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Tailandia, 09 de Abril de 2020.
OFICIO DIR. EXECUTIVA/OSS/HGT 276/2020.

Ao

Grupo Técnico de Controle e Avaliagsio da Gestsio dos Hospitais Metropolitano e Regionais SESPA/Secretaria Executiva
de Estado de Satde Publica do Para

lima. Sra. Maria de Fatima Gouveia Peres *

MD - Coordenadora do GTCAHMR/SESPA

Ref.: 27° Relatério Trimestral JAN, FEV e MAR/2020.
Prezada Senhora,

O Instituto Nacional de Desenvolvimento Social @ Humano - INDSH, Administrador do Hospital Geral
de Tailandia, vem encaminhar o 27° Relatério Trimestral, considerando os meses de Jan, Fev e Mar/2020.
sobre as comissdes, conforme Contrato de Gestdo N° 002/SESPA/2018.

Com intuito de seguir as orientagées deste conceituado Grupo Técnico, considerando as diretrizes de
redugéo na utilizagéo de papel, evidenciar objetivamente as inormagoes e respeitando o contrato de gestao,
segue abaixo a ordem de apresentagéo desta prestagso para apreciagéo.

1° Relatério Trimestral do Servigo de Atendimento ao Usudrio (SAU), Jan, Fev, Mar;

2° Relat6rio e atas das reunibes da Comisséo de Revisdo de Prontudrios (CRP), referente ao 27° Trimestre, .
Jan, Fev, Mar;

*3° Relatério e atas das reunides da Comiss&o de Controle de Infecg&io Hospitalar (CCIH), referente ao 27°
Trimestre, Jan, Fev, Mar;

4° Relatério e atas das reunides da Comisséo de Revisdo de Obitos (CRQ), referente ao 27° Trimestre,
Jan, Fev, Mar;

5° Relatério e atas das reunides da Comiss&do de Farméacia e Terapéutica (CFT), referente ao 27°
Trimestre, Jan, Fev, Mar;

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

HGT/INDSH
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1. APRESENTAGAO

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.

Serdo apresentadas informagdes condensadas relativas aos meses de Janeiro,
Fevereiro e Marco de 2020, o Relatério Trimestral do Servico de Atendimento ao Usuario
(SAU), Relatérios e Atas das seguintes Comissdes: Comissdo de Revis&o de Prontuarios (CRP),
Comisséo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH), Comisséo de Revisé&o de Obitos (CRO) e
Comisséo de Farmacia e Terapéutica (CFT).

Tailandia, 09 de Abril de 2020.

HGT/INDSH
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RELATORIO TRIMESTRAL
INDICADORES DE DESEMPENHO

27° TRIMESTRE

JANEIRO A MARCO DE 2020
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1-INTRODUGCAO

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

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

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

A Pesquisa de Satisfagéo 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 (Ambulatdrio, Pronto Atendimento, Servigo
Auxiliar de Diagnéstico e Terapia - SADT, Internacéo e Alta Hospitalar). A partir das pesquisas séo
obtidos dados estatisticos referentes aos indices de satisfag8o dos usuérios, 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 sugestles
disponiveis nos setores de atendimento, onde os usuérios podem se manifestar quanto ao
atendimento recebido.

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

O presente relatdrio apresenta as atividades executadas pelo Servigo de Atendimento ao Usuério
do Hospital Geral de Tailandia no 1° trimestre de 2020.

O indice de satisfagdo de cada setor esta diretamente relacionado aos conceitos que sé&o
atribuidos pelos usuérios, as perguntas dos questionérios. Os conceitos “péssimo”, “ruim” e “regular”
contribuem para a queda do indice. Ja os conceitos "bom” ¢ "6time” influenciam para que o indice
apresente um percentual maior.

Mesmo ocorrendo oscilagdo no numero de pesquisas realizadas de um més para outro, a
quantidade mensal girou em torno da média. J& os conceitos atribuidos &s perguntas dos
questiondrios apresentam variagées para mais ou para menos, o que esta diretamente ligado ao
resultado dos indices de satisfacdo dos diversos setores. Estas variagbes ocorrem tendo em vista que
o publico atendido no decorrer dos meses no HGT é diverso, e cada individuo possui expectativas,

percepgdes, emogdes e experiéncias unicas acerca do servigo prestado.
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ANALISE DOS INDICES DE SATISFAGAO NO 1° TRIMESTRE/2020

AMBULATORIO:

No més de fevereiro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior quantidade ao
questiondrio em relagéo ao més de janeiro, contribuiram para o aumento de 0,92% no indice de
satisfagéo deste setor.

Em margo, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade em relagdo ao més de
fevereiro, nos quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a redugdo de 2,35% no indice de
satisfacdo deste setor:

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

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

- O siléncio no ambiente do ambulatério.

INTERNAGAO:

Neste setor, no més de fevereiro, 0 conceito “regular’ atribuido em maior quantidade em
relagdo ao més de janeiro, nos quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a reducéo de 3,34% no
indice de satisfacéo deste setor:

- A limpeza das roupas de cama e banho;

- O horario em que é feita a limpeza do quarto

-~ Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores, recepgéo, salas de espera.

No més de margo, o conceito “regular’ atribuido de forma geral em maior quantidade em
relagéo ao més de fevereiro, contribuiu para a reducéo de 2,37% no indice de satisfacéo deste setor.

PRONTO ATENDIMENTO:

Neste setor, no més de fevereiro os conceitos “bom" e “6timo” atribuidos em maior quantidade
ao questionario em relacédo ao més de janeiro, contribuiram para o aumento de 3,14% no indice de
satisfagédo deste setor.

Ainda, no més de margo, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior quantidade ao
questionario em relagcéo ao més de fevereiro, contribuiram para o aumento de 0,10% no indice de
satisfagédo deste setor.

SADT:

No més de fevereiro, os conceitos "bom” e “6timo” atribuidos em maior quantidade ao
questionario em relagdo ao més de janeiro, contribuiram para o aumento de 1,81% no indice de
satisfagéo deste setor.

Jé no més de margo, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade em relagéo ao més
de fevereiro, nos quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a redugéo de 3,15% no indice de
satisfag@o deste setor:

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

Av. Florianopolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 SUS+ I n-u:vsr-i

assistentediretoria.hgt@indsh.oﬁ.br

REBPEITOD ﬁ YiDA



GOVERNO DO
SECRETARIA DE ‘*‘

SAUDE PUBLICA

ALTA:

No més de fevereiro, os conceitos "bom” e "6timo” atribuidos em maior quantidade ao
questionario em relacdo ao més de janeiro, contribuiram para o aumento de 0,67% no indice de
satisfacéo deste setor;

Em margo, o conceito ‘regular’ atribuido em maior quantidade em relacdo ao més de
fevereiro, nos quesitos a seguir relacionados, contribuiu para a redugdo de 2,84% no indice de
satisfag@o deste setor:

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

- Sua sensagéo de confianca em relagéo aos atendimentos oferecidos por este hospital.

Em busca de uma crescente satisfagdo dos usudrios, 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 reclamagdes sempre sdo apuradas com a maior brevidade possivel, e se tratando de
colaboradores, resultam em orientagbes por parie das chefias imediatas, e se necessario, em
adverténcias. Sempre que o usudrio se identifica, o Servigo de Atendimento do Usuario procura
manter contato para esclarecimentos acerca do ocorrido, bem como para dar retoro ac mesmo sobre
as providéncias adotadas.

Av. Florianoépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA
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| - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As pesquisas de satisfagdo efetuadas no 1° trimestre seguem distribuidas conforme tabela a

seguir;

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR NO

1° TRIMESTRE/2020
; { il : QUANTIDADE

JAN FEV MAR TRIM | JAN FEV MAR TRIM
Ambulatério . 87 86 96 269 558 594 522 1674 16,07
Internagéo ?4 68_ 82 224| 309 292 331 _ 932 24_,(}3
Pronto Atendimento 572 532 592 1.696| 5437 5.133 5544 16.114| 10,53
S.AD.T 138 139 143 420/ 1.084 1.133 1.057 3.274 12,83

"

316

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

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

PERCENTUAL DE SATISFAGAO POR SETOR NO
1° TRIMESTRE/2020

JAN FEV MAR TRM
) 0 o 0 o 0 o
4 2 o 8 B o
128 115 169 412 111 188 263
831 4B 7RV 084 PeT 43S
516 897 676 g
147 12 isw  4sTs 2072 1804

02 c:onceitos emihdospelos nsuéms a partlrdns pelquisasde nﬁsmwml da uﬁsﬁwﬁo .
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REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFACAO POR SETOR NO 1°
TRIMESTRE/2020

®
8
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Gréfico 1: Percentual de satisfagéo por setor

REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAQ GERAL NO 1°
TRIMESTRE/2020
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Gréfico 2: Percentual de satisfagio geral
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ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO SAU NO 1° TRIMESTRE/2020

ITEM  ATIVIDADES DESENVOLVIDAS JAN  FEV MAR TRIMESTRE
1. Atendimentos _ 55 38 48 139
1.1 Atendimentos reclamactes em sala 2 0] 1 3
1.2  Atendimentos por telefone 0 0 0 0
Atendimentos conforme caixa de sugestdes
1.3 (Elogios) 7 7 3 17
14 Atendimentos conforme caixa de sugestdes 1 1 1 3
© (Sugestbes)
15 Atendimentos no momento da pesquisa / caixa 3 4 14

de sugestdes (Reclamagdes) ’
1.6  Atendimentos nos leitos (visita as clinicas) 38 27 37 102
2.  Agdes geradas nos atendimentos 65 42 45 152
Orientacéo / informacg&o sobre normas, regras
as e servigos (consultas, exames, internagéo) * = 1 d
20

Encaminhamento a outros profissionais,
22 servigos efou setores do HGT 2 @ n
23 Encaminhamento ao Servigo Social 15 10 10 35
24 Encaminhamento a Psicologia 0 0 B 0
3.  Pesquisas de satisfacfio realizadas ' 1.148 1.099 1.228 3.475
3.1 Intemas 351 342 397 1090
3.2 Externas 797 757 831 2385
4. Informativos e comunicados emitidos j (¢ fil [« S Qi ' 0
5,  Reunides internas administrativas i 0 ol ' 0
" realizadas
g  Participagdo em eventos e trdnamm 2 0 1 3

intemos e extern

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 classificagdo desses comentarios:

TIPO DE COMENTARIO JAN FEV MAR TRIMESTRE
Elogios el T 74 3 e
Sugestoes 1 1 1 3

_ _ | g 3 5 -

Tabela 04: Comentarios feitos pelos usuérios

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA
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REPRESENTAGAO GRAFICA DOS TIPOS DE COMENTARIOS EMITIDOS PELOS USUARIOS NO
1° TRIMESTRE/2020

Gr&ﬁw 3: Tipo de comemms emitidos

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

MOTIVOS DAS RECLAMAGOES JAN FEV MAR TRIMESTRE %

Atendimento da recepgdo e portaia 2 G 11,76%
Atendimento de enfermagem 3 3 ] 35,29%
o e R G e
Hotelaria 3 3 17,65%

Tabela 05: Motivos das reclamagbes

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA
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NUMERO DE ATENDIMENTOS POR CLASSIFICACAO DE RISCO NO 1° TRIMESTRE/2020

G TOTAL
CLASSIFICAGAO AMARELO B b
JANEIRO 1.659 | 5.437
FEVEREIRO 1.197 5.133
MARGO 1.400 '5.544
TOTAL GERAL 4156 | 16.114
% 3,10% 25,79% 52,10% 19,00% 100%

Nota: O percentual (%) € obtido através da divis&o entra o total de atendimentos por classificaciio de risco e o fofel geral de
atendimenios
Tabela 07: Atendimentos por classificagéo de risco

REPRESENTAGAO GRAFICA DO NUMERO DE ATENDIMENTOS POR CLASSIFICAGAO DE
RISCO NO 1° TRIMESTRE/2020

20,000
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17.000
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15.000
14.000
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12.000
11.000
10.000
9.000
8.000
7.000
6.000
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4,000
3.000 5
2,000 S
1.000

16.114

8.396

N2 Atendimentos

5.437
5.133
3584

2.826
2.350
3220
£156
3.062

1,197
1468
400

g s “F g

[ =
JANEIRO FEVEREIRO MARCO TOTAL GERAL

] 118
2

g

® VERMELHO AMARELO WVERDE WAZUL @ TOTALATENDIMENTOS

Gréfico 6: N° de atendimentos por classificagéo de risco

Analisando a representacéio gréfica do numero de atendimentos por classificagéo de risco no 1°
trimestre/2020, observa-se que o numero de atendimentos que ocorrem no Pronto Atendimento do
HGT que recebem a classificagdo VERDE - pouco urgente € AZUL - ndo urgente, representam
71,10% dos atendimentos do trimestre.

GOVERNO DO
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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/ &v0 7

—Aﬁndidadedomwmméamdercamdemgénda
maﬁd&ﬂe&hfmm&mmmmelevads

—Nﬁoéreeommdadousampmnm-mmpmomams
médicas convencionais porque o atendimento serd impessoal
e s0 serdo tratados os sintomas

- 0 uso inadequado do pronto-socorro pede causar sobrecarga
ediﬁwltm‘oatend’mmodemdemgbciasm

Seradofedo s

IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO TRIMESTRE

1) Manter a divulgagdo do S.A.U., estimulando os usudrios a utilizarem o servico sempre que
necessério e melhorar a comunicagéo visual para destaque ao Setor,

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

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

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

Tailandia_06 de abril de 2020.

one Wortmann
Coordenadora do SAU
HGT/INDSH
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MENSAGEM AMIGA
(ELOGIOS)

aneiro/2020

De: Maria Francileia Brito

Para: Diretoria Executiva

“Foi muito bom todo atendimento. A equipe toda esta de parabéns, Dr. Jefferson, coordenacao,
diretoria e a todo o hospital. Eu fui recebida muito bem, desde o resgaste A recepcao da emergéncia e
a internagdo. SO gratidao”.

De: Maria de Fatima

Para: Diretoria Executiva

“Somente gratid&o a Deus e a toda equipe médica deste hospital. Nos empenhos e dedicagéo ndo s6
comigo e minha mée, mas observei com todos que aqui passaram. Observei a preocupacéo de todos
como seres humanos, se preocupam com a satide, desde a triagem da urgéncia e emergéncia, guanto
no resgate do Samu, quanto aos cuidados internos com o cumprimento regular das medicagdes, a
alimentacio e a higiene hospitalar. A equipe que recebeu e cuidou da minha mé&ezinha esta de
parabéns, espero que continuem assim sempre”.

De: Maria Antonia Pires

Para: Diretoria Executiva

“Quero aqui agradecer os médicos, técnicos e enfermeiros pelo tratamento e cuidado que tiveram
com o senhor Sebastido Mantinho O. Chaves. Muito obrigada, que continuem assim, € importante
para o paciente, ajudando na sua recuperagao’.

De: Jair Inacio Matos Aradjo

Para: Diretoria Executiva

“0) hospital esta de parabéns em organizagio e atendimento. O meu filho foi muito bem tratado, com
carinho, cuidado, respeito, paciéncia e amor. Dr. Roque um excelente atendimento. As técnicas
Rosinete, lvone e Juliana sdo étimas profissionais”.

De: Marcelo R. Lima
Para: Diretoria Executiva
“Muito obrigado por me ajudarem, que Deus abengoe voces’.

De: Nicicleia da Cunha Silva
Para: Diretoria Executiva
“Limpeza e organizagéo dos banheiros estéo otimas”.
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De: Rayane

Para: Diretoria Executiva

“Quero agradecer pelas profissionais maravilhosos que encontrei aqui a ENF. Poliana, a tec. Rosinete
e o tec. Leonildo”.

Fevereiro/2020

De: Dayane

Para: Coordenagéo de Enfermagem

“Fui muito bem atendida pela técnica de enfermagem Rosdrio, parabéns pelo trabalho, pois percebi
que ela ama o que faz. Todos poderiam ter o exemplo dela”.

De: Neuda Caetano

Para: Diretoria Executiva

“S6 tenho a agradecer por tudo que vocés todos do HGT, por tudo que fizeram por minha mée (Maria
Laurete Caetano), Obrigadal”.

De: Roseneide Qliveira
Para: Diretoria Técnica
“Dr. Jo&o Alves, muito atencioso, 6timo médico”.

De: Maria de Fatima
Para: Diretoria Técnica
“Dr. Jodo Alves, excelente ginecologista, parabéns!”.

De: Katiane Correia
Para: Diretoria Executiva
“Gostei do novo horério da troca de acompanhante. Muito bom o atendimento em geral’.

De: Nazare
Para: Supervisora da Higienizagéo
“Parabenizo a limpeza da clinica B, pela parte vespertina”.

De: Maria Luiza

Para: Diretoria Executiva

*0 atendimento no HGT & muito bom, ficou 6timo o novo horério da troca de acompanhantes, estou
satisfeita”.
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Margo/2020
De: Evelyn

Para: Coordenacéo de Enfermagem
“Estou muito satisfeita com o atendimento da doutora Mariana e do Técnico Fabio, eles sdo
maravilhosos”.

De: Franck W. Costa
Para: Diretoria Executiva
“Excelente atendimento, que Deus abengoe vocés profissionais’.

De: Nayara e Fabio
Para; Diretoria Técnica
“Viemos através deste agradecer a médica pediatra Maria Helena, pelo seu profissionalismo. Uma

médica dedicada e de ampla visdo. Gragas a sua competéncia foi possivel um diagnéstico rapido e
preciso no quadro do nosso fitho. Parabenizamos também toda equipe de plantdo que nos atendeu
muito bem, com respeito e dedicacho, em especial ao enfermeiro Marcio pelo apoio e otimismo,
Nossos sinceros agradecimentos”.
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SUGESTOES

1. SUGESTOES

Janeiro/2020:

1.1. Na troca dos acompanhantes, teria que ser das 06:00 as 08:00 horas da manha pelo fato que
muitos trabalham, assim seria a tarde também, por que nem todas as horas vocé encontra a
assisténcia social ou enfermeira para Ihe autorizar. Ficaria melhor que ninguém ia se aborrecer com 0
porteiro, pois esté resolvendo um problema para ambas as partes.

Fevereiro/2020:

1.1 Um bebedouro proximo a sala de obstetricia, para ficar melhor para as gestantes na hora de pegar
agua.

Margo/2020:

1.1 Minha sugestio é sobre a comida que é servida para as mulheres que estdo na maternidade, que
recém tiveram filhos. Sugiro uma comida com mais caldos para ajudar na amamentagao dos recém-
nascidos, acompanhadas de frutas para ajudar na alimentagdo do bebé e na recuperacdo das
mulheres.

2. RETORNO AS SUGESTOES:

2.1. janeiro/2020:

Em relagdo & sugestdo, foi realizada uma reuni&o no dia 05/01/2020 com os responsaveis dos
setores, e ficou decidido que a partir do dia 10/02/2020, o horério de troca de acompanhante sera das
06:00 as 08:00 horas da manh3, e a tarde das 18:00 as 20:00 horas.

2.2, fevereiro/2020:

Em relagdo & sugestdo de colocar um bebedouro proximo a sala de obstetricia, informamos que o
HGT esta aguardando autorizagéo da SESPA para utilizagéo de recursos de custeio para aquisigao de
alguns imobilizados, dentre eles, bebedouros, sendo que um podera ser disponibilizado para o local
sugerido.
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REGISTRO DE ATENDIMENTO
(RECLAMACOES / FLUXOS)

Janeiro/2020

Ne°: 001

DATA: 03/01/2020

NOME: Tamires da Conceigdo dos Santos

TELEFONE: (94) 99295-4196

ENDEREGCO: Vila Rajada

RECLAMAGAO:

No dia 03/01/2020 compareceu na Sala do SAU uma acompanhante com ©
seguinte relato: “No dia 03 de janeiro de 2020, minha filha veio a este hospital com fortes dores no
lado direito da barriga. Passou pela triagem, no entanto quando chamada para passar com médico,
ela foi direcionada para a sala de medicago onde tomou medicacéo errada, supbe-se que foi de outro
paciente, ap6s o ocorrido @ no momento que ainda estava tomando soro voltou a sala de medicagdo
informando que acreditava que estava tomando o medicamento errado, foi ai que a enfermeira
percebeu que tinha ocorrido um erro na prescrigéo do remédio pelo médico. Acredita-se que o médico
passou medicamento errado de outro paciente. Relato a minha indignagéo com a falta de respeito e
responsabilidade, visto que o ocorrido poderia ter sido pior. No momento 0 médico passou um remédio
para press&o, pois estava subindo devido o soro errado”.

FLUXO:

No dia 03/01/2020 a reclamacao foi repassada para o Diretor Técnico, que relatou o seguinte:

“Em resposta a reclamagéo realizada pelo usuario no dia 03 de janeiro de 2020, afirmamos que
seguimos protocolos de identificagiio segura do paciente e reforgaremos junto aos colaboradores,
agbes de prevencdo a erros de identificagdo. Colocamo-nos a inteira disposicdo do usuario para
acompanhamento de seu atual estado de saude e realizar novos exames de rotina, se necessario”.

Relato da resposta repassado para a usudria via telefone no dia 04/01/2020. A mesma agradeceu a
atengéo.

N®: 002

DATA: 04/01/2020

NOME: Liliane Correa de Lima

TELEFONE: (91) 99360-8948 (91) 99242-0268

ENDEREGCO: Néo informado

RECLAMAGCAQ:

No dia 04/01/2020, no momento da pesquisa de satisfagdo na recepgdo do Pronto Atendimento,
ocofreu o seguinte relato: “Venho por meio deste comunicar que dei entrada com a minha filha Evelyn
Vitoria Lima de Oliveira no hospital HGT de Tailandia, e néo obtendo resultado, voltei trés vezes em
seguida. E fui abordada de uma forma ndo muito agradavel, a doutora chegou a relatar que diarreia,
vomito, febre em crianga de apenas 01 ano e 05 meses se trata em casa e ndo em um hospital. Mais
se estamos em busca de uma satde de qualidade, temos que procurar um meédico, ou seja, um
profissional especializado na tal area. E fazendo uso da mesma paita também quero relatar que a
técnica em enfermagem chegou a gritar com a minha fitha, ela é portadora do nome: Luciene”.
ELUXO:

No dia 04/01/2020 a reclamagso foi repassada para o Coordenador de Enfermagem, que relatou 0
seguinte;
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“Assim que recebi a reclamacéo a equipe foi reorientada acerca do Codigo de Etica dos Profissionais

de Enfermagem.

Cédigo 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 discriminac@o de qualquer natureza.

Art.42 Respeitar o direito do exercicio de autonomia da pessoa ou de seu representante legal na
tomada de decis&o, livre e esclarecida, sobre sua salide, seguranga, tratamento, conforto, bem-estar,
realizando agbes necessarias, de acordo com os principios éticos e legais.

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

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

§ 4° E obrigatéria & comunicagdo extema, para os Orgdos de responsabilizagdo criminal,
independentemente da autorizagéo, de casos de violéncia contra: criancas e adolescentes; idosos; e
pessoas incapacitadas ou sem condigdes de firmar consentimenta”.

Relato da resposta repassado pelo SAU para a usudria via telefone no dia 05/01/2020.

N°: 003

DATA: 06/01/2020

NOME: Maria Antonia

TELEFONE: (91) 99175-3255

ENDEREGO: Nao informado

RECLAM :

No dia 06/01/2020, no momento da pesquisa de satisfagéo na internagéo, ocorreu o seguinte relato:
“A minha reclamag&o é sobre o atendimento na recepgéo, as pessoas tém que ser mais educadas, 0s
porteiros tém que ter treinamentos. Tanto os porteiros quantos 0s recepcionistas precisam passar por
psicblogos, eles n&o estdo preparados para exercer 0 cargo que estéo ocupando’.

FLUXO:

No dia 07/01/2020, a reclamagéo foi repassada para a Supervisora de Apoio, que relatou o seguinte:
“Em virtude da sua reclamagdo, estaremos orientando toda a equipe de portaria em relagéo a ética e
postura a tratar 0s usudrios, tenha certeza de que o nosso objetivo é fornecer um servico de qualidade
e estaremos trabalhando sempre com este intuito. Desde ja pego desculpas pelo ocorrido, e
estaremos tomando as medidas necessdrias para que situagdes como essas ndo venham mais
acontecer”.

A reclamacio também foi repassada a Lider de atendimento que relatou o seguinte:

“Recebi a reclamagéo da senhora Maria Antonia a respeito dos colaboradores da recepgéo, e segundo
ela 0s mesmos foram mal educados no atendimento. Os colaboradores j& passaram por treinamento
durante o ano, e orientados sobre como atender bem os usudrios, o nosso objetivo & sempre atender
bem e conseguir alcangar todas as expectativas dos usudrios, ressaltando que estarei orientando
novamente a equipe sobre o ocorrido”.

Assim que recebemos o retorno das reclamagdes no SAU, a resposta 4 manifestante, que ainda se
encontrava no Hospital, foi repassada conforme comprovante que segue, A mesma agradeceu a
atengéo recebida.
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N°: 004

DATA: 06/01/2020

NOME: Nicicléia da Cunha Silva
TELEFONE: (91) 99129-9573
ENDEREGCO: Jardim Primavera

RECLAMACAO:

No dia 08/01/2020, foi deixada na caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o seguinte relato: “0
atendimento é lento, nos sentimos abandonados, ninguém t& nem ai para os pacientes. E outras o
ignorantes, s6 vocés tém razdo, os técnicos ficam batendo papo e rindo no celular, enquanto
morremos. Ficamos horas em pé esperando medicamentos. Os porteiros s&o grosseiros, parece que
os funcionarios trabalham forgados”.

FLUXO:

No dia 08/01/2020, assim que recebemos a reclamagao, foi repassado para a Geréncia Assistencial,
que relatou o seguinte:

“Em relagdo a reclamag8o, a unidade esta conciuindo o manual do colaborador, onde constaré a
proibig&o do uso de celular e outras normas da instituicéio para melhorar o atendimento aos usuarios.
Os treinamentas sobre o cédigo de Etica Profissional so realizados frequentemente na intengéo de
melhorar o atendimento”.

Em seguida a mesma reclamacao foi repassada & Supervisora de Apoio, que relatou o seguinte:
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iPrezada, em virtude da sua reclamagio estaremos orientando toda a equipe de portaria em relagéo a
ética e postura ao tratar os usuarios, tenha certeza de que o nosso objetivo é fornecer um servigo de
qualidade, e estaremos trabalhando sempre com este intuito. Desde ja lhe pego desculpas pelo
ocorrido, e estaremos tomando as medidas necessérias para que situagdes como essas ndo venham
mais acontecer”.

Relato da resposta repassada pelo SAU para a usudria via telefone no dia 07/01/2020.

N 005

DATA: 07/01/2020

NOME: Silvano Alves da Silva

TELEFONE: (91) 99265-6232

ENDEREGO: Trav. Santarém, N 72 Bairro Novo

No dia 03/01/2020 compareceu na Sala do SAU wuma acompanhante com ©
seguinte relato: “A seguranga do paciente é uma responsabilidade global e deve ser prioridade de
qualquer instituicdo de satide. Cumprir a legislacéo e as determinagdes da OMS é fator fundamental
para evitar riscos a saude dos pacientes. Sendo assim, levando em consideragdo a precariedade de
nossos hospitais e a superiotagdo que resulta em falta de leitos, acontecem diversos
constrangimentos nas instituigdes de saude. Contudo isso ndo deveria levar médicos a perder a ética
e tratar mal seus pacientes.

A pobreza que afeta a grande maioria da populag&o n&o deveriamos ter essa divis&o de classes, mas
infelizmente temos e isso afeta também na forma de tratar as pessoas.

A ética médica diz que, 0 médico deve exercer a sua profisséo a servigo da saude do ser humano com
a melhor da sua capacidade profissional e diria aqui a emocional também. Hoje temos profissionais
fracos em suas emogdes. Descontar suas frustagies em pessoas que estéo frageis e desumanos.
Queremos através desta rectamac@o, conferir & Dr. Susan Caroline S. Oliveira a nota “0" por sua falta
de ética com a paciente Leyliane da Sila, que estava com seu filho Davi Luis no colo tomando soro,
quando a mesma reclamou da situagdo na qual estava. A profissional Susan a tratou com desdém.
N&o queremos demiss&o, até porque néo é pra tanto, O que desejamos é que esta medica seja feliz,
que tenha dias felizes e seja muito amada por Deus e seus queridos, para que assim ela possa dar o
que tem de melhor em si. E desejamos & diregdo do hospital, principalmente ao pessoal do RH, que
fagam treinamentos de como tratar bem as pessoas independente de sua cor, escolaridade, situagéo
financeira e etnia.

Que possam entender que nio & porque uma instituicio publica que ndo se possa ter educagdo no
tratar as pessoas. Existe uma lei severa para isso que é a lei do retorno. Tudo o que fazemos de bom
ou ruim, voita para nés. Que em 2020 agora, possamos fazer um melhor trabalho neste hospital que
tern tudo para ser pelo menos digno no tratamento aos seus pacientes, pois séo eles que pagam 0s
impostos de onde vem o saldrio, embora ndo como merecem os profissionais desta area. Entdo por
favor, atendam bem as pessoas, porque hoje s&@o elas, amanhd podem ser vocés mesmo a
precisarem de ajuda’”.

FLUXO:

No dia 07/01/2020, assim que recebemos a reclamacdo, foi repassado para o Diretor Técnico, que
relatou o seguinte:

“A Diregdo Técnica do Hospital Geral de Tailandia agradece ao usuério pela reclamacéo e se
compromete a advertir verbalmente a profissional em questdo, assim como orientaremos a mesma
quanto & Humanizag&o e bom atendimento, que é obrigatdrio em nossos servicos”,

Relato da resposta repassada pelo SAU para o usuério via telefone no dia 09//01/2020.
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N°: 006

DATA: 17/01/2020

NOME: itamara Barbosa Souza

TELEFONE: (82) 999728478

ENDEREGO: Tv. Prof. José da Silveira Camerino

MACAO:
No dia 17/01/2020, foi deixada na caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o seguinte relato: "Eu

ltamara Barbosa, compareci a esta instituigdo como acompanhante da paciente Bianca Leite no dia
17/10/2020, 2 mesma veio buscar atendimento obstétrico. Apos a triagem fomos encaminhadas para o
centro obstétrico, aguardamos alguns minutos 0 médico Jodo Alves Junior, nem avaliou a paciente,
apenas pediu para a enfermagem avisar que seria solicitado um USG. Fomos para esse bendito setor,
onde aguardamos por mais de trés horas, pois o médico do Ultrassom ndo estava na instituicdo. Para
completar, no retorno o Dr. Jo&o foi muito grosso e mal educado, pedi para tirar uma foto do USG, ele
me disse que néo iria adiantar pois eu n&o entenderia nada mesmo.

Obs.: Sou enfermeira e entendo sim, no minimo ele deveria ser educado. Saio do HGT descontente e
peco que haja de fato humanizag&o que a instituicao tanto presa’.

FLUXO:

No dia 17/01/2020, assim que recebemos a reclamagéo, foi repassado para a Diregéo Técnica que
relatou o seguinte:

“Desde j& pego desculpas pelo ocorrido, pois a direg30 ndo pactua com esse tipo de atitude. Sobre a
questédo do médico do USG néo se encontrar no hospital, foi averiguado que o mesmo se encontrava
na sala de laudos. Em relagdo & conduta do médico obstetra, a Diregdo Técnica se compromete a
advertir verbalmente o profissional em questéo, assim como orientarmos quanto & humanizagéo e
bom atendimento, que & de obrigag&o”.

Na intengdo de dar o devido retorno & acompanhante, 0 SAU realizou diversas tentativas de contato
através no telefone informado, porém sem sucesso, pois a ligagdo néo completava.

N°: 007

DATA: 18/01/2020

NOME: Juliane Santos de Souza
TELEFONE: Nao Informado
ENDERECO: Néo Informado

RECLAMACAO:
No dia 18/01/2020, foi deixada na caixa de sugestbes da Internagéo, o seguinte relato: “Boa tarde, me

chamo Juliane, no dia 17/01/2020 as 04:05 horas fui liberada do hospital, apds a retirada de uma
glandula da minha vagina. O médico que me operou foi Dr. Jodo Alves gque se diga é um péssimo
médico, pois tentou drenar minha Bartolenite pelos buraquinhos com seringa. Como néo consegui, foi
realizado a cirurgia. Apés a retirada da mesma, minha vagina ndo ficou igual, inchou mais. No dia
seguinte, ele foi até o quarto e ao me examinar apertou muito o lugar onde estava costurado, fiquei
chorando de dor, falei para ele como ele tinha a méo pesada, para ver se ele se tocava que esta
doendo, 0 mesmo sem se importar com que estava sentindo, respondeu de forma debochada “eu néo
digo nada’.

FLUXO:

No dia 18/01/2020, assim que recebemos a reclamagfo foi repassado para a Diregdo Técnica que
relatou o seguinte:

“A Direg#io Técnica do hospital procurou a paciente que ainda se encontrava no HGT. Apés conversar
com a mesma e averiguar que esta tudo bem com a usuéria, pedi desculpas pelo ocorrido, relatei que
o médico em questdo foi advertido verbaimente e orientado quanto a Humanizagdo e bom
atendimento que & obrigatdrio em nosso servigo”.
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N°: 008

DATA: 19/01/2020

NOME: Rayane
TELEFONE: N&o informado
ENDERECO: N&o informado

RECLAMACAO:
No dia 19/01/2020, foi deixada na caixa de sugestdes da Internagdo, o seguinte relato: “Me chamo

Rayane, estive por 11 dias internada aqui no HGT, queria aqui deixar minha reclamagéo a duas
técnicas em enfermagem da clinica A.

A tec. Jessica do turno da noite que tem um habito terrivel e desrespeitoso com os pacientes que &
entrar na sala durante a madrugada, com o celular nas alturas, ouvindo musicas e fazendo o
atendimento, um fato tanto absurdo com fodos.

A tec. Luciana do turno do dia, uma profissional totaimente desagradével com os pacientes, trata
todos mal, exceto as pessoas que ela tem conhecimento de fora do trabalho, um tanto antiético, foge
do seu servico. Eu operada tomei banho as 08:00hrs e solicitei o curativo ja que ela estava
responsével, ela simplesmente disse que s6 iria fazer as 17:00hrs. Eu com a cirurgia muito irritada do
dia todo, quando foi as 18:00hrs a enfermeira Poliana veio e fez um trabalho que de fato ndo era seu,
o que é um absurdo com qualquer paciente, ja que tem horario pra tudo”.

FLUXO:

No dia 19/01/2020 a reclamagéo foi repassada para o Coordenador de Enfermagem, que relatou o
seguinte:

“Assim que recebi a reclamagéo a equipe foi reorientada acerca do Codigo de Etica dos Profissionais
de Enfermagem.

Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem (RESOLUCAO COFEN N° 564/2017):

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

Art. 41 Prestar assisténcia de Enfermagem sem discriminagdo de qualquer natureza.

Art.42 Respeitar o direito do exercicio de autonomia da pessoa ou de seu representante legal na
tomada de decis&o, livre e esclarecida, sobre sua sauide, seguranga, tratamento, conforto, bem-estar,
realizando a¢bes necessérias, 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
situacdes de morte e pés-morte.

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

§ 4° E obrigatéria a comunicacdo externa, para os ¢rgdos de responsabilizagdo criminal,
independentemente da autorizagdo, de casos de violéncia contra: criancas e adolescentes; idosos; €
pessoas incapacitadas ou sem condiges de firmar consentimento”

N°: 09

DATA: 29/01/2020

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

No dia 28/01/2020, foi deixada na caixa de sugestdes do Pronto Atendimento, o seguinte relato: "A
mulher da portaria € ignorante e grossa, ndo tem respeito com nés pacientes. Se ela ndo quer
trabalhar, deem o lugar dela para quem quer”.

FLUXO:

No dia 31/01/2020 a reclamagéo foi repassada para o Lider de Portaria, que relatou o seguinte:
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“Venho por este informa-los que para todos os efeitos, todos os colaboradores do setor de portaria
foram freinados e orientados quanto a sua conduta e sua postura no seu posto de servigo.

Se por ventura acontecer do profissional agir fora dos parametros do que |he é orientado e treinado, o
mesmo serd notificado apds sua conduta”.

Fevereiro/2020

N°: 001

DATA: 03/02/2020

NOME: Aline

TELEFONE: (91) 99170-7299
ENDERECO: N&o Informado

RECLAMACAQ:

No dia 01/02/2020, no momento da pesquisa de satisfagéo na Internagéo, foi realizado o seguinte
relato: “Bom dia! Gostaria que melhorasse a higienizag&o no periodo noturno, e no quarto que fico tem
apenas uma lixeira pequena, que no suporta a quantidade de lixo gerado pelas internadas. Gostaria
que tirassem o lixo mais vezes, para o ambiente ficar mais agradavel”.

FLUXO:

No dia 03/02/2020 a reclamagéo foi repassada para a Supervisora de Apoio, que relatou o seguinte:
“Em resposta a reclamagéo realizada pelo usuério no dia 01 de fevereiro de 2020, para melhorar o
nosso atendimento, providenciei mais uma lixeira para a enfermaria em questdo, e solicitei
treinamento para o dia 26/02 e 27/02/2020, com o tema Limpeza Concorrente e Terminal no ambiente
hospitalar. Solicitei que o colaborador responsavel pela higienizagdo de cada setor, observe com mais
frequéncia e retire o lixo em excesso para conservar o ambiente limpo e mais agradavel”.

O relato da resposta foi repassado pelo SAU a usuéria, via telefone, no dia 03/02/2020, as 11h15min.
A mesma agradeceu a atengéo e ficou satisfeita.
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N°: 002

DATA: 10/02/2020

NOME: Aleluia dos Reis Silva

TELEFONE: (91) 99304-7693

ENDERECO: TV. Piedade, n° 44

RECLAMACAO:

No dia 10/02/2020, no momento da pesquisa de satisfacdo na Internacéo, foi realizado o seguinte
relato; “O que deve mudar & a respeito da roupa de cama. N&o esté sendo trocada diariamente e
quando molha e vamos solicitar outra nunca tem. Sobre a limpeza dos quartos e banheiros minha nota
é regular, pois sdo 10h25min e até agora ninguém venho limpar. A limpeza deveria ser realizada 03
vezes ao dia".

FLUXO:

No dia 10/02/2020 a reclamacéo foi repassada para a Supervisora de Apoio, que relatou o seguinte:
“Infelizmente devido a grande evasdo que ocorre nas dependéncias do Hospital, estamos com baixo
quantitativo de enxoval, porém ja foi realizado pedido para atender a demanda”.

Em relagso a higienizagdo das enfermarias, no periodo do dia realizamos limpeza diariamente, as
quais podem ser evidenciadas nos formularios protocolados, contendo ciéncia do enfermeiro
responsavel pelo setor. No periodo noturno, atendemos intercorréncias quando somos acionados pela
enfermagem responsavel pela ala de intemagdo, ou nas rondas realizadas 2 noite. Segue anexo o
formulério de Servigo de Higienizagdo e Limpeza e a solicitagéo de compra do enxoval”.

O relato da resposta foi repassado pelo SAU & usuéria via telefone, dia 12/02/2020, as 11h19min. A
mesma agradeceu a atengao recebida.
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Ne°: 003

DATA: 26/02/2020

NOME: Beatriz Pimentel
TELEFONE: (91) 99118-4900
ENDERECO: Nao informado

No dia 26/02/2020, no momento da pesquisa de satisfag@o na internacdo, ocorreu 0 seguinte relato:
“Primeiramente quero agradecer a oportunidade de me deixar expressar minhas reclamagdes a
respeito da Ala B.

“A cadeira de banho estd em péssimas condigdes de uso, a roda traseira do lago esquerdo esta
completamente enferrujada, por um triz de quebrar.

Em relacio 2 limpeza, agora sdo 11h25min da manh& e o banheiro esta imundo. A senhora gue
realiza a limpeza é uma ignorante, acompanhes de pacientes estavam passando pelo Gnico carredor
da ala, e ela estava reclamando, dizendo que n&o iria mais limpar o chéo se fosse para ficarmos
passando o tempo todo”.

ELUXO:

No dia 26/02/2020, a reclamagéo foi repassada para a Supervisora de Apoio, que relatou o seguinte:
“Em relagéo & reclamagdo, foi solicitado o orgamento para a aquisicdo de novas cadeiras de banho,
garantindo assim mais conforto e seguranga para nossos usuarios”. A seguir, copia do e-mail onde foi
solicitado o orgamento para compra das cadeiras.

Em relagdo a limpeza, pego desculpas pelos transtomos, de imediato conversei com a colaboradora
do setor a respeito do ocorrido, a mesma relatou que os usuarios estavam passando no lugar que
estava molhado, e ela no intuito de ajudar, orientou para tomar cuidado, e que n&o foi grossa, da
forma que foi relatado. Mas mesmo assim a mesma foi orientada verbalmente.

A limpeza inicia as 07h e finaliza &s 13h horas no primeiro turno. Desse modo, a possibilidade da
limpeza no ter iniciado até as 11h25min, foi porque a colaboradora estava em andamento nas
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"demais enfermarias. Gostaria de informar que a equipe vem sendo orientada a respeito da abordagem
e seguranga prestada ao paciente.”

Assim que recebemos o retorno da reclamagdo no SAU, entramos em contato com a usudria via
telefone no dia 27/02/2020, as 17h25min.

Dimas Junior A e BT

e o.masjmegenfhgt@amrgbn
quamfaka.zsdefevemko _'f20201722| el
Rlcardo-ﬁlmeiﬁa(qafhgt@indmaghd"_ SR
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N°: 001

DATA: 03/03/2020

NOME: Whenna Maisa Sampaio da Silva
TELEFONE: (91) 99184-6898

ENDEREGO: Nao Informado
RECLAMACAO:

No dia 03/03/2020, no momento da pesquisa de satisfagdo na Internagéo, foi realizado o seguinte
relato:

“A minha Unica reclamagéo & sobre a brinquedoteca, para as criangas brincar. A minha filha esta aqui
ha quatro dias e pede pra brincar. Para ela seria muito bom, pois estar aqui dentro do quarto direto &
ruim. Uma sala t8o bonita, para viver trancada, & mais antes fechar de vez do que sempre ter uma
desculpa, ah ndo abre de manh4, vou a tarde, ndo abre a tarde e nem no sabado e nem na domingo.
Como assim?! Quem esta internado aqui ndo tem isso, de fim de semana. Para a minha filha seria
bom, até para se entreter, € também as demais criangas, ndo s a minha. E ruim para as criangas
ficarem aqui sendo furadas, sentido dores e n&o poder brincar. Ja que ndo pode abrir, entdo fecha de
vez, falo isso porque é muito ruim ver minha fitha pedir para brincar e néo poder’.

FLUXO:

No dia 03/03/2020 a reclamac&o foi repassada para o Grupo de Trabalho de Humanizagéo, que
relatou o seguinte:

“Apds receber a reclamacéo do S.A.U., imediatamente verifiquei a data de admiss&o da paciente M. E.
S. 0, e a mesma foi admitida no dia 28 de fevereiro as 12h02min. No mesmo dia (28), o expediente da
brinquedoteca foi pela manha. Foi constatado que a mesma néo estava internada ha quatro dias como
foi relatado, mais sim dois dias e meio. Apds conversar pessoalmente com a genitora da paciente na
pediatria sobre o qual motivo a brinquedoteca encontrava fechada na tarde do dia 28 e nos dias 29
(sébado) 30 (domingo) de fevereiro, relatei que aos finais de semana a brinquedoteca n&o abre,
devido o responsével ndo trabalhar fim de semana. Expliquei & genitora da mesma, que nosso
principal objetivo na brinquedoteca é desenvolver atividade lddicas com as criancas e seus familiares,
tornando sobretudo o atendimento mais humanizado, minimizando o sofrimento sentido diante dos
procedimentos médicos por qual elas passam no hospital. Estamos em constante desenvolvimento a
procura de melhorias na qualidade do atendimento as criangas e suas respectivas familias”.

Como a usudria ainda de encontrava no HGT, o relato da resposta foi repassado pelo SAU
pessoalmente no dia 03/03/2020. A mesma agradeceu a atengdo recebida,

N°: 002

DATA: 13/03/2020

NOME: Natalino dos Santos Mesquita
TELEFONE: (91) 99396-8205
ENDEREGCO: NZo Informado

RECLAMACAO:
No dia 13/03/2020, foi deixando na caixa de sugestéo do Pronto Atendimento o seguinte relato: “Hoje

na data 13/03/2020 ocorreu que eu estava como paciente na Urgéncia, me chamo Natalino dos
Santos Mesquita, tive uma alergia e passei com a enfermeira Lorena que estava na friagem. A mesma
me perguntou se eu fazia acompanhamento médico, e eu disse que sim, ela perguntou se eu tomava
medicagdes. Ela ndo teve um minimo de ética profissional e colocou na minha ficha o acontecido que
se trata de uma doenga cronica, porém sigilosa, chamada de CID B24. E a mesma colocou na ficha de
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pronto atendimento, achei desnecessario ela te feito isso, primeiro que ela néo é infectologista. Basta,
chega de consirangimento! Poxa, até porque isso & pessoal e sigiloso, ndo é obrigado todos
saberem”.

ELUXO:

No dia 13/03/2020 a reclamagdo foi repassada para a Coordenagdo Geral de Enfermagem, que
relatou o seguinte:

“Em relacéo a reclamacgéo, a enfermeira Lorena Martins Dias se baseou na:

RESOLUCAO COFEN N° 564/2017
Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem
CAPITULO II- DOS DEVERES

Art, 36 Registrar no prontuério € em documentos as informagbes inerentes e indispensaveis ao
processo de cuidar de forma clara, objetiva, cronolégica, legivel, completa e sem rasuras.

Art. 3B Prestar informacgdes escritas efou verbais, completas e fidedignas, necessarias a continuidade
da assisténcia e seguranca do paciente.

Em atendimento prestado pela enfermeira Lorena Martins, no setor de CR, foi relatada pelo usuério
uma patologia crénica, a funcionaria preservou e garantiu o sigilo, relatando em portuario somente o
CID: B24".

O relato da resposta foi repassado pelo SAU a usudria via telefone, dia 14/03/2020, as 11h00Omin. A
mesma agradeceu a aten¢do recebida.

N°: 003

DATA: 13/03/2020

NOME: Ana Cristina
TELEFONE: (91) 99368-4015
ENDERECO: Nao informado

No dia 13/03/2020, no momento da pesquisa de satisfagéio na internagdo, ocorreu o seguinte relato:
“Somente em questdo a demora em fazer as medicagdes de hoje dia 13/03/2020, e me dar banho.
Mas ja foi explicado pela enfermeira do bloco B que seria por falta de técnicos na clinica”.
ELUXO:
No dia 13/03/2020, a reclamagéo foi repassada para a Coordenacgdo Geral de Enfermagem, que
relatou o seguinte:
“Diante da reclamacdo exposta pela usuaria, informamos que o dimensionamento do corpo de
enfermagem & baseado na Resolugédo do COFEN 543/2017.
1I- A atribuigdo percentual do total de profissionais de enfermagem deve observar:
a) O SCP e as seguintes proporgdes minimas:
1) Para cuidado minimo e intermedidrio: 33% s&o enfermeiros (minimo de seis) e os demais
auxiliares efou técnicos de enfermagem.
2) Para cuidado de alta dependéncia: 365 sdo enfermeiros e os demais técnicos e/ou
auxiliares de enfermagem.
3) Para cuidado semi-intesivo: 42% sé&o enfermeiros e os demais técnicos de enfermagem.
4) Para cuidados intensivos: 52% séo enfermeiros e os demais técnicos de enfermagem”.

Assim que recebemos o retorno da reclamacéo no SAU, entramos em contato com a usuéria via
telefone no dia 14/03/2020, as 17h25min.
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Ne: 004

DATA: 17/03/2020

NOME: Laudiceia Pereira Avelino

TELEFONE: (91) 99337-0258

ENDEREGO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 17/03/2020, foi deixado na caixa de sugestdo da Internag&o o seguinte relato: "Eu Laudiceia,
compareci no HGT dia 17/03/2020, no periodo matutino para fazer a visita na maternidade, quando
passamos na clinica A, onde fica a maternidade. Ao chegarmos no balcdo da enfermagem e
cumprimentar a equips, 0s enfermeiros que estavam no plantdo no momento e inclusive a enfermeira
responsavel pela equipe ndo foram simpaticos, tomando o ambiente desagradavel para os demais
visitantes. Fica aqui registrada por mim em nome dos outros nossa insatisfagéo do atendimento dessa
equipe de enfermagem”.

ELUXO:

No dia 20/03/2020, a reclamacéo foi repassada para a Coordenagéo Geral de Enfermagem, que
relatou o seguinte;

“Em relag&o a reclamacéo, a equipe relata que o episddio relatado pela reclamante é desconhecido
pela equipe de enfermagem.

Independente disso, a Coordenacao de Enfermagem néo apoia qualquer pratica de maus tratos aos
pacientes e acompanhantes. A equipe de enfermagem foi orientada a sempre tratar os pacientes e
acompanhantes de forma humanizada, com ética e respeito ao préximo".

Assim que recebemos o retorno da reclamagé@o no SAU, entramos em contato com a usuaria via
telefone no dia 20/03/2020, as 17h25min.

N°: 005

DATA: 17/03/2020

NOME: Jose Oliveira

TELEFONE: (91) 99221-8452

ENDEREGCO: Jardim Liberdade, Rua Jagana N° 106

RECLAMACAO:

No dia 17/03/2020, recebemos o acompanhante na sala do S.A.U, o senhor Jose Oliveira, que veio
fazer uma manifestagéo. Por ndo saber escrever pediu para que eu Aux. Adm. do S.A.U Jeyssiane
Barbosa fizesse o seguinte relato:

“Minha mé&e Maria Luiza de Oliveira esté internada nesta instituigdo ha 52 dias, devido um acidente a
mesma perdeu 0s movimentos do lado direito, devido o tempo gue ela passa deitada esta com um
ferimento muito grande no bumbum, por isso ndo consegue ficar na mesma posigao por muito tempo,
Ela se encontra internada, a espera de um comodo que estéd sendo consfruido em sua casa, pois 0
antigo ndo havia condigdes de recebé-la, pois se encontrava insalubre. Devido & internagé@o dela ja
esta ha varios dias, alguns enfermeiros ja néo nos tratam mais como antes, creio eu que eles ja se
chatearam comigo € com 0 meu esposo Antdnio Alves. Pois ndo quer mais nos dar qualquer
informagdo, nem se quer ajudar a mudar sua posigdo. Mal podemos encostar-nos ao balcéo que ja
somos recebidos com gritarias e arrogéncia. Principalmente a enfermeira Aline e o enfermeiro Marcio,
que ja nos agrediu verbalmente com palavras grossas. Em repetidas vezes fomos chamar a equipe de
enfermagem para nos ajudar a mové-la e eles reclamavam e diziam ja vamos, e nisso demoravam
cerca de trés a guatro horas de tempo, até mesmo para a troca da fralda.

0 enfermeiro Marcio me humilhou dizendo que quem era formado e “estudado” aqui era ele, entéo ele
que decidiria o que fazer e a hora que fazer. Contudo o Dr. Jefferson deu alta para a minha méae, sem
mesmo o quarto estar pronto, na semana passada. Entéo foi retirado o colch&o casca de ovo, suas

medicagbes e lengois.
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Minha mée s6 nao saiu por intervengdo da assistente social Daniele e Carla, que conversaram com a
diregdo e assim permitiram ela ficar. Mas ela esta la no quarto, mas sem medicagdes e sem coichéo.
Ela sente muitas dores.

Estamos fazendo todo esforgo possivel para a construgdo do quarto, ja ganhamos todo o material, sé
esta sendo construido aos poucos, devido as fortes chuvas que estd caindo esses dias, sO pego
paciéncia para comigo € minha mée e que forne¢gam medicagbes para ela’.

FLUXO:

No dia 17/03/2020, a reclamagéo foi repassada para a Diretoria Técnica, que relatou o seguinte:

“A paciente Maria Luiza segue em internac8o social, em cuidados paliativos, segue sendo prescrita
diariamente®, sendo passada visita da enfermagem e visita médica, segue sendo avaliada diariamente
pelos técnicos de enfermagem dando os cuidados de higiene, tendo medicagbes prescritas se
necessarias, que serdo administradas se houver necessidade e de acordo com a solicitagdo do
acompanhante”,

No dia 18/03/2020, no momento da visita vespertina do S A U, foi observado um colch&o novo de
casca de ovo no leito da paciente, e segundo a Coordenadora de Enfermagem o antigo foi retirado dia
17/03/2020 & tarde, por estar sujo de dejetos, mas que ja seria colocado um novo. Em relagéo as
medicagbes, o médico responsavel pela paciente relatou que as mesmas nao foram canceladas,
tendo as medicagdes prescritas se necessarias, que serdo administradas se houver necessidade e de
acordo com a solicitacdo do acompanhante.

0O acompanhante agradeceu a atenc¢ao recebida e ficou satisfeito pelo retorno rapido sobre o colchéao,
e entendeu a situac@o em relagdo as medicagdes.
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mw SECRETARIADE ‘*‘

SAUDE PUBLICA

PESQUISA DE SATISFACAO
AMBULATORIO

AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2020

RELATORIO DE TABULAGAQ TRIMESTRAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO

GOVERNO DO

; NUMERO DE RESPOSTAS _I__{ " [TowiTe
ITEM oz T 3 [ &8 [ 78 [ 940 [Tolal{] NR | Total2| e®/10 |
PESSIMO | RUM |REGULAR| BOM | OTMO
L s B Wniraind Bl o 0 % | 12 | 121 | 29 | o | 209 | 28
T oy i sobre ses ) 1 2 | 28 | me | 288 o | 29 | T
9 bbbl s I 0 2 | 1w | w0 | W | o | . |
4 |0 tempo que demorou para o paciente sor atendido? ' )
4.4 |Pelos médicos 0 1 7 | 1a | ur | 28 29 | 231
4.2 |Pelos enfermeiros 0 o 21 | 128 120 | 288 268 | 248
4.3 |Pelos funcionarios da Administragao o | o 20 119 130 269 0 269 248
5 A boa vontede e disposicio das pessoss em ajudar a it AR
8.1 |Para os médicos 0 a 28 122 118 269 o | 28 | 24
8.2 [Para os enfermeiros 0 0 2 125 | 1z [Wiasel o [ISeSEEaE
8.3 {Para o funciondrios da Administragdo 0 ) B | 120 | 3 | 260 o | 28] am
38 o Poencmsgo B b B il 0 24 | 128 | 1o |2 | o | a8 | 25
7 A educacdo e o respeio com que vocd fol tratado? | W '
| 7.4 [Pelos médicos 0 0 26 124 | 19 | 208 o | 209 | 249
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 19 27 | 123 | 289 o [Rhassuion
7.3 |Pelos funciondrios da Administragdo 0 o 24 w7 | 131 | 29 | o | 269 | M8
8 we‘;‘:&"ﬁq’:g‘“’ " Gheamdl o 0 z | 18 | ve | 2 | o | me e
o [ e S e e S o o | o | m [ m | v | m | o | m|m
10 |0 siincio no ambiente do ambulatéric? 0 4 2 120 | me | 268 0 29 | 2%
.10 e Iislimton ! sneiins ¢'c0. 0 o o | 7 | me | 1s |28 | o | @ | 2m
‘—I" REEER Tvotais| 0 | 8 | 412 | 086 | 209 | 4573 | 0 | 4673 | 4iss
0,00% | 013% | 9.01% | 4518% | 45,68% | 100,00%| 0,00% 2086%

Total respondido mr
Totalde 7/8e 910 4155
indice de Satisfac3o de 7/8 e 9/10  90,88%

Foram realizadas 269 entrevistas no 1° trimestre/2020.

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

HOSPITAL GERAL o b\‘

PESQUISA DE SATISFACAO
INTERNACAO

AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2020

RELATORIO DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

W i T NUMERO DE RESPOSTAS _ Total 758
ITEM T or | a4 | &6 | 7@ [ 610 [Totel1| NR | Total2 | e9/10
PEBSIMO | RUM  |REGULAR| BOM | OTHO
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores, -y, ]
! recepgao, salas de espara? o 2 25 9 %8 224 o | 2 ‘m
Quanto és Informagdes que foram dadas ao paclente i [
) rpeinraiiap i 0 . 0 19 111 94 24 0 | 2 :m
As Indicagbes de localizagdo dos servigos existentes £ iR
3 7 hosoRsl? ( b a ) 0 o 18 102 104 04 0 24 206
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido: el bl sl -
4.1 |Polos médicos 0 0 2 103 0 | 224 0 24 | 202
4.2 |Palos anfermeiros 0 0 19 108 29 24 4 | 28
4.3 |Palos Qutros Profissionais [t} 0 18 109 % | 22 0 | 24 | @08
51 |Pelos médicos 0 1 20 104 % 24 | o | 24 [ 208
5.2 |Pulos anfermeiros 0 0 20 102 02 | 24 0 A | 704
8.3 |Pelos Oulros Prafissionals 0 o 17 104 103 il o |[Ehaes 207
Sua sensagho de seguranca em relaclo aos senicos i
8 |eatet kal? 0 o 18 104 102 24 | o mm
7 |A educasao e o respelto com que voct fol tratado? : ' i G
7.1 |Palos médicos 0 0 20 109 s sl o [Iasellliiane
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 18 108 S8 a2 o 224 | 208
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 16 100 20 24 0 224 | 208
© interesse do médico em ouvir as quebas do i
8 PR fisioo que foi realizada? 0 0 18 107 29 :m o 24 | 28
As explicaghes do médico sobre a doenga do i
3 paciente e o tratamento quae foi realizado? 9 ¢ 0 108 ol 8 ﬂ‘ ﬁl
10 {Alimpeza das roupas de cama ¢ banho? 0 3 25 102 94 24 | o© 24 | 198
" "":’m“’““:";bm'““ sacvides, om relegho & 1 20 1o | e | 224 o | 2| 28
12 |0 sdéncio no amblente do hospital? 0 | 21 105 o7 || o [z i e
13 |0 Horaio em que sso servidas as refeicdes? 0 1 ) 108 o4 | 24 o | 2 | o
14 |0 horario em que & feita a limpeza do quarto? 0 2 2% 104 s (24l o zaA | 88 |
16 |© horirio das visitas? 0 a 19 100 o 224, 0 [EaseiEE s
16_|Quanto acs medicamentos? e _ _ I
mmmmunmnmm ¥ ! P ==y
161 fou & horirios? 0 o 17 106 101 | 24 o | 24 m i
memodumummsmwmpo S ala |
82|, o4 para o trat to durante a intemagao? 0 4] 16 107 10 24 | 0O _zad._ m _
17 Olnﬂl?mnmrmmédnm 0 0 17 107 100 224 ! o w4 207 _
18.1 |Pelos médicos 0 1 25 102 o6 ) 0 24 | 198
18.2 | Pelos enfermelros 0 1 17 110 o8 ol o [zl el
18.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 17 105 102 | 224 o 224 | 207
18.4 |Pelos 5 A U 0 0 16 101 107 | 224 0 [l 234 | 208 |
B ToTAIS| O 13 | 542 | 7086 | e | &2 | o | exz | ST
[ 000% | 021% | seax | 47.13% | 44.02% | 100,00%| 0,00% | 915%

Total de 7/8 e /10 ﬂ'ﬂ"
Indice de Satisfagdo de 7/8 & 8/10 91,15%

Foram realizadas 224 entrevistas no 1° trimestre/2020.

Av. Florianépolis, s/n°, Bairro Novo. Tailandia/PA 4 00 c%ldﬂ_ do SAY @
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 X i IO
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br Sus g ronboceod




PESQUISA DE SATISFACAO
PRONTO ATENDIMENTO

GOVERNO DO

iz WRVPARA

AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2020

RELATORIO DE TABULAGAC TRIMESTRAL DE PESQUISA DO PRONTO ATENDIMENTO

il "NUMERD DE RESPOSTAS
ITEM 02 | M4 | N8 78 | 10 |
PESSIMO | RUBA m BOM OTHMO
Limpeza e conforlo da recepgio, banheiro,) i
1 Loomdomi, salas do P 3 15 367 1082 229 1696 o 1696 1311
Vocé teve informagles e esclarecimentos sobre seu
2 st 3 | a00 | M50 | 233 | 1896 0 1698 | 1383
O hospilal & bem sinalizado para vocd encontrar o it
¥ Hocat it wecien 94 o casies) 1 8 23 | 1112 .m | o 1698 | 1384
4 |0 termpo que dermorou para o pacienta ser atendido! _ | _
4.1 |Pelos médicos 10 p<] aze | 1057 | 28 | 1696 | o | 66 | 1286
4.2 |Pelos enformeiros 2 13 356 1103 222 | 1698 0 1698 | 1326
4.3 |Pelos Outros Profissionais 1 10 206 | 1139 | 20 | 1698 o | fese | 1389
4.4 |Peios funciondrios da Administragao 2 11 00 | 1106 | 268 | 1696 | O | 1696 | 1374
& |Aboa vortade © disposicio das pesoas om ajudar a | .
6.1 |Para o8 médicos 3 1 az4 1127 231 | 1696 0 | 1es8 | 1388
5.2 [Para o8 enfermeiros 1 1 a4 | 1145 | 25 | 1898 | o | e | 1970
6.3 |Para os Outros Profissionais 1 9 278 | 1162 | 246 | 1696 o | 1636 | 1408
54 (Para o8 funciondrios da Administragiio 2 280 | 13 | 263 | w6ee | o | 1606 | +1ase
e e e o MR 2. ... e
6 |atondimentos oferecidos por este Pronto] 4 12 325 1120 235 | 1688 0 1686 | 13585
Atendimenio? | Ui it e ! y
7 | Aeducago e o respeito com que voos ful tratade? ) )
7.1 [Pelos médicos 4 1 326 | 1120 | 205 | 1696 | o | 168 | 1388
7.2 |Pelos enfeneiros 1 12 207 | mat | 205 | wese | o | e | 1396
7.3 |Pelos Outros Profissionaie 2 8 278 | 1188 | 250 | 1696 | o | 1696 | 1408
7.4 |Pslos funciondrios da Administragdo 2 10 20 | 1138 | 2% | 1696 | o | 1698 | 1394
O interesse do médico em ouvir as queixas do ! Y e
: pacients @ o axame fisico qua foi naalizado? & 1 525 B 2§ “ 9 :'” B 1& ¥
As explicacdes do médico sobre a doenga do paciente s oS T
® o o tratamento que fol realizado? 4 1 | w0 | 1m | 23 | 1% | o | tee | fss2
10 {0 tempo de espera na realizaio de exames? 9 1 | 40 | 105 | 224 | 1698 | o | 1696 | 1329
11 |0 siiéncio no amblanta do Pronto Atendimants? 1 16 32¢ | 1120 | 235 | 1698 0 1696 | 1385
- e A TR 8 | 2m | wn | %8 | w88 | o | 1696 | w7
i i i ' ToTAIlS| 61 | 246 | ooz | 23688 | 6101 | 85616 | 0 | seste | 2687

Foram realizadas 1.696 entrevistas no 1° trimestre/2020.

Av. Florianépolis, s/

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

n°, Bairro Novo. Taildndia/PA

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br

Total respondido 36616
Totalde 7/8 e 9/10 28687
indice de Satisfaglo de 7/8 ¢ 810 B0,56%
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PESQUISA DE SATISFACAO
SADT

AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2020

GOVERNO DO

&zss WRPARA

RELATORIO DE TABULAGAD TRIMESTRAL DE PESGUISA DO SADT |

Foram realizadas 420 entrevistas no 1° trimestre/2020.

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

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

_ITEM o5 [ w4 | sk | 7 [ S0 Yol To /10
PESSINO | RUBA |REGULAR| BOM | OTMO
o g ol T banheio, o 3 7% | 15¢ | 188 | @ | o | 0 | s
Vocé teve Informagdes e esclarecimentos sobre o wul Ikt ST
2 | meme 8 sor reaRate? 0 0 4 189 | 190 | 420 0 a0 | 379
O hospital & bem sinalizado para vood encontrar o £ DR b
3 local onde pracisa ir? { placas e cartazes) e} 0 4 185 24 420 o 420 : ars
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido? 0 2 51 177 180 420 0 420 | 87
A boa vontade e disposicio das p em ajudar a i AT : :
5 PN Bix 0 0 49 174 | 1er | 420 (' a0 | an
Sua sensagdo de confianga am relaglo aos ) it
8 |stendimenlos oferecidos por este Servigo de Apolo| D 0 42 174 204 420 o 420 378
Diagnstico? il
7 Aeducagio e o respeito com que vooé foi tratado? 0 0 48 172 202 420 0 | 420 | 374
A realizagio de exames atendeu a sua expectativa o -
8 lamt habil? [¢] 1 55 171 193 | 420 0 40 | 384
O silénclo no amblente do Servigp de Apole i e
® | biagnéetico e Terapéutico? 0 1 a7 169 203 | 420 0 a0 | m
1001w¢lmmﬁm&aﬁmf&w&nﬁmédaﬁd o ag 154 20 | 420 o 420 Qﬂ
TOTAIS| 0 7 4ss | tes9 | 2021 | 400 | O | 4200 | 3710 |
0,00% | 047% | 19.50% | 40.21% | 48,12% | 100,00% | 0.00% 88.39%

Total respondido i 4200
Totalde 7/8e 9/10  8T10
indice de Satisfagio de 7/B ¢ 8110 88,33%
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GOVERNO DO
HOSPITAL GERAL ‘
DE TAILANDIA SEERE[ARE& DE ‘*

PESQUISA DE SATISFACAO
ALTA HOSPITALAR

AVALIACAO 1° TRIMESTRE/2020

RELATGRIC DE TABULAGAO TRIMESTRAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR

T, - _s.mmng_____{ | Total 7i8
ITEM o2 U4 56 78 | 910 | Totali | NR | Total2 | 2810
PESSIM0 AUM | REGULAR BOM STHA0
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro, | gs.
1 lo salas de espora? 0 1 f02 | 288 | 470 | %68 o 868 | 763
© hospital é bem sinzlizado para voc encontrar o | i
5 lacal onde precisa ir? ( placas e cartazes) 4 0 4 =2 o i 9 " o I
3 |O siiéncio no ambiente hospitalar 0 1 45 276 840 286 o #88 B16
4 |A educaclo e o respeito com que vocé foi tratado? 0 1 47 a5 | 402 | @68 o @86 | 81
A boa vontade e disposiclio des pessoas em ajudar a L
5 sl 0 1 53 302 510 866 o aee | 812
As explicagbes do médico sobre a doencs do pacient e,
8 L o aasmnio s ol hefieaeicld o 0 45 307 514 866 o 666 a1
SWMdemmmm e
B ol s ailes ] 0 0 | e | S8 | 866 ] sse | 818
8 |Culdados médicos de que vood recebeu no hospital? | 0 0 s | 32 | wo | 88 | o | 886 | &
Orientagbes da equipe de enfermagem sobre os i pliviety
9 |cuidados na alta hospitalar? o 1 a4 22 530 | 288 0 86 | 821
10 O local para reciamagbes / sugestbes & de facil 0 o a9 270 557 . gee 0 ges | @I
__I-_' T votas| o 5 | 54 | %007 | 5134 | see0 | o | sesn | s
: 0.00% | 008% | 584% | 34,72% | 59.26% | 100,00% | 0.00% | 94.01%

Total respondido m |
Totalde 7/8e 10 8141
indice de Satisfagio de 7/8 e /10 84,01%

Foram realizadas 866 entrevistas no 1° irimestre/2020.

Hospital Geral de Tailandja/IN"

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

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br SUS
s e e
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& gzoﬁ'mﬂl h‘m SECRETARIADE “*‘ GPAO A RRN ; Dﬂo

SAUDE PUBLICA

RESOLUTIVIDADE DE QUEIXAS

SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO
REGISTRO DE OPINIAO

Periodo: 1° Trimestre/2020

FORMULARIOS PREENCHIDOS/ENTREVISTAS QUANTIDADE
AMBULATORIO 269
INTERNACAO 224
PRONTO ATENDIMENTO 1.696
SADT 420
ALTAS 866
TOTAL 3.475

OCORRENCIAS _ 'QUANTIDADE

ELOGIOS 17
SUGESTOES _ 3
RECLAMAGOES 17
TOTAL - 37

~ AGOES QUANTIDADE %
RECLAMAGOES RESOLVIDAS 17 100,00%
META CONTRATUAL e 80%
REALIZADO comee—  100,00%

Representagao Grafica da Resolutividade das Reclamagdes

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 SUS
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RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE
PRONTUARIOS

27° TRIMESTRE

JANEIRO A MARGO DE 2020

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. &
CEP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. InNDsHH
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br 5U5+ wmgﬂmmo
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o PITAL GERAL ‘ GOVERNO DO
DE TAILANDIA ssome ke PARA

COMISSAO
COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS.

| - INTRODUCAO

O presente relatério apresenta as atividades executadas pela Comisséo
de Revisdo de Prontuarios no periodo de janeiro, fevereiro e margo do Hospital
Geral de Tailandia.

A Comissd@o de Prontuarios visa a melhoria e seguranga continua da
qualidade das informagdes contidas nos prontuarios dos usuarios do Hospital
Geral de Tailandia, sendo assim varias agdes foram desenvolvidas buscando
sempre a melhoria continua dos registros nos prontuarios.

Compete a Comisséo de Revisdo de Prontuarios:

.  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 Diregéo técnica da
unidade;

lll.  Detectar e avaliar as falhas de preenchimento;

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

V. Havendo necessidade, a Comissdo deve programar cursos de reciclagem
junto & Comisséo de Educagédo Permanente.

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

As reunidtes foram realizadas mensalmente, conforme atas anexas:

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

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

& (91) 3752 - 3121 /3752 - 1299/ 3752 - 3338. l I |




ﬁ.__.éi " T AL GOVERNO DO
oSPl GER SECRETARIA DE *‘
w DE TAILANDIA SAUDE PUBLICA L

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS

A Comisséo tem por finalidade atender a resolugdo CREMERSP n°
70/1995 e a resolugdo CFM n° 1638/2002, que define prontuario médico como
0 documento Unico constituido de um conjunto de informagdes, sinais e
imagens registradas, geradas a partir de fatos, acontecimentos e situa¢bes
sobre a salde do paciente e a assisténcia a ele prestada, de carater legal,
sigiloso e cientifico (que possibilita a comunicagdo entre membros da equipe
multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao individuo), & um
6rgéo 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 composicdo 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°Secretario/Supervisora de
Faturamento

* Gustavo dos Reis Nunes — 2° Secretario/Supervisor de TI

e 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.

e Edalcilene Guimardes Lopes — Auxiliar administrativo/ Secretéria de
Clinica.

» Eliene da Silva Viana — Lider de Atendimento

Av. Flerianspolis, s/n°, Nove. Tailandia/PA
CEP 68.695-000,

R (91) 3752 - 3121 /3752 - 1299/ 3752 - 3338,
SUS no 50052
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i SECRETARIA DE
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lll - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
* REUNIOES DO PERIODO: Foram realizadas reunides
nas datas: 14/01/2020, 11/02/2020 e 10/03/2020
atendendo ao critério de reunifio mensal, com ata
detalhada anexa.

* REVISAO DE FORMULARIOS: Formatagio no
formulario Check list de adesdo ao protocolo de
efnfermagem, versionamento dos formularios balango
hidrico ~UCI, controle de enfermagem pediatrico - UCI .

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

No fim do periodo trimestral ocorreram 925 saidas hospitalares.
Dados coletados para o relatério:

Analisados um total de 925 prontuérios, compreendendo a totalidade de
prontuarios apresentados pelo hospital para auditoria, nos meses de janeiro,
fevereiro e margo de 2020, sendo 292 erontuérios no més de janeiro, 293 no
més de fevereiro e 340 no més de margo.

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

Tabela 1 - Média da qualidade dos prontudrios dos meses Jjaneiro, fevereire e margo de 2020,

Porcentagem
Quantidade Equivalente
l l Janeiro l Fevereiro Marco ] |
Conforme 272 274 333 95,00%
Nao conforme 20 19 7 5,00%
Total 292 293 340 100,00%

Fonte: CRP/HGT
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Grifico 01 - Dados coletndos, apresentando os prontuarios conforme ¢ nio conforme dos meses janeiro, fevereiro e margo de 2020,

| MEDIA DA QUALIDADE DOS PRONTUARIOS
NAO CONFORME
5%
CONFORME
95%
!
'ﬁgé{bnhmc‘f— - - - D |

Dentre as 925 saidas hospitalares revisadas, foram observadas néo
conformidades em 5,00% delas e 95,00% foram consideradas conformes,
considerando que as andlises foram realizadas segundo os 11 itens de
avaliagdo e mais alguns itens internos, conforme abaixo:

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

Identificac&o do paciente;
Letra ilegivel,
Evolugao multiprofissional;
Solicitagao de exames;
Relatério operatorio;
Ficha de RPA,;
Prescricdo médica;
Assinatura e carimbo do médico;
Assinatura e carimbo da equipe multiprofissional;
Plano assistencial de enfermagem;
Resumo de alta;

ltens internos:

e ASA- anestesia.

*» Rasura e uso do corretivo;
e Falta de procedimento.
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Inconformidades Quantidade Porcentagem Equivalente
laneiro | Fevereiro Marco

Médico 18 18 07 93%

Enfermagem 02 01 00 7%

Total 20 19 07 100%

Fonte: CRPJHGT.
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conformidades médicas e de enfermagen. . . :

o |
NAO CONFORMIDADES MEDICAS E ENFERMAGEM (%)

ENFERMAGEM
7%

MEDICO
93%

Fonte: CRP/HGT.

Os dados apresentados através das tabelas demonstram que foram
detectados 46 prontuérios néo conformes baseado nos padrdes dos 11 itens de
avaliagédo.

Os dados colhidos foram analisados percentualmente, ficando assim
calculados: 7,00% de ndo conformidades enfermagem e 93,00% de ndo
conformidades de médico.

Apbés analise dos prontudrios, foi feita avaliagdo destacando a
incidéncia dos fatos quanto ao nimero de prontudrios analisados, conforme
veremos nos graficos abaixo relacionados:
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Tahela 3 - Niio conformidades médicas dos meses janciro, fevereiro e margo de 2020,
Porcentagem
Inconformidades Quantidade Equivalente
Janeiro | Fevereiro | Margo
Falta de carimbo e assinatura na AlH |4 5 4 30%
Falta evolugdo médica 6 6 1 30%
Falta de carimbo e assinatura na Ficha
i 2dmisain 3 3 0 14%
Cid incompativel com o procedimento |5 4 26%
| Total 18 18 7 100%
Fonte: CRP/HGT

As ndo conformidades em geral representam 5% dos prontuarios, onde
93% destes sdo médicas, de acordo com dado analitico. Segundo grafico
abaixo (Figura 3):

Grifico 03 - Distribuigiio dos prontuirios revisados de Jjanciro, fevereiro e marge apresentando as niio conformidades

=0l Tt By e i v _ y [pais W13 —
NAO CONFORMIDADES MEDICAS (%) 1
FALTA DE CARIMBO E
ASSINATURA NA AlH
CID INCOMPATIVEL 30%
COM PROCEDIMENTO
26%
FALTA DE CARIMBOE
ASSINATURA NA FICHA
DE ADMISSAO
% FALTA EVOLUCAO
MEDICA
30%
Fonte: CRP/HGT. . ) i
Tahhl-%@:ﬁhhkm&mhmm.hﬂdmemkmm.
Inconformidades Quantidade Porcentagem
Equivalente
Janeiro Fevereiro Margo
Falt.a identificacéo do 1 0 0 339%
paciente
Falta evolucdo de 4 1 o 67%
enfermagem
100%
Total 2 1 0
Fonte: CRPIHGT
Av. Florianépolis, s/n° Nove. Tailandia/PA
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As nédo conformidades em geral representam 5% dos prontuarios, onde
7% destes sdo de enfermagem, de acordo com dado analitico. Segundo
gréfico abaixo (Figura 4):

Grifico 04 - Distribuigio dos prontuwirios revisades de janeiro, feverciro ¢ margo de 2020, apresentando as niic
lml_‘qrmihdu da enfermagem
" NAO CONFOMRIDADES ENFERMAGEM (%)

FALTA EVOLUGAQ DE
ENFERMAGEM
33%

FALTA DE
IDENTIFICACAO DO
PACIENTE
67%

Fonte: CRP/HGT

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

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

No entanto as secretérias 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 ndo gerar pendéncias de uma
competéncia para outra.
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— COMPARATIVO ANUAL DAS CONFORMIDADES DO
TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES DO HGT 2020 - INDSH

Ao compararmos os resultados, podemos observar que houve uma
pequena melhora no nimero de ndo conformidades no més de margo, isso se
deve as orientagdes que vem ocorrendo por parte da diretoria técnica afim de
resolver este problema, conscientizando os profissionais sobre a importancia
de um registro completo, correto e de qualidade nos prontuérios.

Os resultados demonstram a necessidade de melhorar a qualidade dos
registros, sabemos que ainda temos muito trabalho pela frente e por isso
daremos continuidade &s reunides e acbes como: orientagdes, estimulo e
capacitagdo dos profissionais envolvidos no atendimento e na prestagédo de
servigos de satide.

Veremos abaixo as comparagdes quanto aos resultados anteriores:

Quantidade
12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre 42 Trimestre Total
925 925

Apresentagdo do total de saidos HGT 2020. Segundo gréafico abaixo
(Figura 5):
Griifico 05 - Comparagiio das altas por trimestre 2020.

! TOTAL DE SAIDOS NO HGT 2020
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Fonte: CRP/HGT
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Tabela 6 ~ Comparagiio prontusrios conforme o niio conforme das altas por trimestre 2019,

12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre 4!. Total
Trimestre
Conforme 879 879
Nao
conforme - 46
" Fonte: CRPHIGT

Apresentacdo dos prontuarios conforme e ndo conforme das altas
trimestrais 2020. Segundo grafico abaixo (Figura 6):

_Grifico 06 - Comparagio prontuirios conforme e nio conforme das altas por trimestre 2020.

| PRONTUARIOS CONFORME E NAO CONFORME HGT 2020 |
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! 12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre 42 Trimestre

“Fonte: CRP/HGT
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Tabela 07- Comparative anual das niio conformidados de médico ¢ enfermagem das altas por trimesire 2020,

0
12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre "
Trimestre
Medico 93%
Enfermagem |7%
Fonte: CRPIHGT

Comparativo anual das nido conformidades de médico e enfermagem das
altas trimestrais 2020. Segundo grafico abaixo (Figura 7):

| COMPARATIVO ANUAL DAS NAO CONFORMIDADES
| MEDICO E DE ENFERMAGEM
100% i
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' 60%
ao% |
20%
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[ : | 3 | " |
| 1°Trimestre | 29Trimestre | 32 Trimestre | 4% _Trirnastre;‘
(BMedico | 93% | -! !5 ;
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_—ane: CRPIHGT

Tabela 08- Némero de prontusrios nio conforme de médico e enfermagem das alias por trimestre 2020.

12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre 49.
Trimestre
Medico 43
Enfermagem |3
“Fonte: CRPHGT

Nimero de prontuarios nio conforme de médico e enfermagem
Comparativo das altas trimestrais 2020. Segundo grafico abaixo (Figura
8):
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Grifica 08 - Namero de prontuiirios nile conforme de médico ¢ enfermagem das altas por trimestre 2020,

| NUMERO DE PRONTUARIOS NAO CONFORME MEDICO E

,. ENFERMAGEM
| X
43
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® Medico ’ 43 | | I
‘ }lEnfe_rmagemi. 3_ _‘__ - - ! - J
Fomte: CRPHGT o A —
Vil - ACOES REALIZADAS

° Orientacdo & equipe médica, quanto ao preenchimento da
Declaragdo de Obito.

e  Orientagdo quanto & impressdo de 02 vias das solicitagdes de
exames laboratoriais.

° Reinstalagéo do “modulo autorizador’.

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

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

Av. Florianépelis, s/n®, Novo, Tailandia/PA

CEP 68.695-000.
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Viii- PLANO DE ACAO PARA 2020
»  Criar Check list de conferéncia para ficha de 1° atendimento;

e Treinamento para colaboradores sobre fluxo de solicitagdo
interna.

° Implantar arquivamento parcial dos prontudrios de internagdes
prolongadas;

° Implantar controle de atendimento ambulatorial;

*  Criar Fluxograma de rastreabilidade dos prontuérios durante todo
0 processo desde a entrada do paciente até o arquivamento;

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

¢ Implantar metodologia para conferéncia da quantidade de
paginas, conteldo e tipo de registros dos prontuérios;

e  Criar Plano de Agéo para as préticas de trabalho com resultados
negativos;

IX- CONCLUSAO

Ao final deste relatério podemos concluir que os registros de
enfermagem obtiveram uma melhora bastante significativa, porém os
profissionais médicos ainda deixam muito a desejar, pois ainda temos muitos
que deixam de evoluir diariamente no prontudrio de internagdo, ocasionando
pendéncias de uma competéncia para a outra, porém estamos sempre
discutindo nas reunides da Comissdo e pedindo o apoio do Diretor técnico
para conseguirmos resolver estas questdes buscando sempre pela qualidade
das anotagbes nos prontudrios, ainda contamos com o esforgo didrio das
secretarias de clinicas que tem feito com que os nossos resultados tenham
melhorado bastante, sabemos que todos os profissionais que fazem parte da
equipe multidisciplinar s&o instrumentos fundamentais na assisténcia a saude e
permitem um acompanhamento mais eficiente e seguro ao usuario.

Av. Florianépelis, s/n°, Nove. Tailandia/PA

CEP 68.695-000.
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A Comisséo de Reviséo de Prontuérios é atuante definindo anualmente
metas de melhorias e suas estratégias, sempre buscando qualidade com

atuacéo de educagéo permanente;
Desenvolver atividades de carater técnico-cientifico com fins de subsidiar

conhecimentos relevantes a Instituicéo.

Tailandia, 09 de Abril de 2020.

Sousa de Abreu
Jeﬁersgpemr Técnl F-&?
GRM. 10011+
HGT / INDSH

Or.Jéserson Sousa de Abreu
#tor Técnico/ Presidente da CRP
CRM: 10011

Av, Florianépolis, 3/n° Nove, Tailandia/PA
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DE T.

ANEXOS

ATAS

JANEIRO / FEVEREIRO / MARGO
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* Ata de Reunido ‘:k‘
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HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA | Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versao; 001 Pagina 1de 3

Responsavel Reunido: Jefferson Sousa de Abreu — Presidente da CRP

Data Reuni&o: 14/01/2020 | Local: Sala do Gerente Assistencial | Hora: 15h25min horas ATA N® 01/2020

Pauta 01: Leitura da Ata da reunido anterior;

Pauta 02: Termo de consentimento;

Pauta 03: Auséncia das solicitagbes de exames de laboratério
Pauta 04: Declaragéo de obito;

Pauta 05: Solicitagdo de procedimentos para a Regulagéo;
Pauta 06: Encerramento da reunido.

Participantes:

Jefferson Sousa de Abreu — Presidente da CRP, Dimas Rezende Oliveira Junior — Vice - presidente CRP,
Elis&ngela da Silva Siqueira- 1° Secretdrio da Comisséo, Milton Peixoto de QOliveira Neto - Membro, Eliene da Silva
Viana ~ Membro, Maria Airles Lopes Nogueira - Membro

Ausente(s):

Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretario da Comissao — Férias

Leticia Cristina O. Santo — Membro — Férias

Edalcilene Guimares Lopes - Membro — Férias

Mayara da Silva Soares — Membro. - Folga

Pendéncias:

- Orientagdo in loco para a equipe médica.

- Dr. Jefferson e Gustavo definir alteracdes em ficha de 1° atendimento
- Criagéo de fluxo para solicitagéo interna.

Desenvolvimento:

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

Pauta 02: Edalcilene (Secretaria de clinicas) aproveitou a oportunidade para falar sobre o “termo de consentimento”
que apesar do Dr. Jefferson (Diretor técnico) ter orientado os profissionais os mesmo continuam sem preencher o
formuldrio, porém segundo Dr. Jefferson mais uma vez iréd reforgcar com a equipe sobre a importancia do
preenchimento correto e completo, assim como esclarecer ao usuario sobre os riscos do procedimento cirugico.

©
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Pauta 03: Mais uma vez eu (Elisangela Siqueira — Supervisora de faturamento) e Edalcilene (Secretaria de clinicas),
informamos aos demais membros sobre a auséncia das solicitagdes de exames laboratoriais, como ja discutimos
anteriormente ndo estdo acompanhando os prontudrios, ou seja somente os resultados estfo anexados, Dr.
Jefferson por sua vez informou que todos os profissionais médicos ja foram orientados quanto a estar imprimindo 2
vias no momento da solicitagao quando se tratar de internacdo.

Pauta 04: Airles (assistente administrativo — SPP) falou mais uma vez sobre o preenchimento da Declaragéo de
obito, que faltam informacdes, algumas informagbes incorretas, muitas das vezes é devolvida pelo Setor
responsével na Secretéria de Salde, a mesma solicita apoio da diretoria técnica quanto a estar orientado os
profissionais sobre a importancia do completo e correto preenchimento deste documento.

Pauta 05: Eliene (Lider de atendimento) aproveitou a oportunidade para também solicitar apoio da diretoria técnica
em relag@o & letra ilegivel dos médicos quanto ao preenchimento das APAC'S (autorizagdo de procedimento
ambulatorial), que na maioria das vezes e principalmente em se tratando dos profissionais ortopedistas, estas
solicitagSes estéo sendo devolvidas pela Regulagéo do Municipio, pois os servidores néo conseguem identificar
qual o procedimento esta sendo solicitado devido a letra ilegivel, prejudicando assim o usuério que necessita de tal
procedimento solicitado, a mesma também informou que algumas destas solicitages que lhe foram devolvidas
encontram-se na sua sala aguardando um desfecho, pois segundo o médico responsavel (Dr. Marcos Varella), ndo
ira refaze-las, enquanto isso o paciente esta no aguardo.

Pauta 06: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunido e eu, Eliséngela da Silva Siqueira -1° Secretério lavrei
a presente ata que apés lida e aprovada, sera assinada pelos membros presentes na reunido.

Acdes Futuras:

- Orientagdo & equipe médica, quanto ao preenchimento da Declaragéo de Obito

- Orientagéo & equipe médica, quanto & Importancia da letra legivel nos formulérios do paciente.

- Orientagdo quanto & impressao de 02 vias das solicitagdes de exames laboratoriais.

- Orientac&o in loco para a equipe médica do bloco cirtrgico.

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

@
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Nomes/Assinaturas:
Jefferson Sousa de AT
JEFFERSON SOUSA DE ABREU - DIRETOR TECNICO R J:m&%%@
HGT / INDSH 74
Uimas R. O Juninr
DIMAS R. O. JUNIOR - GERENTE ASSISTENCIAL / / COREN . PA 281402 .
Sl GERENTE ASSISTENC,,.

ELISANGELA DA SILVA SIQUEIRA — SUPERV. DE FATURAMENTO

GUSTAVO DOS REIS NUNES - SUPERVISORDE TI - FERIAS -

i

A ( i 1 e , ' 2 LI( HLE ; o

LETICIA CRISTINA O. SANTOS — COORDENADORA DE ENFERMAGEM - FERIAS -

ilton ®. Oliveira Neto
MILTON PEIXOTO O. NETO — ENFERMEIRO DA QUALIDADE. ‘il Enferm el
COREN-PA 405.380

EDALCILENE GUIMARAES LOPES - SECRETARIA DE CLINICAS - FERIAS -

MAYARA DA SILVA SOARES - COORDENADORA DE ENFERMAGEM -~ FOL o

ELIENE DA SILVA VIANA — LIDER DE ATENDIMENTO m

'
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Ata de Reunido h*‘
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SN

‘Responséavel Reunido: Jefferson Sousa de Abreu — Presidente da CRP

Data Reunido: 11/02/2020 | Local: Sala do Gerente Assistencial | Hora: 16h1 Omin horas ATA N® 02/2020

Pauta 01: Leitura da Ata da reuni&o anterior:

Pauta 02: Formulério Admiss&o do Paciente no centro de parto normal:
Pauta 03: Alteragdes na ficha de 1° atendimento;

Pauta 04: Auséncia das solicitacdes de exames de laboratério

Pauta 05: Declaragdo de 6bito;

Pauta 08: Encerramento da reunigo.

| Participantes:

Jefferson Sousa de Abreu - Presidente da CRP, Dimas Rezende Oliveira Junior — Vice - presidente CRP,
Eliséngela da Silva Siqueira- 1° Secretario da Comiss&o, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretério da Comisséo,
Milton Peixoto de Oliveira Neto — Membro, Eliene da Silva Viana — Membro, Maria Airles Lopes Nogueira —
Membro, Edalcilene Guimaraes Lopes — Membro.

Ausente(s):

Leticia Cristina O. Santo — Membro — Auséncia justificada
Mayara da Silva Soares — Membro - Folga

Pendéncias:

- Orientagao in loco para a equipe médica.
- Dr. Jefferson e Gustavo definir alteragbes em ficha de 1° atendimento
- Criag8o de fluxo para solicitacgo interna.

Desenvolvimento:

Pauta 01: A reuni&o foi iniciada com a leitura da ata anterior onde discutimos alguns pontos que ficaram pendentes,
da reunido anterior.

Pauta 02: Dimas (Gerente Assistencial) comunicou aos membros sobre a implantag&o do formulério “admisséo do
paciente no centro de parto normal”.

Pauta 03: Gustavo (Supervisor de TI) comentou sobre as alteragbes na ficha de 1° atendimento que j& deveria ter

©
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ocorrido, porém o mesmo este aguardando o Dr. Jefferson (Diretor técnico), para que 0 mesmo apresente quais

alteragbes deseja fazer na mesma, Dr. Jefferson pediu um prazo até o dia 10/03/2020 para estarem definindo tais
alteragdes.

Pauta 04: Edalcilene mais uma vez pediu apoio quanto as solicitagbes de exames de labaratério que continuam |
ausentes nos prontuarios, segundo o Dr. Jefferson {Diretor Técnico) todos os médicos foram orientados a imprimir
02 vias, eu (Elisangela), lembrei a todos de que obrigatoriamente deve integrar o prontuério de pacientes que foram
internados todas as soiiciiagies de exames e seus respeciivos iaudos (resuliados), Gusiavo (Supervisor de Tij,
sugeriu que todas as vezes em que as secretarias de clinicas detectar a falta das solicitagdes nos prontuérios que o
acionem para que o mesmo verifique se a falha esta no profissional solicitante ou a 2 via esta ficando no laboratério.

Pauta 085: Airles (assistente administrative - SPP) falou mais uma vex sobre © preenchimento da Declaragio de
obito, que faltam informagdes, algumas informagdes incorretas, muitas das vezes é devolvida pelo Setor
responsavel na Secretéria de Saide, a mesma solicita apoio da diretoria técnica quanto a estar orientando os
profissionais sobre a importancia do completo e correto preenchimento deste documento.

Pauta 06: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunido e eu, Eliséngela da Silva Siqueira -1° Secretério lavrei
a presente ata que apos lida e aprovada, sera assinada pelos membros presentes na reunigo.

Agbes Futuras:

- Orientag@io & equipe médica, quanto ao preenchimento da Declaracéo de Obito

- Orientagéo & equipe médica, quanto a Importéncia da lefra legivel nos formuiérios do paciente.

- Origntagdu quaniu a impressav de 0Z vias das sviicilagOes de exaimes aburaioriais.

- Orientacao in loco para a equipe médica do bloco cirtrgico.

- Criar check list de conferéncia das fichas de 1° atendimento.
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Nomes/Assinaturas:
JEFFERSON SOUSA DE ABREU — DIRETOR TECNICO fe m@ :;%?ﬁff‘? Abrev
DIMAS R. . JUNIOR — COORD. ENFERMAGEM. (D T & O , J bk
ELISANGELA DA SILVA SIQUEIRA — SUPERV. DE FATURAMENTO @E‘W‘-‘ ;
AL ¢

GUSTAVO DOS REIS NUNES - SUPERVISOR DE T/ utes

MARIA AIRLES LOPES NOGUEIRA — ASSIST. ADMINIST. SPP/ESTATIST. ;
Marva A=)l

A\ =Y
Leficia . 9akds
LETICIA CRISTINA O. SANTOS -~ COORDENADORA DE ENFERMAGEM

G63-ENF
DORA DE ENF

MILTON PEIXOTO 0. NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE. - FERIAS -

EDALCILENE GUIMARAES LOPES - SECRETARIA DE CLINICAS \% ! ﬂ C‘ “ Q g L@%ﬁ)

\NJ
MAYARA DA SILVA SOARES - COORDENADORA DE ENFERMAGEM

ELIENE DA SILVA VIANA — LIDER DE ATENDIMENTO ?M [J % \ \ }
< W A
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‘Responsével Reunido: Jefferson Sousa de Abreu ~ Presidente da CRP

Data Reunidio: 10/03/2020 | Local: Sala do Gerente Assistencial | Hora: 14h25min horas ATA N° 03/2020

Pauta 01: Leitura da Ata da reunido anterior:

Pauta 02: Pendéncias médicas;

Pauta 03: Cid incompativel com o procedimento;

Pauta 04: Auséncia das solicitagdes de exames de laboratério
Pauta 05: Declaracdo de 6bito;

Pauta 06: Encerramento da reunido

Participantes:

Jefferson Sousa de Abreu ~ Presidente da CRP, Dimas Rezende Oliveira Junior ~ Vice - presidente CRP,
Elisangela da Silva Siqueira- 1° Secretario da Comiss&o, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretdrio da Comiss&o,
Eliene da Silva Viana — Membro, Maria Airles Lopes Nogueira — Membro, Edalcilene Guimaraes Lopes — Membro,
Leticia Cristina O. Santo — Membro, Mayara da Silva Soares ~ Membro.

Ausente(s):
Milton Peixoto de Qliveira Neto ~ Membro - Férias

Pendéncias:

- Orientag&o in loco para a equipe médica.

- Dr. Jefferson e Gustavo definir alteractes em ficha de 1° atendimento
- Criagéo de fluxo para solicitaggo interna.

Desenvolvimento:

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

Pauta 02: Edalcilene (secretaria de clinicas) falou sobre as dificuldades com alguns profissionais médicos que néo
estado resolvendo as pendéncias assim que acionados, 0 que estd acarretando muitos prontuarios pendentes, Dr.
Jefferson (Diretor técnico) orientou a mesma solicitar mais uma vez e caso néo resolva, entdo é para informar ao
mesmo, pois a ira notificar a empresa.

Pauta 03: Eu Elisangela (Supervisora de faturamento) aproveitei a oportunidade para relatar sobre as AIH'S, que
estao com CID incompativel com o procedimento, ressalto que as AIH'S a que me refiro geralmente séo aquelas
|consadaradas pirata, onde os profissionais colocam manualimente o Cid que quando langados no Sisaih ou
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consultados a compatibilidade no Sigtap o mesmo néo esta de acordo, solicito 0 apoio do Diretor técnico no sentido
de orientar aos profissionais a dar preferéncia sempre em utilizar as AlH disponibilizada no Sistema Salux, pois a
tabela de procedimentos do mesmo esta em conformidade com o Sigtap.

Pauta 04: Edalcilene mais uma vez pediu apoio quanto as solicitagdes de exames de laboratério que continuam

ausentes nos prontudrios, segundo a mesma seguiu todas as orientagdes repassadas anteriormente, porém as
solicitagbes continuam ausente dos prontuarios.

Pauta 05: Airles (assistente administrativo -~ SPP) falou mais uma vez sobre o preenchimento da Declaragédo de
6bito, que faltam informagdes, algumas informagdes incorretas, muitas das vezes & devolvida pelo Setor
responsavel na Secretdria de Salde, a mesma solicita apoio da diretoria técnica quanto a estar orientando os
profissionais scbre a importdncia do comploto ¢ correle preenchiments deste decumento.

Pauta 06: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunido e eu, Elisangela da Silva Siqueira -1° Secretério lavrei
a presente ata que apés lida e aprovada, sera assinada pelos membros presentes na reunido.

Agdes Futuras:

- Orientag&o & equipe médica, quanto ao preenchimento da Declaragéo de Obito

- Orientagéo & equipe médica, quanio & imporiéncia da ieira legivel nos formuldrios do paciente.

- Orientag@o quanto & impressé&o de 02 vias das solicitagdes de exames laboratoriais.

- Orientagdo in loco para a equipe médica do bloco cirtirgico.

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

- Orientar os médicos quanto ao uso da AlIH do Sistema Salux
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- Jefferson Sousa
JEFFERSON SOUSA DE ABREU - DIRETOR TECNICO /' °.;‘;§°.5."2§§f«"§£«“
HGT / INDSH
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GUSTAVO DOS REIS NUNES - SUPERVISOR DE T 4@& '

MARIA AIRLES LOPES NOGUEIRA — ASSIST. ADMINIST. SPP/ESTATIST. . ;
: ). . v
Maxia Nives Nog

LETICIA CRISTINA O. SANTOS - COORDENADORA DE ENFERMAGEM

MILTON PEIXOTO O. NETO — ENFERMEIRO DA QUALIDADE. ‘Qp Mi&og ®. Oliveira Neto
n ermetro

COREN-PA 405.380
EDALCILENE GUIMARAES LOPES - SECRETARIA DE CLINICAS % \ } '{W EQ

MAYARA DA SILVA SOARES - COORDENADORA DE ENFERMAGEM  — F (@) LGQ

ELIENE DA SILVA VIANA — LIDER DE ATENDIMENTO W
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- INTRODUGAO

Conforme a portaria 2616/98 e Lei 9431/97 que dispbe respectivamente sobre a
obrigatoriedade da manutencéo pelos hospitais do pais, de Programa de Controle de
infecgbes Hospitalares (PCIH) e a obrigatoriedade da manutengdo 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
Comissé@o de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) e o Servigo de Controle de
Infecc@o Hospitalar (SCIH) para prevencao de Infecgbes Relacionada a Assisténcia
a Saude (IRAS) e seguranga do paciente em todas as atividades em que o usuario
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,
Farmécia, Clinicas Integradas, Centro Cirtrgico / 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 (11) membros efetivos:

PARTICIPANTE FUNGCAO CCIHH
Jerffeson Sousa de Abreu | Diretor Técnico / Medico Presidente
Wanderson Lisboa Braga | Enfermeiro SCIH/NHE Vice-Presidente
Julianny Nathashi S. | Biomédica / Coord. Laboratério e ar
; 1° Secretaria

Silveira Ag. Transfusional

Farmacéutica / Coord. Farmacia e i
Bruna Maryane Manfredi = 2° Secretaria

Logistica
Edna Gomes Batista Gerente Administrativa e Financeira | Membro

Dimas Rezende de
Enfermeiro / Gerente Assistencial Membro
Oliveira Junior

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA
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Leticia Cristina O. Santos | Enfermeira / Coord. Enfermagem Membro
Mayara da Silva Soares Enfermeira / Coord. Enfermagem Membro

Marinalda Vasconcelos de | Técnica de Seguranca do Trabalho /

Membro
Souza SESMT
Milton Peixoto Neto Enfermeiro da Qualidade Membro
Rayane Nascimento Lima | Supervisora de Apoio Membro

OBS: No més de janeiro, deixa de fazer parte dessa CCIH como membros a
Enfermeira Suelly Frolich Vieira que estava ocupando o cargo de enfermeira do
CME.

Reunides mensais: Nesse trimestre, foi realizado trés reunides da Comissdo de
Controle de Infecg@o Hospitalar (CCIH) nos seguintes meses: fevereiro (04/02/20)
referente ao fechamento do més de janeiro, no més de margo (06/03/20) referente
ao fechamento do més de fevereiro e abril (07/04/20) referente ao fechamento do
més de margo.

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

Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO SCIH
A) VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

A vigilancia e controle das IRAS sao realizados por meio das buscas ativas aos
pacientes dos setores de internagéo (clinicas de internacéo e UCI), busca egresso
no setor do ambulatério e busca fonada. Além das buscas ativas, de segunda a
sexta € realizado levantamento e avaliagéo de todas as fichas de atendimento dos

Av. Floriandpolis, s/n", Novo. Tailandia/PA
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pacientes atenaidos no setor de pronto atendimento / emerggncia, com a ?nna'idade

de rastreio de possiveis IRAS que estejam relacionado a procedimentos invasivos
ou a outros procedimentos relacionado com os cuidados ofertados, somando um
total de 15.932 no trimestre. As queixas e os achados detectados durante as
avaliagbes e levantamentos realizados, s&o verificados juntamente com o histérico
de internagBes atual ou anterior, sendo analisado dados referentes a patologia de
base, fatores de risco, uso de antibidticos, tempo de intemacdo, realizacdo de
procedimentos invasivos, uso de dispositivos, avaliacdo de exames e sinais vitais,
para que se tenha um fechamento do caso.

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

B) NOTIFICACOES DE AGRAVO E DOENCAS COMPULSORIAS

As notificagdes compulsérias das doengas e agravos de interesse epidemiolégico
gerado durante o trimestre sdo detectadas durante a avaliacdo das fichas de
atendimento do setor de pronto atendimento / emergéncia e durante as buscas
ativas aos setores de internagdes e demais setores da instituicBo quando aberto
investigagbes das doengas e agravos para definicdo dos diagndsticos.

Os casos subnotificados sdo encaminhados para os responsaveis do setor
notificador. Apés avaliacdo, o documento é anexado a uma ficha numerada do
SINAN e encaminhado para a Secretaria de Vigilancia Epidemiolégica do Municipio
de Tailandia / PA para que sejam informadas no sistema de notificagdo do Ministério
da Saude.

Tabela 01: Notificacdo de agravos e doencas compulsérias realizadas pela
vigilancia epidemiolégica no HGT. Janeiro a margo/2020

Doencas e agravos de notificacdes compulsorias

Agravos Janeiro a Margo
Av. Floriandpolis, s/n", Novo. Tailandia/PA gt st B 0
CEP 68.695-000. sus
® (91) 3752 - 3121 /3752 - 1299/ 3752 - 3338. IHEMEML-.{
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ACIDENTE DE TRABALHO 5
VIOLENCIA INTERPESSOAL/AUTOPROVOCADA 103
ATENDIMENTO ANTIRRABICO HUMANO 97
ACIDENTE ANIMAIS PECONHENTOS 74
SIFILIS EM GESTANTE 1
SIFILIS CONGENITA 12
GESTAMTE COM HIV 1
CRIANCA EXPOSTA AO HIV

AIDS / HIV 5
DOENCA EXANTEMATICA 23
INTOXICACAO EXOGENA 25
TUBERCULOSE 4
COVID-19 2
SRAG 1
LESHMANIOSE VICERAL 3
DOENCA DE CHAGAS AGUDA 2
TOTAL NOTIFICAGOES REALIZADAS 359
Diarreia 954

Fonte: Fichas de atendimento e fichas de nofificages Compulsérias

Tabela 02: Subgénero dos agravos e doengas compuisérias realizadas pela
vigilancia epidemiol6gica no HGT. Janeiro a margo/2020

AGRAVOS SUBGENEROS /[JAN [FEV |[MAR
QUANTIDADE
ACIDENTE DE TRABALHO JR— 2 1 2
VIOLENCIA AGRESSAO 19 22 14
INTERPESSOAL/AUTOPROVOCA | VIOLENCIA g 10 7
DA DOMESTICA
TENTATIVA DE |9 6 7
SUICIDIO
ATENDIMENTO  ANTIRRABICO | CAO 22 25 27
HUMANO FELINO 7 5 7

Av. Florianépolis, s/n", Novo. Tailandia/PA R @
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MACACO 1 b

0
MORCEGO 0 0 1
QUATI 0 1 0
ACIDENTE ANIMAIS | SERPENTE 8 14 15
PECONHENTOS ESCORPIAO 5 6 3
LACRAIA 1 0 0
ABELHA 3 4 6
POTO 0 0 1
ARRAIA 2 2 4
SIFILIS EM GESTANTE | ceveeeemn 1 0 0
SIFILIS CONGENITA S— 4 6 2
GESTAMTECOMHIV |- —— 0 1 0
CRIANGA EXPOSTA AO HIV ——— 0 1 0
AIDS / HIV S— 2 1 2
DOENGA EXANTEMATICA R 0 2 21
INTOXICACAO EXOGENA J— 0 9 8
TUBERCULOSE —— 8 0 4
0 0 2
SRAG e 0 0 1
LESHMANIOSE VICERAL —— 0 2 0
DOENCA DE CHAGAS AGUDA —e 1 2 0

Para os atendimentos antirrabico humano s@o ofertados vacina e soro para a
profilaxia da raiva humana conforme avaliagdo do caso e de acordo com normas
técnicas de profilaxia da raiva humana do Ministério da Salide.

Para os atendimentos causados por animais pegonhentos sdo ofertados soro
antiveneno conforme avaliagéo do caso atendido e conforme o manual de acidentes
por animais pegonhentos do Governo do Estado do Para.

Para os casos de sifilis congénita é ofertado tratamento especifico com
benzilpenicilina G. cristalina de 5.000.000.000 Ul por periodo de dez dias de

Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA
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prevengéo de transmisséo vertical do Ministério da Salde

Para os casos novos de HIV detectados em nossa unidade hospitalar, os pacientes
que apresentam outras complicagdes relacionadas a infeccéo, € solicitado para o
departamento do Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) de Tailandia
avaliacdo do paciente para liberagdo dos antirretrovirais vias oficio. Para aqueles
que ndo apresentam indicacdo de permanéncia na unidade hospitalar, sdo
referenciados com documentagbes necessarias para o CTA.

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

Para as doengas exantematicas, foi realizada coleta de sangue, urina e swab
nasofaringea dos pacientes com suspeitas de sarampo, sendo encaminhadas as
amostras ao Laboratério Central do Pard para andlise. Os casos suspeitos séo
comunicados de imediato para a Secretaria de Salde, para que assim seja realizado
0 blogueio dos comunicantes.

O més de margo encerra com duas investigagdes para COVID-19, com coleta de
secrecdo oro e nasofaringeana através de swab, sendo encaminhado as amostras
para o LACEN. Os resultados das amostras apresentaram negativo para COVID-19
e Influenza.

Os casos de tentativas de suicidios s&o referenciados para o Centro de Ateng@o
Psicossocial (CAPS) do Municipio de Tailandia apds estabilidade do paciente ou
para outras unidades de referéncia quando o caso & considerado grave.

Para os demais casos, sdo ofertados cuidados e tratamentos especificos, vacinas,
soros e entre outros. Os casos notificados s&o monitorados via sistema do SINAN
pela Secretaria de Satide do Municipio de Tailandia em parceria com o HGT.
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Para leishmaniose visceral, o més de fevereiro encerra com 01 caso positivo no
teste répido realizado pela FUNASA em nossa unidade hospitalar conforme
solicitagdo dos testes, sendo prescrito para o tratamento glucantime durante 20 dias.

Para o caso de doenga de chagas aguda, o més de fevereiro encerra com 01 caso
positivo, detectado durante a leitura de lamina para maldria na FUNASA, sendo
repetido o exame pela FUNASA no HGT, constatando o protozoéario do
Trypanosoma cruzi em lamina gota espessa, a fresco e creme leucocitario,
recebendo tratamento com Benznidazol.

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
apés o parto, e xarope para o recém-nascido, sendo suspenso o leite materno
exclusivo.

Para os 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 Salide 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 enderego eletrénico cievs.sespa@gmail.com

C) USO RACIONAL DE ANTIMBICROBIANOS

A prescricdo dos antimicrobianos é realizada pelos setores de internagéo e apos
sete dias do tratamento para continuidade da terapia. Os dados das fichas sé@o
inseridos em uma planilha de controle de liberagéo desses medicamentos. Seu

consumo mensal € apresentado por meio dos graficos exposto abaixo

Av. Floriandpolis, s/n", Novo. Taildndia/PA P T, 0
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Gréfico 01. Consumo mensal de antibiéticos endovenoso no HGT. Janeiro a
marg¢o de 2020

Claritromicina
Polimixina B
Piperaclina + Tazobactam
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Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farmacia do HGT / Sistema SALUX.

Gréfico 02. Analise da Auditoria das solicitacdes Individuais de antimicrobiano
EV por més no trimestre. Janeiro a margo / 2020.
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Gréfico 03. Custo mensal de antibiéticos endovenoso no HGT. Janeiro a margo

de 2020.
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Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farmécia do HGT / Sistema MRH / SALUX.

Analise critica 1: O consumo total dos antibiéticos no més de janeiro apresentou
reducéo em relagdo ao més dezembro, sendo de 2.688 para 2.614 unidades de
antibiéticos endovenosos / intramusculares utilizados. Entre os antibiéticos saidos no
meés, o consumo elevado esta direcionado para oxacilina com aumento em rela¢éo
ao més anterior (421 para 461 unidades saidas) prescritos para erisipela, pioartrite
de joelho (sem histérico cirtrgico), ferimento infectado (comunitario) e pé diabético;
clindamicina com aumento em relacdo ao més anterior (232 para 266 unidades
saidas) prescrito para fratura, erisipela, broncoaspiracéo, infecgdo do trato urinario
(comunitario), ferimento infectado, pé diabético, ofidismo e pneumonia; cefepima
com aumento em relagéo ao més anterior (03 para 34 unidades saidas) prescrito
para neutropenia febril e Piperacilina + Tazobactam com aumento em relagdo ao
més anterior (0 para 08 unidades saidas) prescrito para AVCi com pneumonia de
origem comunitaria. Para cefalotina, benzilpenicilina e ciprofloxacino o consumo se
apresentou na mesma. Em relagdo ao custo mensal dos antibiéticos, sua redugéo
em comparagdo ao més de dezembro, esta ligado aos diagnosticos sem nenhum
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foco inﬁioso, que na"o necessitam Ee antibioticoterapia, como por exemplo, crise

hipertensiva, acidente vascular cerebral, TCE, infarto, e entre outros fatores.

Analise critica 2: O consumo total dos antibiéticos no més de janeiro apresentou
aumento significativo em relagdo ao més janeiro, sendo de 2.617 para 3.370
unidades de antibidticos endovenosos / intramusculares utilizados. Entre os
antibiéticos saidos no més, o consumo elevado esté direcionado para vancomicina
com aumento em relacdo ao més anterior (36 para 147 unidades saidas) prescritos
para hepatoesplenomegalia por leishmaniose, septicemia, broncopneumonia,
pneumocistose, peritonite, apendicite e colangite; gentamicina com aumento em
relagdo ao més anterior (64 para 86 unidades saidas) prescrito para glomeroneftite
difusa aguda, gastroenterocolite aguda, infecgdo neonatal de origem materna,
amputagao traumatica e fratura, metronidazol com aumento em relagdo ao més
anterior (220 para 283 unidades saidas) prescrito para pés diabéticos, ulceras
infectadas, celulites, erisipelas, abdome agudo, pielonefrite, infecgdo do trato
urindrio, doenca infecciosa da pelves, vaginose, apendicite, apendicectomia,
colecistite e septicemia ; clindamicina com aumento em relagio ao més anterior (266
para 436 unidades saidas) prescrito para abscesso cutdneo e infecgbes de partes
moles, ferimento infectado, celulite, erisipela, pioartrite, ferimento por arma branca e
arma de fogo, pneumonia de origem comunitaria, doenga pulmonar obstrutiva
cronica, derrame pleural sepse e infecgéo do trato urinario; ceftriaxona com aumento
em relagcdo ao més anterior (491 para 612 unidades saidas) prescritos para pé
diabético, abscesso cuténeo, celulite, erisipela, fascite necrosante, queimadura,
infecgdo de partes moles, ulcera infectada, pneumonia de origem comunitéria,
bronquiolite, derrame pleural, pielonefrite, infecgdo do trato urinédrio, doenga
infecciosa da pelves, glomeronefrite difusa aguda, gastroenterocolite aguda,
apendicite, fratura, acidente ofidico, apendicite e apendicectomia; Benzilpenicilina
com aumento em relagdo ao més anterior (189 para 266 unidades saidas) utilizado
no pronto atendimento como dose de ataque para infecgdes de garganta, infecgbes
de tecido mole, abcessos e entre outros que ndo necessitem de internagdo para
tratamento; ampicilina com aumento em relagéo ao més anterior (1 para 17 unidades
saidas) prescrito para infecgdo do trato urinario, infecgéo perinatal respiratéria de
origem comunitaria; ciprofloxacino com aumento em relagao ao més anterior (138
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para 315 unidades saidas) prescrito para infacga!!o de partes moles, ce’u#ite,

ferimento infectado de origem comunitaria e infecgdo de partes moles de origem
comunitaria, ofidismo, celulite, pneumonia, pielonefrite, infeccdo do trato urinario,
doenga infecciosa da pelves, gastroenterite aguda, colecistite; meropenem com
aumento em relagdo ao més anterior (39 para 304 unidades saidas) prescrito para
os casos de apendicite complicada, empiema, glomeronefrite difusa aguda,
abscesso dentario e testicular, broncopneumonia, sepse, colangite e peritonite,
septicemia; clindamicina com aumento em relagdo ao més anterior (266 para 436
unidades saidas) prescrito para empiema pulmonar, pneumonia, infec¢cdo do trato
urindrio, infecgdo de partes moles, fascite necrosante, celulite, erisipela, ferida
infectada de origem comunitria, pioartrite, abscesso, pneumonia de origem
comunitaria e ferimento por arma branca; claritromicina com aumento em relagéo ao
més anterior (0 para 13 unidades saidas) apenas como vencimento, sem uso a
qualquer paciente.

O aumento do nimero de antibiéticos saidos e seu custo mensal aumentados estao
relacionados a diversos fatores, tais como: tempo de permanéncia prolongada,
nimero de pacientes dia aumentado, patologias complicadas que n&o respondem a
antibioticoterapia a curto prazo, necessitando de outras intervengdes parta melhora
do quadro clinico, aumento no nimero de antibidticos utilizados no pronto
atendimento como dose de ataque.

Os dados foram apresentados em reunido da CCIH para avaliagéo, sendo analisado
as possiveis resisténcias que podem estar sendo geradas devido a falta de
continuidade do tratamento. Mediante analise, fica decidido suspenséo dos demais
antibiéticos no pronto atendimento, sendo utilizado apenas belzilpenicilina de 600.00
e 1.200.00 Ul, os demais que haja necessidade de uso, serdo prescritos em
receituario medico para uso domiciliar em caso de pacientes sem indicagdo de
internagao.

Analise critica 3: O consumo total dos antibidticos no més de margo apresentou
aumento significativo em relagdo ao més fevereiro, sendo de 3.370 para 3.727
unidades de antibidticos endovenosos / intramusculares utilizados. Entre os

Av. Florianépolis, s/n", Novo. Taildndia/PA ST S (] (™
CEP 68.695-000.
® (91) 3752 - 3121 /3752 - 1299/ 3752 - 3338. SU§+ IND S
e brespoitiTetn
bt s o e A | PO




= GOVERNO DO
54 HOSPITAL GERAL
SECRETARIA DE
By sesa ssme ok W PARA
antlsllgtlcos sai'aos no mgs, 0 consumo e|evaao esg dlrecionaao para oxacilina com

aumento em relagdo ao més anterior (318 para 750 unidades saidas) prescritos para
amigdalite, abscesso, ferimento infectado de origem comunitéria, erisipela pé
diabético e pneumonia de origem comunitaria; metronidazol com aumento em
relagdo ao més anterior (283 para 334 unidades saidas) prescrito para pés
diabéticos, ulceras infectadas, celulites, erisipelas, abdome agudo, infecgdo do trato
urinario, sepse de foco urinario, infecgdo de ferida operatéria, coledocolitiase,
queimadura, apendicite, hepatopatia; cefalotina com aumento em relagdo ao més
anterior (573 para 722 unidades saidas) prescrito para profilaxia cirdrgica e para os
casos de: traumatismo cranio encefalico, fratura exposta, infecgéo de partes moles,
exantema difusa, hérnia, colecistectomia; Benzilpenicilina com aumento em relagéo
ao més anterior (266 para 339 unidades saidas) utilizado no pronto atendimento
como dose de ataque para infecgbes de garganta, infecgbes de tecido mole,
abcessos e entre outros que ndo necessitem de intemagédo para tratamento;
ampicilina com aumento em relagdo ao més anterior (1 para 17 unidades saidas)
prescrito para prematuridade (risco de infecg@o) e asfixia grave do recém-nascido
durante o nascimento; cefepima com aumento em relagéo ao més anterior (0 para 7
unidades saidas) prescrito para pneumonia e broncopneumonia de origem
comunitaria, infecgdo do trato urinario, pé diabético e gastroenterite; piperacelina +
tazobactam com aumento em relagéo ao més anterior (0 para 28 unidades saidas)
prescrito para os casos de pneumonia complicada de origem comunitaria, com
suspeita de tuberculose; claritromicina com aumento em relagéo ao més anterior (0
para 13 unidades saidas) prescrito para os casos de pneumonia de origem
comunitaria e fibrose pulmonar.

O aumento do nimero de antibiéticos saidos e seu custo mensal aumentado estéo
relacionados a diversos fatores, tais como: numero aumentado de pacientes dia,
nimero de internagdes aumentados e patologias complicadas que nédo respondem a
antibioticoterapia a curto prazo, necessitando de outras intervengdes para melhora
do quadro clinico.
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D) ANALISE DOS DADOS DE INFECGCAO RELACIONADA A ASSSITENCIA A

SAUDE

Tabela 03. Taxa Global de IH, de Paciente com IH e Letalidade (%) do més de
janeiro a margo / 2020.

Janeiro | 292 | 02 | 02 0 0,68% | 6,80% 0.00%
Fevereiro 293 01 01 0 0,34% | 3,40% 0.00%
Marco 340 2 2 0 0,59% | 5,88% 0.00%
Fonte: Busca ativa SCIH, Laboratério e Estatistica do HGT.
Legenda: IH; Infeccéo Hospitalar PIH: Paciente com Infecgao Hospitalar

TiH: Taxa Infecgéio Hospitalar
T Letalidade: Taxa de letalidade

TPIH: Taxa de Paciente com Infecgfio Hospitalar

Grafico 04. Taxa Global de Infec¢do Relacionada a Assisténcia a Salde (IRAS)

~ Taxa Global de IRAS

IRAS Global
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Grafico 05. Distribuicdo de IRAS por topografia no HGT. Janeiro a marco de

2020
Distribuicao de IRAS por Topografia do HGT - 2020
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Fonte: Busca Ativa SCIH / Prontuérios,

Analise critica: Durante o trimestre foram encontradas 05 IRAS conforme
demostrado em tabela acima.

Os casos de infecgdes notificados estéo distribuidos pelas seguintes topografias.

Més de janeiro

O resultado do indice de infecgédo global do més de janeiro foi de 0,68% (2 casos),
podemos observar uma permanéncia deste indicador se comparado ao mes de
dezembro, que fechou com indice de 0,67% (2 casos). A incidéncia esta ligada a
infeccdo do trato respiratério inferior, associado a uso de dispositivo invasivo,
contribuindo para exposicdo de agentes patogénicos, em sua maioria evitaveis.
Aliado a essa incidéncia de infecgdo, estado fatores contribuintes como: patologia de
base e extremo de idade.

02 Pneumonias associado a ventilagao mecanica (PAVM) — Unidade de Cuidado
Intermediério (adulto):
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- 44 mm por uso do dispositivo invasivo (Wi e ?3') por pen!odo ae 3 dias para

auxilio na respiragdo, ligado ao extremo de idade e patologia de base com
diagnostico para tumor géstrico, pds-operatorio de gastrectomia subtotal,
colecistectomia e reconstrugéo de transito intestinal. Apresentando febre de 37.9 no
segundo e terceiro dia de uso do ventilador mecéanico, apresentando mudanga da

imagem radiologica do térax no terceiro dia de uso do ventilador mecanico, com
hipotransparencia nas bases do pulmdo associado com obliteracdo dos seios
costofrénicas provavelmente relacionado a derrame pleural conforme descrito em
laudo do raio-x de térax do dia 04/01/2020. Em ambulatério de egresso realizado
avaliagéo, com relato de febre apés alta hospitalar no dia 08/01/19. Relata consulta
medica particular, tendo diagnostico de pneumonia conforme imagem radiologica,
sendo prescri¢do levofloxacino 750mg, 01 comprimido ao dia.

2° PAVM, por uso do dispositivo invasivo (VM e TOT) por periodo de 7 dias para
auxilio na respiraga@o, ligado a patologia de base com diagnostico de insuficiéncia
respiratéria e ao procedimento de intubagdo orotraqueal, e broncoaspiragao durante
0 procedimento, apresentando febre de 38°C a 39°C no primeiro, segundo, terceiro e
quinto dia de uso do ventilador mecéanico, também sendo extubado (desmame do
ventilador mecanico) e intubado novamente (insuficiéncia respiratéria) no quarto dia
de internac&o, apresentando mudanga da imagem radiolégica do térax no quinto dia
de uso do ventilador mecanico, com Leve espessamento intersticial peri-
broncovascular bilateral conforme descrito em laudo do raio-x de térax do dia
07/01/2020.

Més de fevereiro

O resultado do indice de infecgdo global do més de fevereiro foi de 0,00% (0 casos),
podemos observar uma queda deste indicador se comparado ao més de janeiro, que
fechou com indice de 0,68% (2 casos). Este indice de 0,00% esta ligado a nao
deteccdo de casos de IRAS no HGT.

Més de marco
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podemos observar um aumento deste indicador se comparado ao més de fevereiro,
que fechou com indice de 0,34% (1 caso). A incidéncia estéo ligadas a infecgéo
superficial e profunda da ferida operatéria, contribuindo para exposicéo de agentes
patogénicos, em sua maioria evitaveis. Aliado a essa incidéncia de infecgéo, estéo
fatores contribuintes como: possivel contaminagdo dos materiais e
antibioticoprofilaxia.

No més de margo foi detectado 03 infecgdes, sendo 01 infeccédo referente ao
més de fevereiro e 02 infecgdes referente ao més de maio.

Més de fevereiro: 01 infecgdo superficial — Clinica Obstétrica (Histerectomia
abdominal total): associado a possivel contaminagdo dos materiais cirurgicos,
higienizacdo das m#os inadequada, o que levou a desenvolver infecgdo da ferida
operatoria, apresentando no 6° dia de pés operatério, mal estar geral, episddio de
febre, dor local e saida de secregdo purulenta com odor fétido, sendo realizado a
retirada de dois pontos cirlrgicos nas extremidades para drenagem, néo havendo
reabordagem cir(rgica.

Més de marco:

01 infecgéo profunda — Clinica Obstetrica (Histerectomia abdominal total): associado
a possivel contaminagdo dos materiais cirdrgicos, higienizagéo das maos
inadequada e antibioticoprofilaxia e antibioticoterapia, o que levou a desenvolver
infecgéio da ferida operatéria, apresentando no 6° dia de pés-operatério, mal estar
geral, episddio de febre acima de 38° ferida operatério com edema, eritema, dor
local, rubor, saida de secrecdo purulenta com odor fétido, sendo realizada abertura
da ferida operatoria para drenagem e limpeza da cavidade abdominal. Conforme
avaliagdo do prontuério, ndo foi evidenciada a realizagéo de antibioticoprofilaxia
(sem da anestesia) e antibioticoterapia durante o periodo de internagdo da primeira
cirurgia (prescrigao medica).

01 infecgBo superficial —~ Clinica Obstétrica (Parto cesariano). a possivel possivel
contaminagio dos materiais cirGrgicos, higienizagdo das méos inadequada e
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operatéria, apresentando no 6° dia de pds operat6rio, sinais flogisticos, dor local e
saida de secrec@o purulenta com odor fétido, sendo realizado a retirada de dois
pontos cirirgicos nas extremidades para drenagem da secreg¢do, nao houve
reabordagem cirirgica. Conforme avaliagdo do prontuario, ndo foi evidenciada a
realizacéo de antibioticoprofilaxia (sem da anestesia) e antibioticoterapia durante o
periodo de internagdo da primeira cirurgia (prescri¢do medica).

Para melhoria no processo de vigilancia das IRAS, além das visitas aos pacientes da
unidade hospitalar, o SCIH realiza busca egresso dos pacientes ao ambulatério de
consulta.

Além da busca egresso e fonada, o SCIH em parceria com a coordenagdo de
enfermagem, elaboraram uma estratégia para retirada dos pontos cirtirgicos de
todas as cirurgias realizadas em nossa unidade hospitalar, sendo entregue no
momento da alta hospitalar do paciente um formulario de carta selada do SCIH,
contendo instru¢des de cuidados da ferida operatéria para prevengdo de IRAS e
vigiléncia de sinais flogistico, sendo também instruido no formulario o retorno do
paciente para retirada dos pontos cirlirgicos, com objetivo de avaliacéo de sua ferida
operatoria.

Conforme analise, o indicador de infeccdo serd langado no sistema INTERAC
juntamente com agdes corretivas, sendo encaminhadas aos responsaveis de areas
para correcdo das problematicas.

E) HIGIENIZAGAO DAS MAOS

No més de janeiro ndo possivel realizar a auditoria em higiene das maos em virtude
das adequacbes necessarias para execugdo da atividade de higiene das méos,
sendo apresentado para o proximo més.

No més de fevereiro foi realizado auditoria em higienizagdo das méos no setor de
pronto atendimento / emergéncia, centro cirdrgico, clinica de internagéo A e clinica
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O setor avaliado disponibilizava do dispense de éicool gel abastecido (funcionante),
sabao liquido e papel toalha.

A auditoria foi aplicada com a utilizagdo do formulario FO.HGT.SCIH.003 V001 -
Check list higienizacdo das maos em Servico de Salde, sendo observado os
cinco momentos da higienizagdo das méaos realizados durante as atividades
assistenciais

Foram observadas 92 oportunidades para ser realizada a higiene das maos, sendo
executado apenas 06 praticas com utilizagdo de alcool gel, agua e sabao,
encerrando © més de fevereiro com 6,5% de adesao a pratica

Durante a auditoria, foi visto alguns fatores que podem contribuir para a baixa
adesdo, como:
1
2
3
4- Faita de percepcao do risco de infecg@o cruzada e alto contaminagéo.

N&o eram realizadas higienizagdo das méos devido ao uso de luva.
Por descuido.

1]

Falta de interesse.

19)]
i

N&o eram higienizadas entre procedimentos, sendo realizada apenas a troca
de luva.

O resultado foi apresentado na reuniéo da CCIH para andlise e laboragdo dos
planos de acéo corretiva para melhoria no processo.

Como plano de agdo, o SCIH estara solicitando as coordenagoes e departamento do
NEP a formagdo de equipes de colaboradores de diferentes setores para estarem
realizando treinamento in loco sobre a importancia dos cincos momentos da
higienizagdo das méaos.

No més de margo ndo possivel realizar a auditoria em higiene das méos em virtude
das adequagbes necessarias para possiveis casos de COVID-19, sendo
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F) Biosseguranca

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

Janeiro: O acidente envolve material biolégico (sangue) em pele ndo integra,
ocorrido durante a assisténcia a paciente portador do virus da imunodeficiéncia
adquirida. Foi realizado atendimento médico e solicitacdo de exames para os
colaboradores (apresentando resultado negativo de hepatites e HIV). Os
colaboradores receberam profilaxia com antirretroviral pés-acidente e serdo
acompanhados por um periodo de 6 meses.

Fevereiro: O acidente envolve material biolégico (sangue) em pele integra, ocorrido
durante a assisténcia a paciente portador do virus da imunodeficiéncia adquirida. Foi
realizado atendimento médico e solicitagdo de exames para 0s colaboradores
(apresentando resultado negativo de hepatites e HIV). O colaborador recebeu
profilaxia com antirretroviral pés-acidente e serdo acompanhados por um periodo de
6 meses.

Margo: O acidente envolve material biolégico (sangue) em pele integra, ocorrido
durante a assisténcia ao paciente. Foi realizado atendimento médico e solicitagdo de
exames para os colaboradores e paciente fonte (apresentando resultado negativo de
hepatites e HIV). Conforme resultado de ambos, ndo houve indicagdo de
antirretroviral, ficando em acompanhamento por um periodo de 6 meses.

G) CONTROLE DE PRAGAS E VETORES

Para a prevengdo das transmissGes e contaminacdes de doengas patogénicas
causadas por vetores e pragas, € realizado no ambiente do HGT dedetizagdo das
areas externas e internas, e medidas de desratizagdo, com o objetivo de manter um
ambiente seguro e mais saudével aos nossos pacientes. Os produtos utilizados
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estgo de acordo com regulamentago!!es especx!ﬁcas aa Aﬂvlﬁ, sendo emitido apo! S

o termino do processo certificado do servigo pela empresa responsavel.

H) ANALISE DA POTABILIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO

No més de margo foi realizado coleta de agua para analise fisico quimico e
microbiologico da agua. As analises apresentaram resultados satisfatorios para uso
da agua.

1) VACINAGAO

No més de margo foi realizado a cobertura vacinal de todos os colaboradores do
Hospital Geral de Tailandia, sendo ofertado vacina contra influenza e triplice viral
contra sarampo caxumba e rubéola.

Taildndia, 09 de abril de 2020.

Wanc nLi Braga
Hospital Geral de Tailandia
Enfermeiro do Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar
Vice - Presidente da CCIH
COREN 351.244 - PA
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Comisséo: Comissdo de Controle de Infeccéo Hospitalar (CCIH)

Data da Reunidio: 04/02/2020 Local: Auditério Hora: 15h:00min | N® ATA 01
“Pauta:
01 - Leitura da ata anterior do més de janeiro.

02 - Alimento e lanche no Centro Obstétrico / Centro Cinlirgico.

03 — Doencas e agravos de notificagéio compulsdria.

04 - Auditoria em Higieniza¢8o das méos.

05 — Avaliag&io das taxas e indices de infecgso do més de janeiro.

06 — Atividades / agbes realizadas em janeiro.

| Participantes:, Edna Gomes Balista (Gerente Adminisiraiva & Financeira), Wanderson Lisboa Braga (Enfermeiro
SCIH), Dimas Rezende (Enfermeiro / Gerente Assistencial), Mitton Peixoto O. Neto (Enfermeiro da Qualidade, Mayara
da Silva Soares (coordenadora de enfermagem), Bruna Maryane Manfredi (Farmacéutica / Coordenadora Farmécia e
Logistica), Rayane do Nascimento Lima (Supervisora de Apoio), Leticia Cristina O. Santos (coordenadora de
Enfermagem) e Pedro Henrique Siqueira (Técnico Seguranga do Trabelho / SESMT), Cinthya Tayna Costa Santos
(biomédica)

Ausente (s): Jefferson Sousa de Abreu (Médico SCiH / Diretor Técnico), Marinalda Vasconcelos (Técnica. Seguranca
do Trabalho / SESMT) se encontra de férias, Julianny Nathashi S. Silveira (Biomédica / Coordenadora de Laboratério e
Agericia Transfusional) se encontra de férias.

OBS: No més de janeiro, deixa de fazer parte da CCIH como membros a Enfermeira Suelly Frolich Vieira que estava
ocupando o cargo de enfermeira do CME.

Pendéncias:

Desenvolvimento:
01 - E realizado pelo Enfermeiro Wanderson Lisboa a leitura da ata anterior do més de janeiro. Todos os parficipantes
presentes concordaram, € assim seguiu a reunido da CCIH referente ao fachamento do més de janeiro.

02 ~ Conforme pauta da reunio do més dezembro, onde foi fratado sobre o fluxo de alimento na copa do centro
obstétrico / centro cirtrgico, a pauta tem continuidade na reunisio do més janeiro, sendo abordado pelo enfermeiro do
SCIH que o setor vem descumprindo regras adotadas por parte da equipe medica, sendo preparado alimento em micro
ondas que se encontra dentro do estar medico, gerando forte odor pelo ambiente. O enfermeiro do SCIH complementa
que estara solicitando a diretoria técnica a retirada dos aparelhos elétricos de dentro do estar medico e adequagso da

@
IR
ikt 8 Moo
o
RESPEITO A VIDA 0096



ATA DE REUNIAO - Comissio de Controle de Infecgdo Hospitalar SECRETARADE

x.‘ﬁ}m SAUDE PUBLICA

ATA de Reunifio Ordinéaria ‘

mﬂ- m N GOVB;RO Do
DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Vers&o: 002 Pagina2 de 5

equipe as rotinas da instituicdo, também sendo solicitado apoio da diretoria executiva. Em caso de persisténcia, é
solicitadas pelo membro da comiss&o representando a diretoria executiva, que seja realizado notificagdes necessarias
aos responsaveis das devidas éreas envolvidas.

03 - A reunifo segue com a palavra do enfermeiro do SCIH sobre doencas e agravos de notificagdo compulséria,
responsavel pela parte da epidemiologia do HGT. Sendo abordado sobre os afendimentos prestados para os
atendimentos antirébicos humanos, acidente por animais peconhentos, violéncia interpessoal / autoprovocado, HIV,
tuberculose e entre outros diagnésticos, onde por meio desses atendimentos s&o gerados preenchimento de
documentos relacionados, uso de medicagbes, realizacfo de exames e entre outras atividades. Segundo o enfermeiro
do SCiH, toda e qualquer atividade relacionada a essas doengas e agravos de notificacio compulséria precisam estar
bem definida, para que néo haja qualquer problemdtica em virtude de uma avaliagéio de forma inadequada por parte das
equipes envolvidas, o que tem acontecido constantemente, como por exemplo: divergéncia de informacdes entre
documentos médicos e de enfermagem, avaliagio e conduta inadequada, liberagéo de medicamentos especificos sem
um correto controle de seu uso, falta de comunicado dos resultados de exames positivos para uma conduta mais
abrangente e entre outros fatores. O enfermeiro do SCIH chama a atengéio da Comisséo, que a persisténcia dessas ndo
conformidades podem gerar envolvimento de outros orgéo de vigilancia do Estado em busca de uma resposta sobre as
condutas tomadas.

A integrante da comissdo que representa a drea administrativa do HGT solicita que essas ndo conformidades sejam
geradas notificagbes dos responséveis de érea

04 - No més de jansiro ndo possive! realizar a auditoria em higiene das méos em virtude das adequacdes necessérias
para execucfio da atividade de higiene das maos, sendo apresentado para o proximo més.

05 - Enf°. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgdo: TIH @ TPIH Global e indicadores
topograficos de infecgéo hospitalar referente ao més de janeiro de 2019.

O servigo de controle de infecgdo visitou pelo método de busca ativa os usuarios hospitalizados nos setores de
internagao das clinicas A e B, e Unidade de Cuidado Intermedidrio, em um universo total de 292 pacientes saidos do
Hospital Geral de Tailandia, busca egresso de 21 pacientes pés-cirdrgicos no ambulatério de consultas e 28 busca
fonada dos pacientes pos-cirdrgicos, sendo também revisadas 5.437 fichas de pacientes atendidos no pronto
atendimento (urgéncia e emergéncia).

O resuitado do indice de infecgso global do més de janeiro foi de 0,68% (2 casos), podemos observar uma permanéncia
deste indicador se comparado ao més de dezembro, que fechou com indice de 0,67% (2 casos). A incidéncia esta
ligada a infecgéo do trato respiratbrio inferior, associado @ uso de dispositivo invasivo, contribuindo para exposicéo de
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agentes patogénicos, em sua maioria evitaveis. Aliado a essa incidéncia de infecgéo, estdo fatores contribuintes como:
patologia de base e extremo de idade.

Os casos de infecgo notificados estdo relacionados com:
02 Pneumonias associado & ventilagdo mecanica (PAVM) — Unidade de Cuidado Intermediario (adulto):

1° PAVM, por uso do dispositivo invasivo (VM e TOT) por periodo de 3 dias para auxilio na respiracdo, ligado ao
extremo de idade e patologia de base com diagnostico para tumor géstrico, p6s operatério de gastrectomia subtotal,
colecistectomia e reconstru¢io de transito intestinal. Apressntando febre de 37.9 no segundo e terceiro dia de uso do
ventilador mecanico, apresentando mudanga da imagem radiolégica do torax no terceiro dia de uso do ventilador
mecénico, com hipotransparencia nas bases do pulmdo associado com obliteragdo dos seios costofrénicas
provavelmente relacionado a derrame pleural conforme descrito em laudo do raio-x de térax do dia 04/01/2020. Em
ambulatdrio de egresso realizado avaliagio, com relato de febre apds alta hospitalar no dia 08/01/19. Relata consuita
medica parlicular, tendo diagnostico de pneumonia conforme imagem radiolégica, sendo prescricdo levofloxacino
750mg, 01 comprimido ao dia.

2° PAVM, por uso do dispositivo invasivo (VWM e TOT) por periodo de 7 dias para awdlio na respiracéo, ligado a
patologia de base com diagnostico de insuficiéncia respiratéria e ao procedimento de intubagéo orotraqueal, e
broncoaspiragao durante o procedimento, apresentando febre de 38°C a 39°C no primeiro, segundo, ferceiro e quinto
dia de uso do ventilador mecénico, também sendo extubado (desmame do ventilador mecénico) e intubado novamente
(insuficiéncia respiratéria) no quarto dia de internago, apresentando mudanga da imagem radioldgica do térax no
quinto dia de uso do ventilador mecénico, com Leve espessamento intersticial peri-broncovascular bilateral conforme
descrito em laudo do raio-x de térax do dia 07/01/2020.

Conforme analise, o indice de infecclo serd langado no sistema INTERAC juntamente com ages corretivas
desenvolvida na CCIH, as quais seréio encaminhadas aos responséveis de areas para correcéo das problematicas.

06 — Atividades / agbes realizadas em fevereiro pelos membros da CCIH e convidados, em contribuigéo ao controle de
infecgio hospitalar, estio descritos em planitha de treinamento hora home do nicleo de educacdo permanente.

SCIH / NHE.
« Realizado integragéio de novos colaboradores do HGT, sendo abordados assuntos sobre CCiH e SCIH. NR 32,

PGRSS, Seguranga do paciente e higienizagdo das méos.
« Avaliagio de obras e reformas para prevengdo de infecgdes relacionado a assisténcia a sa(de.
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Realizado avaliagéo dos procedimentos realizado no pré e intraoperatorio.

Realizade swab de vigiléncia de superficie da unidade de cuidado intermedigrio (UCI)

Participag@o na reunido da Comissao de curativo.

Participagiio no treinamento do protocolo de prevencgdo de queda do nicleo de qualidade e seguranga do
paciente.

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

Participaco na reunido do Nicleo de Seguranca do Paciente.

Participagéo na visita multiprofissional.

Participacdo na comissdo da Agencia Transfusional.

Alimentacéo do Interact com eventos adversos que podem oferecer ou oferecem risco @ danos aos pacientes.
Conferéncia e solicitagdo mensal dos imunobiol6gico para reposicdio do estoque da sala da vacina no HGT.
Durante o recebimento dos imunobioldgicos, é realizado levantamento do lote, validade, laboratério produtor e
quantidade do estoque para controle;

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

Revis#o das fichas de notificagio compulsérias para comregdo de erros e fratamento correto referente aos
atendimentos anti-réabico humano.

Preenchimento de planiiha de atendimento anti-rébico humano e envio mensal para a Secretaria de Satde do
Municipio de Tailéndia;

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

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

Realizagdo de busca ativa, egresso e fonada.

Levantamento diario das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para detecgéo
de pacientes com queixa de infecg8io da ferida operatéria, somando um total de 5.437 fichas revisadas;

Agbes Futuras:

- Auditoria em higienizacéo das maos.

- Treinamento da Medidas (Bundles) de Prevenggo de IRAS

- Treinamento Avaliagdo da Ferida Operatéria para Vigiléncia das Infecgbes

©
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Nomes/Assinaturas:
AUSENTE
JEFEERSON SOUSA DE ABREU ~ MEDICO SCIH / DIRETOR TECNICO.
Edna Gomes Batisty),
EDNA GOMES BATISTA ~ GERENTE ADMIN. E FINANC. Gm“;*;;:j;‘;;‘:z"“’;%)?% -
WANDERSON LISBOA BRAGA ~ ENF®. SCIH, *,,’/,ﬁ»—/ :

Dimas R. O Jumor
COREN . PA 281 402 - ENF
DIMAS R. 0. JUNIOR - GERENTE ASSISTENCIAL __\ |/ 1TN7) W&assmmc g
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FERIAS

BRUNA MARYANE MANFRED! — COORD. LOGISTICA E FARMA

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

MARINALDA VASCONCELOS -~ TEC. SEGURANCA TRABALHO / SESHT. [\
Raya N. Lima

RAYANE DO NASCIMENTO LIMA - SUPERVISORA DE APOIO.

MILTON PEDOTO O. NETO — ENFERMEIRO DA QUALIDADE.

LETICIA CRISTINA O. SANTOS ~ COORD. ENFERMAGEM.

MAYARA DA SILVA SOARES ~ COORD. ENFERMAGEM.

(Cinth
CINTHYA TAYNA COSTA SANTOS - BIOMEDICA____ 5.
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Comissao: Comissao de Controle de Infeccao Hospitalar (CCIH)

" Data da Reunido: 06/02/2020 Local: Auditdrio Hora: 15n:00min | N®* ATA 02

Pauta:

01 — Mudanca na data de reunido da CCIH.

02 - Portaria n°2616, de 12 de maio de 1998 e Lei n°3431 de 6 de janeiro de 1997.

03 ~ Avaliag8o de risco para IRAS.

04 - Vigilancia microbiolégica de superficie

05 — Auditoria em Higienizagio das méos

06 - Antibioticoterapia

07 - COVID -19

08 - Avaliagio das taxas e indices de infecgdo do més de fevereiro.

09 - Atividades / agbes realizadas em fevereiro.

Participantes:, Jefferson Sousa de Abreu (Médico SCIH / Diretor Técnico), Edna Gomes Batista (Gerente
Administrativa e Financeira), Wanderson Lisboa Braga (Enfermeiro SCIH), Mayara da Silva Soares (coordenadora de
enfermagem), Bruna Maryane Manfredi (Farmacéutica / Coordenadora Farmécia e Logistica), Rayane do Nascimento
Lima (Supervisora de Apoio), Leticia Cristina O. Santos (coordenadora de Enfermagem), Marinalda Vasconcelos
(Técnica. Seguranga do Trabalho / SESMT), Julianny Nathashi S. Silveira (Biomédica / Coordenadora de Laboratorio e
Agencia Transfusional) e Girlene (

Ausente (s): Milton Peixoto O. Neto (Enfermeiro da Qualidade se encontra de férias, Dimas Rezende (Enfermeiro /
Gerente Assistencial) se encontra ausente por estar em visita a outra unidade hospitalar do INDSH.

Pendéncias:

Desenveolvimento:

01 - Conforme cronograma de reunido da CCIH marcada para o dia 03/03/2020, néo foi possivel a sua realizacao
devido a maioria dos colaboradores estarem em outra unidade hospitalar, ndo havendo quérum suficiente para
realizag8o da reunido, sendo reagendada para o dia 06/03/2020.

oz-FoimsemadopebEnfsrmeimdoscmmusmmbmsdaminioamwzm&deﬂdermbde
1998 e Lei n°9431 de 6 de janeiro de 1997, que fala sobre a obrigatoriedade do programa de controle de infecgao
hospitalar e sua manutengdo através de adequacbes, implementagdes, supervisbes, aplicagbes de normas e rotinas
técnicos aperacionais e educagéo continuada para a prevencio das IRAS. A portaria e lei apresentada pelo enfermeiro
do SCIH, tem como objetivo chamar atengéio dos membros por também serem encarregados da execucdo das agbes do

INDsSH
n Mree
-
A
RESFEITO A IR

00101



ATA DE REUNIAO — Comissao de Controle de infecgéio Hospitatar S

ATA de Reunido Ordinaria

HOSPITAL GERAL 3oVERNG DO
DE TAILANDIA Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 Vers3o: 002 Pagina 2 de 6 \ .

programa de controle de infecgéo hospitalar.

03 - A reunifio segue com apresentacéo de avaliagdes realizada pelo enfermeiro do SCIH, sendo exposto situagdes de
trabalho no ambiente hospitalar que venham oferecer situagbes e risco e de contaminaglo, infecgdo cruzada e
consequentemente IRAS para os pacientes, tais como; uso de adorno pela equipe medica durante as atividades
desenvolvidas por eles, higiene das méos ineficazes e entre outros fatores que estaro sendo inserido no sistema
INTERACT para elaboragio de planos de agbes comretivas, Enfermeiro do SCIH complementa que a empresa
responsével pelos médicos ja fora notificada sobre a questdo dos adornos. A Diretoria Técnica que representa a
presidéncia da CCIH, estaré notificando novamente a equipe medica em relac8o ao uso persistente de adomos e
ineficacia na higienizacéo das m&os.

04 - E colocado em pauta pelo SCIH a realizando de vigiléncia microbiolégica, sendo feito swab de superficie apés
limpeza terminal, executado no més de janeiro no setor de UCI, com resultado liberado no més de fevereiro, positivando
para fungos de ambiente externa, achado em cama / coichdes. Conforme apresentacdo do caso, foi solicitado
efﬁMmW&thmM.MMwummmwmmaW
do ambiente conforme avaliacéo do SCIH.

Pmmmpwmmwmmmmmmmmmma
htglenlzagﬂndumbiama.nomosdofmreirooSCIHmalizoumaqﬁpedoSHLh‘emmmmnpeza
concorrente e terminal de ambiente hospitalar.

05 — No més de fevereiro foi realizado auditoria em higienizagdo das mdos no setor de pronto atendimento /
emergéncia, centro cirlirgico, clinica de interacao A e clinica de intemagao B.

Omavaiiadodisponihilizavadodispensadeélcoolgelebasteoido(fundonartte).sd:ﬂoliqnﬁdoapapalm.

A auditoria foi aplicada com a utilizaggo do formuiario FO.HGT.SCIH.003 V001 - Check list higienizagio das méos em
Servigo de Salde, sendo observado os cinco momentos da higienizagdo das maos realizados durante as atividades
assistenciais;

1 - Antes do contato com o usuario.

2 - Antes da realizacéo de procedimento asséplico.
3 - Apos exposigéo a fluidos corporais.

4 — Ap6s contato com usuario

5 — Apts contato com &reas proximas ao usuario.
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Fommobmadasmopamdadasmwmaﬁndaamgionedm méos, sendo executado apenas 06 praticas com
utilizagao de alcool gel, 4gua e sabdo, encerrando 0 més de fevereiro com 6,5% de ades&o a pratica

Durante a auditoria, foi visto alguns fatores que podem contribuir para a baixa adeséo, como:
1~ Né&o eram realizada higienizagdo das maos devido o uso de luva.
2- Por descuido.
3- Falta de interesse. _
4- Faftadapemapgﬁodoﬁsmdeinfe@omdaealtacmtanﬁnaq&o.
5- Né&o eram higienizadas entre procedimentos, sendo realizada apenas a troca de luva.

OresuliadofoiapresentadonareuniaodacClHpemanéiiseelaboragiodosplanosdeag&ome&vammﬂmﬁa
Mo processo.

Como plano de acdio, o SCIH estara solicitando as coordenagdes e departamento do NEP a formagéo de equipes de
colaboradores de diferentes setores para estarem realizando treinamento in loco sobre & importéncia dos cincos
momentos da higienizagéo das méos.

08 - A palavra segue com a Coordenagfio de Logistica & Farmacia, sobre o consumo elevado de antibidticos na més de
fevereiro. O aumento do numero de antibidticos saidos e seu custo mensal aumentados estdo relacionado a diversos
fatores, principalmente ao aumento no numero de antibiéticos utilizados no pronto atendimento como dose de ataque.
O Enfermeiro do SCIH reforga que a utilizagio de vérios antibidticos no pronto atendimente utilizados como dose de
ataque, apresentam riscos de possiveis resisténcias microbiana devido a falta de continuidade no tratamento.
Mediante analise, fica decidido suspensdo dos demais antibidticos no pronto atendimento, sendo utilizado apenas
belzilpenicilina de 600.00 e 1.200.00 Ul, os demais que haja necessidade de uso, serdo prescritos em receituario
medico para uso domiciliar em caso de pacientes sem indicagéo de intemagéo.

07 - E registrado em pauta a participagéio do Gerente de Asisstencial, Diretoria Técnica e Coordenacio de Laboratério
0 manejo de casos suspeitos de COVID-19, sendo estabelecido pelos membros da CCIH as seguintes situagbes em
caso de pacientes com suspeitas de COVID-19 a estarem entrando o HGT: receber o paciente suspeito com COVID-19,
fornecimento de méscara cirirgica @ encaminhamento do paciente para o isolamento, devendo ser utilizado os EPIs
necessarios pelos colaboradores (mascara cirirgica, uso de 6cuios de protecio ou protetor facial em caso de risco de
exposiqﬁoamspmgodesam,sweqﬁes.uaegbeseexm,avanta!imperme&velemcasodsrimdomiﬁo
a respingo de sangue, secregoes, excregdes e excretas, luva de procedimento risco de contato das méos com sangue,
secregbes, excrecBes e excretas, N95 devendo ser utilizado quando realizade procedimentos geradores de aerosséis
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como aspiragdo, nebulizacdo, intubagéo orotragueal, ventilagdo mecanica ndo invasiva, ressuscitagao cardiopulmonar e
entre outros.) notificagio de imediata, coleta de material para analise @ encaminhamento do material para o LACEN-PA.

O HGT dispde dos materiais para coleta de secregéio, meio de cultura do virus @ meio de transporte. O SCIH em
parceria com a Coordenacfio de Laboratdrio estardo capacitando colaboradores para realizagio da coleta de forma
adequada.

08 - Enf®. Wanderson apresentou acs membros os indicadores de infecgdo: TIH e TPIH Global e indicadores
topogréficos de infecgdo hospitalar referente ao més de janeiro de 2020.

O servigo de controle de infecgdo visitou pelo método de busca ativa os usuérios hospitalizados nos setores de
internagdic das clinices A e B, e Unidade de Cuidado Intermediério, em um universo total de 293 pacientes saidos do
Hospital Geral de Tailandia, busca egresso de 29 pacientes pos-cirirgicos no ambulatério de consultas e 40 busca
fonada dos pacientes pos-cirdrgicos, sendo também revisadas 5.133 fichas de pacientes atendidos no pronto

atendimento {urgéncia e emergéncia). f

O resultado do indice de infecgdo global do més de fevereiro foi de 0,00% (0 casos), podemos observar uma queda |
deste indicador se comparado ao més de janeiro, que fechou com indice de 0,68% (2 casos). Esteim!icada_ﬂ;m.ﬁté
ligado a néo detecgdo de casos de IRAS no HGT.

Para melhoria no processo de vigilancia das IRAS, além das visitas aos pacientes da unidade hospitalar, o SCiH realiza busca egresso
dos pacientes ao ambulatério de consulta, busca fonada.

Além da busca egresso e fonada, o SCIH em parceria com a coordenagio de enfermagem, elaboraram uma estratégia para retirada
dos pontos cirrgicos de todas as cirurgias realizadas em nossa unidade hospitalar, sendo entregue no momento da aita hospitalar
do paciente um formuldrio de carta selada do SCIH, cantendo instruces de cuidados da ferida operatdria para prevencao de IRAS e
vigilincia de sinais flogistico, sendo também instruido no formulrio o retorno do paciente para retirada dos pontos cirdrgicos, com
objetivo de avaliagdo de sua ferida operatdria.

08 - Atividades / agdes realizadas em fevereiro pelos membros da CCIH e convidados, em contribuigéo ao controle de
infecgio hospitalar, estéo descritos em planiiha de treinamento hora home do nucleo de educacio permanente.

SCIH / NHE
» Palestra sobre a importancia da higienizag&o das méos para usuarios do ambulatorio.
« Treinamento in loco sobre avaliagao da ferida operatéria para vigilancia das infecgbes.
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Rmmw@momosmmammmmemmdamm.wm.

Realizado avaiiaﬁadmmdmm&adompréaimmmoﬂa
Parﬁctpaqeonarewﬁéodamissaodefamédaeterapeuﬁca
Paﬂidpaqaoemvideomﬁerénciadoﬂﬂdmde&gurangado%demadoHGTcornolBSP.

Participago na reunido do Nicleo de Seguranga do Paciente.

Participacéo na visita multiprofissional.

Participagdo na comissdo da Agencia Transfusional.
Nhnmhqﬁo&lnhadmmswnmmmepodemoﬁmwdmmmﬁdmmm
Conferéncia e solicitagio 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;

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

Reviséo das fichas de notificagdo compulsérias para corregio de erros e tratamento correto referente sos

Pmm«mmmmmmmmmammm-pmawmmm )

Municipio de Tailandia;
MModaMnummdnsmANsmomMmasmndesm&mmde
Tailandia as notificagbes realizadas;

PmmﬁmaiﬁmmmumdammmmmmmemﬂomTe-

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

Realizagéo de busca ativa, egresso e fonada.

Levantamento diario das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia ¢ emergéncia para detecgdo
de pacientes com queixa de infecgio da ferida operatéria, somando um total de 5.133 fichas revisadas:

Acdes Futuras:

- Auditoria em higienizagao das m&os.

- Treinamento da Medidas (Bundles) de Prevencéo de IRAS
- Trainamento sobre infecgdo hospitalr.

@
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Nomes/Assinaturas: F < =,
54 e Alle (‘.'
g
JEFFERSON SOUSA DE ABREU ~ MEDICO SCIH / DIRETOR TECNICO. cucfrm B -y"‘&é&/
Edna Gomes Ball ;
Gerente ADM/ Financgira
EDNA GOMES BATISTA - GERENTE ADMIN. E FINANC, HCT /INDSH oY
o, Ly
WANDERSON LISBOA BRAGA - ENF®. SCIH. {/.f'
AUSENTE
DIMAS R. Q. JUNIOR ~ GERENTE ASSISTENCIAL
e B"“Mmmcttﬂ“r.w
BRUNA MARYANE MANFREDI - COORD. LOGISTICA E F SRS "'."u'tf‘ T I, e
' 39 4f%
/ ’. ol Buomedacq

Gy G Labof g

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

MARINALDA V. DE SOUZA

TEC. S_Ei GRABALHO_
MARINALDA VASCONCELOS - TEC. SEGURANCA TRABALHO / SESMT. Hospytal ¢ : i

Rayane N. Lima
Hnsprn G( il de Tonlaricst

RAYANE DO NASCIMENTO LIMA - SUPERVISORA DE APOIO. Apoio
FERIAS

MILTON PEIXOTQ O. NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE.

LETICIA CRISTINA O. SANTOS - COORD. ENFERMAGEM.

MAYARA DA SILVA SOARES - COORD. ENFERMAGEM. et
NENADGH EENIEMM

S
J .l- 4 GRATAD EM "
GIRLENE RICARDO DIAS — AUX. ADMIN. DA QUALIDADE. elene asc . 2\'(.‘3‘&&0 Q e e S

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presen¢a” com assinaturas dos participantes.
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Comigs&o: Comissao de Controle de Infecgao Hospitalar (CCIH)

 Data da Reunigo: 07/04/2020 Locai: Auditorio Hora: 15h:00min | N® ATA 03

Pauta:

01 — Nota técnica COVID-19/ SCIH

02 - EPIs / COVID-19

03 ~ Mudangas / COVID-18

04 — Avaliacdo das taxas e indices de infecgdo do més de margo.
05 - Atividades / agBes realizadas em margo.

Participantes:, Joaquim Fonseca Junior (Diretor Executivo), Jefferson Sousa de Abreu (Médico SCIH / Diretor Técnica),
Edna Gomes Batista (Gerente Administrativa e Financeira), Wanderson Lisboa Braga {Enfermeirc SCiH), Bruna
Maryane Manfredi (Farmacéutica / Coordenadora Farmacia e Logistica), Rayane do Nascimento Lima (Supervisora de
Apoio), Leticia Cristina Q. Santos (coordenadora de Enfermagem), Marinalda Vasconcelos (Técnica. Seguranga do
Trabalho / SESMT), Julianny Nathashi S. Silveira (Biomédica / Coordenadora de Laboratério @ Agencia Transfusional),
Milton Peixoto O. Neto (Enfermeiro da Qualidade) e Dimas Rezende (Enfermeiro / Gerente Assistencial).

Ausente {s): Mayara da Silva Soares (coordenadora de enfermagem) se encontra ausente por estar resolvendo outras
situagBes relacionadas a0 ambiente de trabalho.

Pendéncias:

Desenvolvimento:
01-Emmaioapandemiaquaomdovemsofrendooaepidﬂniaqwo Brasil vem passando, foi colocado em pauta
pelo Enfermeiro do SCIH, recomendagbes essenciais a respeito de manejos clinicos para prevengédo da COVID-19
durante o atendimento aos pacientes com suspeita ou confirmacdes pelo COVID-19, sendo exposto recomendagdes
dmmaamagadadopadermawﬁdadehomita!w,ﬁmn,seuatandﬁnaﬂoduramuaoonsuitereaﬁzadannprmﬂo
atandimmﬁoedwamewahtermgﬁoausmidadusp&mteaOemameimdoscmcomplemmtaquamdewm
dommmmMmmawemmmmmmodonmmmim.

02 - Durante a apresentagéo dos cuidados essenciais apresentado pele SCIH, foi citado a utilizaglio de EPis, sendo
abordado pelo Diretor Executivo, que compras para aquisicéo de mascaras e capotes impermedveis ja foram realizadas
para suprir o atendimento ofertados aos pacientes com coronavirus. O Diretor exscutivo complementa que protetores
faciais para ampliacéo na protegiio das mucosas j& estdo sendo providenciados, aguardando apenas a doagdo dos
materiais por outra unidade gerenciada pelo INDSH. Os materiais citados s&o o complemento para os demais materiais

©
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03 - Devido as infecgbes comunitérias geradas pelo novo COVID-19, os lideres, coordenadores e diretoriais do HGT,
realizaram mudancas na rotina do ambiente hospitalar para prevencg@o das infecgdes geradas pelo COVID-19, sendo
alterados as rotinas no controle de acesso a unidade hospitalar, triagem de pacientes com sindrome gripal, visitantes,
consultas ambulatoriais, rotina do pronto atendimento e entre outros fatores que venham contribuir para a prevengéo de
infecedes cruzadas dentro da unidade hospitalar ¢ oferta adequada dos cuidados essenciais a possiveis casos de
COVID-19.

04 - Enf. Wanderson apresentou aos membros os indicadores de infecgdo: TIH e TPIH Gilobal e indicadores
topograficos de infecgdo hospitalar referente ao més de margo de 2020.

O servigo de controle de infecgdo visitou pelo método de busca ativa os usuérios hospitalizados nos setores de
internac&o das clinicas A e B, e Unidade de Cuidado intermedidrio, em um universo total de 340 pacientes saidos do
Hospital Geral de Tailandia, busca egresso de 57 pacientes pds-cirlirgicos no ambulaidrio de consultas e 18 busca
fonada dos pacientes pos-cirurgicos, sendo também revisadas 5.544 fichas de pacientes atendidos no pronto
atendimento (urgéncia e emergéncia).

O resuitado do indice de infecgéo global do més de margo foi de 0,59% (2 casos), podemos observar um aumento deste
indicador s comparado ao més de fevereiro, que fechou com indice de 0,34% (1 caso). A incidéncia esta ligada a
infeccic superficial @ profunda da ferida operatdria, contribuindo para exposigdo de agentes patogénicos, em sua
maioria evitaveis. Aliado a essa incidéncia de infecgfio, estdo fatores contribuintes como: possivel contaminacéo dos
materiais e antibioticoprofilaxia.

No més de margo foram detectadas 03 infecgbes, sendo 01 infecgdo referente ao més de fevereiro e 02 infecgbes
referentes ao més de margo.

Os casos de infecgdo notificados estiio relacionados com:

Més de feversiro

01 infecglo superficial — Clinica Obstélrica (Histerectomia abdominal total); associado a possivel contaminacéo dos
materiais cirdrgicos, higienizacBo das maos inadequada, o que levou a desenvolver infecgiio da ferida operatéria,
apresentando no 6° dia de pds-operatdrio, mal estar geral, episddio de febre, dor local e saida de secre¢éo purulenta
com odor fétido, sendo realizada a retirada de dois pontos cirlrgicos nas extremidades para drenagem, n&o havendo

4
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Niés de marco

01 Mmmmm(mmmmmymamwmmm
matenais cirdrgicos, higienizacsio das maos inadequada e antibioticoprofilaxia e antibioticoterapia, o que levou a
desenvolver infecgio da ferida operatbria, apresentando no 6° dia de pds-operatdrio, mal estar geral, episédio de febre
acima de 38°, ferida operatéric com edema, eritema, dor local, rubor, saida de secregio purulenta com odor fétido,
semmaﬁmdaabamradamopmﬁamdmmeﬁmpemdacavmmm.Coniormeava.tiacacdo
prontudrio, ndo foi evidenciada a realizagéio de antibioticoprofilaxia (sem da anestesia) e antibioticoterapia durante o
periodo de intemagéo da primeira cirurgia (prescricio medica).

01 infecgBo superficial — Clinica Obstétrica (Parto cesarianc). a possive! contaminagiic dos materiais cirirgicos,
higienizacéio das maos inadequada e antibioticoprofilaxia e antibioticoterapia, o que levou a desenvolver infecgdo da
feriﬂaoparataia,amnmmm&“diadepde—operataio,sinaisﬂogisﬁws,dorlocaiasaidadaseaeﬁopwulenta
mmm,mmammmmmdmmmmmmwm,
mhmsmmm.mwmm_mm.mmmmammae
mhﬁmmhﬂa(smwmm)aanwmmmaMOmm&immommmMa
(prescrigéo medica).

Alﬁmdabuscaagressoefunada.uSCIHmpMamammmem@m‘mumm@a
mmmmmmammmtmmwmmmmmmwm.swmamguem
mmamodaaitshospitalardop&cimmwnﬁomu!éﬁodecam:eladadoscm, contendo instrugdes de cuidados da
feddaoperaﬁonampmwﬂodeIRASevigMncisdesinaisﬂogisﬁw, sendo também instruido no formulério o
rm@pﬁon&mmﬁmmsmmwm,mmdeam&mmmmﬁa

05 - Atividades / agbes realizadas em margo pelos membros da CCIH & convidados, em contribuicdo ao controle de
infecgio hospitalar, wnmmmmmmmmmnmnwme.

SCIH / NHE
@ Vadnagandemdososcdabormesmnuamﬂmnzaemmamxumba.mbédaesammpo.
* Participagdio na reuniéio da comisséio de farmécia e terapéutica
© PmﬁdmﬁomﬁdemﬂuﬁdadomdemePmmHﬁTmo{BSP.
® Partidpagaonarauni&odoﬂﬁdendeSegwanga do Paciente.
» Participaco na visita multiprofissional.
» Participagéo na comiss&o da Agencia Transfugional.
© A!W&Mme%advmwm&mdmmdamn&med&mmm.
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e Conferéncia e solicitagio mensal dos imunobiolégico para reposicio do estoque da sala da vacina no HGT.
Duwnaommﬁmmmmm.émaﬁudahvamdnm. validade, laboratdrio produtor e
quantidade do estoque para controle;

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

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

» Preenchimento de planilha de atendimento anti-rabico humano e envio mensal para 2 Secretaria de Satide do
Municipio de Tailandia;

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

° Pmmm&mmmmmmmmmmaemmmume
envio semanal para a Secretaria de Satde do Municipio de Tailandia;

* Realizagdio de busca ativa, egresso e fonada.

» Levantamento didrio das fichas de atendimento dos pacientes do setor de urgéncia e emergéncia para detecgdo
mmmmmmmfmm,Mumtmmawmm;

Agbes Futuras:
- Treinamentos referentes ac nove COVID-19

©
MO -

8 bl et
A B e
A g Mt

RESPNITO A VIDA 001 1 0



ATA DE REUNIAO ~ Comissao de Controle de Infecg@o Hospitalar Seunte

. ATA de Reunifio Ordinéria
. L2

DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Vers&o: 002 Pagina5de 5
Nomes/Assinaturas:
SECA JUNIOR
JOAQUIM FONSECA JUNIOR ~ DIRETOR EXECUTIVO. EXECUTIVO

~Jetferson Sousa de Abre:
JEFFERSON SOUSA DE ABREU - MEDICO SCIH / DIRETOR TECNICO.

" i

Edna Gomes Ba%/
Gerente ADM/ Finan _
EDNA GOMES BATISTA - GERENTE ADMIN. E FINANC. HGT / INDSH |

WANDERSON LISBOA BRAGA - ENF. SCIH. i

DIMAS R. O. JUNIOR - GERENTE ASSISTENCIAL

RAYANE DO NASCIMENTO LIMA — SUPERVISORA DE APOIO. wwwe, oo

MILTON PEIXOTO 0. NETO - ENFERMEIRO DA QuaLipabe, X0 €. N N Mg

TINA Leticia € 0. Sante
LETICIA CRIS O. SANTOS - COORD. ENFERMAGEM. CORE 663-£115

ENTE
MAYARA DA SILVA SOARES -~ COORD. ENFERMAGEM, i

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenca” com assinaturas dos participantes.
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RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE
OBITOS

27° TRIMESTRE

JANEIRO A MARCO DE 2020

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

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

O Relatério da Comissdo de Obitos apresenta todas as agdes desenvolvidas
quanto a avaliagdo do trimestre, nos meses de Janeiro, Fevereiro e Margo de
2020, pela Comiss&o de Revisdo de Obitos (CRO) do Hospital Geral de Tailandia
(HGT), considerando o 27° trimestre de avaliagéo.

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

medidas preventivas e corretivas, relacionadas as deficiéncias apresentadas,
serao tomadas.

Elaborar metodologia para analisar prontuarios de 6bitos, procedimentos e
condutas dos profissionais, medir a qualidade das informagdes nas declaragdes
de 6bito, como descritos no “Manual para Avaliagdo dos Indicadores e Metas
Fixas e Variaveis”, do Contrato de Gestdo entre a SESPA e as Organizagbes
Sociais (O8S), integrando junto a CRP.

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

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS.

A CRO & 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;

e Milton P. de Oliveira Neto - Enfermeiro da Qualidade;

e Dra. Susan Carollini Silva Oliveira - Médica;

il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

eReunibes do Periodo: Foram realizadas reunides atendendo o critério
mensal ou pela necessidade de discussbes extras, cujas atas detalhadas seguem
anexas nhas seguintes datas:

v 11/02/2020 para avaliagdo do més de Janeiro de 2020;
v 11/03/2020 para avaliagdo do més de Fevereiro de 2020;

v’ 09/04/2020 para avaliagdo do més de Margo de 2020 e fechamento
do trimestre.

OBS: Foi efetiva a avaliacdo de 100% dos prontuarios de 6bitos do
periodo.

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

assIstentedlretorla.hit@lndsh.ori.br
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IV - ANALISE DOS DADOS

Como fung@o principal, a Comissdo de Revisédo de Obitos (CRO), tem como
obrigatoriedade, avaliar todos os 6bitos ocorridos neste periodo, seguindo a
metodologia de verificagdo dos itens obrigatdrios no prontuario do paciente,
conforme contrato de gestdo 002/SESPA/2018.

Séao 26 itens distintos (ldentificagdo, Idade, Sexo, Data de Internagédo, Data
de Obito, Hora do Obito, Diagnéstico de Admisszo, Causa da Morte, Obito no Ato
Cirargico, Obito no Pés Operatério Imediato, Confirmagdo do Diagnéstico,
Anamnese Adequada, Exame Fisico Adequado, Exames Complementares
Adequados, Terapéutica Adequada, Obito Desassistido, Obito Evitavel, Infecgéio
Hospitalar, Evolug&o do Obito pelo Médico, Evolugéo do Obito pela Enfermagem,
Laudo do Encaminhamento ao IML, Declaragdo de Obito, Causa Natural,
Violéncia, Obito Institucional @ Demanda), que dardo as informagdes necessarias
para subsidiar uma andlise do tempo de internacdo do paciente e todas as
nuances de seu tratamento.

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

Neste trimestre ocorreram vinte e sete (27) ébitos no HGT, sendo cinco (5)
em Janeiro; oito (8) em Fevereiro e quatorze (14) em Margo de 2020.

o Com relagdo as causas:

v No trimestre tivemos 27 6bitos; onze (11) ébitos por Septicemia (41%); seis (06)
Obitos por Pneumonia (22%); dois (02) ébitos por Acidente Vascular Encefalico
(7%); trés (03) obitos por Choque Cardiogénico (11%); um (01) Obito por
Encefalopatia Hepatica (4%); dois (02) 6bitos por Sindrome de Aspiragdo
Meconial (7%); um (01) 6bito por Pielonefrite Aguda (4%) e um (01) ébito por
Insuficiéncia Renal Crdnica (4%).

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

26% (07) dos 6bitos ocorreram em pacientes com idade de 0 a 39 anos;
26% (07) com idade de 40 a 64 anos;
48% (13) com idade de 65 a 99 anos;

37% (10) ocorreram em pacientes do sexo masculino;
63% (17) ocorreram em pacientes do sexo feminino;

0% (0) dos 6bitos foi considerado inesperado;

A taxa de mortalidade global para o trimestre foi de 2,92%;

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

A taxa de cirurgias de urgéncia para o trimestre foi de 62% (281);
A taxa de cirurgias de eletiva para o trimestre foi de 38% (170);
A taxa de mortalidade cirtrgica para o trimestre foi de 0% (0);

A taxa de mortalidade perinatal para o trimestre foi 0,006%;
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v Ataxa de mortalidade cirtrgica estratificada pela classificagsio ASA foi de 0%.

IV - Anélise Grafica:

¢ Relagdo Eletiva x Urgéncia:

Tabela 01
TRIMESTRAL |JANEIRO  |FEVEREIRO |MARGO | TOTAL GERAL
Cirurgias de Urgéncia 110 89 82 281
Cirurgias Eletivas 44 48 78 170
Média Trimestral por Tipo de Cirurgia
® Cirurgias de Urgéncia  mCirurgias Eletiva
i - I ~ Grafico 01. Fonte HGT
Tabela 02
Més ~ Causa da Morte Quantidade
Septicemia 2
Acidente Vascular Encefélico 1
jan/20 . :
Choque Cardiogénco 1
Encefalopatia Hepatica 1
Septicemia 3
Pneumonia 3
fovi20 e s AR 1
Pielonefrite Aguda 1
Septicemia 6
Pneumonia 3
Acidente Vascular Encefélico 1
manay Choque Cardiogénco 2
Sindrome de Aspiragédo Meconial 1
Insuficiéncia Renal Crénica 1

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
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Média Trimestral dos 6bitos de Janeiro a Margo/2020

M Septicemia

H Pneumonia

m Acidente Vascular Encefalico
B Choque Cardiogénco

® Encefalopatia Hepatica

m Sindrome de Aspirag3o Meconial |

i Pielonefrite Aguda

# Insuficiéncia Renal Crénica

Grafico 02. Fonte HGT

MEDIA TRIMESTRAL DE OBITOS

Grafico 03. Fonte HGT

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. :
CEP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. SUS+ ‘ Tal=1-1™

asslstentedIretorla.hit@lndsh.ori.br

Boual # Humana

RESPEITO AVIDA 00116



n'f& “osHTAL GERAL ‘ GOVERNO DO
N S s WKVPARA

Média Trimestral por Faixa Etaria

® 0a39
m 40a64
65299

Gréfico 04. Fonte HGT

Tabela 05
TABELA DE OBITOS MENSAIS POR SEXO

SEXO MESES e I

_ | JANEIRO |FEVEREIRO [MARGO |~~~ |~

'MASCULINO 5 3 2 10 3,3

FEMININO 0 5 12 17 5.6
Av. Floriandpolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA. - - @
CEP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. (Imli=i—12!
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Média Trimestral dos Obitos por Género

m MASCULINO m FEMININO

Grafico 05. Fonte HGT

Tabela 0_6 L

Taxa de Mortalidade Global

M JANEIRO ™ FEVEREIRO ™ MARCO

Grafico 06. Fonte HGT

VI - Propostas para Proximo Trimestre:

e Treinamento de novos protocolos;
e Cumprimento do LNT, envolver o SCIH/SVE/NEP;

e Melhorar as anotagdes nos prontudrios e ajudar a CRP a intensificar a
qualidade da informagéo;

Av. Florianopolis, s/n°, Novo. Tailindia/PA. '
CEP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. SUS+ | Tel=1—1"

asslstentedlretorla.hit@lndsh.ori.br
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e Manter a avaliagéo de 100% dos prontuarios de Obitos;
e Trabalhar junto aos médicos o controle da complexidade de cada paciente,
com discussao dos casos e interagéo da equipe.

Tailandia, 09 de Abril de 2020.

Médico/Presidente CRO
CRM-PA 10.011
Av. Florian6polis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. T B @
CEP 68.695-000. ® (91) 3752~ 3121 /1299/ 3338. IMNDS -
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br | SUS + Eﬁ%
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Setor Responsével / Responsével / Comissio:

Comissdo de Reviséio de Obito

Data da Reunilio: 11/02/2020 Local: Auditério Hora: 14:00min | N° ATA 1°/2020
Pauta:

Pauta 01: Leitura da Ata de Reunifo anterior:
Pauta 02: Resumo informagdes de 6bitos:
Pauta 03: Causa mortis;

Pauta 04: Estatistica de 6bitos;

Pauta 05: Descrigio dos 6bitos;

Pauta 08: Classificagdo dos dbitos;

Pauta 07: Discusséo.

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

Ausente (s):

Pendéncias:

Desenvolvimento:
Pauta 1: Leitura da Ata de Reunifio anterior:

* A reunido teve continuidade com a leitura da Ata anterior. Todos concordaram € seguiram a reuniio conforme
pautas abaixo:

Pauta 2: Resumo das informagdes dos 6bitos:

¢ Ocorreram cinco 6bitos no més de Janeiro de 2020;

* Todos 08 ¢casos foram analisados e discutidos;
Dois (2) ébites foram classificados como externos < 24h (40%);
Trés (3) obitos foram classificados como internos > 24h (60%).

Pauta 3: Causa Mortis:

o Septicemia, 2 casos (40%);
e Choque Cardiogénico, 1 caso (20%);

©
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e Encefalopatia Hepética , 1 caso (20%);
¢ Acidente Vascular Encefélico, 1 caso (20%).

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

e A taxa de mortalidade global foi de 1,71%;

» A taxa de mortalidade cinirgica foi de 0%;

A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 71% (110);
o A taxa de cirurgias eletivas foi de 20% (44);

s A taxa de mortalidade perinatal foi de 0,000%;
¢ A taxa de mortalidade materna foi de 0%.

Pauta §: Descrigéo dos 6bitos:

o Obito 01:
JAJ., sexo masculino, 74 anos, 6bito em 10/01/2020. Obito por Acidente Vascular Encefélico. Obito externo.
Prognéstico desfavordvel desde admissao Obito externo. Obito esperado.

» Obito 02:
L.T.S., sexo masculino, 79 anos, ébito em 06/01/2020. Obito por Choque Cardiogénico. Comorbidade:; Insuficiéncia
Cardiaca Congestiva. Obito intemo. Paciente em estado grave desde admiss&o. Obito esperado.

o Obito 03:
C.P.C., sexo masculino, 77 anos, 6bito em 20/01/2020. Obito por Septicemia. Comorbidades: Diabetes mellitus e
Hipertens&o Arterial Sistémica. Obito interno. Obito esperado.

° Ohlto 04:
0.C.S., sexo masculino, 79 anos, 6bito em 17/01/2020. Obito por Septicemia. Comorbidades: Insuficiéncia Renal
Crbnica ~ dialitico, Insuficiéncia Cardiaca Congestiva. Obito externo. Paciente admitido em estado grave. Obito
esperado.

e Obito 05:
J.C.S., sexo masculino, 64 anos, sexo masculino, ébito em 10/01/2020. Obito por Encefalopatia Hepética Crénica.
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Obito interno. Paciente em estado terminal. Obito esperado.

Pauta 08: Classificacsio dos 6bitos:

Obitos institucionais: 3 (60%) > 24hs;
Obitos na@o institucionais: 2 (40%) < 24hs.

Por esperabilidade:
v Inesperados — 0 (0%);
v Esperados — 5 (100%).

e Por permanéncia:

v Média de permanéncia dos casos de ébito: 1,6 dias;
¥ Permanéncia maxima dos casos de dbito: 3 dias;
v Permanéncia minima dos casos de 6bito: 1 dia.

° Poridade:

Menos de 1 més - 0;
De 1a11 meses-0;
De1a4anos-0;
DeS5aSanos-0;
De 10a 15 anos - 0;
De 16219 anos -~ 0;
De 202 29 anos - 0;
De 30a 39 anos ~0;
De 40 a 49 anos - 0;
De 50 a64 anos — 1;
De65a79 anos - 4;
Maior ou igual a 80 anos - 0,

A RNV S Sy kNS K

* Porsexo:

¥ Masculino - 5 (100%);
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v Feminino - 0 (0%).
Pauta 7: Discussdo:

* Alta porcentagem de 6bitos por septicemia especialmente de foco respiratério, em idosos com uma ou mais
comorbidades (40%).

» Taxa de mortalidade global no presente més foi de 1,71%, provavelmente baixa devido a baixa ocupagdo de
leitos e procura direta, por causa de periodo chuvoso na regido.

Acbes Futuras:
v" Notificagio quanto ao envio dos prontudrios para auditoria externa;
v Elaboragéio e treinamento de novos protocolos baseado no perfil epidemiolégico.

Nomes/Assinaturas:
% 'Jsffe[s.gn Sousa de Abrey
JEFFERSON SOUSA DE ABREU- MEDICO/DIRETOR TECNICO 2 TcRm soomea ]
(5 S HaT1iNDsH

MARCELINO FERREIRA LOBATO — MEDICO AUSENTE 7
SUSAN CAROLLINI SILVA OLIVEIRA ~ MEDICA v

- s
ANTONIO JORGE XAVIER - MEDICO T ——-AYS
DIMAS R. DE OLIVEIRA JUNIOR — GER. ASSISTENCIAL kg Ditas R. O &

= £ ) ,@rm} [ ﬁ /fﬂi 77" COREN - PA 281 2%?
MILTON P. DE OLIVEIRA NETO — ENFERMEIRO DA QUALIDADE |~ — fion . OWW:‘ CIAL

COREN-PA 405.38¢

*cmﬂoammwmmmm-mrm«wwommmmﬂsduparuclpanm.
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Setor Responsavel / Responsavel / Comissao:

Comiss&o de Revis#o de Obito

Data da Reunido: 11/03/2020 Local: Auditério Hora: 14:00min | N° ATA 2°/2020
Pauta:

Pauta 01: Leitura da Ata de Reunido anterior;

Pauta 02: Resumo informagdes de dbitos;

Pauta 03: Causa mortis;

Pauta 04: Estatistica de 6bitos;

Pauta 05: Descrigao dos 6bitos;

Pauta 06: Ciassificagéo dos ébitos;

Pauta 07: Discussdo.

Participantes: Jefferson Sousa de Abreu, Antonio Jorge Xavier, Dimas Rezende dé Oiiveira Junior, & Susan Carolin
Silva Oliveira.

Ausente (s): Milton P. de Oliveira Neto

Pendéncias:

Desenvolvimento:
Pauta 1: Leitura da Ata de Reunifio anterior:

« A reunifio teve continuidade com a leitura da Ata anterior. Todos concordaram e seguiram a reunifo conforme
pautas abaixo:

Pauta 2: Resumo das informagdes dos 6bitos:

» Ocorreram oito 6bitos no més de Fevereiro de 2020;

» Todos os casos foram analisados e discutidos; :
Dois (3) 6bitos foram classificados como externos < 24h (37%);
Trés (5) obitos foram classificados como internos > 24h (63%).

Pauta 3: Causa Mortis:

* Septicemia, 3 casos (37%);
e Pneumonia, 3 casos (37%);

ml=1 121
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e Sindrome de Aspiragdo Meconial, 1 caso (13%);
* Pielonefrite Aguda, 1 caso (13%).

Pauta 4: Estatistica de ébitos:

s A taxa de mortalidade global foi de 2,73%;

* A taxa de mortalidade cirirgica foi de 0%;

» A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 65% (89);
» A taxa de cirurgias eletivas foi de 35% (48);

* A taxa de mortalidade perinatal foi de 0,009%;
¢ A taxa de mortalidade materna foi de 0%.

Pauta 5: Descrigéo dos 6bitos:

« Obito 01:
J.0., sexo masculino, 57 anos, 6bito em 01/02/2020, por Pneumonia. Prognéstico desfavoravel desde admissao Obito

externo. Obito esperado.

» Obito 02:
A.P.8,, sexo feminino, 95 anos, ébito em 18/02/2020, por Pneumonia. Comorbidade: Diabetes descompensada e com
multiplas complicagdes. Obito interno. Paciente em estado grave desde admissao. Obito esperado.

« Obito 03:
P.S., sexo masculino, 71 anos, ¢bito em 13/02/2020, por Pneumonia. Comorbidades: Sequela de Acidente Vascular

Encefdlico, diabetes e Hipertensao Arterial Sistémica. Obito interno. Obito esperado.

= Obito 04:
J.S.F., sexo feminino, 10 meses e 4 dias, 6bito em 09/02/2020, por Septicemia, Paciente em estado grave desde a
entrada com gastroenterocolite aguda ha 15 dias. Obito interno. Paciente admitido em estado grave. Obito esperado.

» Obito 05:
J.F.T., sexo feminino, 7 meses, sexo feminino, 6bito em 16/02/2020, por septicemia. Obito interno. Paciente gravissima

desde a entrada. Obito esperado.
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e Obito 06;
M.B.S.F., sexo feminino, 85 anos, ébito em 19/02/2020, ASA (IV), por Septicemia. Comorbidades: Diabetes Melito e
pe diabético. Obito interno. Obito esperado.

o Obito 07:
Rn de RM.C.C., sexo feminino, 7h de vida, Gbito em 11/02/2020, por Sindrome de Aspiragdo Meconial. Paciente
nasceu em estado grave, APGAR 3. Obito Neonatal e Externo. Obito esperado.

« Obito 08;
J.P.C., sexo masculino, 53 anos, 6bito em 09/02/2020, por Pielonefrite Aguda. Obito interno. Paciente grave desde a
admiss#o. Obito esperado.

Pauta 06: Classificagio dos dbitos:

« Obitos institucionais: 5 (63%) > 24hs;
« Obitos nao institucionais: 3 (37%) < 24hs.

Por esperabilidade:
¥ Inesperados — 0 (0%);
¥ Esperados ~ 8 (100%).

» Por permanéncia:

v Média de permanéncia dos casos de 6bito: 1,12 dias;
v Permanéncia maxima dos casos de 6bito: 5 dias;
¥ Permanéncia minima dos casos de 6bito: 4h.

Menos de 1 més - 1;
De 1a11 meses ~2;
De 1a 4 anos - 0;
De 5a9anos-0;
De 10 a 15 anos ~ 0;
De 16 a 19 anos - 0;
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De 20 a2 29 anos - 0;
De 30 a 39 anos - 0;
De 40 a 49 anos ~ 0;
De 50 a 64 anos - 2;
De 652 79 anos - 1;
Maior ou igual a 80 anos - 2.

g, Sl G T, S

* Porsexo:

v' Masculino ~ 3 (37%);
¥ Feminino ~ 5 (83%).

Pauta 7: Discusséao:

¢ Mantivemos alta porcentagem de obitos por septicemia especialmente de foco respiratério, em idosos com uma

ou mais comorbidades (37,5%).

e Taxa de mortalidade global no presente més foi de 2,73%, provavelmente baixa devido & baixa ocupagéo de

leitos e procura direta, por causa de perlodo chuvoso na regido.

Agdes Futuras:
¥ Notificagdo quanto ao envio dos prontudrios para auditoria externa

v' Elaboragéo e treinamento de novos protocolos baseado no perfil epidemiolégico.

Nomes/Assinaturas:
0, :
JEFFERSON SOUSA DE ABREU- MEDICO/DIRETOR TECNICO 7/, *:mm- Tacnic
L - ' ‘ur“r :I.l‘éa._)ii\
MARCELINO FERREIRA LOBATO - MEDICO AUSENTE
SUSAN CAROLLINI SILVA OLIVEIRA — MEDICA i
(\\hn..
ANTONIO JORGE XAVIER - MEDICO $eriiic JOIge Ravier
DIMAS R. DE OLIVEIRA JUNIOR - GER. ASSISTENCIAL “";m“' R ‘Ur &
" '-'_. @!m\%,‘,m”'mlfnldr
MILTON P. DE OLIVEIRA NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE | FERIAS - "’“”’“ﬁ

* Caso nao seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes.
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Data da Reunifo: 09/04/2020 Local: Auditério Hora: 14:00min | N° ATA 3°/2020
Pauta: '

Pauta 01: Leitura da Ata de Reunigo anterior:

Pauta 02: Resumo informacgBes de Sbitos;

Pauta 03: Causa mortis;

Pauta 04: Estatistica de Obitos;

Pauta 05: Descrig@o dos 6bitos;

Pauta 06: Classificagdo dos 6bitos;

Pauta 07: Discusséo.

Participantes: Jefferson Sousa de Abreu, Antonio Jorge Xavier, Dimas Rezende de Oliveira Junior, Milton P. de
Oliveira Neto e José Arimatéia Correia da Silva.

Ausente {s): Susan Carollini Siiva Cliveira.
 Pendéncias: Substituicio da dra Susan Caroliini Silva de Oliveira da comissao de revisdo de Gbifos para © més
de Abril/2020.

Desenvolvimento:

Pauta 1: Leitura da Ata de Reuniéo anterior:

« A reunido teve continuidade com a leitura da Ata anterior. Todos concordaram e seguiram 2 reunifo conforme
pautas abaixo:

Pauta 2: Resumo das informagBes dos ébitos:

+ Qcorreram quatorze 6bitos no més de Margo de 2020;

¢ Todos os casos foram analisados e discutidos;
Trés (3) obitos foram classificados como externos < 24h (21%);
Onze (11) 6bitos foram classificados como internos > 24h (79%).

Pauta 3: Causa Mortis:

e Septicemia, 6 casos (43%);
* Pneumonia, 3 casos (22%);
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Choque Cardiogénico, 2 casos (14%);
Sindrome de Aspiragéio Meconial, 1 caso (7%);
Acidente Vascular Encefélico, 1 caso (7%);
Insuficiéncia Renal Crénica, 1 caso (7%).

[ ]

Pauta 4: Estatistica de ébitos:

» A taxa de mortalidade global foi de 4,12%;

e A taxa de mortalidade cirlrgica foi de 0%;

¢ A taxa de cirurgias de urgéncia foi de 51% (82);
s A taxa de cirurgias eletivas foi de 49% (78);

e A taxa de mortalidade perinatal foi de 0,00%;

¢ A taxa de mortalidade materna foi de 0%.

Pauta 6: Descrigdo dos Gbitos:

» Obito 01:
D.R., sexo masculino, 83 anos, obito em 12/03/2020, por lnsuﬂdénda Renal Crbnica agudizada. Prognoéstico
desfavoravel desde admiss&o. Obito interno e esperado.

» Obito 02:
Rn de J.8.F., sexo feminino, 4 dias, 6bito em 08/03/2020, por Sindrome de Aspiragio Meconial. Diagnéstico intra-Gtero:
Hidrocefalia / Prematuridade / Gestag#o de alto risco, Obito interno e esperado.

o Obito 03:
M.LAS., sexo feminino, 52 anos, 6bito em 19/03/2020, por Acidente Vascular Encefélico (A.V.E). Comorbidades: ICC /
Hipertens#io Arterial Sistémica. Obito intemo e esperado.

» Obito 04:.
LV.S,, sexo feminino, 68 anos, obito em 05/03/2020, por Choque Cardiogénico. Paciente em estado grave desde a
entrada com miocardiopatia dilatada. Paciente admitido em estado grave. Obito interno e esperado.

o Gbito 05:
M.J.B.S., sexo faminino, 59 anos, sexo feminino, 6bito em 00/03/2020, por Choque Cardiogénico. Paciente gravissima
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desde a entrada. Obito interno e esperado.

o Obito 06:
MJ.C., sexo feminino, 71 anos, ébito em 10/03/2020, ASA (IV), por Pneumonia. Comorbidades: Diabetes Mellitus e
Hipertensao Arterial Sistémica. Obito externo. Obito esperado.

» Obito 07:
J.AA., sexo feminino, 31 anos, 6bito em 14/03/2020, por Pneumonia. Paciente com quadro pneuménico hé 14 dias, deu
entrada em estado gravissimo. Obito externo e esperado.

« Obito 08:
T.A M., sexo feminino, 3 meses de idade, 6bito em 19/03/2020, por Pneumonia / doenga pelo Virus da Imunodeficiéncia
Humana. Paciente gravissima desde a admiss&o. Obito extemo e esperado.

o Obito 09:
F.R,, sexo feminino, 73 anos, dbito em 15/03/2020, por Septicemia. Comorbidades: Insuficiéncia Hepética Crénica,
HAS, D.M, Paciente grave desde a admisséio. Obito interno e esperado.

» Obito 10:
M.S.S., sexo feminino, 85 anos, 6bito em 23/03/2020, por Septicemia. Comorbidades: Insuficiéncia Renal Crénica, D.M.
Paciente grave desde a admiss#o. Obito interno e esperado.

o Obito 11:
M.C.B., sexo feminino, 74 anos, dbito em 08/03/2020, por Septicemia. Comorbidades: Colangite Aguda, ICC, HAS, D.M.
Paciente grave desde a admiss#o. Obito interno e esperado.

» Obito 12:
M.M.P., sexo feminino, 84 anos, 6bito em 01/03/2020, por Septicemia, Comorbidades: Pé diabético, Diabetes Mellitus
descompensado. Paciente grave desde a admisso. Obito interno e esperado.

o Obito 13:
J.8.8., sexo feminino, 37 anos, &bito em 18/03/2020, por Septicemia. Comorbidades: Diabetes Mellitus
descompensado, Hipertens&io Arterial Sistémica. Paciente grave desde a admisséo, Obito interno e esperado.
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o Obito 14:

P.A.M., sexo masculino, 52 anos, 6bito em 31/03/2020, por Septicemia. Comorbidades: Doenga pelo HIV, Perfuracéo do

intestino. Paciente grave desde a admiss&o. Obito interno e esperado.

Pauta 08: Classificagéo dos Gbitos:

o Obitos institucionais: 11 (79%) > 24hs;
Obitos néo institucionais: 3 (21%) < 24hs.

Por esperabilidade:
v Inesperados — 0 (0%);
v Esperados — 14 (100%).

Por permanéncia:

v

Média de permanéncia dos casos de 6bito: 5,7 dias;

¥ Pemmanéncia méxima dos casos de 6bito: 16 dias;
¥ Permanéncia minima dos casos de 6bito: 4 horas.

Por idade;

NN R NS N NS SN

Menos de 1 més - 1;
De1a1l1meses—~1;
De1a4anos -0,
De 5a9anos~0;
De 10 a 15 anos ~ 0;
De 16 a 19 anos - 0;

‘De 20 a 29 anos - 0;

De 30 a2 39 anos - 2;
De 40 a 49 anos - 0;
De 50 a 64 anos - 4;
De65a79 anos — 4;
Maior ou igual a 80 anos - 2,
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v Masculino - 2 (14%);
v Feminino — 12 (86%).

Pauta 7: Discussdo:

* Mantivemos alta porcentagem de ébitos por septicemia especialmente de foco respiratério, em idosos com uma
ou mais comorbidades (42,9%).

e Taxa de mortalidade global no presente més foi de 4,12%, observando-se uma tendéncia crescente
provavelmente devido descompensagéo de doengas cronicas pelo periodo prolongado de férias, periodo no
qual unidades bésicas de salide também ficam fechadas.

Agbes Futuras:
v Notificag8o quanto ao envio dos prontuédrios para auditoria externa;
v Substituicho de dra Susan Caroline na comiss&o de reviséo de prontuérios pelo dr José de Arimatéia.
v Elaboragdo de plano de contingéncia para combate a infecgéio pelo novo Coronavirus (COVID-18).
v Elaboragéio e treinamento de novos protocolos baseado no perfil epidemioldgico.

Nomes/Assinaturas:

JEFFERSON SOUSA DE ABREU - MEDICO/DIRETOR TECNICO
ANTONIO JORGE XAVIER - MEDICO

SUSAN CAROLLINI SILVA OLIVEIRA - MEDICA

JOSE ARIMATEIA CORREIA DA SILVA - MEDICO

 DIMAS R. DE OLIVEIRA JUNIOR - GER, ASSISTENCIAL

MILTON P. DE OLIVEIRA NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE

* Caso niio seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenca” com assinaturas dos participantes.
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| - INTRODUGAO

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

Nos dltimos 30 anos, a farmécia hospitalar evoluiu e deixou de ser uma area
de suprimentos de medicamentos e materiais, para ser um servigo voltado a
seguranca do paciente, buscando todas as formas de uso racional de medicamentos
e dos produtos para a salide no ambiente hospitalar. A evolugdo chega ao modelo
farmacéutico em atividades clinicas e sua participagdo efetiva em equipes
multiprofissionais de salde, atuando de forma sistematica em toda a area de
conhecimento, com foco no paciente onde quer que seja sua fungao.

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

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

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

il - MEMBROS DA COMISSAO DE FARMACIA E TERAPEUTICA

PARTICIPANTE FUNCAO CFT

Bruna Maryane Manfredi Farmacéutica/coord. de logistica | Presidente

Jefferson Oliveira de Abreu Médico/Diretor técnico Vice-Presidente
Av. Florianépolis, s/n’, Novo. Tailandia/PA. @

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

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br o Nacirt
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Alessandra dos Santos Santos | Farmacéutica 1° Secretaria
Dimas Rezende de O.Junior Gerente Assitencial Membro
Leticia Cristina O. Santos Coord. Enfermagem Membro
Milton Peixoto Neto Enfermeiro da Qualidade Membro
Mayara Soares Coord. de Enfermagem Membro
Wanderson Lisboa Braga Enfermeiro da SCIH Membro

il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Reunides mensais: No trimestre apresentado, foi realizado trés reunides da

Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT) nos seguintes meses: Janeiro
(09/01/2020), no més de fevereiro (13/02/2020) e no més de margo (13/03/2020).

Neste periodo foram discutidas as seguintes pautas:

1.

2

6.

Todas as reunides iniciam com a leitura da ata anterior;

Carvdo ativado ndo encontrado cotante: O carvdo ativado, usado no
tratamento auxiliar nos casos de intoxicagéo gastrointestinais, item padronizado
em novembro 2019, ainda ndo esta disponivel para sua utilizagdo no hospital,
pois ndo foi encontrado cotante para a sua compra.

Triturador de comprimidos sem faturamento minimo: O graal e pistilo,
usados para triturar comprimidos, itens também padronizados para as clinicas e
Unidade de Cuidados Intermediarios (UC!) ndo estdo disponiveis uma vez que
ndo obtivemos faturamento minimo para a compra, continuaremos fazendo a
busca por cotantes.

Carvio Ativado: O carvéo ativado, usado no tratamento auxiliar nos casos de
intoxicagbes gastrointestinais, item padronizado em novembro de 2019, ainda
ndo esta disponivel para a sua utilizagdo no hospital, pois n&o foi encontrado
cotante para a sua compra.

Triturador de comprimidos: O graal e pistilo, usados para triturar comprimidos,
itens também padronizados para as clinicas e Unidade de Terapia Intensiva
(UCI) ndo estdo disponiveis uma vez que nao obtveram faturamento minimo
para a compra, continuaremos fazendo a busca por cotantes.

Surfactante pré vencidos: Os Surfactante, destinado a prevencéo e tratamento

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

CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338.
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da Sindrome do Desconforto Respiratério (SDR) ou Doenga da Membrana
Hialina (DMH) neonatal, estava com vencimento para 28/02/2020, foi sugerido
duas opgdes ou fariamos doagéo previa ficando sem estoque, ou manteriamos o
estoque e teriamos perda por validade. Devido ao risco de néo possuir estoque
e possuirmos solicitagdo e ndo possuir o material j4 a nova remessa esta
prevista para chegar no dia 28/02/2020, ou seja na mesma data do vencimento
da que ja estava em estoque.

7. Formularios de farmacia clinica: Os formulérios de farmécia clinica para
anamnese/admiss@o, analise de prescricdo e avaliagdo farmacéutica foram
aprovados pela qualidade do Hospital e a partir de agora os farmacéuticos irédo
acompanhar de perto, por meio de visita clinica, os pacientes internados.

8. Mudanga de dispensacdo de antibidticos: A partir de 03/03/2020 houve
mudanca na liberacdo de antibidticos para o setor de pronto atendimento, onde
fica restrito a saida de doses de ataque, sendo liberada somente em casos
especiais e com liberagdo do diretor técnico Dr. Jefferson Sousa de Abreu.
Ressalto ainda doses de ataque para casos de ortopedia com cefalotina devem
ser realizadas no centro cirlrgico. Deixando claro que a liberagdo para os
demais setores continua seguindo a fluxo anteriormente definido.

9. Suspensdo de fabricacdao de ranitidina: Estamos com dificuldade na compra
de Ranitidina 25MG/ML 2 ML ampola. A dificuldade de compra se da devido a
um problema com a matéria prima identificada pelo FDA, onde identificou-se
possivel contaminagéo por N-nitrosodimetilamina (NDMA), sendo que a ANVISA
aderiu as recomendagbes e esta analisando quais laboratérios utilizam o
principio ativo produzido pela SACARA. Sendo este um medicamentos de alto
consumo em nossa unidade, discutimos a possibilidade de vir a sofrermos
desabastecimento.

IV -~ USO RACIONAL DE ANTIMBICROBIANOS

O acompanhamento da liberacdo dos antibiéticos € realizado através das
Fichas Antimicrobianas, em conjunto com o Servico de Controle de Infecgdo
Hospitalar — SCIH, preconizando o uso racional, bem como acompanhar evolugdo

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

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br tido Mecions
e Deoeimmnwments
e aroan e
RESPEITO AVIDA



- ‘ GOVERNO DO
SECRETARIADE
W SAUDE PUBLICA ‘* PARA

DET

do quadro clinico do paciente. No trimestre em questéo tivemos o perfil de liberagéo
descrito na tabela abaixo para os antibiéticos endovenosos.
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Responsavel Reunido: Bruna Maryane Manfredi
Data Reuniao: 09.01.2020 | Local: Auditoric Hora: 16h ATAN® 01

Pauta:
1. Leitura da ata anterior;

2. Cuv&oﬁﬂvadonﬁommdnm;

3. Triturador de comprimidos sem faturamento minimo para a compra;

Participantes (*Seguir Lista de Presencas):

Farm. MWW!MWCFTIWM&LM;

Dr. Jefferson Sousa de Abreu / Membro CFT/ Diretor Assistencial;
Fmﬂmmm-mwmm:m;
Em«.mmrm»cn:mmm;
Em«.wmmm-mm:cmmmmawwmum
m«.ummmm-ummr&mmmmam;
m.mcasumo.m;mcn;cwmmdmdomm;
Ew.mmm:umcﬁ:cmm.ummm:

1. Leitura da ata anterior;

2 OmhM,MMMMﬂwmcmdomm,m
mmmd&mammuﬁwMamwmww,m
néo foi encontrado cotante para a sua compra.

% ocmﬂeMo.Mupmﬂhwmﬁwm.mmmmm;mucMcue
Unidade de Terapia Intensiva (UCI) ndo estéo disponiveis uma vez que ndo obtiveram faturamento
minimo para a compra, continuaremos fazendo a busca por cotantes.

m Fm;
Nomes/Assinaturas:
il v funa M. :}{gi gfrecfl
vt
e 1 Ly
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| Responsavel Reuni3o: Bruna Maryane Manfredi

Data Reuniao: 13.02.2020 | Local: Auditério Hora: 16h ATA N°: 02

Pauta:
1. Leitura da ata anterior;

2. Surfactante Pré-Vencido;

3. Formulérios de Farmécia Clinica aprovados;

Participantes (“Seguir Lista de Presengas):

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

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

Enfer. Wanderson Lisboa Braga ~ Membro CFT / Coord. Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar;
Enfer. 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). Dr. Jefferson Sousa de Abreu / Membro CFT / Diretor Assistencial: Enfer. Dimas Junior /
Membro CFT / Gerente Assistencial;

Pendéncias: Verificar a necessidade da padronizagdo da Fenitoina Comprimido e Sulfametoxazol +
trimetropina 800 / 160 mg.

Desenvolvimento:
1. Leitura da ata antevior;

2. Os Surfactantes, destinado & prevengio e tratamento da Sindrome do Desconforto Respiratério
{SDR) ou Doenga da Membrana Hialina (DMH) neonatal, estava com vencimento para 28/02/2020, foi
sugerido duas opgdes ou farfamos doacdo previa ficando sem estoque, ou manteriamos o estoque
@ teriamos perda por validade. Devido ao risco de nd@o possuir estogque e possuirmos solicitagdo e
ndo possuir o material j& a nova remessa esta prevista para chegar no dia 28/02/2020, ou seja, na
mesma data do vencimento da que ja estava em estoque.

3. Os formuldrios de farmdcia clinica para anamnese/admissdo, andlise de prescrigdo e avaliagdo
farmacéutica foram aprovados pela qualidade do Hospital e a partir de agora os farmacéuticos irdo
acompanhar de perto, por meio de visita clinica, os pacientes internados.

Agdes Futuras: Verificar com o Diretor Técnico Dr. Jefferson Oliveira de Abreu a necessidade da
padronizagio da Fenitoina Comprimido e Sulfametoxazol + trimetropina 800 / 160 mg.
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Responsdvel Reunifio: Bruna Maryane Manfredi
Data Reunido: 12.03.2020 | Local: Auditério Hora: 16h ATA N% 03

Pauta:
1. Leitura da ata anterior;

2. Mudanga de dispensagéio de antibiéticos;

3. Suspensdo de fabricacdo de ranitidina.

Participantas (*Seguir Lista de Presencas):

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

Dr. Jefferson Sousa de Abreu / Membro 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 Infecgdo Hospitalar;
Enfer. Leticia Cristina O. Santos / Membro CFT / Coordenadora de Enfermagem;

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

Ausente(s): Enfer. Milton Peixoto Neto — Membro CFT / Enfermeiro da Qualidade; (FERIAS)

Pendéncias:

Desenvolvimento:
1. Leitura da ata anterior;

2. Mudanga de dispensagio de antibiéticos: A partir de 03/03/2020 houve mudanga na liberagio de
antibiéticos para o setor de pronto atendimento, onde fica restrito a saida de doses de ataque,
sendo liberada somente em casos especiais e com liberagiio do diretor técnico Dr. Jefferson Sousa
de Abreu. Ressalto ainda doses de ataque para casos de ortopedia com cefalotina devem ser
realizadas no centro cirGrgico. Deixando claro que a liberaglio para os demais setores continua
seguindo a fluxo anteriormente definido.

3. Suspens#o de fabricagio de ranitidina: Estamos com dificuldade na compra de Ranitidina 25MG/ML
2 ML ampola. A dificuldade de compra se da devido a um problema com a matéria prima
identificada pelo FDA, onde identificou-se possivel contaminagdo por N-nitrosodimetilamina
(NDMA), sendo que a ANVISA aderiu as recomendagbes e esta analisando quais laboratérios
utilizam o principio ativo produzido pela SACARA. Sendo este um medicamentos de alto consumo
em nossa unidade, discutimos a possibilidade de vir a sofrermos desabastecimento.

Acgbes Futuras:
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