturamento

e Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretario/Supervisor de Tl

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

* Leticia Cristina O. Santos — Coordenadora de enfermagem.

e Mayara da Silva Soares — Coordenadora de enfermagem

* Milton Peixoto de Oliveira Neto — Enfermeiro da Qualidade.

» Edalcilene Guimarées Lopes — Auxiliar administrativo/ Secretaria de Clinica.

» Eliene da Silva Viana - Lider de Atendimento

Av. Florianépalis, s/n’, Novo. Tailindia/PA

CEP 68.695-000. @
& (91) 3752 - 3121 /3752 - 1299/ 3752 - 3338. | —
TGRS susug| g
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lll = ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
* REUNIOES DO PERIODO: Foram realizadas reunides nas datas:
17/10/2019, 14/11/2019 e 19/12/2019 atendendo ao critério de
reunido mensal, com ata detalhada anexa.

* REVISAO DE FORMULARIOS: Criado o fluxo de solicitago interna,
implantagdo de indicador pela CRP IND.HGT.CRP.001 Taxa de
ndo conformidades nos registros em prontuarios de internagéo”,
Criado o cronograma anual de reunides CRP 2020.

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

No fim do periodo trimestral ocorreram 922 saidas hospitalares.
Dados coletados para o relatério:

Analisados um total de 922 prontuérios, compreendendo a totalidade de
prontuarios apresentados pelo hospital para auditoria, nos meses de outubro, novembro e
dezembro de 2019, sendo 315 prontudrios no més de outubro, 309 no més de novembro
e 298 no més de dezembro.

Nos dltimos meses ndo conseguimos alcangar a meta do total de saidos que & de
347, isso entdo tem refletido no nosso niimero de apresentagdo de AIH'S més.

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

CEP 68.695~000.
® (91) 3752 - 3121 /3752 - 1299/ 3752 - 3338, SUS+

MNI'N‘MD



GOVERNO DO

HOSPIT IEIIAI. SECRETARIADE ‘*‘
DE TAM |

SAUDE PUBLICA

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

Tabela 1 - Média da qualidade dos pronfuirios dos meses outubro, novembro ¢ dezembro 2019,

Porcentagem
Quantidade Equivalente
| I Outubro Novembro Dezembro
Conforme 307 296 279 96,00%
Nado conforme 08 13 19 4,00%
Total 315 309 298 100,00%

Fonte: CRP/HCT

MEDIA DA QUALIDADE DOS PRONTUARlos (%)

NAO CONFORME
4%

CONFORME
96%

Grifico 01 - Dados coletados, apresentando os prontuarios conforme ¢ no conforme dos meses outubro, novembro ¢ dezembro de 2019,
Fonte: CRP/HGT
Dentre as 922 saidas hospitalares revisadas, foram observadas nao
conformidades em 4,00% delas e 96,00% foram consideradas conformes, considerando
que as analises foram realizadas segundo os 11 itens de avaliagéo e mais alguns itens
internos, conforme abaixo:

O Objetivo do presente estudo é focar na qualidade das informagbes contidas
nos prontuarios de internagéo.

e l|dentificagéo do paciente;
e Letrailegivel;

e Evolugao multiprofissional;
« Solicitacdo de exames;

e Relatério operatério;

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

CEP 68.695-000.
® (91) 3752 - 3121 /3752 - 1299/ 3752 - 3338. 5U5+ ,—m._.
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Ficha de RPA;
Prescricdo médica;
Assinatura e carimbo do médico:
Assinatura e carimbo da equipe multiprofissional;
Plano assistencial de enfermagem;
Resumo de aita;
Itens internos:

o ASA- anestesia.

e Rasura e uso do corretivo:

¢ Falta de procedimento.

Tahela 2 - Nito conformidades médico ¢ enfermagem dos meses outubro, novembro ¢ dezembro de 2019,

Inconformidades Quantidade Porcentagem Equivalente
| Outubro |Novembro |Dezembro '

Médico 06 09 14 85%

Enfermagem 02 04 05 15%

Total 08 13 19 100%

Fonte: CRPHGT.

NAO CONFORMIDADES MEDICAS E ENFERMAGEM (%)

ENFERMAGEM
15%

Grifico 02 - Dhtrﬁh;io dos prunmﬁﬂm_ revisados de uumbro, novembro ¢ dezembro de 2019, apresentando as niio conformidades médicas
¢ de enfermagem.
Fonte: CRP/HGT.

Os dados apresentados através das tabelas demonstram que foram detectados 40

prontuarios néo conformes baseado nos padrées dos 11 itens de avaliagéo.
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Os dados colhidos foram analisados percentualmente, ficando assim calculados:
15,00% de nao conformidades enfermagem e 85,00% de n&ao conformidades de médico.

Ap0s analise dos prontuarios, foi feita avaliagdo destacando a incidéncia dos fatos
quanto ao numero de prontudrios analisados, conforme veremos nos graficos abaixo
relacionados:

Tabela 3 - Nio conformidades médicas dos meses outubro, novembro e dezembro de 2019.

Inconformidades Quantidade Porcentagem
Equivalente
Qutubro | Novembro | Dezembro

Falta de carimbo e assinatura na AlH 1 3 3 24%
Falta evolugdo médica 3 2 5 35%
Falta dg carimbo e assinatura na Ficha 5 4 6 41%
de admissédo

Total 6 9 14 100%
Fonte: CRP/HGT

As nio conformidades em geral representam 4% dos prontuarios, onde 85% destes
s@o médicas, de acordo com dado analitico. Segundo grafico abaixo (Figura 3):

NAO CONFORMIDADES MEDICAS (%)

FALTA DE CARIMBO
E ASSINATURA NA
AlH

FALTA DE CARIMBO

E ASSINATURA NA \ 24%
FICHA DE
ADMISSAO
41%
FALTA EVOLUCAO
MEDICA
35%

Grifico 03 - Distribuigito dos prontuarios revisados de outubro, novembro ¢ dezembro de 2019, apresentando as niio conformidades médicas.
Fonte: CRP/HGT.
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Tabela 4 - Niio conformidades de enfermagem dos meses outubro, novembro e dezembro _de 2019,

inconformidades Quantidade Porcentagem
Equivalente

Qutubro Novembro Dezembro

Rasura e uso de corretivo 0 0 2 18%
Falta identificacéo do
: 3

paciente i 3 3 e
Falta evolugao de

enfermagem 4 . . o

Total 2 4 5 100,00%

Fonte: CRP/HGT

As ndo conformidades em geral representam 4% dos prontuarios, onde 15% destes
sdo de enfermagem, de acordo com dado analitico. Segundo gréfico abaixo (Figura
4):

NAO CONFORMIDADES DE ENFERMAGEM (%)

RASURA EUSO DO
CORRETIVO

18%
FALTA EVOLUGAD
DE ENFERMAGEM

46%
FALTA
IDENTIFICACAQ DO
PACIENTE
36%

Grafico 04 - Distribuigiio dos prontuirios revisados de julho, agosto ¢ setembro de 2019, apresentando as ndo conformidades da
enfermagem.
Fonte: CRPHGT

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

Em média, sdo auditados entre 300 e 350 prontuérios por més, o que equivale a
cerca de 100% das internagdes realizadas. Notamos que ndo houve melhoria na
qualidade das anotagbes dos prontudrios, acreditamos que isso se deve a mudanga do
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corpo clinico do HGT, onde os mesmos ainda estdo se adaptando a rotina do hospital,
recebendo sempre treinamentos e orientagbes.

No entanto as secretarias de clinicas estdo diariamente atuando a fim de sempre
resolver as pendéncias assim que detectadas, notificando o profissional ainda no balc&o,
com o intuito de nao gerar pendéncias de uma competéncia para ouira.

VI — COMPARATIVO ANUAL DAS CONFORMIDADES DO TOTAL
DE SAIDOS HOSPITALARES DO HGT 2015 - INDSH

Devido & mudanga 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 as
reunides e agdes como: orientagdes, estimulo e capacitagéo dos profissionais envolvidos
no atendimento e na prestagdo de servicos de saude, diante disto foi implantado o
sistema de auditoria interna de prontuarios que esta sendo realizada para evidenciar a
adesédo 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 acs resultados anteriores:

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

Tabeia § - Toial de saidos no HGT 2019,

Quantidade
22 3¢ 42
12 Trimestre |Trimestre |Trimestre |Trimestre |Total
996 979 228 Q22 3825
Fonte:CRPHGT
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TOTAL DE SAIDOS NO HGT 2019

. 920 —
f 900
880

30 Trimestre 49 Trimestre !

928 B

. 29 Trimestre

979

ISériei

Enmeo 05- Cnmpm;;in das altas por trimestre 2019,
Fonte: CRP/HGT

Tabela 6 — Comparacio prontuirios conforme ¢ nio conforme das altas por trimestre 2019,

Quantidade
3e 4e
12 Trimestre |22 Trimestre | Trimestre |Trimestre |Total
Conforme |966 936 871 882 3655
Ndo
conforme |30 43 57 40 170
Fonte: CRP/HGT

Apresentacdo dos prontuarios conforme e ndo conforme das altas trimestrais 2019.
Segundo gréafico abaixo (Figura 6):

PRONTUARIOS CONFORME E NAO CONFORME HGT 2019
foohEeE ==X L P LB e L e S s TR L

1000 | — e T — = -

800
600
400

200 —

12 Trimestre "_ 2¢ annestre ' 39 annestre f 49 Tr:rnestre

llConforme i 966 | 936 871 | 882

| ™ N&o conforme 30 | 43 57

Grifico 06 - Comparagiio prontuirios conforme ¢ niio conforme das altas por trimestre 2019,
Fonte: CRP/HGT
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Tabela 07- Comparativo anual das niio conformidades de médico e enfermagem_das altas por trimestre 2019.

Quantidade
12 Trimestre |22 Trimestre | 32 Trimestre | 42 Trimestre
Medico 44% 81% 89% 85%
Enfermagem | 56% 19% 11% 15%
Fonte: CRP/HGT

Comparativo anual das ndo conformidades de médico

e enfermagem das altas
trimestrais 2019. Segundo grafico abaixo (Figura 7):

COMPARATIVO ANUAL DAS NAO CONFORMIDADES MEDICO ‘
ENFERMAGEM 2019 (%) f

100% -
90% |-
80%
70%
60% |-
50% -
40%
20%

10%
0%

|
=Medico |
| m Enfermagem

30% —

12 Trimestre

——

i | -_49 Trimestre“ .

_j
|

Fonte: CRP/HGT

Tabela 08- Namero de prontuirios nito conforme de médico e enfermagem das altas por trimestre 2019,

Grifico 07 - Comparativo anual das niio conformidades de médico ¢ enfermagem das altas por trimestre 2019,

Quantidade
12 Trimestre |22 Trimestre |32 Trimestre |42 Trimestre
Medico 18 35 51 29
Enfermagem | 12 8 6 11
Fonte: CRP/HGT

Nimero de prontuérios ndo conforme de médico e enfermagem Comparativo das
altas trimestrais 2019. Segundo grafico abaixo (Figura 8):
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} NUMERO DE PRONTUARIOS NAO CONFORMES MEDICO
ENFERMAGEM
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Grifico 08 - Nitmero de prontusrios nifo conforme de médico ¢ enfermagem das altas por trimestre 2019,
Fonte: CRP/HGT

Vil - ACOES REALIZADAS

*  Atualizagdo do banco de dados do Sistema Salux, referente a inclusdo do
cartdo SUS, onde for detectada a auséncia do mesmo {(mensalmente);

¢  Atualizagdo e envio do banco de dados do CNES para atualizagéo na base
nacional (mensaimente);

¢  Considerando a substituicdo de parte do corpo clinico damos continuidade
ao trabalho de conscientizacio em relacdo ao preenchimento das fichas de 1°
Atendimento de Emergéncia com o CID de alta.

= Realizada integracdo, assim como acompanhamente no local de trabatho
pelo enfermeiro chefe da equipe, para adaptagdo de novos colaboradores tanto
enfermeiros, quanto técnicos de enfermagem, sempre de forma continua.

¢  Criagdo do “Fluxo de solicitagdo interna’”.

* Implantagdo de indicador pela CRP IND.HGT.CRP.001 Taxa de n#o
conformidades nos registros em prontuarios de internagéo”.

° Cronograma de reunides CRP 2020

Viil- PLANO DE AGAO PARA 2019

e  Criar Check list de conferéncia para ficha de 1° atendimento;

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA
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e  Treinamento para colaboradores sobre fluxo de solicitagéo interna.

® Implantar arquivamento parcial dos prontuarios de internagdes prolongadas;
® 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
prontuério;

® Implantar metodologia para conferéncia da quantidade de paginas, conteudo
e tipo de registros dos prontuarios;

° Criar Plano de Agéo para as praticas de trabalho com resultados negativos;

IX- CONCLUSAO

Ao final deste relatério podemos concluir que os registros médicos, enfermagem e
dos demais profissionais que fazem parte da equipe multidisciplinar s&o instrumentos
fundamentais na assisténcia & salde ¢ permitem um acompanhamento mais eficiente e
$eguro ao usuario.

Por tanto o cumprimento das questbes referentes ao conteldo completo e de
qualidade, aos prazos de armazenamento e, principalmente, ao sigilo, a privacidade e a
seguranga das informagdes dos prontuarios, € um compromisso legal e ético assumido
por todos os médicos e é o seu principal argumento de defesa quando necessario.

A Comissado de Revisdo de Prontuarios & atuante definindo anualmente metas de
meihorias e suas estratégias, sempre buscando qualidade com atuagdo de educagao
permanente;

Desenvolver atividades de carater tecnico-cientifico com fins de subsidiar
conhecimentos relevantes a Instituicéo.
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ANEXOS

ATAS

OUTUBRO / NOVEMBRO / DEZEMBRO
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Responsével Reunido: Dimas Rezende Oliveira Junior — Vice-presidente da GRP
Data Reunido: 177152013 | Local Sala do Diretor Teomico | Hora: 16h05min horas | ATAN™ 102018

Pauta 01: Leitura da Ata da reuniio anterior;

Pauta 02: Posse de membros da CRP;

Pauta 03: Sobre as fichas de 1° atendimento incompletas;
Pautz 04: Definir nove modelo do ficha de 19 atendiments;
Pauta 05: Integragéo para equipe médica;

Pauta 08: Auditoria nos prontudrios pela CRP;

Pauta 07: Retomo da visita multidisciplinar;

Pauta 08: Encerramento da reunido

Participantes:

Jefferson Sousa de Abreu - Presidente da CRP, Dimas Rezende Oliveira Junior - Vice - presidente CRP,
Eliséngela da Silva Siqueira- 1° Secretario da Comisséo, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretério da Comisséo,
Edalcilens Guimaraes Lopes — Membro, Milton Peixoto de Oliveira Neto — Membro, Lsticia Cristina O, Santo -
Membro, Mayara da Silva Soares — Membro.

Joaquim Welington F. Junior — Diretor Executivo convidado, Keciane Santos — Médica convidada.

Ausente(s):

Maria Airles Lopes Nogusira — Membro — Férias

Eliene da Silva Viana — Membro - Ausente (Treinamento externo)

Pendéncias:

- Orientagé&o in loco para a equipe médica.

- Realizar acompanhamente das sliquetas de identificagsc do paciente.
- Criagéo de fluxo para solicitagéo interna.

 Desenvolvimento:

Pauta 01: A reuniio foi iniciada com a leitura da ata anterior onde discutimos alguns pontos que ficaram pendentes,
come 2 criagie de fluxe para solicitagso interna que ja estd em andamento,

Pauta 02: Ocorreu a apresentagéo dos novos membros que passam a integrar a CRP como Dr. Jefferson- Diretor
Tecnico (presidente da CRP), e as colaboradoras Mayara — Coordenadora de enfermagem e Eliene ~ Lider de
atendimento, também ocorreu a participac@o da Dr® Keciane e do Joaquim - Diretor Executivo, onde o mesmo
informou que a cada reunido serd convidado um médico bara participar, para gue 0S8 mesmos possam entender
melhor sobre a importancia do preenchimento completo e correto de todos os formuldrios pertinentes ao
atendimento prestado ao usudrio.

Pauta 03: Em vista de continuarmos com uma demanda muito grande de fichas de 1° atendimento com
preenchimentos incompletos, eu Elisangela (Supervisora de faturamento) trouxe mais uma vez sste problema para
tentarmos definir um fluxo para que estas pendéncias ndo ocorram com tanta frequéncia, expliquei a todos os
membros presente sobre a importancia das fichas esiarem preenchidas de forma correta e compieta, pois o SPP{
Servigo de Prontudrios do Paciente) s6 devers arquivar prontudrios e fichas que estsjam conforme, pois sabemos
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que quando ocorre a visita do GT/SESPA (Grupo Técnico) os mesmos sempre buscam por documentos arquivados
no SPP padendo em uma auditoria o hospital ser penalizado caso encontrem documentos ndo conforme no arguivo,
no entanto depois de longa discussdo sem nenhuma solugdo para o problema, a Mayara (Coordenadora de
enfermagem), sugeriu que realizdssemos um trabalho onde o Dr. Jefferson como diretor técnico estaria orientando a
equipe médica quanto & necessidade e a importancia destes preenchimentos estarem corretos e completos, assim
como a Mayara estard por sua vez orientando a sus eyuipe a esiar venﬁcandu g solicitando aos médicos
plantonistas que completem as ficha que por ventura forem identificadas com preenchimentos incompletos.

Pauta 04: Dr. Jefferson aproveitou 0 momento para questionar scbre um novo medelo de ficha de 1° atendimento,
pois © mesmo alega que a atual ndo possui espago para que o médico possa evoluir, Gustavo (Supervisor de TI),
informou ao mesmo que no decorrer do tempo ja houve algumas mudangas na mesma e que os médicos ndo estéo
utilizando o formuldrio de evolugdio médica que se encontra disponibilizado na pasta dos médicos, porém fica a

disposigio caso seja necessario a substituigdo da mesma o Dr. Jefferson devera procura-lo para Sugerir um novo
modelo.

Pauta 05: Gustavo (Supervisor de Tl), devido as dificuldades que os novos médicos tém demonstrado quanto ao
preenchimento dos formulérios corretos e completos, e também de acessar o Sistema Salux (interno), sugeriu que
houvesse integragéo para a equipe médica, devido a rotatividade de profissionais, para que os mesmos pudessem
se familiarizar mais rapido e de forma adequado a rotina do hospital.

Pauta 06: Joaquim (Diretor executivo) sugeriu que em nossa proxima reunido trouxéssemos pelo ou menos uns 10
prontuérios para realizarmos auditoria seguindo os 11 itens de verificagdo do prontuario conforme o cheke list de
conferéncia de prontuarios, com o objetivo de que cada um pudesse fazer a sua andlise, buscando melhorias
sempire visando a quaiidade do prontugiio.

Pauta 07: Joaquim (Diretor exscutivo) também abordou sobre o retorno da visita multidisciplinar, haja vista que
estava parada devida auséncia do diretor técnico, porém agora que o Dr. Jefferson assumiu o cargo deveriamos
cstar retormande & roting, discutide com Leticia (Coordenadora de enformagem) sobre o methor horéric para a
equipe de enfermagem, ficando decidido e confirmado que no dia 24/10/2019 as 09h00minhoras da manhé a visita
multidisciplinar estard retornando, sendo que este horério estard sujeito a mudancas conforme a escala do Dr.
Jefferson que também atende consultas ambulatoriais.

Pauta 08: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunisio e eu, Elisangela da Silva Siqueira -1° Secratério lavrei
a presente ata que apds lida e aprovada, serd assinada pelos membros presentes na reunido.

AcBes Futuras:

- Orientag&o in loco para a equipe médica da emergéncia.

- Criar check list de conferéncia das fichas de 1° atendlimento.
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Nomes/Assinaturas:
JEFFERSON SOUSA DE ABREU - DIRETOR TECNICO quf ﬂéf»i\rt*v\, j;c 227X C/C. /7&%«\
DIMAS R. O. JUNIOR ~ COORD. ENFERMAGEM. @ I ﬂ ﬂ /J MoA

ELISANGELA DA SILVA SIQUEIRA - SUPERV. DE FATURAMENTO ? P \
\W
GUSTAVO DOS REIS NUNES - SUPERVISOR DE Ti %o C}:’n fln N |

MARIA AIRLES LOPES NOGUEIRA ~ ASSIST. ADH!HIST SPP/ESTATIST. - FERIAS

LETICIA CRISTINA O. SANTOS - COORDENADORA DEENFERMAGE“QOM ijm@ m

MILTON PEIXOTO 0. NETO - ENFERMEIRO DA QUAUDADE Wﬂ%ﬁ p &j im %b

EDALCILENE GUIMARAES LOPES - SECRETARIA DE CLINICAS £ (ﬁ.(ﬂn%mﬂ % )ﬁ‘pg

MAYARA DA SILVA SOARES —~ COORDENADORA DE ENFERMAGEM \/\(ﬂ
e

ELIENE DA SILVA VIANA — LIDER DE ATENDIMENTO — AUSENTE — (' 0 0)

JOAQUIM WELINGTON F JUNIOR -~ DIRETOR EXECUTIVO - CONVIDADO

KECIANE SANTOS - MEDICA - CONVIDADA
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Responsével Reunido: Jefferson Sousa de Abreu - Presidente da CRP

Data Reunigo: 14111/2018 | Local: Sala do Diretor 1écmico [ lora: 16h00min horas [ ATAN™ 1172018

Pauta 01: Leitura da Ata da reunigo anterior;

Pauta 02: Retorno da visita muitidisciplinar:

Pauta 03: Definir novo modelo de ficha de 1° atendimento:;
FPauta 84; Tncevamento da reunido.

Participantes:
Jefferson Sousa de Abreu — Presidente da CRP, Dimas Rezende Oliveira Junior — Vice - presidente CRP, Gustavo
dos Reis Nunes - 2° Secretdrio da Comisséo, Maria Airles Lopes Nogueira — Membro Edalcilene Guimarges Lopes
- Membro, Milton Peixoto de Uliveira Neto — Membro, Leticia Cristina O. Santo — Membro, Mayara da Siva Soares
~ Membro.

Ausente{s):

Eliséngela da Silva Siqueira- 1° Secretério da Comiss&o — Férias

Clisne da Silva Viana ~ Membro — Ausents

 Pendéncias:

- Orientag&o in loco para a equipe médica.

Desenvolvimento:

Pauta 01i: A reunigo foi iniciada com a isitura da ata anterior onde discutimos aiguns ponios que ficaram pendentes,
come a criagdo do fluxo para solicitac8o interna que j& esta em andamento, sobre a IT.Solicitag8o interna que ja foi
criada e inserida no Interact aguardando agora o treinamento para os envolvidos, Airles falou sobre 0s excessos de
etiquetas nas fichas de 1° atendimento que diminuiram bastante depois da orientacéo realizada com os enfermeiros.

Pauta 02: Abordamos sobre a visita multidisciplinar que conforme ficou decidida na reunio de outubro a mesma
estaria retornando, porém o Dr. Jefferson informou sobre as dificuldades encontradas para que a visita seja
realizada regularmente, haja vista que ele nem sempre tem disponibilidade devido a sua agenda, porém sempre
que pnssivel 8 mesma & reslizada

Pauta 03: Na reunido de outubro também ficou definido que o Dr. Jefferson estaria verificande e procurando o
Gustavo (Supervisor de Tl) para estar realizando algumas mudangas na ficha de 1° atendimento, e também
definindo sobre alguns documentos que deseja inserir no Sislema Salux.

Pauta 04: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunifo e eu, Gustavo dos Reis Nunes -2° Secretario lavrei a
presente ata que apéds lida e aprovada, sera assinada pelos membros presentes na reunido.

Acdes Futuras:

Dr. Jefferson apresentar novo modelo de Ficha de 1° atendimento
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DIMAS R. O. JUNIOR ~ COORD. ENFERMAGEM. / Vi / .
i ./ SN
ELISANGELA DA SILVA SIQUEIRA - SUPERV. DE FATURAMENTO — FERIAS

MARIA AIRLES LOPES NOGUEIRA - ASSIST. ADMINIST. SPP/ESTATIST.
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LETICIA CRISTINA O. SANTOS - COORDENADORA DE ENFERMAGEM
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Responsével Reunido: Jefferson Sousa de Abreu ~ Presidente da CRP

Data Reuniao. 19/12/2019 | Local: Saia do Gerente Assistencial | Hora: 16hi5min horas | ATA N® 1272019

Pauta 01: Leitura da Ata da reuni&o anterior;
Pauta 02: Sobre evolucdo médica da UCI

Pauta 03: Termo de consentimento;

Pauta 04: Sobre treinamentos com os médicos;
Pauta 05: Planilha de pendéncias médicas;
Pauta 08: Definir cronograma de reunido mensal:
Pauta 07: Encerramento da reunifo.

Participantes:

Jefferson Sousa de Abreu — Presidente da CRP, Dimas Rezende Oliveira Junior — Vice - presidente CRP,
Elisangela da Siva Siquerra- 1° Secretano da Comissao, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretano da Comissao,
Edaicilene Guimardes Lopes ~ Membro, Milton Peixoto de Oliveira Neto — Membro, Leticia Cristina O. Santo —
Membro, Mayara da Silva Soares — Membro,

Ausente(s):

Eliene da Silva Viana

Pendéncias:

- Orientagdo in loco para a equipe médica.

- Dr. Jefferson e Gustavo definir alteragbes em ficha de 1° atendimento

- Criagéo de fluxo para solicitagéo interna.

Desenvolvimento:
Pauta 01: A reunigo foi iniciada com a leitura da ata anterior onde discutimos alguns pontos que ficaram pendentes,
da reuniao anterior.

Pauta 02: Edalcilene (Secretéria de clinicas) abordou sobre os formulérios de admisséo da UCI, pois segundo ela
os medicos estéo usando a mesma data na maioria das vezes, assim como informagdes que ndo correspondem ao
pacienie @ que por muilas vezes ola tem gque devoiver para que meédico refaga, enido Gustavo (Supervisor de Ti)
sugeriu que o Dr. Jefferson (Diretor técnico) criasse uma (IT instrugéo de trabalho) para arientar os médicos sobre
quais documentos devera ser utilizado, Dr. Jefferson (Diretor técnico) por sua vez informou que jé@ orientou os
mesmos quanto ao uso dos formulérios corretos e quanto a estarem salvando na “pasta atual” para que o médico

i que venha depois ndo fique perdido quanto a evoluc3o de patiente.
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Pauta 03: Edalcilene (Secretaria de clinicas) também aproveitou a oportunidade para falar sobre o “termo de
consenfimento” que na maioria das vezes vem no prontudrio sem assinatura do médico responsavel pela realizagao
do procedimento, Dr. Jefferson (Diretor técnico) por sua vez informou que jé orientou os profissionais, porém vai
reforgar novamente, também sugerido pelo Dimas (Gerente assistencial) que seja criada uma barreira no setor de
origem do paciente, ou seja, o formuldrio tem que chegar ao setor de destino do paciente devidamente assinado,
pois o médico devera explicar ao paciente sabre os riscos da cirurgia dntes gue a masma ocoita € os enfermeiros
do bloco cirdrgico por sua vez devem verificar se estd assinado antes de receber o paciente. Dimas {Gerente
assistencial) vai orientar os enfarmsiros quanto a esse fluxo.

Pauta 04: Gustavo (Supervisor de T1) aproveitou a oportunidade para falar sobre a questdio dos treinamentos
realizados com os médicos pselo seu setor, sugeriu que Dr. Jefferson {Diretor técnico) orientasse 0s mesmos que os
treinamentos sé séo realizados de segunda a sexta, por tanto devem se apresentar durante estes dias pera receber
o treinamento.

Pauta 05: Gustavo (Supervisor de Tl), sugeriu a apresentagiio das n&o conformidades médicas ao Dr. Jefferson
(Diretor técnico} para que o0 mesmo possa estar notificando a empresa, porém eu Eliséngela (Supervisora de
faturamento) lembrei aos mesmos de que esta planilha j& existe e que enviarel ao Dr. Jefferson ja este més.

Pauta 08: Eu Eliséngela (Supervisora de faturamento e secretaria da Comiss3o de Revis#o de Prontuarios), pedi
aos membros que sugerissem o melhor dia e hora para preenchermos o cronograma de reunides para o ano de
2020, depois de discutirmos entre nés a sugest&o foi toda 22 semana do més, as tercas feiras, 4s 15h00minhoras,
todos de acorde, na préxima reunifo apresentagéo do cronograma.

Pauta 07: 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, serd assinada pelos membros presentes na reunido.

Acdes Futuras:

- Orientagéo in loco para a equipe médica bloco cirurgico,

- Apresentag&o do cronograma.

- Enviar pianiiha de n&o conformidades médica para Dr. Jefferson

- Dimas {Gerente assisiencial) vai orientar 0s enfermeiros quanto a esse filuxo.

- Criar check list de conferéncia das fichas de 1° atendimento.
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I - INTRODUCAO

Conforme a portaria 2616/98 e Lei 9431/97 que dispSe respectivamente sobre a
obrigatoriedade da manutengdo pelos hospitais do pais, de Programa de Controle de
infecgbes Hospitalares (PCIH) e a obrigatoriedade da manutencéo de Programa de
Controle de Infecgbes Hospitalares (PCIH) pelos hospitais, O Hospital Geral de
Tailandia (HGT) mantem implantado e em pleno funcionamento em sua unidade a
Comisséo de Controle de Infecgéo Hospitalar (CCIH) e o Servigo de Controle de
Infecgdo Hospitalar (SCIH) para prevencéo de Infecgdes Relacionada a Assisténcia
a Saude (IRAS) e seguranga do paciente em todas as atividades em que o usuério
esteja envolvido, sendo implementando conjunto de agdes 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,
Farmacia, Clinicas Integradas, Centro Cirdirgico / Obstétrico, UCI, CME, Laboratério,
SESMT, SALUX, e entre outros.

Il = MEMBROS DA COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO
HOSPITALAR

A CCIH possui em sua constituicdo onze (12) membros efetivos:

PARTICIPANTE FUNCAO CCIH
Jerffeson Sousa de Abreu | Diretor Técnico / Medico Presidente
Wanderson Lisboa Braga | Enfermeiro SCIH/NHE Vice-Presidente
Julianny Nathashi S. Biomédica / Coord. Laboratério e :
Silveira Ag. Transfusional 17 Seamione
Bruna Maryane Manfredi Ezgnis?iccguma / Coord. Farmaciae | 5o gecretaria
Edna Gomes Batista Gerente Administrativa e Financeira | Membro
Dimas Rezende de . . :
Ofivasiva. Juiriice 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 / Meisbine
Souza SESMT

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA
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Milton Peixoto Neto Enfermeiro da Qualidade Membro
Rayane Nascimento Lima | Supervisora de Apoio Membro

OBS: No més de novembro assume o cargo de Gerente Administrativa e Financeira
Edna Gomes Batista, sendo empossados como membro da CCIH por meio do ato
administrativo, aprovado pela Diretoria Executiva dessa instituicao.

Reunides mensais: Nesse trimestre, foi realizado trés reunides da Comissdo de
Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) nos seguintes meses: novembro (07/11/19)
referente ao fechamento do més de outubro, no més de dezembro (03/12/19)

referente ao fechamento do més de novembro e, janeiro (07/01/19) referente ao
fechamento do més de dezembro.

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 satide, 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

lil - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO SCIH

A) VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

A vigilancia e controle das IRAS séo realizados por meio das buscas ativas aos
pacientes dos setores de internagéo (clinicas de internagéo e UCI), busca egresso
no setor do ambulatério e busca fonada. Além das buscas ativas, de segunda a
sexta é realizado levantamento e avaliagdo 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 o0s cuidados ofertados, somando um
total de 16.301 no trimestre. As queixas e os achados detectados durante as
avaliagbes e levantamentos realizados, s@o verificados juntamente com o histérico
de internagdes atual ou anterior, sendo analisado dados referente a patologia de

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA
CEP 68.695-000.
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procedimentos invasivos, uso de dispositivos, avaliagdo de exames e sinais vitais,
para que se tenha um fechamento do caso.

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

B) NOTIFICACOES DE AGRAVO E DOENGAS COMPULSORIAS

As notificacbes compulsdrias das doengas e agravos de interesse epidemioldgico
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 internagdes e demais setores da instituicdo quando aberto
investigagdes das doengas e agravos para definicdo dos diagndsticos.

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

de Tailéndia / PA para que sejam informadas no sistema de notificagéo do Ministério
da Saude.

Tabela 01: Notificacdo de agravos e doengas compulsérias realizadas pela
vigildncia epidemiolégica no HGT. Outubro a Dezembro/2019

Doencas e agravos de notificagées compulsérias

Agravos Outubro a
Dezembro
Atendimennto Antirrabico Humano 99
Acidente por Animais Pegonhentos 51
Violéncia Interpessoal 153
Sifilis Congénita 08
Sifilis em gestante 02
Crianca exposta ao HIV 03
HIV 02
Doenga de chagas 02
Tuberculose 01

Av. Flarianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA
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Leishmaniose visceral 04
Meningite 01
Intoxicacao exdgena 32
Acidente de trabalho 07
TOTAL NOTIFICACOES REALIZADAS 365
Diarreia 703

Fonte: Fichas de atendimento e fichas de notificagées Compulsérias

O més de outubro encerra com 110 casos notificados, 18 a menos em relagéo ao
més anterior, estando as notificacbes de doencas e agravos distribuidas em:
atendimento antirrabico humano causado por cdo (27 casos), gato (03 casos),
macaco (03 casos), porco (01 caso) e quati (02 casos); acidente por animais
peconhentos provocados por serpentes (05 casos), abelha (02 casos) e escorpido
(01 caso); violéncia interpessoal e autoprovocado gerados por agresséao fisica (20
casos), violéncia domestica (09 casos), tentativa de suicidio (09 casos) e assedio
sexual (01 caso), intoxicagdo exdgena; casos investigados para leishmaniose e
visceral e doenga de chagas agudo com resultado do teste rapido negativo;
tuberculose com baciloscopia positiva; HIV em adulto e criangca exposta ao HIV
durante o trabalho de parto.

O més de novembro encerra com 123 casos notificados, 18 a mais em relagdo ao
més anterior, estando as notificagdes das doengas e agravos distribuidas em:
atendimento antirrabico humano causado por cdo (33 casos), gato (02 casos) e
macaco (01 caso), porco (01 caso), acidente por animais pegconhentos provocados
por serpentes (15 casos), abelha (04 casos), escorpido (01 caso), arraia (02 casos)
e piranha (01 caso); violéncia interpessoal e autoprovocado gerados por agressdo
fisica (24 casos), violéncia domestica (13 casos) e tentativa de suicidio (07 casos);
intoxicag@o exdgena,; sifilis congénita e sifilis em gestante; casos investigados para
leishmaniose e visceral e doenga de chagas agudo com resultado do teste rapido
negativo.

O més de dezembro encerra com 132 casos notificados, 09 a mais em relagéo ao
més anterior, estando as notificagbes das doengas e agravos distribuidas em:
atendimento antirrabico humano causado por cdo (21 casos), gato (05 casos) e
macaco (01 caso); acidente por animais peconhentos provocados por serpentes (08

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA
CEP 68.695-000. 5
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casos), abeIHa (05 casos), escorpigo (02 casos, aranHa Eo1 caso), arraia (03 casos)

e lacraia (01 caso); violéncia interpessoal e autoprovocado gerados por agresséo
fisica (41 casos), violéncia domestica (19 casos), assedio sexual (01caso) e tentativa
de suicidio (08 casos); intoxicagdo exdgena; sifilis congénita e crianga exposta ao
HIV; casos investigados para leishmaniose visceral e doenga de chagas agudo com
resultado do teste rapido negativo.

Para os atendimentos antirrdbico humano séo ofertados vacina e soro para a
profilaxia da raiva humana, e para os atendimentos causados por animais
peconhentos s&o ofertados soro antiveneno conforme avaliagéo do caso atendido.

Para os casos de sifilis congénita, é 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 criangas exposta ao HIV durante o procedimento de cesariana de
méae portadora do virus é realizado a profilaxia com antirretroviral antes, durante e
apbés o parto, e xarope para o recém-nascido, sendo suspenso o leite materno
exclusivo.

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
conforme estabilidade.

Para os diagnosticos 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 Tailandia ou solicitado o
antirretroviral daqueles que permanecem internados.

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

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA
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Em relag@o ao caso de meningite, o caso foi descartado devido a nédo realizagéo do
exame por motivo do paciente estar potenciaimente grave, com contra indicagéo da
pungao lombar conforme conduta medica.

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.

Nesse trimestre 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 endereco eletrénico cievs.sespa@agmail.com

C) USO RACIONAL DE ANTIMBICROBIANOS

A prescricdo dos antimicrobianos € realizada pelos setores de internagdo e apés
sete dias do tratamento para continuidade da terapia. Os dados das fichas s@o
inseridos em uma planilha de controle de liberagdo desses medicamentos. Seu

consumo mensal é apresentado por meio dos graficos exposto abaixo

Grafico 01. Consumo mensal de antibi6ticos endovenoso no HGT. Qutubro a

Dezembro de 2019
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA e T iy G
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Cefepima ! '
Ampicilina |
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Clindamicina
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Oxacilina
Vancomicina
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Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farméacia do HGT / Sistema SALUX.

Grafico 02. Analise da Auditoria das solicitagdes Individuais de antimicrobiano
EV por més no trimestre. Outubro a dezembro / 2019.

m OUTUBRO
B NOVEMBRO

m DEZEMBRO

Fonte: Ficha de Antimicrobiano fFarmacia do HGT / Sistema MRH / SALUX.

Gréfico 03. Custo mensal de antibiéticos endovenoso no HGT. Outubro a
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Custo mensal do uso dos antimicrobianos endovenosos no HGT
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R522.270,95 RS 21.817,21
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Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farmécia do HGT / Sistema MRH / SALUX.

Analise critica 1: O consumo total dos antibioticos no més de outubro apresentou
reducdo em relagdo ao més setembro, sendo de 3.449 para 2.936 unidades de
antibidticos endovenosos / intramusculares utilizados no ambiente hospitalar. Entre
os antibidticos saidos no més, o consumo elevado estd direcionado para
vancomicina, com aumento nos ultimos dois meses (27, 89 €192 unidades saidas),
cefalotina (748 para 826), benzilpenicilina, com aumento nos ultimos dois meses (98,
108 e 134 unidades saidas), ciprofloxacino, com aumento nos Ultimos trés meses
(104, 121, 136 e 179), e piperacelina + tazobactam (0 a 46). O consumo desses
antibidticos citados, esta relacionado as patologias como: septicemia, pé diabético,
queimadura, fratura exposta, acidente ofidico, infecgbes de partes moles de origem
comunitaria, pancreatite, prostatite, lesdo de bolsa escrotal, febre a esclarecer,
infecgcdo do trato urinario, osteomielite e sepse de foco pulmonar

Analise critica 2: No més de novembro o consumo mensal ndo pode ser
apresentado devido falta informagdes repassadas ao SCIH por motivo do inventario
que acontece no departamento de farmacia e logistica.
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Analise critica 5: 5 consumo total Eos antIBIO! ticos no me!'s ae aezemBro apresentou

reducdo em relagdo ao més novembro, sendo de 2.803 para 2.688 unidades de
antibiéticos endovenosos / intramusculares utilizados no ambiente hospitalar. Entre
os antibidticos saidos no més, o consumo elevado esta direcionado para
vancomicina, com aumento em relagdo ao més anterior (19 para 36 unidades
saidas), oxacilina com aumento nos ultimos dois meses (65, 297 e 421 unidades
saidas), benzilpenicilina, com aumento nos ultimos dois meses (134, 156 e 191
unidades saidas), ampicilina com aumento em relagdo ao més anterior (33 para 45
unidades saidas) e meropenem com aumento em relagdo ao més anterior (13 para
59 unidades saidas). O consumo desses antibioticos citados, esta relacionado as
patologias como: sepse, choque séptico, artrite séptica sem relagdo com
procedimento cirlrgico, apendicite, prematuridade, gastroenterite aguda, infecgdes
de partes moles de origem comunitaria, erisipela, abscesso, pneumonia de origem
comunitaria, infeccdo do trato urinario,

D) ANALISE DOS DADOS DE INFECCAO RELACIONADA A ASSSITENCIA A
SAUDE

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

“Outubro | 319 | 02 | 02 0 0,63% | 6,30% 0.00%

Novembro | 319 | 01 | 01 0 0,32% | 3,20% 0.00%
Dezembro | 298 | 02 | 02 0 0,67% | 6,70% 0.00%

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

Legenda: IH: Infecgao Hospitalar PIH: Paciente com Infeccéo Hospitalar
TiH: Taxa Infecgfio Hospitalar TPIH:; Taxa de Paciente com Infecgfio Hospitalar
T Letalidade: Taxa de letalidade
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co 04. Taxa Global de Infeccao Relacionada sisténcia aude

Taxa Global de IRAS
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Qutubro Dezembra

Fonte: Busca Ativa SCIH / Prontuarios.

Grafico 05. Distribuigdo de IRAS por topografia no HGT. Outubro a dezembro
de 2019

Distribuicdo de IRAS por Topografia do HGT - 2019 !

out/19 nov/19 dez/19

minfecgiio do Trato Respiratdrio @ Infecdo do Trato Urindrio @ Infecclio de Corrente Sanguinea @ Infecedo de Sitio Cirdrgico B Outros sitios

Fonte: Busca Ativa SCIH / Prontuarios.

Analise critica: Durante o trimestre foram encontradas 05 IRAS conforme
demostrado em tabela acima.
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Ss casos ae infe@es notll?lcados estao dllstri5u1'dos pelas seguintes topograﬂas.

utubro
» 02 infecgdes, superficial e profunda do sitio cirtrgico - Clinica Obstétrica:
presumidamente associado a contaminagdo cruzada por uso de adorno
(corddo de ouro, grosso) pelo obstetra durante o procedimento cirlrgico e
contaminagao dos materiais cirirgicos, por tempo de exposi¢do dos materiais
em sala cirlirgica, superior a 30 minutos no aguardo de inicio das cirurgias,
favorecendo com isso a incidéncia para o desenvolvimento da infeccéo

cirurgica.

Més de novembro

+ 01 infecgdo superficial - CirGrgica: associado ao exiremo de idade e patologia
de base da paciente, o que levou a desenvolver infecgéo da ferida operatéria,
por apresentar complicagdes geradas pelo abdome agudo obstrutivo, com
realizagdo de laparotomia exploratoria, enterorrafia, lise de bridas e
aderéncia, apendicectomia por oportunidade e limpeza da cavidade, tendo
como achados no ato cirlirgico: moderada quantidade de liquido inflamatério
na cavidade abdominal, duas lesdes de delgado, hérnia interna com alga de
ileo, mdltiplas bridas e aderéncias, como fator principal da infecgéo: aderéncia
frouxa entre algas, grande quantidade entérico e pus na cavidade abdominal,
abertura total de anastomose de ileio da cirurgia previa e lesdo serosa a 50
cm do Treitz encontradas durante a reabordagem cirurgica.

Més de dezembro
e 01 infecgdo profunda — Clinica Obstétrica (Cesariana): associado a patologia
de base da paciente (HIV+) e a antibioticoterapia, o que levou a desenvolver
infecgdo da ferida operatéria, apresentando no 5° dia de pds operatdrio, mal
estar geral, episodio de febre de 39°C, ferida operatério com eritema, dor local
e saida de secregéo purulenta com odor fétido, sendo realizado a retirada de
dois pontos cirGrgicos nas extremidades para drenagem, n&o havendo
reabordagem cirlrgica. Conforme avaliagdo do prontuario, n&o foi
evidenciada a ficha de anestesia, onde comprova a realizagdo da profilaxia
A

MRS -
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ciru! rgica, sendo realizado antllgigti'coteraplla com 5h30min apgs a cr!rurgt!a.

e 01 infeccBo profunda - Clinica Cirdrgica (Hémia inguinal a direita +
apendicectomia): associado antibioticoterapia, o que levou a desenvolver
infecg@o da ferida operatéria, apresentando no 9° dia de pés operatério, mal
estar geral, episodio de febre, ferida operatério com edema, eritema, dor
local, rubor, saida de secre¢@o purulenta com odor fétido e prostragdo do
membro inferior direito, sendo realizado abertura da ferida operatoria para
limpeza. Conforme avaliagéo do prontuario, nao foi evidenciada a realizagéo
de antibioticoterapia durante o periodo de internagéo da primeira cirurgia.

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

HIGIENIZAGAO DAS MAOS

No més de novembro, foi realizado pelo SCIH auditoria em higienizagdo das maos
no setor de Unidade de Cuidado Intermediario, sendo apresentando para a CCIH o
indice de adesao.

Foram observadas 45 oportunidades para ser realizada a higiene das maos, sendo
executado apenas 14 praticas com utilizagdo de alcool gel, agua e sabéo,
encerrando 0 meés de novembro com 31,11% de adeséo a pratica.

No més de dezembro, foi realizado pelo membro do nicleo de seguranga do
paciente auditoria em higienizagdo das méaos no setor de pronto atendimento /
emergéncia.

Foram observadas 39 oportunidades para ser realizada a higiene das méaos, sendo
executado apenas 03 praticas com utilizagdo de alcool gel, agua e sabégo,
encerrando 0 més de dezembro com 7,7% de adesdo a pratica conforme grafico

abaixo.
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A auditoria foi aplicada com a utilizagdo do formulario FO.HGT.SCIH.003 V001 -
Check list higienizacdo das méos em Servigo de Saude conforme os cinco

momentos da higienizagdo das méos realizados durante as atividades assistenciais:

1 — Antes do contato com o usuario.

2 - Antes da realizagdo de procedimento asséptico.
3 — Apés exposicéo a fluidos corporais.

4 — Apds contato com usuario

5 — Apobs contato com areas proximas ao usuario.

Grafico 06: indice de adeso a higiene das maos.

indice de Adesio a Higiene das Mios
100,00% - s
90,00% |
80,00% | -
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40,00% |
——META
30,00% |
20,00%
10,00% | ’ ! ;
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6,67%
0,00% ' L . AT
JANEIRO (CLINICA  FEVEREIRO MARCO {UCI)  ABRIL(CLINICA NOVEMBRO (UCI) DEZEMBRO
INTERNACAO A)  (PROONTO INTERNAGAO 8) {PRONTO
ATENDIMENTO / ATENDIMENTO)
EMERGENCIA}

Fonte: Formulério de auditoria de ades#o a higiene das méos

Conforme dados apresentados, foi realizado pelos membros da CCIH a elaboragao

de planos de agéo para melhoria do processo.

OUTRAS ATIVIDADES REALIZADAS PELO SCIH

E) Biossegurancga
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Conforme dados mensal apresentado pelo Servigo Especializado em Engenharia de
Seguranca e em Medicina do Trabalho (SESMT), o frimestre encerra com:

e O més de outubro encerra com 02 acidentes envolve material biolégico
(sangue), percuténeo, ocorrido durante a realizagdo de medicamento,
provocado por tentativa de reencape do dispositivo e provado pelo paciente
bater na mé&o do colaborador. Foi realizado atendimento medico e solicitagéo
de exames para os colaboradores e para os pacientes fontes, apresentado
resultados negativos para ambos, ndo havendo indicagdo da profilaxia com
antirretroviral.

+ O més de novembro encerra com 02 acidentes envolve material bioiégico
(sangue), percutdneo e mucoso ocular, ocorrido durante a realizagdo de
medicamento venoso e intramuscular. Foi realizado atendimento medico e
solicitagdo de exames para os colaboradores e para os pacientes fontes,
apresentando apenas resultado positivo de sifilis para uma das fontes e
resultado negativo de hepatites e HIV para ambos. Foi necessério profilaxia
contra sifilis para o colaborador envolvido no acidente, ndo havendo indicagéo
da profilaxia com antirretroviral.

e O més de novembro encerra com 03 acidentes envolve material biolégico
(sangue), percutdneo e mucoso ocular, ocorrido durante a assisténcia ao
paciente. Foi realizado atendimento medico e solicitagdo de exames para os
colaboradores e para os pacientes fontes, apresentando resultado negativo
de hepatites e HIV para ambos

Os colaboradores acidentados serdo acompanhados por um periodo de 6 meses.
F) CONTROLE DE PRAGAS E VETORES

Para a prevengdo das transmissdes e contaminagbes de doencgas patogénicas
causadas por vetores e pragas, € realizado no ambiente do HGT dedetizacéo das
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA e
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3reas externas e internas, e medidas de desratf!zagéo, com o OEjBtIIVO 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 responséavel.

G) OBRAS E REFORMAS

Sobre as obras e reformas realizadas no ambiente do HGT, o SCIH continua
fazendo avaliagéo de risco, tendo como objetivo a prevengéo de infecgdes geradas
pelos residuos e entulhos dos servigos realizados.

Durante o més de dezembro foi evidenciado que algumas obras / reformas estavam

acontecendo sem o comunicado ao SCIH e SESMT. Mediante ao fato foi realizado
notificacdo ao departamento responsavel.

Tailandia, 08 de janeiro de 2020.

Vice - Presiden '=. da CCIH
COREN 351.244 - PA
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Comisséo: Comisséo de Controle de Infeccéo Hospitalar (CCIH)

| Data da Reunido: 07/11/2019 ”]“Lucai:’“ﬁﬂ&ﬁéﬁo_— - ] Hora: 16h:00rniri"T NCATATD

Pauta:

01 - Justificativa da mudanca na data de reunifo da CCIH

02 - Leitura da ata anterior do més de setembro

03 ~ Imunabiolégico / Erre de medicamento

04 — Atendimento antirrabico humano / Acidente por animais pegonhentos

05 -~ Servigo ds processamento de roupa / lavanderia

06 - Limpeza terminal

07 — Cateterismo umbilical

08 - Vigilancia microbiolégica

09 - Avaliagéo das taxas e indices de infecgio do més de outubro de 2019.

10 - Atividades / agbes realizadas em outubro,

Participantes: Jefferson Sousa de Abreu (Médico SCIH / Diretor Técnico) Wanderson Lisboa Braga (Enfermeiro SCIH), |
Bruna Maryane Manfredi (Farmacéutica / Coordenadora Farmécia 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 Laboratério e Agencia Transfusional), Edna Gomes Batista (Gerente Administrativa e Financeira) e Claudio César
Martins de Oliveira (Medico consuitor do IBSP)

Ausente (s): Rayane do Nascimento Lima (Supervisora de Apoio) e Mayara da Silva Soares (Coordenadora de
Enfermagem) se encontram de férias, Leticia Cristina O. Santos (Coordenadora de Enfermeira) se encontra ausente em
virtude de treinamento externo pelo HGT / INDSH

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

Desenvolvimento:

01 — A reunido da CCIH programada para acontecer no dia 05/11/19 conforme cronograma de reuni&o foi adiado para o
dia 07/11/19 em virtude da Diretoria Executiva, Diretoria Técnica, Gerencia Assistencial @ Enfermeiro da Qualidade
estrem com programacao de outra reunido para alinhamento de processo.

02 — E realizado pelo Enfermeiro Wanderson Lisboa a leitura da ata anterior do més de setembro. Todos os
participantes presentes concordaram, e assim seguiu a reunido da CCIH referente ao fechamento do més de outubro.

03 - Enfermeiro Wanderson Lisboa da continuidade a reunido com a pauta sobre a utilizagdo de imunobiolégice para o
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atendimento antirrébico humano, onde houve um atendimento de paciente mordido por cachorro de rua / desconhecido,
sendo prescrito pelo medico plantonista vacina e soro antirrébico. Apés a prescricéo, houve a retirada do imunobiolégico
no frigobar da farmécia pela equipe da enfermagem, sendo realizado no paciente soro antitetanico no lugar do soro
antirrébico. Conforme avaliag&o pelo departamento do SCIH que faz o abastecimento desses imunobiolégicos, o erro foi
constatado pela conferencia do estoque, verificagdo da ampola utilizada e seu lote. ‘A administrag&io do medicamento
errado ocorreu pela falta de avaliagdo do nome do produto, falha de supervisdo pelos representantes da farmécia e
falha nos cinco certos de administragdo de qualquer medicamento. Enfermeiro Wanderson complementa que, por
serem produtos fabricados pelo instituto Butantd, apresentam a mesma aparéncia de rotulagem. Como forma de
prevengao do erro na administragdio desses medicamentos, os imunobiologicos s&o etiquetados por cores, disponiveis

em caixas plasticas separadas com identificag&o e tabelados por cores com seus determinados nomes e indicagbes
para o tratamento.

PLANO DE ACAO:

- Liberacéo dos imunobiolégicos somente pelos colaboradores da farmécia para verificagio correta na liberagéo desses
medicamentos

- Liberacéo dos imunabiolégicos somente com prescrigéo medica

- Liberacéo dos imunobioldgicos com copia da notificagiio compulséria que devera ficar retida na farmacia

- Preenchimento do formulério de liberacéio pelo enfermeiro que fizer a solicitagio com avaliag@o dos colaboradores da
farmacia.

04 — Em relag&io aos atendimentos antimabico humano gerados por mordedura de céo e gato, macaco, morcego quati e
entre outro animais silvestre, e para os atendimento prestado a pacientes vitimas de acidente por animais pegonhentos,
onde apresentam indicagdo de vacina ou soro conforme o caso atendido, Enfermeiro Wanderson Lisboa relata que os
médicos e enfermeiros desconhecem a conduta de indicacsio para o profilaxia dos casos antimébicos e para o
tratamentc em caso de acidentes com animais peconhentos, sendo prescrito vacina ou soro quando ndo ha
necassidade e a auséncia de prescrigdo quando héa a necessidade de uso. Enfermeiro Wanderson completo que tanto a
equipe medica quanto a enfermagem néo sabe lidar com o0s casos atendidos, gerando com isso uso desnecessario dos
imunobiolégicos, risco de desabastecimento pelo uso indevido e complicagdes burocraticas mediante a Secretaria de
Saude e 6° Centro Regional de Satide / SESPA. Enfermeiro Wanderson apresenta para os membros os formulérios de
avaliagho dos casos atendidos, para conduta adequada, sendo aprovado pelo Diretor Técnico.

PLANO DE ACAO:

- Aplicagéo e preenchimento pela equipe medica dos formuldrios para avaliagéo dos atendimentos antirrébicos e
acidente com animais pegonhentos.

- Treinamento antirrabico humano e acidente por animais pegonhentos.

©
IMEsSH

s,

PR

BEANSITA A Vins wgs




ATA DE REUNIAOQ - Comisséo de Controle de Infecgio Hospitalar Kool

ATA de Reuni&io Ordinaria “‘

mm- m GOVERND DO
BE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 002 Pégina 3 de 8

05 - E refatado pelo Enfermeiro Wanderson do SCIH e Enfermeira Suelly do CME scbre o setor de lavanderia onde é
processada a lavagem da rouparia do hospital em maquina de lavar industrializadas, as quais se apresentavam com
defeito, sendo uma delas ndo processando 100% de sua eficécia para a correta higiene de algumas pegas que
necessitem de processamento pesado para higienizag&o e eliminagéo de microrganismos, @ em outros momentos néo
havendo o processamento devido a paralizagdo dos maquindrios por se apresentarem com defeito, sendo processado
alguns enxovais fora do ambiente hospitalar, implicando diretamente em:

o Liberag&o de enxovais do proprio paciente,

* Falta de uniformes para os setores fechados,

* Mudanga na rotina do trabalho por falta dos uniformes,

o Falta de campos cirtirgicos,

¢ Cancelamento das cirurgias eletivas,

* Contaminacéo de roupas, o que esta sendo investigado por causar processo alérgico em alguns colaboradores.
+ Processamento das roupas em outre ambiente, E ficaz?

PLANO DE AGAO:

- Mudanga da empresa terceirizada prestadora de manutencgéo técnica das maquinas.

- Busca de parceiras de outras unidades do INDSH, SESPA para processamento dos enxovais quando paralizagdo dos
magquinarios do HGT.

- Estudo / avaliag8o para elaboragéo de enxovais descartaveis para cirurgias em caso de desabastecimento dos
enxovais da unidade do HGT.

- Aumento no numero de enxovais para suprir a necessidade da unidade.

- Troca de fornecedor dos enxovais para meihoria na qualidade do tecido.

06 — Em relacéio a limpeza terminal realizada no setor de CME, Enfermeira Suelly Frolich relata que apés execugéo do
servigo, solicitou o comparecimento do SCIH para avaliacdo das paredes e pisos, 0s quais estavam apresentando
residuo de aspecio pegajoso, caracteristicos de sera utiliza para o tratamento de piso. Apds avaliacio do SCIH foi
encaminhado ao departamento de Apoio imagens fologréfica das paredes e pisos contendo os residuos para
reavaliagéo pelo SHL. Enfermeiro Wanderson enfatiza que a mesma situagéo foi evidenciada na unidade de internagéo
da clinica B e UCI durante a visita aos pacientes, gerando complicagbes como:

s Facllidade para aderéncia de sujidades
» Comprometimento dos materiais processados no setor do CME
¢ Risco de queda devido piso liso
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PLANO DE ACAO:

- Utilizag&o de recipientes adequados para o envasamento do produto de limpeza

- Avaliag@o dos produtos envazados

- Avaliag&o do setor durante a realizagéo da limpeza

- Treinamento

07 —- Enfermeiro Wanderson relata que recém-nascidos prematuros, com dificuldade para pungéo venosa periférica e
risco de infecgdo, apresentam necessidade de cateterismo do coto umbilical para realizagdo de medicamentos

conforme avaliagéo medica. A utilizagdo de materiais ndo especifico para o procedimento na auséncia do dispositivo,
oferece os seguintes riscos:

Risco de infecgéo,

e Risco para septicemia,

Risco para complicagbes,

Risca para 6bito associado a infecggo,

PLANO DE AGAO:

- Elaborac@o de fluxo para insercéo do dispositivo

- Compra do dispositivo

- Treinamento da equipe medica para insergéo do dispositivo

08 -~ O Diretor Técnico Jefferson coloca em pauta a necessidade da criaggo de um mapa microbiolégico para o
monitoramento de microrganismos no ambiente hospitalar dos pacientes que so internados para tratamento, o que
ajudara na aplicagdo de terapias mais efetivas com os antibiéticos e uma resposta eficaz e répido. A Coordenadora de
laboratorio Julianny Nathashi expde que os tipos de coletas e publico a ser avaliado precisam ser definidos para que as
solicitagbes dos exames sejam efetivas, relata ainda que apresentam resuliados de exames anteriores em sua maioria
feitos no setor de UCI, que podem ser avaliados para inicio da avaliag&o. Enfermeiro Wanderson complemente que para
a realizagéo da vigilancia microbiolégica precisa estar bem definida em um protocolo, 0 qual sera apresentado a
diretoria técnica para avaliagdo e complementagdo de informagbes necessdrias. Em relag8o aos exames
microbiolégicos j& obtidos e registrados, os dados serfio avaliados para serem inseridos em tabela e assim se obter
informagdes necessarias a respeito da identificagdo de possiveis agentes patogénicos.

09 ~ Enf°. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgdo:

TiH e TPIH Global e indicadores topogréficos de infecgdio hospitalar referente ao més de outubro de 2019.
0O servico de controle de infecgfo visitou pelo método de busca ativa os usudrios hospitalizados nos setores de
internacao das clinicas A e B, & Unidade de Cuidado Intermediario, em um universo total de 319 pacientes saidos do
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Hospital Geral de Tailéndia, sendo também revisadas 5.521 fichas de pacientes atendidos na pronto atendimento
(urgéncia @ emergéncia).

O resultado do indice de infecgéo global do més de outubro foi de 0,62% (2 caso), podemos observar uma baixa deste
indicador se comparado ao més de setembro que fechou com indice de 0,31 % (1 caso). A IRAS estfo ligadas a
infecg@o superficial e profunda da ferida operatéria, contribuindo para exposicio de agentes patogénicos, em sua
maioria evitaveis. Aliado a essas duas incidéncias de IRAS, esta ligado fatores de contaminagéo pelo uso de adorno e
materiais cirdrgicos.

Os casos de infecgo notificados estéo relacicnados com:

02 infecgbes, superficial e profunda do sitio cirdrgico - Clinica Obstétrica: presumidamente associado a contaminagéo
cruzada por uso de adomo (cordéo de ouro, grosso) pelo obstetra durante o procedimento cirtirgico e contaminagéo
dos materiais cirdrgicos, por tempo de exposicdo dos materiais em sala cirlrgica, superior a 30 minutos no aguardo de
inicio das cirurgias, favorecendo com isso a incidéncia para o desenvolvimento da infecgéo cirlrgica.

PLANO DE AGAO:

- Notificag@o da empresa dos médicos em relagéo a néo conformidade sobre o uso de adome pela equipe medica em
qualquer atividade assistencial

- Alinhamento entre Diretoria Técnica e Gerencia de Enfermagem para arrumacéo da sala cirGrgica com os materiais
cirdrgicos o mais préximo do procedimento a ser realizado.

Conforme analise, o indicador de infecgdo serd langado no sistema INTERAC juntamente com agdes comretivas
desenvolvida nessa reunifio, as quais serdo encaminhadas aos responséveis de éreas para comegdo das
problematicas.

10 - Atividades / agbes realizadas em outubro pslos membros da CCIH e convidados, em contribuicdo ao controle de
infecgd@o hospitalar, estdo descritos em planilha de treinamento hora home do nicleo de educacéo permanente.

SCIH / NHE.
¢ Vacinagdo dos colaboradores para Difteria e Tétano e Hepatite B
¢ Produgdo de video (parodia) juntamente com o Nucleo de Seguranga do Paciente e colaboradores, sobre
higiene das méos para comemoracéo do dia mundial da lavagem das méos.
» Avaliag8o técnica de obras e reformas para controle de risco de infecgéo relacionado a assisténcia a sadde.
o Participagdo na reunifio entre representante da Diretoria Administrativa e Financeira, Apoio, SESMT,
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Coordenag@o de Enfermagem e Gerencia de Assistencial para definicdo de novas obras e reformas no
ambiente hospitalar com necessidade de avaligéo do SCiH para risco de IRAS.

e Participagdo na reunido do Nucleo de Educagdo Permanente para definigdo do programa anual de treinamento
de 2020.

» Participagdo em videoconferéncia do Niicleo de Seguranca do Paciente do HGT com o IBSP.

o Participac&o na reunifo do Nucleo de Seguranca do Paciente.

¢ Participagdo na visita multiprofissional.

¢ Participagdo na reunido da Comisséo do PGRSS

¢ Participagdo na comiss&o da Agencia Transfusional.

s Alimentac&o do Interact com eventos adversos que podem oferecer ou oferecem risco e danos aos pacientes.

+ Conferéncia e solicitacdo mensal dos imunobiolégico para reposicdo 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;

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

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

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

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

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

e Levantamento diério das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para deleccéo
de pacientes com queixa de infecgdo da ferida operatdria, somando um total de 5.521 fichas revisadas;

Agbes Futuras:

- Treinamento sobre atendimento antirrabico humano.

- Treinamento sobre atendimento de pacientes vilima de acidentes com animais pegonhentos.

- Treinamento / orientagGes da instrugédo de trabalho dispositivo — controle e troca.

- Auditoria em higienizacéo das méaos.

Referente a pauta 02

- Liberacdo dos imunobioldgicos somente pelos colaboradores da farmécia para verificagdo correta na liberagéo desses
medicamentos

- Liberacdo dos imunobiolégicos somente com prescrigdo medica

- Liberagdo dos imunobioidgicos com copia da notificac@o compulsdria que devera ficar retida na farmécia
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- Preenchimento do formulario de liberagéo pelo enfermeiro que fizer a solicitagdo com avaliagéo dos colaboradores da
farméacia.

Referente a pauta 03
- Aplicagéo e preenchimento pela equipe medica dos formulérios para avaha;éo dos atendimentos antirrabicos e
acidente com animais pegonhentos.
- Treinamento antirrébico humano e acidente por animais pegonhentos.
Referente a pauta 04
- Mudanga da empresa terceirizada prestadora de manutengéo técnica das maquinas.
- Busca de parceiras de outras unidades do INDSH, SESPA para processamento dos enxovais quando paralizagdo dos
madquinarios do HGT.
- Estudo / avaliag8o para elaboragdo de enxovais descartaveis para cirurgias em caso de desabastecimento dos
enxovais da unidade do HGT.
- Aumento no numero de enxovais para suprir a necessidade da unidade.
- Troca de farnecedor dos enxovais para melhoria na qualidade do tecido.
Referente a pauta 05
- Utilizag&o de recipientes adequados para o envasamento do produto de limpeza
- Avaliacéo dos produtos envazados
- AvaliagBo do setor durante a realizac&o da limpeza
- Treinamento
Referente a pauta 08
- Elaboragédo de fluxo para insercéo do dispositivo
- Compra do dispositivo
- Treinamento da equipe medica para insergéo do dispositivo
Referente a pauta 08
- Notificag@o da empresa dos médicos em relagdo a ndo conformidade sobre o uso de adorno pela equipe medica em
gualquer atividade assistencial
- Alinhamento entre Diretoria Técnica e Gerencia de Enfermagem para arrumacéo da sala cinirgica com os materiais
cirdrgicos o mais proximo do procedimento a ser realizado.
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Nomes/Assinaturas:
SOAQUIFSISACA e
JOAQUIM FONSECA BARBOSA — DIRETOR EXECUTIVO, A ) A o | r+
' ferson Souse de A
Diretor Téenlco
CRM. 10011-PA

JEFFERSON SOUSA DE ABREU - MEDICO SCIH / DIRETOR TECNICO. HGT / INDSH

Edna omes Batista

EDNA GOMES BATISTA — GERENTE ADMIN. E FINANC, .':%%L Gerente ADM/ Financeira
= | HCY / INDSH

CLAUDIO CESAR MARTINS DE OLIVEIRA - MEDICO CONSULTOR IBSP.

=
WANDERSON LISBOA BRAGA ~ ENF°. SCIH.

f) 0 J Dimas R. O Jumor
DIMAS R. O. JUNIOR - GERENTE ASSISTENCIAL 1Mz, Q Disa O es s
Bruna M. Manyredt

ceml
far mﬂ cia c“n ica

\ P Rr - PAMGE

BRUNA MARYANE MANFREDI - COORD. LOGISTICA E FARM

Suely £ Vet
SUELLY FROLICH - ENFERMEIRA CME. E’rﬁ?’ T 2
EN 175000 juhanny T
BN =h "2 d Y !
JULIANNY NATHASHI S. SILVEIRA —~ COORD. LABORATORIO / AG. TRANSF. Biomed/ehd/ W |-

MARINALDA V'] 3QU
TEC. SEG, @
MARINALDA VASCONCELOS - TEC. SEGURANCA TRABALHO / SESMT. HDSP%}_E ancia

RAYANE DO NASCIMENTO LIMA - SUPERVISORA DE APOIO.

MILTON PEIXOTO O. NETO — ENFERMEIRO DA QUALIDADE.

LETICIA CRISTINA O. SANTOS -~ COORD. ENFERMAGEM. FALTA JUSTIFICADA

MAYARA DA SILVA SOARES — COORD. ENFERMAGEW. FERIAS

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

Data da Reuniéo: 03/12/2019 Local: Auditério Hora: 16h:00min | N® ATA 11

Pauta:

01 - Ato administrativo de novos membros da CCIH

02 - Leitura da ata anterior do més de cutubro

03 ~ Limpeza de ambisntes e superficies.

04 - OPME / CME

05 - Auditoria em Higienizagdo das maos.

08 - Avaliacéo das taxas e indices de infecgéio do més de novembro de 2019,

07 — Atividades / agbes realizadas em novembro.

Participantes: Joaquim Fonseca Junior (Diretor Executivo), Jefferson Sousa de Abreu (Médico SCIH / Diretor Tecnico),
Edna Gomes Batista (Gerente Administrativa e Financeira), Wanderson Lisboa Braga (Enfermeiro SCiH), Marinalda
Vasconcelos (Técnica. Seguranga do Trabalho / SESMT), Dimas Rezende (Enfermesiro / Gerente Assistencial), Milton
Peixoto O. Neto (Enfermeiro da Qualidade), Suelly Frolich (Enfermeira CME), Julianny Nathashi 8. Silveira (Biomedica /
Coordenadora de Laboratério e Agencia Transfusiona, Leticia Cristine O. Santos (cordenadera de Enfermagem),
Mayara da Sitva Soares (coordenadora de enfermagem) e Natalia Gomes (Apoio).

Ausente (8): Bruna Maryane Manfredi (Farmacéutica / Coordenadora Farmécia e Legistica) por estar organizando o
departamento de farmécia e almoxarifado para o inventario @ Rayane-do Nascimento Lima (Supervisora de Apoio) se
apresenta de licenga medica.

Pendéncias:

~ Fluxo de alimento 8 lanche (més de junhtio)

“Desenvolvimento:

01 ~ No més de novembro assume o0 cargo de Gerente Administrativa e Financeira Edna Gomes Batista, sendo

empossados come membro da CCIH por meio do ato administrativo, aprovado pela Diretoria Executiva dessa
instituic&o.

02 - £ realizado pelo Enfermeiro Wanderson Lisboa a leitura da ata anterior do més de cutubro. Todos os participantes
presentes concordaram, e assim seguiu a reuniéo da CCIH referente ao fechamento do més de novembro.

03 — E abordado pelo Enfermeiro Wanderson Lisboa o tema sobre a limpeza do ambiente hospitalar, sando visualizado
durante suas vistorias pelos setores assistenciais, acumulo ds poeiras e sujeiras. Enfermeiro Wanderson enfatiza a faita
de uma participacdo mais ativa da equipe do servigo de higiene e limpeza na execugio dos servigos, sendo realizados
de forma superficial, apresentando falhas nas técnicas de limpeza e desinfecgéio, com grande necessidade de
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treinamentos a respeito de técnicas sobre higiene e limpeza de ambiente hospitalar. A Gerents Administrativa e

Financeira Edna Gmmsemnpmnmmqwavauaqﬁasjéformmaﬁzadasa agles corretivas ja estlio sendo slaboradas
para a resolugso da problemética apontada.

PLANO DE AGAO: '
- Revisdo dos cronogramas de limpeza

- Disponibilidade de cronogramas de limpeza nos setores do HRT

- Avaliagéio do ambiente apés realizagsio da limpeza

- solicitagao de treinamento por meio do levantamento de necessidade de treinamento

04 - Sobre material de OPME retirado de pacientes ortopédicos, é colocada em pauta pela Enfermeira do CME Suelly
letmawzmﬁodemmmmmm, tendo como conduta a realizagdo de comunicado para o
departamento do SCIH sobre o pedido feito. Enfermeiro Wanderson do SCIH relata que apds o comunicade, realizou
avaliagio do case junto a paciente para verificaclio do material solicitado. Diente da situag8o, o SCIH deixou claro que
lodo pedido de material retirado feito por paciente ou outros, devera ser realizado uma analise do pedido pelos
departamentos envolvidos no controle desses materiais.

PLANO DE AGAO:

- Diante da analise feita pelo SCIH, fica decidido que toda e qualquer solicitacdo de materiais de implantes retirados de
pacientes para serem levados, os pedidos devem ser avaliados pelo CME e SCIH para emisséo de documentos
necessarios com o objetivo de controle de liberaggo.

M-Enmmmmﬂamnmmammimommdaadema higiene das m&os realizada no més de
novembro no setor Unidade de Cuidado Intermediario, conforme representado em gréfico

O setor de UCI disponibilizava de dispense de dlcool gel abastecido {funcionante), sab&o liquido e papel toalha.

A auditoria foi aplicada conforme os cinco momentos da higienizaciio das méos realizados durante as atividades
assistenciais:

1~ Antes do contato com o usudrio.

2 - Antes da realizacio de procedimento asséptico.
3 ~ Apés exposicdo a fluidos corporais,

4 — Apbs contato com usudrio

5 ~ ApGs contato com areas préximas ac usugrio.
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Foram obsmdasd&upormmdadeapamserrea}imdaa higiene das m&os, sendo executado apenas 14 praticas com
utilizaggio de dlcool gel, éguaasabio,anoanandoomésdammlbmcomatﬂ%deméaapraﬁm

Graﬁcu:hdlcedaMammmm

Indice de Adesdo a Higiene das Mios
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Fonte: Formulério de auditoria de adeséo a higiene das mios

Durarﬁeaaudihﬂa,foiviﬂoa&gunsfmsquepmmmrpmamadaaﬁo,mo:
1~ Nao eram realizada higienizag8o das m&os devido o uso de luva.
2- Por descuido.
3- Falta de percepgdo do risco de infecgso cruzada e auto contaminagso.
4. N&om&mmmen&edmmwmmum,mamdalum

PLANQO DE AGAO:
- realizag&o de treinamentos ou palestras pelos colaboradores da UCH para os demais setores referente a higiene das
méos.

06 — Enf°. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgéo:

TiH eTPlHMeimmmpogmmmommmm@maemmmzma
ommmmmwmwmmmmmmaMmmwmmmmm
internacdo das clinicas A e B, e Unidade de Cuidado intermediario, em um universo total de 318 pacientes saidos do
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Hospital Geral de Tailandia, busca egresso de 13 pacientes pés-cirirgicos no ambulatdrio de consuitas e 32 busca
fonada dos pacientes pds-cirirgicos, sendo também revisadas 5.525 fichas de pacienies atendidos no pronio
atendimento (urgéncia e emergéncia).

O resuitado do indice de infecgéio global do més de novembro foi de 0,32% (1 caso), podemos observar uma baixa
deste indicador se comparado ac més de ouiubro, que fechou com indice de 0,62% (2 casos). A incidéncia esta ligadas
a infecgdo superficial da ferida operatéria, contribuindo para exposicdo do ageniss patogénicos, sm sua maioria
evitaveis. Aliado a essa incidéncia de infacgdo, estéo fatores contribuintes como: extremo de idade e patologia de base.

QO caso de infecglio notificado esté relacionado com:

01 infecgdo superficial - Cirtrgica: associado ao extremo de idade @ patologia de base da paciente, 0 que levou a
desenvoiver infeccéio da ferida operatéria, por apresenter complicacdes geradas pelo abdome agudo obstrutivo, com
-realizacho de laparotomia exploratdria, enterorrefia, fise de bridas aderéncia, apendicectomia por oportunidade &
limpeza da cavidade, tendo como achados no ato cirurgico:. moderada quantidade de liquido inflamatdric na cavidade
abdominal, duas lesdes de delgado, hémia interna com alca de ileo, multiplas bridas e aderénicias, como fator principal
da infecgo: aderéncia frouxe entre algas, grande quantidade entérico e pus na cavidade abdominal, abertura total de
anastomose ds ileio da cirurgia previa @ lesfio serosa a 50 cm do Treitz encontradas durante a reabordagem cirdrgica.

Conforme analise, o indicador de infecgéo sera langado no sistema INTERAG juntamente com acdes corretivas
desenvolvida nessa reunifio, as quais serfio encaminhadas aos responsaveis de éreas pars comecéo das
problemaéticas.

07 - Atividades / agdes realizadas am novembro pelos membros da CCIH e convidados, em contribuico ao controle de
infecgéo hospitalar, estéo descritos em planilha de treinamento hora home do nuicleo de educago permanents.

SCIH / NHE.

» Realizacso de auditoria em higienizagéo das méos na UCL.

e Treinamento da IT.HGT.SCIH.010 ~ Dispositivos ~ controle e troca

= Treinamento da equipe medica sobre o uso do formuldrio para avalisgdio dos atendimentos antirrabico humano
e acidentes com animais peconhentos.

¢ Treinamenio da equipe de enfermagem sobre o uso do formulério pare avaliaglo dos atendimentos antimébico
humano e acidentes com animais pegonhentos.

e Treinamento sobre atendimento antirébico humano para profilaxia da reiva.

* Avaliacdo dos setores assistenciais pars verificaciio das nfo conformidades, sendo emitidas as coordenagdes
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. Parﬁcipag&omvideowferémiadonwwdeSmanadmaoHGTmmoIBSP.
* Participagéo na reunifio do Ndcleo de Seguranga do Paciente.
» Participag@o na visita muitiprofissionel.

° Participagio na reuniio da Comisséo do PGRSS

« Participagio na comissio da Agencia Transfusional.

» Alimentacdo do Interact com eventos adversos que podem oferecer ou oferecem risco @ danos aos pacientes.

» Conferéncia e solicitagiio mensal dos imunobicldgico para reposiclio do estoque da sala da vacina no HGT.
Durante o recebimento dos imunobiolégicos, & realizado levantamento do lote, validade, labaratério produtar e
Quantidade do estogue para controle;

* Langamento no sistema SIPN! das vacinas e soros utilizadas no HGT;

. Revhhdmfm&anwﬁ@gﬁommmméﬁmmmm&memmmamMMEws
atendimentos anti-rabico humano.

¢ Preenchimento de planitha de atendimento anti-vabico humano e envio mensal para a Secretaria de Saude do
Municipio de Tailandia;

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

° Pmnahhnarﬁodiﬁ‘iodambaladewmdediaﬂﬁaatmdidnnosotmdanénciaeamergmciadQHGTa
envio semanal para a Secretaria de Saiids do Municipio de Tailandia;

¢ Levantamento didrio das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para deteccdo
de pacientes com queixa de infeccdo da ferida operatéria, somando um total de 5.525 fichas revisadas;

Acgdes Futuras:

- Auditoria em higienizag&o das maos.

Referente a pauta 03

- Revis&io dos cronogramas de limpeza

- Digponibilidade de cronogramas de limpeza nos setores do HGT

- Avaliagéo do ambiente apds realizago da limpeza

- solicitagéio ds treinamento por meio do levantamento de necassidade de treinamento

Referente a pauta 04

- Diante da analise feita pelo SCIH, fica decidido que toda & qualquer sciicitagéio de materiais de implantes retirados de
pacientes para serem levados, 0s pedidos devem ser avaliados pelo CME e SCIH para emiss8o de documentos
necessarios com o objetivo de controle do reuso.

Referente a pauta 05

- Realizacéic de treinamentos ou palestras sobre a higisne das méos pelos colaboradores da UCI para os demais

L] =1_ 101
blysiean

s Haiide

Ll 14 v

sasmameawas 00106



| i ATAnEReuan-comodaComaedelnfec;mﬂospmmI oo |

ATA de Reunitio Ordinasia ‘ h*‘

SOVERRC DO

DE TAILANDIA

T Cédigo: MOD.HGT.NQSP. 001 Versdo: 002 | Pagina6des ﬁ’ PARA

Jeﬁem ﬁ Abreu

EDNA Edna Gomes Batista WET / INDSH
GOMES BATISTA - GERENTE ADMIN, E FINANC., Gerents ADM/ Financaira %}

x)fz .9 R 6 Junlor
DIMAS R. 0. JUNIOR - GERENTE ASSISTENCIAL Omw; COREN - P 261 402 - ENp

N
BRUNA MARYANE MANFRED] — COORD. LOGISTICA E FARMACIA. AhemE

MARINALDA VASCONCELOS - TEC. SEGURANCA TRABALHO / SESMT.

LICENCA MEDICA
Milton ®. Olivetra Neto

Enfermeiro

MILTON PED(OTO 0. NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE. ——aQ COREN-PA 405.380

RAYANE DO NASCIMENTO LIMA - SUPERVISORA DE APOIO.

MAYARA DA SILVA SOARES - COORD. ENFERMAGEM,

” ESP EMGESIAD At i

NATALIA GOMES - Apo1o, Nt o Natélia,G. do Carmo

Aux, Admmmlratwa
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GOYERNO PO

Comiss&o: Comissdo de Controle de infecodo Hospitalar (CCIH)

| Data da Reunigio: 07/01/2090 Local: Auditério Hora: 15h:00min | N°ATA 12
Pauta:
01 - Leitura da ata anterior do més de novembro f

02 ~ Fiuxo de alimento e hnmmCeanbsbétﬁmemCinkgim.

03 ~ Auditoria em Higienizago das méos.

04 - Avaliacéio das taxas ¢ indices de infecgéo do més de dezembro de 2019.

05 - Atividades / agdes realizadas em dezembro.

Participantes: Jefierson Sousa de Abreu (Médico SCIH / Diretor Técnico), Edna Gomes Batista (Gerente Administrativa
@ Financeira), Wanderson Lisboa Braga (Enfermeiro SCIH), Marinalda Vasconcelos (Técnica. Seguranga do Trabalho /
SESMT), Dimas Rezende (Enfermeiro / Gerente Assistencial), Milton Peixoto 0. Neto (Enfermeiro da Qualidade), Suelly
Frolich (Enfermeira CME), Julianny Nathashi S. Silveira (Biomédica / Coordenadora de Laboratério e Agencia
Transfusional, Mayara da Silva Soares {coordenadora de enfermagem), Bruna Maryane Manfredi (Farmacéutica /
Coordenadora Farmécia e Logistica), Rayane do Nascimento Lime (Supervisora de Apoip), Aline Baldo Fiorese
Hoffmann (coordenadora do SND) e Steffarie Lourrayne de melo Moret (Erfermeira)

Ausente (8): Leticia Cristina O. Santos (coordenadora de Enfermagem) se encontra de férias.

Pendéncias:

Desenvolvimento:
01 - E realizado pelo Enfermeiro Wanderson Lisboa a leltura da ata anterior do més de novembro. Todos 0Os

participantes presentes concordaram, e assim seguiu a reunido da CCIH refersnte ao fechamento do més de
Dezembro.

02 ~ A reunigo segue com a pauta referente ao alimento e seu fluxo na copa do centro obstétrico / centro cirtirgico,
sendo relatado pelo enfermeiro do SCiH e pela Gerente Administrativa e Financsira, que o seior mencionadc vem
realizando o preparo de alimento @ lanche com a utilizagéio de squipamentos elétricos, deixando o ambiente tode com
cheira intenso, fluxo de pessocas de outros setores utilizando o aspago como refeitdrio, resto de alimentos e migathas, e
falta de cuidaclos com o ambiente e utensilios utilizados. Conforme apresentagéo da pauta e analise pelos membros da
comiss&o, foram ragados planos de agBes para correcso.

PLANO DE AGAO:
- Retirada dos equipamentos elétricos, para evitar o prepafo de alimenio ou lanche no ambients, devendo ser
consumido alimentos preparados.

i -
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- Utilizac&o de recipiente fechado para o dsposito de utensilios sujos, devendo ser encaminhado para o SND pela
equipe do SHL ou enfermagem ou squipe do SND (momento oportuno) para a realizacdo da higiene, devendo ser
retirado em seguida pela equipe da enfermagem ou SND (momento oporiuno).

- Realizaggio da higiene do ambiente psla equipe do SHL enfermagem, com o objelivo sempre limpo e organizado, a
fim de evitar restos e migalha de alimentos e lanches,

- Realizacéo da limpeza da geladsira nos finais de semana pela equipe do SHL.

- ConscientizacBo pars o consumo de lanche o alimentos de forma adequada pelas coordenagbes responsaveis
(enfermagem e medica).

- Manter o setor restrito.

03 ~ No més de dezembro, foi realizado peloc membro do nicieo de seguranga do paciente auditoria em higienizac&o
das méos no setor de pronio atendimento / emergéncia, '

O setor avatiado disponibilizava do dispanse de &lcool gel abastecido (funcionante), sabo liquido e papel oaihe.

A auditoria foi aplicada com a ulilizaggo do formulario FO.HGT.SCIH.003 V001 - Chack list higienizagdio das mdos em
Servigo de Saude conforme 08 cinco momentos da higienizagho -das maos realizados durante as atividades
assistenciais:

1 - Antes do contato com © usudrio.

2 — Antes da realizagdo de procsdimento asséptico.

3 — Apbs exposicio a fluidos corporais.

4 ~ Apbs contatd com usuério

5 ~ ApGs contato com dreas proximas 8o usudrio.

Foram observadas 39 oportunidades para ser realizada a higiene das maos, sendo executado apenas 03 praticas com
utilizag@o de alcool gel, 4gua e sabdo, encerrando o més de dezembro com 7,7% de adesdo a pratica conforme gréfico
abaixo.
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Grafico 1: indice de adesdic a higiene das maos
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. Fonte: Formuldrio de auditoria de adeséio a higiene das méos

Durante & auditoria, foi visto aiguns fatores que podem contribuir pare a baixa ades&o, como:
1- N&o eram realizada higienizacéio das m&os devido o uso de luva,
2- Por descuido.
3- Falta de parcepcéo do risco de infecgéo cruzada e auto contaminagéo.
4- Nao eram higienizadas entre procedimentos, apenas a troca de luva.

Conforme analise pelos membros da comisséo, foi tragado plano de agdo para correcéio @ melhoria do processo de
adesio a higiene das méos,

PLANO DE AGAO:
- Elaborac@o de formulério para avaliagio e notificagéo técnica de forma nominal devendo ser aplicada durante a faita
da pratica de higiene das méos conforme os 5 momentos.

04 - Enf°. Wanderson apresentou 208 membros os indicadores de infecglo:TIH e TPIH Global e indicadores
topogréficos de infecg@o hospitalar referente ao més de dezembro de 2019,

O servico de controle de infecgo visitou pelo método de busca ativa os usudrios hospitalizados nos setores de
internagfo das clinicas A e B, e Unidade de Cuidado Intermedidrio, em um universo total de 298 pacientes saidos do

RESPRITO A VIDA mlio
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Hospital Geral de Tailéndia, busca egresso de 13 pacientes pés-cirdrgicos ne ambulatdrio de consultas @ 90 busca

fonada dos pacientes pés-cinlrgicos, sendo também revisadas 5255 fichas de pacientes atendidos no pronto
atendimento (urgéncia e emergéncia).

O resultado do indice de infecgéo global do més de dezembro foi de 0,67% (2 casos), podemos observar um aumento
deste indicador se comparado ao més de novembro, que fechou com indice de 0,32% (1 caso). A incidéncia esté
ligadas a infecgdio profunda da ferida operatéria, contribuindo para exposicéo de agentes patogénicos, em sua maiaria

evitaveis. Aliado a essa incidéncia de infecgSio, estiio fatores contribuintes como: patologia de base e
antibioticoprofilaxia.

Os casos de infecgéo notificados estdo relacionados com:

01 infecgdo profunda ~ Clinica Obstétrica (Cesariana): associado a patologia de base da pacierte (HIV+) e a
antibioticoterapia, o que levou a desenvolver infeccéio da ferida operatéria, apresentando no 5° dia de pos operatério,
mal estar geral, episodio de febre de 39°C, ferida operatéria.com eritema, dor loca) e saide de secrecdo purulenta com
odor fétido, sendo realizado a retirada de dois portos cirirgicos nas extremidades para drenagem, ndo havendo
reabordagem cirirgica. Conforme avaliag8o do prontuério, néo foi evidenciada a ficha de anestesia, onde comprova a
realizacio da profilaxia cirlrgica, sendo realizado antibidticoterapia com 5h30min apds a cirurgia.

01 infecgéo profunda — Clinica Cirdrgica (Hémia inguinal a direita + apendicectomia): associado antibioticoterapia, o que
levou a desenvolver infeccdo da ferida operatdria, apreseniando no 9° dia de pbe operatdrio, mal estar geral, episodio
de febre, ferida operatério com edema, eritema, dor local, rubor, saida de secregéo purulenta com odor fétido e
prostragéo do membro inferior direito, sende realizado abertura da ferida operatdria para limpeza. Conforme avaliagéo
do prontudrio, ndo foi evidenciada a realizagdo de antibioticoterapia durante o periodo de intemacg8o da primeira
cirurgia.

Conforme analise, o indice de infecgdio serd langado no sistema INTERAC juntamente com agdes corretivas

desenvolvida na CCIH, as quais ser&o encaminhadas aos responséveis de areas para corregdo das problematicas.

05 - Atividades / agles realizadas em dezembro pelos membros da CCIH e convidados, em contribuigéo ao conirole de
infecgéo hospitalar, estdo descritos em planitha de treinamento horg home do nucleo de educacéo permanente.

SCIH / NHE.
¢ Realizado integragéo de académicos técnicos de enfermagem.
« Rsalizagdo de auditoria em higienizac8o das mios no pronto atendimento / emergéncia.

00111
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o Treinamento da equipe medica sobre o uso do formuldrio para avaliagdo dos atendimentos antirrabico humano
e acidentes com animais pegonhentos.

e Treinamento da equipe de enfermagam sobre o uso do formuldrio para avaiiacéo dos atendimentos antirrébico
humano e acidentes com animais pegonhentos.

* Participagiio em videoconferéncia do Nucieo de Seguranca do Paciente do HGT com o IBSP.

« Participacdo na reunido do Nicieo de Seguranca do Pacients.

e Participagdo na visita multiprofissional.

» Participagdo na comiss&o da Agencia Transfusional.

e Alimentag@io do interact com eventos adversos que podem oferecer ou oférecem risco @ danos aos pacientes.

o Conferéncia e solicitagio mensal dos imunobiolégico para reposigao do estoque da sala da vacina no HGT.
Durante o recebimento dos imunobioldgicos, & realizado levantamento do lote, validade, iaboratério produtor e
quantidade do estoque para conitrole;

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

° Ravmaadasﬁdmsdemhﬁcagﬁocmuiaﬂnaspmmegﬁodeme%omtomfwemaaos
atendimentos anti-rabico humano.

« Preenchimento de planitha de atendimento anti-rébico humano e envio mensal para a Secretaria de Satide do
Municipio de Tailandia;

» Preenchimento da ficha numerada do SINAN e envic semanal para a Secretaria de Satde do Municipio de
Tailandis;

* Preenchimento didrio da tabela de casos de diarréia atendido no setor de urgéncia e emergéneia do HGT e
envio semanal para a Secretaria de Saude do Municipic de Tailandia;

» Realizagio de busca ativa, agresso e fonada.

¢ Levantamento didric das fichas de atendimentc dos pacientes do setor de urgéncia @ emergéneia para detecgio
de pacientes com queixa de infecgdo da ferida operatdria, somando um total de 5.255 fichas revisadas;

Agbes Futuras:

- Auditoria em higienizac8o das méos.

Raferente a pauta 02

- Retirada dos equipamentos elétricos do centro obstétrico / centro cirrgico para o preparc de alimentos e lanches

- Utilizac8o de racipiente fechado para deposito de utensilios sujos no setor do centro obstétrico / centro cirtirgico.

- Realizagdo da higiene do ambiente centro obstélrico / centro cirdrgico pela equipe do SHL e enfermagem apds os
lanches e refeigdes

- Realizag@o da limpeza da geladsira nos finais de semana pela equipe do SHL do setor do centro obstétrico & centro
cirtrgico.

- Conscientizacio para o consumo de lanche e alimenios de forma adequada pelas coordenaces responsaveis

©
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(enfermagem e medica).
-Manteracopadooantroobstémcoioemrocimmiooresﬁw.

Referente a pauta 03

- Elaboraggio de formulério para avaliagéo e notificagéo técnica de forma nominel para a falta da pratica de higiene das

méaos conforme 0s 5 momentos. ’ ; ‘

Nomes/Assinaturas: = >
Diretor Técnic Pl {_,L( A
CRM: 100711-PA . o

JEFFERSON SOUSA DE ABREU - MEDICO SCIH / DIRETOR TECNICO. s

EDNA GOMES BATISTA - GERENTE ADMIN. E FINANC.___

WANDERSON LISBOA BRAGA — ENF". SCIH, __ SRS oot = S~ -

/) ’) ) "COREN - P 28y Pyt vecd

DIMAS R. O. JUNIOR — GERENTE ASSISTENCIAL L2 P (, Jun SRETEAs Tl &
. Brunid “\{',Cm\lca ja

BRUNA MARYANE MANFREDI ~ COORD. LOGISTICA £ FARMACIA, * | ‘:{"&Waw

Suelly F ira
SUELLY FROLICH - ENFERMEIRA CME. b . 48

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

3 ' n "

an I'_T"il"‘

LDAV DE SOU
MARINALD W
ia

MARINALDA VASCONCELOS - TEC. SEGURANCA TRABALHO / SESMT. ———@d@m»mkﬂl—“—li‘-‘a“

Rayane N. Lima
RAYANE DO NASCIMENTO LIMA - SUPERVISORA DE APOIO. A He il Geral de Tuilandia

M?Mm P Om

Enfermeiro

MILTON PEIXOTO O. NETO ~ ENFERMEIROQ DA QUALIDADE. -Q‘p

LETICIA CRISTINA O. SANTOS —~ COORD. ENFERMAGEM.

MAYARA DA SILVA SOARES ~ COORD. ENFERMAGEM,

STEFFANIE LOURRAYNE DE MELO MORET ~ ENFERMEIRA,

ALINE BALDO FIORESE HOLFFMANN ~ COORD. SND.

Hﬂh!‘!ll’llﬂ ;;|BA m113
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* Caso nio seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes.
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RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE
OBITOS

26° TRIMESTRE

OUTUBRO A DEZEMBRO DE
2019

e Desmiyulvirento

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. ——
CEP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338.
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1 - INTRODUGAO

O Relatério da Comissao de Obitos apresenta todas as agoes desenvolvidas
quanto a avaliagdo do trimestre, nos meses de Outubro, Novembro e Dezembro
de 2019, pela Comissdo de Revisdo de Obitos (CRO) do Hospital Geral de
Tailandia (HGT), considerando o 26° trimestre de avaliagao.

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

Elaborar metodologia para analisar prontuarios de 6bitos, procedimentos e
condutas dos profissionais, medir a qualidade das informagdes nas declaragbes
de 6bito, como descritos no “Manual para Avaliagdo dos Indicadores e Metas
Fixas e Varidveis”, do Contrato de Gestdo entre a SESPA e as Organizagoes
Sociais (OS), integrando junto a CRP.

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

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS.

A CRO é composta por quatro (04) membros efetivos:

e Dr. Jefferson Sousa de Abreu — Presidente e Diretor Técnico;
e Dr. Antonio Jorge Xavier — Médico intensivista;

e Dimas Rezende de Oliveira Junior — Gerente Assistencial;

» Milton P. de Oliveira Neto - Enfermeiro da Qualidade:;

¢ Dra. Susan Carollini Silva Oliveira - Médica;

Il - 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 11/11/2019 para avaliagdo do més de Outubro de 2019;

v 10/12/2019 para avaliagéio do més de Novembro de 201 9;

v 09/01/2020 para avaliagdo do més de Dezembro de 2019 e
fechamento do trimestre.

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

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. e— @

CEP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. s Tmi=i—1
assistentediretoria.hit@indsh.ori.br SU sl Necltoal
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iV — ANALISE DOS DADOS

Como fungdo principal, 2 Comisséo de Reviséo de Obitos (CRO), tem como
obrigatoriedade, avaliar todos os obitos ocorridos neste periodo, seguindo a
metodologia de verificagdo dos itens obrigatérios no prontuario do paciente,
conforme contrato de gestdo 002/SESPA/2018.

S3o 26 itens distintos (Identificagdo, Idade, Sexo, Data de Internagdo, Data
de Obito, Hora do Obito, Diagnéstico de Admisséo, Causa da Morte, Obito no Ato
Cirdrgico, Obito no Pés Operatério Imediato, Confirmagdo do Diagnostico,
Anamnese Adequada, Exame Fisico Adequado, Exames Complementares
Adequados, Terapéutica Adequada, Obito Desassistido, Obito Evitavel, Infecgéo
Hospitalar, Evolugéo do Obito pelo Médico, Evolugéo do Obito pela Enfermagem,
Laudo do Encaminhamento ao IML, Declaragdo de Obito, Causa Natural,
Violéncia, Obito Institucional e Demanda), que darao 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,
prescrigdes, evolugdes e condutas a cerda de cada caso.

Neste trimestre ocorreram trinta (30) 6bitos no HGT, sendo doze (12) em
Outubro; (11) em Novembro e sete (7) em Dezembro.

e Com relagdo as causas:

v No trimestre tivemos 30 obitos; cinco (05) obitos por Septicemia (20%); quatro
(04) 6bitos por Infarto Agudo do Miocardio, (13,6%); trés (03) por Insuficiéncia
Respiratoria Aguda, (10,1%); trés (03) dbitos por Pneumonia, (10,3%); dois (02)
dbitos por Acidente Vascular Encefélico, (6,6%); dois (02) ébitos por Choque
Cardiogénico, (6,6%); dois (02) ébitos por Choque Hipovolémico, (6,6%); um (01)
Sbito por Cancer de Boca (3,3%), um (01) 6bito por Cancer de Puimao, (3,3%),
um (01) ébito por Tuberculose, (3,3%); um (01) 6bito por Encefalopatia Hepatica
(3,3%); um (01) obito por Insuficiéncia Respiratéria Aguda do Rn, (3,3%); um (01)
6bito por causa Desconhecida, (3,3%); um (01) o6bito por Traumatismo Cranio
Encefalico, (3,3%) e um (01) 6bito por Autointoxicagao, (3,3%).

Todos os Obitos foram avaliados pelos membros efetivos da comissao,
cumprindo com o preconizado. Seguem dados quanto a faixa etaria, sexo,
evitabilidade e estatistica padré&o.

v 23,5% (07) dos Obitos ocorreram em pacientes com idade de 0 a 39 anos;
v 39,9% (12) com idade de 40 a 64 anos;

v 36,6% (11) com idade de 65 a 99 anos;
v
v
v

63% (19) ocorreram em pacientes do sexo masculino;
37% (11) ocorreram em pacientes do sexo feminino;

0% (0) dos Gbitos foram considerados inesperados;

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

CEP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338, nNDsH
sus Tnatihufs Natinnal

assistentediretoria.hit@indsh.ori.br
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A taxa de mortalidade global para o trimestre foi de 3,24%;

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

A taxa de cirurgias de urgéncia para o trimestre foi de 85% (321);

A taxa de cirurgias de eletiva para o trimestre foi de 35% (171);

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

A taxa de mortalidade perinatal para o trimestre foi 1.60%;

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

LR NCONN

IV - Anélise Grafica:

¢ Relagdo Eletiva x Urgéncia:

Tabela 01

Média Trimestral por Tipo de Cirurgia

® Cirurgias de Urgéncia m Cirurgias Eletiva

Grafico 01. Fonte HGT

Tabela 02

Septicemia
OUTM9 | Insuficiéncia Rg__sg_iratéria_ Aguda
Choque Cardiogénico

Tuberculose

Insuficiéncia Respiratéria Aguda do RN
Acidente Vascular Encefdlico

alalalalml
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Pneumonia

Céncer de Boca

Causa Desconhecida

Choque Hipovolémico
Septicemia

Pneumonia

Infarto Agudo do Miocardio
Insuficiéncia Respiratoria Aga_.lda
Céncer de Pulmé&o
Traumatismo Cranioencefélico
Chogue Cardiogénico
Autointoxicagao

Septicemia

Encefalopatia Hepatica
DEZ/19 |Acidente Vascular Encefélico
Chogue Hipovolémico

Infarto Agudo do Miocardio

NOV/19
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Média Trimestral dos 6bitos de Outubro a Dezembro/2019

® Choque Neurogénico

®m Sindrome do desconforto
Respiratério Agudo Grave

®m Choque Cardiogénico

® Tuberculose

m Insuficiéncia Respiratéria Aguda
do RN

= Acidente Vascular Encefalico

= Pneumonia

m Neoplasia da Boca

m Causa desconhecida

® Choque Hipovolémico

Grafico 02. Fonte HGT
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Tabela 03

MEDIA TRIMESTRAL DE OBITOS

Grafico 03. Fonte HGT

Média Trimestral por Faixa Etaria

m 0a39
m 40 a 64
m 65299
Grafico 04. Fonte HGT
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Média Trimestral dos Obitos por Género

= MASCULINO = FEMININO

Grafico 05. Fonte HGT

Taxa de Mortalidade Global

m OUTUBRO ®NOVEMBRO ® DEZEMBRO

Gréfico 06. Fonte HGT
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Vi — Propostias para Proximo Trimesire:

Treinamento de novos protocolos;

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

Melhorar as anotagdes no prontuario e ajudar a CRP a intensificar a gualidade
da informagao,

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

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

Tailandia, 09 de Janeiro de 2020.

efferson Sousa de Abreu
Diretor Técnico
CRM. 10011 -PA
HGT / INDSH

Dr. Jeffergon Sousa de Abreu
Médico/Presidente CRO
CRM-PA 10.011
Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Taildndia/PA. R )
CEP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1 299/ 3338. [SUS +—l 1 m?m:-l
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br g
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Responsével Reunidio: Jefferson Sousa de Abreu

Data Reunido: 11/111/2019 | Local: Auditorio Hora: 16n00min ATA N*10
 Pauta da Reunigo:
Pauta 01: Leitura da Ata de reunido anterior;
Pauta 02: Resumo informacdes de Obitos:
Pauta 03: Causa Mortis;

| Pauta 04: Estatistica de Obitos;

Pauta 05: Descricsio dos dbitos;

Pauta 06: Classificaco dos obitos:

Pauta 07: Discusséo.

Participantes: Jefferson Sousa de Abreu, Dimas Rezende de Oliveira Junior e Milton P. de Oliveira Neto.
Ausente(s): Marcelino Ferreira Lobato, Deize Farias Viana e Susan Carollini Silva Oliveira,
Pendéncias:

Pauta 1: Leitura da Ata de Reuni8o anterior;

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

Pauta 2: Resumo das informagdes dos obitos: .

o Ocorreram doze Obitos no més de Outubro 2019;

e Todos os casos foram analisados e discutidos;
Sete (7) 6bitos foram classificados como extemos < 24h {58%);
Cinco (5) ébitos foram classificados como intemos > 24h (42%).

Pauta 3: Causa Mortis:

Chogue Neurogénico 2 casos (17%);

Sindrome do Desconforto Respiratorio Aguda Grave (SARS) 2 caso (17%),
Choque Cardiogénico, 1 caso (9%);

Tuberculose, 1 caso (9%),

insuficiéncia Respiratdria Aguda do Recém-nascido, 1 caso (8%);
Acidente Vascular Encefélico, 1 caso (8%);

Pneumonia, 1 caso (8%);

Neoplasia de Boca, 1 caso (8%);

Causa Desconhecida, 1 caso (8%),

Choque Hipovolémico, 1 caso (8%).

% 8@ § &8 © 86 0 © O @

Pauta 4: Estatistica de Obitos:

A laxa de mosdalidade giobal foi de 3,76%,

A taxa de mortalidade cirGrgica foi de 0,%;

A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 4% (113);
A taxa de cirurgias eletivas foi de 36% (63),

A taxa de mortalidade perinatal foi 3,8%;

A taxa de mortalidade matema foi 0%.

0012
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Pauta 08: Descrigio dos 6bitos:
o Obito 01:

Rn de M.S.N, sexo masculino, 1 dia, dbito em 04/10/2019. Obito por Choque Hipovoiémico /
Prematuridade. Obito externa. Prognéstico desfavoravel desde admisséo. Obito esperado.

¢ Obito 02:

M.A.M.S, sexo feminino, 46 anos, Gbito em 04/10/2019. Obito por Causa Desconhecida. Comorbidade:

Pancitopenia & esclarecer. Obito interno. Paciente em com coaguiopstia grave desde admissdo. Obito
esperado.

¢ Obito 03:

V.T.S, sexo masculino, 50 anos, tbito em 08/10/2019. Obito por Neoplasia Maligna da Boca. Obito interno.
Admitido com desnutricdo grave e em sindrome consumptiva, em estado terminal. Obito esperado.

o Obito 04:

E.S.C.F, sexo feminino, 54 anos, ébito em 20/10/2019. Obito por Pneumonia. Obito externo. Paciente
idosa, diabética admitida em estado grave. Obito esperado.

+ Obito 05:

Rn de 8.R.G, sexo masculino, 1 dia de vida, 6bito em 09/10/2019. Obito por Insuficiéncia Respiratoria do
Recém-nascide por aspiracéc meconial. Obito externo. Rn nasceu bradicérdico, hipoténico e com cianose
central. Obito esperado. -

o Obito 06:
JB.R, sexo masculino, 68 anos de idade, dbito em 06/10/2019. Obito por Tuberculose. Obito externo.
Paciente admitide em estado gravissimo, com quadro pneuménico ha 20 dias. Obito esperado.

o Obito 07:

D.C.P, sexo masculino, 33 anos de idade, 6bito em 27/10/2019. Obito por Sindrome do Desconforto
Respiratério Aguda Grave (SARS) por Pneumocistose secundaria & infecgéo pelo virus HiV. Obito intermno
e esperado.

o Obito 08:

M.S.S. sexo masculino, 33 anos de idade, 6bito em 21/10/2019. Obito por Chogue Neurogénico. Obito
extemno. Pacienie epiléptico desde a infancia, com histdrico de crises convulsivas frequentes na pitlma
semana. Deu entrada em crise convulsiva refrataria & benzodiazepinicos e ja tendo feito broncoaspiracéio
de grande quantidade de contetido gastrico. Obito esperado.

s Obito 09: ;
L.C.S, sexo masculino, 60 anos de idade, 6bito em 12/10/2019. Obito por Acidente Vascular Encefélico.
Obito interno. Paciente admitido em estado gravissimo, Glasgow 8, apés quada da propria altura em sua
residéncia . Obito esperado.

o Obito 10: AT _
A.L.S, sexo masculino, 81 anos de idade, obito em 14/10/2019. Obito por Chogue Cardiogénico. Obito
interno. Paciente admitido com crise hipertensiva ® evoluindo com instabilidade hemodinamica e
rebaixamento do nivel de consciéncia. Obito esperado.

I e
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o Obito 11:

R.P.G, sexo masculino, 40 anos de idade, 6bito em 21/10/2019. Obito por Choque Neurogénico. Obito

externo. Paciente adimitido em estado gravissimo, Glasgow 7, pupilas midriéticas e rebaixamerio do nivel
de consciéncia. Obito esperado.

o Obito12: .

M.C.S.C, sexo feminino, 73 anos de idade, Gbito em 28/10/2019. Obito por Sindrome do Desconforio
Respiratério Agudo (SRAS). Obito externo. Paciente admitida com dispneia intensa e evoluindo com
rebaixamento do nivel de consciéncia e parada cardiomespiratéria, Glasgow 12. Obito esperado.

Pauta 08: Ciassificagéo dos 6bitos:

» Obitos institucionais: 5 (42%) > 24hs;
» Obitos néc institucionals: 7 (58%) < 24hs.

° Por esperabilidade:
v Inesperados - 0 (0%),
v Esperados - 12 (100%).

» Por permanéncia:

v Media de permanéncia dos casos de obito: 5,42 dias;
v Pemanéncia maxima dos casos de obito: 30 dias;
v Pemanéncia minima: 1 dia.

e Por idade:

v Menos de 1 més - 2;
v De 1a11 meses - 0;
v Dei1adanos-0;
v De5a%anos-0;
v De 10 a 15 anos - 0;
v Dei16a19anos - 0;
v De 20 a 29 anos - 0;
v De 30 a 39 anos - 2;
v De40a49anos -~ 2;
¥ De 50 a 64 anos - 3;
v De 65a79 anos -~ 2;
v Maior ou iguai a 80 - 01.

° Por sexo:

v Masculino - 9 (75%);
v Feminino = 3 (25%).

LAAED &8 =
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Pauta 7: Discuss3o:
Taxa de mortalidade global no presente més foi de 3,76%.

O hospital ainda mantém superlotac&o na maior parte do tempo. Persiste & falta de Ieitos para cirurgias
eletivas, com aumento das mesmas. d

Providéncias Adotadas:
¥ Noiificacdo quanto ac envio dos prontusrios para auditoria externa;
v Elaboraggo e treinamento de novos protocolos baseado no perfil epidemiolégico.

PARTICIPANTE

JEFFERSON SOUSA DE ABREU- MEDICO/TIRETOR TECNICO
{ MARCELINO FERREIRA LOBATO — MEDIGO

SUSAN CAROLLINI SILVA OLIVEIRA — MEDICA
DEIZE FARIAS VIANA - MEDICA AUSENTE
DIMAS R. DE OLIVEIRA JUNIOR - GER. ASSISTENCIAL _
('.) iYW D D j\)ﬂlﬂf\

MILTON P. DE OLIVEIRA NETO - ENF DA QUALIDADE .ﬁk&m Q.4 Whing S
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Ata de Reunidio ‘
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HOSPITAL GERAL i : ;
DE TARLANDIA Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versac: 001 Péagina 1 de 4

Responsével Reunidio: Jefferson Sousa de Abreu

Data Reunido: 10/112/2019 Local: Auditério Hora: 14h00min ATA N*11

Pauta da Reunido:

Pauta 01: Leitura da Ata de reunio anterior;

Pauta 02: Resumo informagdes de Obitos;

Pauta 03: Causa Moris; d
| Pauta 04: Estatistica de Obitos;

Pauta 05: Descric&o dos ébitos;

Pauta 06: Classificacao dos ébitos;

Pauta 07: Discusséo.

Participantes: Jefferson Sousa de Abreu, Antonio Jorge Xavier, Susan Carollini Silva Oliveira e Miiton P. de
Oliveira Neto.

Ausente{s): Marcelino Ferreira Lobato e Dimas Rezende de Qliveira Junior.

Pendéncias:

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunifo anterior:

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

Pauta 2: Resumo das informaces dos Gbitos:

e Ocorreram onze Gbitos no més de Novembro de 2019,

o Todos os casos foram analisados e discutidos;
Trés (3) dbitos foram classificados como externos < 24h (27%)
Oito {8) 6bitos foram classificados como internos > 24h (73%).

Pauta 3: Causa Mortis:
e Infarto Agudo do Miocardic, 03 casos (28%),

Pneumonia, 2 casos (18%);

Chogue Cardiogénico, 1 caso (9%);

Céncer de Pulméo, 1 caso (9%),

Septicemia, 1 caso (9%);

Insuficiéncia Respiratoria Aguda, 1 caso (3%);
Traumatismo Intracraniano, 1 caso (9%);
Autointoxicac3o, 1 caso (9%).

o & & & & 0o @®

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

A taxa de mortalidade global foi de 3,24%;

A taxa de mortalidade cirtrgica foi de 0,%;

A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 63% (103);
A taxa de cirurgias eletivas foi de 34% (53);

A taxa de mortalidade perinatal foi 0,75%;

A taxa de mortalidade matema foi 0%.

e ® 2 & & @

Pauta 08: Descricdo dos Obitos:
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* Obito 01:

D.B.N., sexc masculino, 71 anos, obito em 01/11/2019. Obito por Infario Agudo do Miocardio. Obito
Externo. Prognéstico desfavorével desde admisséo. Obito esperado.

« Obito 02: |

AES.C., sexo masculine, 81 anos, 6bilo em 06/11/2019. Obito por infarto Agudo do miocardio. |
Comerbidade: Obito interno. Paciente em estado grave desde admiss&o. Gbito esperado.

+ Obito 03:

E.J.S.S., sexo feminino, 85 anos, obito em 13/11/2019. Obito por Infarle Agudo do Miocardio. Obito
externo. Admitido em estado grave. Obito esperado.

« Obito 04:

V.C.S sexo masculino, 59 anos, obito em 14/11/2019. Obito Septicemia. Obito interno. Paciente
sequelado de AVE, admitido em estado grave. Obito esperado.

» Obito 08:

M.C.0.8, sexo feminino, 55 anos, dbito em 17/11/2019. Obito por pneumonia. Obito externo. Pacienie com
doenca de Parkinson. Chegou em estado grave. Obito esperado.

« Obito 06:
J.N.C., sexo masculino,73 anos, obito em 02/11/2019. Obito por Insuficiéncia respiratdria aguda. Obito
interno. Idoso com acidente vascular encefalico grave. Obito esperado.

» Obito 07:
M.N.S, sexo feminino, 93 anos, ébito em 13/11/2019. Obito por Céncer de pulm&o. Obito interno. Idosa
com sindrome consumptiva e patologia grave. Obito esperado.

» Ohito 08: ) a5 i
JP.S., sexo mascuiino, 79 anos, obito em 13/11/2019. Obito por septicemia. Obito intemo. Obito
esperado.

« Obito 09:
F.V.S., sexo feminino, 77 anos de idade, 6bito em 22/11/2019. Obito por chogue cardiogénico. Obito |
interno. Paciente idoso com cardiopatia grave. Obito esperado.

= Obito 10:

RL.S.G.V., sexo feminino, 51 anos de idade, obito em 24/11/2019. Obito por aulointoxicagdo exdgena.
Obito intemo. Paciente depressiva com tentafivas anteriores de suicidio fez ingestdio de miltiplos
medicamentos. Obito esperado.

Obito 11:

AW.P.S., sexo masculino, 35 anos, 6bito em 29/11/2019. Obito por traumatismo intracraniano presumido.
Obito intemo. Obito esperado.

Pauta 08: Classificac&o dos 6bitos:

« Obitos institucionais: 8 (73%) > 24hs;
o Obitos ndo institucionais: 3 (27%) < 24hs.
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e Por esperabilidade:
¢ inesperados - 0 (0%);
v Esperados - (100%).

+ Por permanéncia:

v Medie de permanéncia dos casos de ébito: 3 dias;
v Permanéncia méxima dos casos de 6bito: 8 dias:
v Permanéncia minima: 1 dia.

» Por idade:

v Menos de 1 més - 0;
v De1ai11 meses-0,;
v Detadanos-0;
v DeSa9%anos-0;
v De 10 a 15 anos - 0;
v Dei16a19anos-0;
v De 20 a29 anos-0;
v De30ald8anos-1;
v De 40 a 49 anos -~ 0;
v De 50 a 64 anos —4;
v Da65a79anos-5;
v Maior ou Igual a 80 - 1

e Por sexo:

v Masculino ~ 6 (55%);
v Feminino — 5 (45%).

Pauta 7: Discussio:;

@ .Subsﬁtuiqao de Dra. Deize Farias Viana pelo Dr. Antonio Jorge Xavier na comiss&o permanente.
e Alta porcentagem de Obitos por doengas cardiovasculares como o Infarto do Miocardio em pacientes
acima dos 50 anos de idade,

e Taxa de monalidade global no presente més foi de 3,24%.

Providéncias Adotadas: _ oy
v Substituicéio na comisséo permanente da Dra. Deize Farias Viana pelo Dr. Antenio Jorge Xavier;
v Elaboragfo e treinamento de novos protocolos baseado no perfil epidemioldgico. |

e
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[ Nomes/Assinaturas |

PARTICIPANTES AssjmunAs
JEFFERSON SOUSA DE ABREU- MEDICO/DIRETOR TECNICO
MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO

| SUSAN CAROLLINI SILVA OLIVEIRA — MEDICA

Diretor Técnico
CRM. 10011-PA

“ANTONIO JORGE XAVIER - MEDICO *’M AU Mﬁm
DIMAS R. DE OLIVEIRA JUNIOR ~ GER. ASSISTENCIAL AUSENTE !
MILTON P. DE OLIVEIRA NETO -~ ENFERMEIRO DA QUALIDADE m Mi&ogﬁﬁfg};g W’zﬁ[
N A COREN-FA 405.380
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"Setor Responsavel / Responsavel / Comissao: I
Comiss#io de Revisdo de Obito

Data da Reunido: 10/01/2020 Local: Auditério Hora: 14:00min | N® ATA 12°
Pauta:

Pauta 01: Leitura da Ata de Reunifio anterior;

Pauta 02: Resumo informagdes de Sbitos;

Pauta 03: Causa mortis;

Pauta 04: Estatistica de &bitos;

Pauta 05: Descrigéio dos dbitos;

Pauta 06: Classificagéo dos Gbitos;

Pauta 07: Discuss&o.
“Participantes: Jefferson Sousa de Abreu, Antonio Jorge Xavier, Dimas Rezende de Oliveira Junior e Milton P. de
Oliveira Neto.

Ausente {s): Susan Carollini Silva Oliveira e Marcelino Ferreira Lobato.
Pendéncias:

Desenvolvimento:

Pauta 1: Leitura da Ata de Reunido anterior;

» A reuniSo teve continuidade com a leitura da Ata anterior. Todos concordaram 2 seaguiram 2 reuni@o conforme
pautas abaixao:

Pauta 2: Rasumo das informagbes dos dbitos:

¢ Ocorreram sete 6bitos no més de Dezembro de 2019;

* Todos os cases foram analisados e discutidos;
Cinco (5) Gbitos foram classificados como internos >24h (71%);
Dois (2) &hitos foram classificados como externos <24h (29%).

Pauta 3: Cansa Mortis;

o Septicemiz, 3 casos {(43%);
o [nfarto Agudo do Miocardio, 1 caso (14%);

Tl=1 1
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ATA DE REUNIAO ~ Comisséio de Revisio de Obito RS

ﬁ ATA de Reunifio Ordindria i*;m:

Pauta 4: Estatistica de Abitos: i

Pauta 8: Descrigéo dos obitos:

Chogue Hipowoldmico, 1 case (15%);
Insuficiéncia Hepatica Crénica, 1 caso (14%);
Acidente Vascular Encefélico, 1 caso (14%);

A taxa de mortalidade globai foi de 2,35%;

A taxa de mortalidade cirGrgica foi de 0%;

A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 66% (105);
A taxa de cirurgias eletivas foi de 34% (55);

A taxa de mortalidade perinatal foi de 0,88%;

A taxa de mortalidade materna foi de 0%.

Obito 01:
Menor de V.AS., sexo masculino, 45 dias de vida, 6bito em 15/12/2019. Obito por Septicemia. Obito Externo.
Prognéstico desfavoravel desde admiss&o. Obito esperado.

Obito 02:
ARS., sexo masculino, 32 anos, 6bito em 18/12/2019. Obito por Acidente Vascular Encefélico Hemorrégico.
Comorbidade: M4 formagéo Arteriovenosa Cerebral. Obito Interno. Paciente em estado grave desde admisséo. Obito
esperado.

Obito 03:
H.J.P., sexo masculino, 48 anos, dbito em 24/12/2019. Obito por Choque Hipovolémico/Politraumatismo. Obito
intero. Admitido em estado gravissimo. Encaminhado ao IML. Obito esperado.

Obito 04:
M.E.G.C., sexo feminino, 62 anos, bito em 02/12/2019. Obito por Septicemia. Obito intemo. Paciente admitido em
estado grave. Obito esperado.

Obito 05:
F.C.S.. sexo masculino, 82 anos, 6bito em 25/12/2019. Obito por Insuficiéncia Hepatica Crdnica. Obito interno.
Paciente em estado terminal. Obito esperado.
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s Obito 06:
M.A-M., sexo feminino, 74 anos, bito em 31/12/2019. Obito por Infarto Agudo do Miocérdio. Obito externo. Paciente
admitida em estado gravissimo. Obito esperado.

e Obito 07:

O.P.M., sexo femininc, 86 anos, ébito em 23/12/2019. Obito por Septicemia. Obito intemo. Pacients de idade muito
avangada em estado terminal. Obito esperado.

Pauta 08: Ciassificacdo dos ébitos:

Obitos institucionais: 5 (71%) > 24hs;
o Obitos ndo institucionais: 2 (29%) < 24hs.

Por esperabilidade:
v Inesperados — 0 (0%);
¥ Esperados — 7 (100%).

@ Por permanéncia;

v Media de peniandncia dos casos de Obio. 3,14 dias,
v Permanéncia maxima dos casos de dbita; 14 dias;
¥ Permanéncia minima dos casos de dbito: 1 dia.

+ Poridods:

Menos de 1 més -~ 0;
De 1211 meses —-1;
Datadanos -0

De5a9anos -0

De10a15an0s~0;
De 16a 19 anos -0,
De 20 a 29 anos - O,
De 30a 30 anos ~ 1;
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v Ded0ad9anos-1; |
v De50abdanos-2;
v De6Sa79anos~1:
v Maior ou igual a 80 anos - 1.
» Porsexe.

v Mastulino — 4 (57%);
v Feminino — 3 (43%).

Pauta 7: Discuss3o:
» Alta porcentagem de obitos por septicemia especiaimente de foco respiratéric, idosos e ou com multiplas

comoriidades (43%).
o Taxa de mortalidade global no presente més foi de 2,35%.

Acdes Futuras:
v iNotificagfes gquanto ao envio dos prontudrios para auditoria exiema;
v Elaboracgéo e treinamento de novos protocolos baseado no perfil epidemiologico.

Nomes/Assinatwras:

[ JEFFERSON SOUSA DE ABREU- MEDICO/DIRETOR TECNICO

MARCELING FERREIRA LOBATO - MEDICO AUSENTE :
SUSAN CAROLLINI SILVA OLIVEIRA - MEDICA AUSENTE \

yJ
TANTONIO JORGE XAVIER - MEDICO

DIMAS R. DE OLIVEIRA JUNIOR — GER. ASSISTENCIAL

MILTON P. DE OLIVEIRA NETO — ENFERMEIRO DA QUALIDADE

* Caso ndio seja feito asainaturas neste documento anexar “i jata de Presenca” com aseinaturas dos participantes.
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| - INTRODUGAO

A Comissao tem por finalidade “ser responsavel peio Jesenvoivimeinio €
supervisdo de todas as politicas de utilizagéo de medicamentos no hospital, com o
objetivo de assegurar resultados clinicos satisfatorios e um risco potencial minimo
(uso seguro e racional) dos medicamentos’.

As agBes descritas a seguir visam assegurar a finalidade e o funcionamento

desta Comiss&o, para melhoria na qualidade da assisténcia prestada a saude.

i - MEMBROS DA COMISSAO DE FARMACIA E TERAPEUTICA

PARTICIPANTE FUNGAO CFT
Bruna Maryane Manfredi Farmacéutica/coordenadora de Presidente
logistica
Jefferson Oliveira de Abreu Médico/Diretor técnico | Vice-
Presidente
Farm. Alessandra dos Santos | Farmacéutica/Supervisora de 1° Secretaria
Santos farmacia
Dimas Rezende de Cliveira Cerente Administrativo & Membirc
Junior Financeiro
Leticia Cristina O. Santos Enfermeiro / Coord. Enfermagem | Membro
Milton Peixoto Neto Enfermeiro da Qualidade Membro
Mayara Soares Coordenadora de Enfermagem Membro
| Wanderson Lisboa Braga Enfermeiro da SCIH Membro

Il = ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Reunioes mensais: No irimestie apreseiiado, 10l jealizado 1és reunides da
Comissdo de Farmécia e Terapéutica (CFT) nos seguintes meses: outubro
(10/10/19), no més de novembro (14/01/19) e no més de dezembro (1 2/12/19).

Neste periodo foram discutidas as seguintes pautas:
1. Todas as reuniées iniciam com a leitura da ata anterior;

2. Devolucdes de Materiais e Medicamentos - As devolugdes de materiais e
medicamentos das clinicas e UCI melhorou consideravelmente, a mesma esta
sendo feita no final do plantdo, de forma separada e no nome do paciente. Ainda

o necessidede de methorar gquentc 3s devolugBes do  selor de

=)
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urgéncialemergéncia, porém ja estéo sendo criadas estratégias a este respeito;
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3. Parceria Farmacia/Enfermagem - Ficou acordado que havera parceria entre
enfermagem e farmécia em relagdo a problemas relacionados &s prescrigoes
médicas (esquecimento de receita de controlado, ficha de antimicrobianos,
dentre outros). Quando o farmacéutico (a) néo estiver presente no hospital, por
motivo de folga, o prescritor sera comunicado pela enfermagem quando houver
qualquer problema a este respeito;

4. Pedidos ao Almoxarifado - Ficou acordado que os pedidos de materiais ao
almoxarifado serdo feitos da mesma forma que s&o atualmente, nas segundas,
quartas e sextas feiras, nesta Ultima o pedido seré feito para todo o fim de
semana. Quando houver a necessidade de pedidos em outros dias, o almoxarife
sera comunicado dos mesmos por telefone, pois nestes dias (tergas e quintas)
eie desenvoive outras atividades e ndo fica oihando o sistema. Quanto aos
pedidos para os fins de semana, estes devem ser feitos em quantidade
suficientes para atender a demanda, para que nao haja devolugéo e falta de
material como tem acontecido, o que sobrecarrega a farmacia satélite;

5. Dose Unica de antibi6ticos no setor de Urgéncia/Emergéncia - Durante a
reunido foi exposto pela parmacéutica e presidente da comisséo Bruna Maryane
Manfredi. o aumento do uso de alguns antibidticos, como a ceftriaxona, como
dose de ataque e/ou dose unica no setor de urgéncia/emergéncia. Ficou
acordado, com o Diretor Assistencial, Dr. Jefferson Oliveira de Abreu, que 0s
medicamentos padrdo para dose de ataque no setor referido se restringira a
Ciprofloxacino, Cefalexina e as Penicilinas;

6. Uso de Ivermectina e Enoxaparina no setor de Urgéncia/Emergéncia - Foi
exposto também pela Presidente da CFT, Farm. Bruna Maryane, o0 uso de
ivermectina e enoxaparina no setor de urgéncia/emergéncia. Ficou acordado,
com o Diretor Assistencial, Dr. Jefferson Oliveira de Abreu, a proibigdo do uso de
lvermectina neste setor, e em relacdo ao Enoxaparina, seu uso sera restrito e

liberado mediante a autorizacdo do mesmo;

7. Compra de Medicamentos néo-padrdo - Quanto a compra de medicamentos
que ndo sdo padréo do hospital, ficou estabelecido que quando a medicagdo em
questdo ndo puder ser substituida por outra equivalente a compra sera realizada

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. (™)
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. 1D S e

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br it Naeloo
tme 00138
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mediante autorizagdo do Diretor Assistencial, Dr. Jefferson Oliveira de Abreu.

8. Materiais do Curativo - Quanto aos materiais de curativo, a compra itens novos
estdo em andamento, ficando acordado que apds a chegada de todos os itens
sera realizado treinamento com a equipe de enfermagem sobre a correta
utitizagdo dos mesmo. Além disso o Gerente assisiencial Dimas ficou
encarregado de verificar o descritivo de alguns itens, os quais n&o houveram
fornecedor cotante

g. Padronizagdo do Carvdo Alivado, graai e pisiiio e soiugao de Ciorexidina
0,12% - Durante a reunido ficou acordado que o Carvdo Ativado sera
padronizado na forma de comprimido, j& o uso de Clorexidina solugéo oral 0,12
% ficarad restrita a Unidade de Terapia Intensiva (UCI) e o triturador de
comprimidos utilizado pelo hospital sera o Graal e Pistilo de porcelana. Todos os
documentos que garantem a padronizagdo dos mesmos foram assinados pelo
Diretor Técnico Dr. Jefferson de Abreu.

10. Devolugdes de Materiais e Medicamentos das Clinicas e UCI - A farmacia
realiza as devolugdes de materiais e medicamentos no sistema por plantéo, pois
desta forma fica mais facil controlar possiveis erros de identificacdo das
mesmas, porém, foi exposto pela secretaria da CFT, Farm. Alessandra dos
Santos Santos, que as devolugdes de materiais e medicamentos das clinicas e
UCI estavam sendo realizadas no fim de cada plantdo o que dificultava a
realizacdo das mesmas de forma controlada. Ficou acordado que a partir desta
reunido as devolugdes serdo realizadas até as 18:30 horas do turno diurno e as
06:30 horas do noturno.

11. Matérias de curativo - Os materiais que serdo utilizados para curativos ja
chegaram ao hospital e estdo prontos para serem utilizados, com excegao de
dois itens, sendo eles alginato de célcio e prata e o fixador para cateter 3m IV
Fix 3522b n&o transparente, onde foi solicitado ao gerente assistencial Dimas
Junior a confirmagéo do descritivo dos itens citados.

12. Planejamento das reunides da CFT para 2020- As reunides da CFT, em 2020
continuardo a ser realizadas na segunda semana de cada més, as quinias
feiras, no horério de 16 horas no auditério do Hospital Geral de Tailandia (HGT),

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

assistentediretoria.hat@indsh.org.br o s
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contudo qualquer mudanga ou intercorréncia sera avisada com antecedéncia.

IV - USO RACIONAL DE ANTIMBICROBIANOS

O acompanhamento da liberagéo dos antibidticos € realizado através das Fichas
Antimicrobianas, em conjunto com o Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar —
3CiH, pieconizando O uso facionai, e ComMo acompanhar evolugao 4o quadio
clinico do paciente. No trimestre em quest&o tivemos o perfil de liberagéo descrito na
tabela abaixo para os antibiéticos endovenosos.

ANTIMICROBIANO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
Ay oy . .
7 14 24

13 Al e
121 124 162
g26) - 790t 699
gl A
635 553 543
all e e
1 s 0
8| 13 3
313 310 232
37| s 32
22 A 0
i T 58
86 11 a8
44| 2 g
229 - 382 232
40 e 0

B e
45 5[ 0
0| 0 0
192 19 36
2983| 2818 2712

Presidente da CFT

CRF-PA 6168

Av. Florianépolis, s/n°, Novo, Tailandia/PA. @
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. .18
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HOSPITAL GERAL

DE TAILANDIA Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Paginatde2
Responsavel Reunido: Alessandra dos Santos Santos
Data Reunido: 10.10.2019 | Local: Auditorio Hora: 16h ATAN°: 10

Pauta:
1. Leitura da ata anterior;

2. Devolugtes de Materiais e Medicamentos;
3. Parceria Farmacia/Enfermagem;

4, Pedidos ao Almoxarifado;

Participantes (*Seguir Lista de Presencas):

Enfer. Dimas Junior / Membro CFT / Gerente Assistencial;

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

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

Enfer. Leticia Santo / Membro CFT / Coordenadora de Enfermagem;
Enfer. Mayara Soares / Membro CFT / Coordenadora de Enfermagem;

Ausente(s): Farm.Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT / Coordenadora de Logistica;

Comisséo de curativo.

“Pendéncias: Avaliagdo da funcionalidade e da quantidade das medbags no setor de escolha (UCI). Pedidos da

Desenvolvimento:
1. Leitura da ata anterior;

estratéglas a este respeito;

2. As devolugdes de materiais ¢ medicamentos das clinicas e UCI melhorou consideraveimente, a mesma
esté sendo feita no final do plantéo, de forma separada e no nome do paciente. Ainda ha a necessidade
de melhorar quanto as devolugbes do setor de urgéncia/emergéncia, porém ja estdo sendo criadas

3. Ficou acordado que havera parceria entre enfermagem e farmécia em relagéo a problemas relacionados
as prescricdes médicas (esquecimento de receita de controlado, ficha de antimicrobianos, dentre
outros). Quando o farmacéutico (a) ndo estiver presente no hospital, por motivo de folga, o prescritor
ser4 comunicado pela enfermagem quando houver qualquer problema a este respeito;

4. Ficou acordado que os pedidos de materiais ao almoxarifado serdo feitos da mesma forma que séo
atualmente, nas segundas, quartas e sextas feiras, nesta dltima o pedido sera feito para tode o fim de

@

TmE—1 1]

MESPFEITO A VIDA

00142



ATA DE REUNIAO - CFT SR Y

Sauoe

PUBLICA
Ata de Reunifo "

mu m . GOVIAND DO
DE TAILANDIA Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 Vers&o: 001 Pagina2de 2

semana. Quando houver a necessidade de pedidos em outros dias, o almoxarife sera comunicado dos
mesmos por telefone, pois nestes dias (tergas e quintas) ele desenvolve outras atividades e nao fica
olhando o sistema. Quanto aos pedidos para os fins de semana, estes devem ser feitos em quantidade
suficientes para atender a demanda, para que ndo haja devolugdo e falta de material como tem
acontecido, o que sobrecarrega a farmicia satélite; i

Agbes Futuras: Avaliagao da funcionalidade e da quantidade das medbags na UCI. Pedidos da Comissdo de
curativo.

Nomes/Assinaturas:

Farm®. Bruna Maryane Manfredi (Férias)

Farm®. Alessandra dos Santos Santos A!ggg%ﬁ?.ﬁtg S
CRE-PA 7368

Enfer. Dimas Junior f E ﬂ / Do% Elg gz-euF
. Imaz, €. J. vwmon GERENTE ASSISTENCIAL

Enfer. Wanderson Lisboa Braga _ : / :/7 Fmfric 7, Burgs
U ‘//‘f Cor— L L0~ Y a(lﬁ}'f—-m%:};i'.‘. 3 bl

' Leticia Clietina 0. Santos
Enfer*. Leticia Santos : / KM\Q kg LE;IQCREWA iy
w 3 COORDENADORA DE ENF

Mayara Mhﬁmﬁ
Enfer®. Mayara Saores COREN - PA 371!

CODRDENADURA DE

M i E FSP EM GESTA EM SAUDE
Enfer. Milton Peixoto Neto
or. Wilion Petxoto Neto | !§ _ Milton ® Olfveira Neto

Enfermeiro
COREN-PA 405.380
“Caso ndo seja feito assinaturas neste documento’afexar “Lista de Presenca” com assinaturas dos participantes
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“Responsavel Reunido: Bruna Maryane Manfredi
“Data Reunido: 14.11.2019 Local: Auditério Hora: 16h ATA N°: 11

Pauta:

1. Leitura da ata anterior;

4. Compra de Medicamentos ndo-padréo;

5. Materiais do Curativo;

2. Dose Unica de antibidticos no setor de Urgéncia/Emergéncia;

3. Uso de ivermectina e Enoxaparina no setor de Urgéncia/lEmergéncia;

Ausente(s):

Participantes (*Seguir Lista de Presengas):

Farm. Bruna Maryane Manfredi / Presidente CFT / Coordenadora de Logistica;
Dr. Jefferson Oliveira de Abreu / Vice-presidente CFT / Diretor Técnico.

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

Enfer. Dimas Junior / Membro CFT / Gerente Assistencial;
Enfer. Wanderson Lisboa Braga — Membro CFT / Coord. Servigo de Controle de infecgéio Hospitalar;
Milton Peixoto Neto — Membro CFT / Enfermeiro da Qualidade;
Enfer. Leticia Cristina O. Santos / Membro CFT / Coordenadora de Enfermagem,;

Pendéncias: Chegada dos materiais do curativo, confirmacéo do descritivo de um dos materiais indicados
para curativo, triturador de comprimidos, formulario de medicamento dose tdnica para a urgéncia e
emergéncia, padronizagiio do carvio ativado.

Desenvolvimento:
1. Leitura da ata anterior;

2. Durante a reuniio foi exposto pela Presidente da CFT Farmacéutica Bruna Maryane, 0 aumento do uso
de alguns antibiéticos, como a ceftriaxona, como dose de atagque elou dose Unica no setor de
urgéncia/emergéncia. Ficou acordado, com o Diretor Técnico, Dr. Jefferson Oliveira de Abreu, que os
medicamentos padrio para dose de ataque no setor referido se restringira a Ciprofloxacino, Cefalotina
e as Penicilinas. Ficando acordado que sera realizado documento informativo que seré assinado pelo
diretor técnico Dr. Jefferson Oliveira.

3. Foi exposto também pela Presidente da CFT, Farmaceutica. Bruna Maryane, o uso de ivermectina e
enoxaparina no setor de urgéncia/emergéncia. Ficou acordado, com o Diretor Assistencial, Dr.
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Jofarson Olivoira de Abrou, @ proibigic do usc de lvermectina noste sstor, & om relaclic ac |
Enoxaparina, seu uso sera restrito e liberado mediante a autorizagéo do mesmo;

4. Quanto a compra de medicamentos que ndo s#o padréo do hospital, ficou estabelecido que quando a
medicagio em questdio ndo puder ser substituida por outra equivalente, a compra seré realizada
mediante autorizag@o do Diretor Assistencial, Dr. Jefferson Oliveira de Abreu.

Agoes Futuras: Chegada dos materiais do curativo, confirmagdo do descritivo de um dos materiais indicados
para curativo, triturador de comprimidos, formulario de medicamento dose inica para a wrgbnecia e

emergéncia, padronizagéo do carvéo ativado. ="

Nomes/Assinaturas: m /
”

Bruna M. Manfretf i
Farmacé:t'ggac‘ e
- Ch
o eTnta;T £168

Farm®. Bruna Marvane Manfredi

e Suis e v

Dr. Jefferson Oliveira de Abreu g
CRM: 10011-PA

Farm®. Alessandra dos Santos Santos

Alessandra Santos
; Nl -k Farmacéutico Generalista
p&»\a wolit >Soniad ccnr—m 7368

Enfer. Dimas Junisr Dimas R. O Junor

; 2 D) =y
Imzy L. W duns * i
-

Enfer. Wanderson Lisboa Braga - Ausente

Enfer®. Leticia Cristina O. Santos

Entar. Milton Paixoloc Neto

asssnivnd vind 00145
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Responsével Reunido: Bruna Maryane Manfredi
Data Reunio: 12.12.2019 | Local: Auditorio Hora: 16h ATAN®: 12

| Pauta:
1. Leitura da ata anterior;

2. Padronizac8o do Carvio Ativado, graal e pistilo e solugdo de Clorexidina 0,12%;
3. Devolugbes de Materiais e Medicamentos das Clinicas e UCI;
4. Matérias de curativo;

5. Planejamento das reunies da CFT para 2020;

"Participantes (" Seguir Lista de Presencas):

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

Dr. Jefferson Oliveira de Abreu / Membro CFT / Diretor Assistencial;

Farm. Alessandra dos Santos Santos/ Secretdria CFT / Farmac8utica;

Enfer. Dimas Junior / Membro CFT / Gerente Assistencial;

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

Enfer. Leticia Cristina O. Santos / Membro CFT / Coordenadora de Enfermagem;

Enfer. Mayara Soares / Membro CFT / Coordenadora de Enfermagem;

Ausente(s):

Pendéncias: criar um manual de medicamento dose Gnica para a urgéncia e emergéncia e rever a
padronizag#io dos fios cirurgicos utilizades no hospital.
Desenvolvimento:

1. Leitura da ata anterior;

2. Durante a reunido ficou acordado que o Carvéo Ativado seré padronizado na forma de comprimido,
j4 0 uso de Clorexidina solugio oral 0,12 % ficard restrita a Unidade de Terapia Intensiva (UCl) e o
tﬂtundurdacmnpﬂnudoauﬁlizndopdohmpitaIMOGrmiePlsﬂlodepomﬂm Todos os
documentos que garantem a padronizacio dos mesmos foram assinados pelo Diretor Técnico Dr.
Jefferson de Abreu.

3. Afarmﬁcinma!iuasdovoluqﬁndomateﬂaisonndlcmMmmmmporplaﬂo,mm

mmammusfaﬁlmnm“pmsivdsmsdaldenﬁﬁcaﬂodum,mmmimpela
secretéria da CFT, Farm. Alessandra dos Santos Santos, que as devolucbes de materiais e
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medicamentos das clinicas e UCI estavam sendo realizadas no fim de cada plantdo o que dificultava
a realizagio das mesmas de forma controlada. Ficou acordado que a partir desta reunido as
devolugbes serdo realizadas até as 18:30 horas do turno diurno e as 06:30 horas do noturno.

4. Os materiais que serdio utilizados para curativos ja chegaram ao hospital e estdo prontos para
serem utilizados, com excecdio de dois itens, sendo eies aiginato de cdicio e prata e o fixador para
cateter 3m IV Fix 3522b ndo transparente, onde foi solicitado ao gerente assistencial Dimas Junior a
confirmagéo do descritivo dos itens citados.

5. As reunides da CFT, em 2020 continuardo a ser realizadas na segunda semana de cada més, as
quintas feiras, no horério de 18 horas no auditério do Hospital Geral de Tallandia (HGT), contudo
qualquer mudanga ou intercorréncia seré avisada com antecedéncia.

AcgBes Futuras: criar um manual de medicamento dose unica para a urgéncia e emergéncia e rever a
padronizagéo dos fios cirargicos utilizados no hospital.

Nomes/Assinaturas:

Farm®. Bruna Maryane Héir;(’i

{u “'”’

Dr. Jefferson Oliveira de Abreu ;ﬁémon ousa de Ahrau
’ Dirator Técnico
: 10011-PA
HGT / INDSH
Farm®. Alessandra dos Santos Santos ; Alessan dra Santos
- S : % ;armacéuﬁw Generalista
Enfer. Dimas Junior Dima® G  Srmor—
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" Enfer”. Leticia Santos /

Enfer. Wanderson Lisboa Braga U T g
O, «{Wﬂﬂ Z l f.{ a%%mﬁ ﬂ % Qantns

Enfer®. Mayara Soares

Enfer. Milton Peixoto Neto
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* Casc ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “[ ista de Presenca” com assinaturas doo parﬂclpantes
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