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1. APRESENTACAO

Em atendimento ao Contrato de Gestao N2 020/2013 entre a Secretaria
de Estado de Satde Publica-SESPA e a Organizacio Social de Saade — OSS e
o Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano-INDSH, assinado
em 01 de Julho de 2013, seguindo o modelo estabelecido pelo Grupo Técnico
de Controle e Avalia¢cdo da Gestdo dos Hospitais Metropolitano e Regionais,
elaborou-se o presente relatorio.

Serdao apresentadas informagdes condensadas relativas aos meses de
Outubro, Novembro e Dezembro de 2013, os relatérios das seguintes
Comissdes: Comissdo de Revisdo de Prontuario, Comissdo de Revisdo de
Obitos, Comissido de Controle de Infeccdo Hospitalar, Relatorio do Servico de
Atendimento ao Usuario, Mapas Comparativos das Metas Fisicas Contratadas /
Executadas, Descrigdo das TFD’s, Mapas de Produgdo e Apresentac¢do das
AlH’s.

Tailandia/PA, 10 de Janeiro de 2014.
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COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS

RELATORIO TRIMESTRAL CRP

2° Trimestre

Outubro/2013 a Dezembro de 2013.
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COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS.

I - INTRODUGAO

Este relatério apresenta as atividades realizadas pela Comissdo de Revisédo
de Prontuérios (CRP) do Hospital Geral de Tailandia, nos meses de Outubro,
Novembro e Dezembro de 2013.

A Comissédo de Revisdo de Prontuarios no HGT foi instalada em 01/10/2013,
encontrando muitas dificuldades, pois ndo havia CRP.

A partir deste momento a equipe se mobilizou para tentar resolver com a
maxima urgéncia todas as questdes relacionadas aos prontuarios, em um processo
continuo. Temos como exemplos:

A instabilidade das escalas dos médicos durante este periodo. O Corpo
Clinico foi renovado em 80%.

A passagem do faturamento de AIHS do Municipio para o HGT, que nos
obrigou a montar, treinar e aperfeicoar uma equipe em um curto espago de tempo.

A falta de medico autorizador e a demora para liberagéo de autorizagdes de
AIHS.

Superando estas dificuldades a Comissdo tem trabalhado com afinco,
supervisionando, orientando, sistematizando e corrigindo a redagdo de todos os
documentos médicos do HGT, de acordo com o Manual de Avaliacdo dos
Indicadores e Metas do Contrato de Gestéo.

Os resultados positivos desta atuacdo podem ser verificados através dos
dados coletados, que evidenciam uma melhora progressiva na qualidade da
informagéo prestada, atingindo as metas contratuais.

As reunides foram realizadas mensalmente, sendo que as atas estdo em
anexo.

Il - MEMBROS DA COMISSAC DE REVISAO DE PRONTUARIOS

A comissao é constituida por 07 (Sete) membros efetivos:

. Dr.Antonio Venturieri Neto— Presidente/Médico Cirurgido Geral
. Ricardo Gomes Junior — Vice-presidente /Enfermeiro / Coordenador de
Enfermagem/ Alas de Iinternagédo

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

Av. Florianopolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
SUS & Tel. (91) 3752 - 3121
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. Maria Airles Lopes Nogueira — 2°Secretario/ Auxiliar Administrativo/
Estatistica/Same
. Adriano Ughini — Membro/Médico Ortopedista/Traumatologista
Andreza Aparecida da Siva - Membro/Enfermeira/Coord. de
Enfermagem/Emergéncia e Ambulatério.
. Rejane Xavier Soares — Membro/ Diretora Administrativo e Financeiro

il — ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

. REUNIOES DO PERIODO: Foram realizadas reunides nas datas:
01/10/2013, 01/11/2013 e 02/12/2013, atendendo ao critério de reunido mensal, com
ata detalhada em anexo. )

. REVISAO DE FORMULARIO: No més de dezembro foram atualizados os
formuldrios de Resumo de Alta conforme exigido no contrato do INDSH/HGT e
SESPA, também modificado os formulérios de Nota Operatéria, RPA e ASA.

. AVALIAGAO DOS MEMBROS DA CRP DOS PRONTUARIOS DE ALTA
DO PERIODO DE OUTUBRO A DEZEMBRO DE 2013.

IV - ANALISE DAS ALTAS HOSPITALARES DO HGT - INDSH

Na competéncia dos meses outubro de 2013 a dezembro de 2013 a CRP
realizou exame sistematico nos prontudrios de alta do periodo, certificando ©
compromisso e responsabilidade para qualidade destinada ao prontuario do paciente
resultando no manuseio, anota¢des e guardas adequadas.

No fim do periodo trimestral ocorreram 1.010 altas hospitalares.

Dados coletados para o relatério:

Amostra do estudo foi composta de 1.010 (100%) dos prontuarios que tiveram aita
ou dbito de Outubro a Dezembro de 2013. Os critérios de avaliagéo e classificagéo
para o preenchimento basearam-se nos 11 itens de verificagdo do prontuério nesta

instituicao.

OTIMO |BOM|RAZOAVEL |RUIM  |TOTAL
697 222 |71 20 1010

Av. Florianopolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA - CEP 68.695-000
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Observacéo: Altas hospitalares concedidas nos meses da competéncia do presente
relatorio.

Na conclusdo da andlise trimestral, o maior percentual apresentado foi
denominado 6timo com 69%, pelas bases comprovadas nos documentos.

O percentual de amostragem trabalhada foi de 100%.

Abaixo pode ser verificado o percentual da média da qualidade dos
prontuarios de alta do periodo, distribuidos nas qualidades apresentadas neste
trabalho (Otimo, Bom, Razoavel e Ruim), conforme se observa no gréfico 01.

Média da Qualidade dos Prontuarios (%).

RAZOAV!

Gréfico-01 Distribuigdo dos
1.010 prontuarios revisados
no periodo de outubro a
dezembro de 2013
Fonte: CRP/HGT

V- CONFORMIDADES / NAO CONFORMIDADES

Dados coletados para o relatério:

Sawine, APER IR S o e . A et e ool oot o i S
CONFORMIDADES

NAO CONFORMIDADES

TOTAL PRONTUARIO AVALIADO

=
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Como pode ser verificado no gréfico abaixo, obteve-se um percentual de 91%
de conformidades e 9% de Nao conformidade, dentro do percentual de amostragem
(100% total trimestral).

Grafico de Conformidades e Nio Conformidades
Percentual - Trimestre

. Nio

i CONFORMIDA
DES
9%

Gréfico 02 Fonte: CRP/HGT Distribuicdio dos 1.010 prontudrios revisados no periodo de outubro a dezembro de 2013,
conformes e ndo-conformes.

Dentro dos prontuarios ndo-conformes, foram classificados os tipos
dessas ndo-conformidades:

® Médica:
¢ Letra ilegivel;
 Falta de identificagéo do paciente na AlH:
¢ Falta de carimbo e assinatura
 Faltando alta na prescrigéo diria e evolugao médica;

 Falta de preenchimento dos campos cid e procedimento.

Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo - Tailandia/PA — CEP 68.695-000
SUS B Tel. (91) 3752 - 3121
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Do total de 91 prontuarios ndo conformes, 55% dessas nio conformidades
caracterizam-se:

* Né&o conformidades médica, segundo grafico abaixo (Figura 3):
¢ Letra ilegivel corresponde a 56%:
¢ Falta de identificagéo do paciente na AlH, corresponde a 18%;
 Falta de carimbo e assinatura, corresponde a 8%;
¢ Falta de alta na prescricdo didria e evolugdo médica,corresponde a 7%:;
 Falta de cid e procedimento na AlH, corresponde a 11%.

FALTA DE ALTA NA
PRESC.

| =

Gréfico 03 Fonte: CRP/HGT Distribuigdo dos prontudrios revisados de outubro a novembro de 2013, apresentando as
néo —conformidades médicas.

Av. Florian6polis S/N° - Bairro Novo - Tailandia/PA — CEP 68.695-000
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° Enfermagem:
e Letrailegivel;
e Falta de identificagéo do paciente;
e Falta de carimbo e assinatura.

« Falta de preenchimento correto dos dados do paciente nos formulérios
de anotagbes da enfermagem:;

Do total de 91 prontuarios ndo conformes, 45% dessas ndo conformidades
caracterizam-se:

e N&o conformidades da enfermagem, segundo grifico abaixo
(Figura 4):

e Letra ilegivel, 56%

e Falta de identificagdo do paciente,25%

e Falta de carimbo e assinatura, 12%

e Falta de preenchimento correto dos dados do paciente nos formularios de
anotacbes da enfermagem, 7%

Av. Florian6polis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
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Gréfico 04 Fonte: CRP/HGT Distribuicéo dos prontuarios revisados de outubro a novembro de 2013, apresentando as
nao conformidades da enfermagem.

VI - ACOES REALIZADAS

Contratado um auxiliar administrativo para atuar como secretéria de clinicas,
para organizar e revisar os prontudrios dando um suporte administrativo para
conscientizar os profissionais para adequacg&o necesséria no preenchimento
correto dos prontuarios de interacao.
Reunido com coordenadores de Servicos;
Reunies mensais com o corpo clinico do HGT:
* Instalagéo do Programa SIGTAP, em todos os computadores disponiveis no
HGT, onde todos os médicos tenham acesso:
* Agbes como treinamentos periédicos continuam sendo realizadas com a

equipe multidisciplinar da institui¢do.
¢ Este trabalho visa conscientizaggo e prevencdo de erros, objetivando a
melhoria continua dos indices.

Av. Florian6polis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA - CEP 68.695-000
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Vil - PROPOSTAS PARA O PROXIMO TRIMESTRE

Por meio de avaliagbes e analises pertinentes a CRP, os membros
definiram atividades a serem implantadas e monitoradas no trimestre seguinte
objetivando o cumprimento das fungées desta comissdo e dar continuidade as acdes
com cunho de promover a educacdo permanente:

Realizar reuni6es periédicas conforme cronograma anual;

Avaliar 100% dos prontudrios de alta do periodo trimestral;

Realizar treinamentos: Termo de consentimento informado, organizagéo de

prontuarios, a importancia da Evolugéo multiprofissional a anotagbes de
enfermagem;

Fazer a revisdo da qualidade dos formularios que compdem o prontuario do
paciente;

¢  Cumprir o levantamento de Necessidade de Treinamento — LNT do periodo.

Av. Florian6polis S/N° - Bairro Novo — Tailéndia/PA - CEP 68.695-000
SUS &= Tel. (91) 3752 - 3121
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Tailéndia, 02 de Janeiro de 2014.

,/
Dr. Antonio Venturieri Neto
Diretor Técnico/ Presidente da CRP
CRM: 1432

Av. Florian6polis S/N® - Bairro Novo - Tailéndia/PA — CEP 68.695-000
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ATA DA REUNIAO
Comissao de Prontuarios
01/10/2013 — Horario: das 14:00 as 16:20m
Local: Auditério do HGT
Pauta Proposta:
Pauta 1: Abertura da Comissdo de Revisido de Prontuarios;
Pauta 2: AlteragGes de membros;
Pauta 3: Discussdes gerais;

Inicio:14:00hs
Pauta 1:
Leitura e explica¢do sobre a comissdo e sua aplicabilidade.
Pauta 2:
Troca de vice-presidente “Sr.* Rejane Xavier Soares” pelo “Sr. Ricardo Gomes Junior”, devido a
sua participa¢do como coordenador de clinicas. Aceita a troca, ficando assim decidido que a Sr*
Rejane ficara como membro da comissdo e Sr. Ricardo assumira a vice-presidéncia.
Pauta 3:
Fluxo sobre liberagao dos laudos dos exames de imagem das alas de internag@o. Sugerido que o
médico radiologista atendesse pela manha os exames ambulatoriais e na parte da tarde os laudos
dos exames de imagem da internagdo com a digitac¢do de tais de imediato e entregue a secretaria
de clinicas para anexar aos prontuarios.
Pauta 4:
Dificuldades da secretaria de clinicas com os médicos na questdo de colocar o cid e o

procedimento nos prontuarios de internagio;

Pauta 5:

Detectado informagdes repetidas na ficha de admisséao (internag@o)

Pauta 6:

Questio do cadastro dos leitos da UCL. Sugerido que os pacientes da UCI sejam internados apos
24 horas na ala de internag@o e fiquem gadastrados no sistema e que sejam retirados os leitos
extra.

Pauta 7:

Agilizar as cirurgias. Em questdo das cirurgias ficou decidido agilizar, pra ndo perder os leitos,
que os exames solicitados pelo médico cirurgido e ortopedistas sejam providenciados o mais
rapido possivel.

Pauta 8:

Cronograma de implantagdo. Decidido pelo enfermeiro Ricardo e enfermeira Andreza agilizar o
treinamento com os enfermeiros e técnicos de enfermagem sobre implantagédo do novo censo.
Pauta 9:

Sobre a criagao de pasta compartilhada pelos integrantes da comissdo. Decidido ao final da
reunido que seria criada uma nova pasta da comissdo de prontuario pelo Sr. Wanderson Marcelo
(Coord. de TI) com acesso aos integrantes da comissdo para troca de informagdes.

Prazos/ R¢sponsaveis/ Pendéncias — Para a proxima reunido:

° Dr. Antonio realizara reunides com os médicos para discutir sobre a evolu¢do correta dos
prontuarios.

© Aguardando retorno da TI sobre modifica¢cdes e melhorias no formulario de admissdo do
paciente na internagao.

° Enfermeiro Ricardo e enfermeira Andreza realizar o treinamento com os enfermeiros e
técnicos sobre a implantagido do novo censo.

° Aguardando retorno da TI em relag@o a pasta compartilhada.

Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
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Proxima Reunido: 02/11/2013

LISTA DE PRESENCA
Participantes Fungio/Area Assinatura //»%)
Antdnio Venturieri Neto Presidente da Comissdo % r"f"" o, so,
Ricardo Gomes Junior Vice-Presidente da Comiss@o

I t@de_@—m fl.mwsh
Elisingela da Silva Siqueira 1°Secretario da Comissao ﬂ! b Ja Sl S

Maria Airles Lopes Nogueira 2°Secretario da Comissdo ke ]

Adriano Ughini Médico Ortop./Traumatologista Ausente

Andreza Aparecida Coord. de Enfermagem Ausente

3 .
Rejane Xavier Soares Diretora Adm/ Financeiro ‘ 74 D( Sﬂ)&o

Ata elaborada por: Elisangela Siqueira

“'Q‘J'

ok
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ATA DA REUNIAO
Comissdo de Prontuarios

01/11/2013 — Horario: das 14:00 as 16:20m
Local: Auditorio do HGT

Pauta Proposta:

Pauta 1: Contratar uma secretaria de clinicas;

Pauta 2: Solicitar ao Sr. Nilson da SESPA a instalagdo do programa de cadastro de AIH’S;
Pauta 3: Rever formulario da AIH.

Inicio:14:00hs

Pauta 1:

A comissdo decidiu que para que o servigo prossiga de uma maneira mais organizada sera
contratado o mais rapido possivel uma pessoa para desenvolver o trabalho de secretaria clinica.
Pauta 2:

Responsavel pelo setor de faturamento entrar em contato imediato com o Sr. Nilson da (SESPA)
para tratarmos sobre a instalagdo do programa.

Pauta 3:

Sugeridas algumas mudangas nos formularios das AIH’S, para que pudéssemos nos adequar
com as regras do contrato da SESPA com o INDSH.

Prazos/ Responsaveis/ Pendéncias — Para a proxima reunido:

© Aguardando indicagdo para secretaria de clinicas;

© Aguardando retorno do Sr.Nilson da SESPA;

® Aguardando para a proxima reunido as adequagdes nos formularios tais como: Implantagéo de
ficha operatoria, ficha de RPA,ASA, resumo de alta conforme regras contratuais.

Proxima Reumdo: 02/12/2013

Av. Florian6polis S/N° - Bairro Novo - Tailandia/PA — CEP 68.695-000

l — Tel. (91) 3752 - 3121
SUS =

0015



HOSPITAL N *>

GERAL DE Tml=I 1=

TAILANDIA s
Boasd e Hurmano

LISTA DE PRESENCA

Participantes Fungio/Area Assina

Antdnio Venturieri Neto Presidente da Comissdo }/ ol

Ricardo Gomes Junior Vice-Presidente da Comissdo 2 o ;; 2o, O q “:M "

Elisingela da Silva Siqueira 1°Secretario da Comissao . A L

B A
Maria Airles Lopes Nogueira 2°Secretario da Comissdo | _ _ ,
Adriano Ughini Médico Ortop./Traumatologista Ausente ; , E i

Andreza Aparecida Coord. de Enfermagem Ausente

)

Rejane Xavier Soares Diretora Adm/ Financeiro E% t 5 ) < 5

Ata elaborada por: Elisingela Siqueira

‘*-".

ot

Tel. (91) 3752 - 3121
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ATA DA REUNIAO
Comissdo de Prontuarios

02/12/2013 — Horario: das 14:00 as 15:20m
Local: Auditério do HGT

Pauta Proposta:
Pauta 1: Rever as questdes relacionadas aos formul4rios que compdem os prontuarios;
Pauta 2: Cid e procedimentos médicos.

Inicio:14:00hs

Pauta 1:

Foram cobradas ao Coord. de TI Sr. Wanderson Marcelo as modificagdes solicitadas em alguns
formularios de internag&o, como por exemplo: o resumo de alta hospitalar, conforme exige o
contrato com a SESPA. Conforme informado pelo Coord. de TI as alteragdes solicitadas ja
foram feitas nos formulérios dos prontuarios.

Pauta 2:

Mais uma vez discutimos sobre os médicos que continuam se negando a colocar o cid e o
procedimento nos prontuarios de internagdo, dificultando assim a finalizago do trabalho da
secretaria de clinicas. Diante disto foi sugerido pela comissio que fosse instalado o SIGTAP em
todos os computadores disponiveis na emergéncia, alas de internagéo, bloco cirirgico, para
facilitar assim o trabalho dos médicos em relagéo ao cid e procedimento. E se necessario um
treinamento basico para quem ndo souber usar o sistema.

Prazos/ Responsaveis/ Pendéncias — Para a proxima reunido:

° Instala¢do do SIGTAP nos computadores disponiveis no HGT para os médicos.
© Reunides realizadas pelo diretor técnico para tratar com os médicos sobre possivel treinamento
sobre o uso do SIGTAP

Préxima Reunido: 03/01/2014

Av. Florian6polis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
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LISTA DE PRESENCA
Participantes Fungio/Area Assinaturg —z%,
Antdnio Venturieri Neto Presidente da Comissdo /@.’r‘:‘%@
Ricardo Gomes Junior Vice-Presidente da Comissio -

Elisangela da Silva Siqueira

1°Secretario da Comissio

B
?

-3

3%

Maria Airles Lopes Nogueira

2°Secretario da Comissio

o

Adriano Ughini

Médico Ortop./Traumatologista

Maxia Kiles |opesNeguein
Ausente

Andreza Aparecida

Coord. de Enfermagem

Ausente

£ A
Rejane Xavier Soares Diretora Adm/ Financeiro ¥ '
2 ’és(afm VZ)OW‘: —5/941’10"3'
Ata elaborada por: Elisangela Siqueira
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RELATORIO TRIMESTRAL CRO

2° Trimestre

Outubro/2013 a Dezembro de 2013.
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| - INTRODUGAO

Este relatorio apresenta as atividades realizadas durante o segundo
trimestre (Outubro, Novembro e Dezembro de 2013), pela Comiss&o de Revisao
de Obitos (CRO) do Hospital Geral de Tailandia (HGT).

As agbes descritas a seguir incluem estabelecer critérios que possibilitem
analisar prontudrios, procedimentos e condutas profissionais realizadas e a
qualidade das informagdes nas declaragdes de 6bito, bem como obedecer ao
descrito no “Manual para Avaliagdo dos Indicadores e Metas Fixas e Variaveis”,
do Contrato de Gestao entre a SESPA e as Organizagdes Sociais (OS).

Os objetivos da comissdo, ao efetuar esta revisdo, s&o, entre outros,
estudar a evolugdo dos pacientes do ponto de vista da assisténcia medica
prestada e corrigir eventuais falhas administrativas relacionadas a parte medica,
aperfeigoando o processo com um todo.

A partir dessa analise se propord medidas preventivas e corretivas,
relacionadas as deficiéncias apresentadas.

As conclusdes sobre evitabilidade ou nao dos 6bitos, e causas externas de
morbidade e mortalidade langam uma luz sobre as caracteristicas nosologicas e
as deficiéncias apresentadas pelos servicos de saide de nossa Regiao.

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS
A CRO é composta por quatro (04) membros efetivos:
«Dr. Antonio Venturieri Neto — Presidente e Diretor Técnico
eDr. Joseph Isaac Paredes Torres - Médico
eDr. Ney Reale da Mota — Médico

¢ Dr. Alexandre Chaves - Médico
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Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

© Reunides do Periodo: Foram realizadas reunides nas datas:

O 03/11/2013 para avaliagido do més Outubro/2013, 05/12/2013 para avaliagéo
do més Novembro/2013 e 30/12/2013 para avaliagdo do més Dezembro/2013 e
fechamento do trimestre, atendendo ao critério de reunido mensal e atas
detalhadas. As mesmas seguem em anexo.

O Avaliacdo dos prontuarios de 6bito do periodo, por amostragem.

IV - ANALISE DOS DADOS
AVALIACAO DOS PRONTUARIOS DE OBITO.

A Comissao de Revisao de Obitos avalia os casos do periodo através do
método de verificagio de itens obrigatérios no prontuario do paciente. Para isto
utiliza-se o formulario “Protocolo da Comisséo de Obito” (anexo), que contem 26
itens distintos (ldentificacao, ldade, Sexo, Data de Internagéo, Data de Obito,
Hora do Obito, Diagnéstico de Admissdo, 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, Infecgao
Hospitalar, Evolugdo do Obito pelo Médico, Evolugdo do Obito pela
Enfermagem, Laudo do Encaminhamento ao IML, Declaragao de Obito, Causa
Natural, Violéncia, Obito Institucional e Demanda) que permite a distingéo da
conduta, a qualidade das anotagbes contidas e as nao conformidades que
possam existir.

E um instrumento de maior grandeza, que possibilita a verificagédo de
falhas, promovendo agdo dos membros da Comisséo de Revisdo de Obitos e
setores pertinentes.
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No trimestre corrente ocorreram 35 (trinta e cinco) 6bitos no Hospital Geral
de Tailandia, sendo 09 (nove) no més de Qutubro, dos quais 4 (quatro) foram
analisados, 14 (quatorze) no més de Novembro, dos quais 5 (cinco) foram
analisados e 12 (doze) no més de Dezembro, dos quais 9 (nove) foram
analisados.

Todos os 6bitos constatados foram avaliados pelos membros efetivos,
cumprindo com a meta desta comissao.

Em relagdo aos obitos ocorridos por unidade de internagdo, na UCI foram
10 dbitos, 05 6bitos na clinica médica e 03 no centro cirdrgico.

Constatou-se que os 6bitos ocorreram em 50%na faixa etaria menor que 40
anos de idade e 50% na faixa etaria igual/maior que 40 anos de idade.

O percentual de 6bitos foi identificado sendo 50% do sexo masculino e 50%
do sexo feminino.

Os itens relacionados a seguir obtiveram 100% de aprovagéo: anamnese
adequada, exame fisico adequado, exames complementares adequados e a
terapéutica adequada.

Né&o houve obito desassistido.

Nzo houve auséncia de Evolugdes do Obito pelo Médico.

A evolugéo do 6bito pela Enfermagem foi realizada em 100% dos casos
ocorridos.

Todos os casos tiveram confirmagéo no diagndstico.

A taxa de mortalidade cirtrgica no trimestre foi de 1,38%. Todos os casos
de 6bito cirtrgico foram analisados.

A taxa de mortalidade global no trimestre foi de 3,96%.

A taxa de cirurgia de Urgéncia foi de 60% no trimestre.

Tabelé OT i
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m OUTUBRO
m Cirtrgia de Emégencia

m Cirdrgia Eletiva

Grafico 01

m NOVEMBRO
m Cirdrgia de Emégencia

m Cirdrgia Eletiva

Grafico 02
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= DEZEMBRO
® Cirdrgia de Emégencia

m Cirtrgia Eletiva

Grafico 03
i 85 73| 77
212 182 192
Tabela 04

100%
m i
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70% ~
60%
50% ] M cirdrgias Eletiva
40% . B cirdrgias de Emégencia
30% : - :
20% - :
10% .
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OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

Grafico 04

Av. Floriandpolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
SUS &=, Tel. (91) 3752 - 3121

0024



i @
m COMISSAO . <

COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS R

Socsl ¢ Humano

V - CAUSA DE MORTE

Més Causa da morte

Sepse
Infarto do miocardio
Outubro/2013 Prematuridade

Acidente Vascular Encefalico

Sepse

Insuficiéncia Respiratéria
Novembro/2013 | Aspiragao meconial
Neoplasia Maligna

Trauma

Insuficiéncia Respiratdria Aguda
Sepse

Dezembro/2013 | Complicacdes do Parto Vaginal
Neoplasia Maligna

Obito Perinatal

VI - OBITOS OCORRIDOS NO TRIMESTRE

Tabela 05

MEDIA TRIMESTRAL DE OBITOS - HGT

Grafico 05
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VIl - UNIDADE DE OCORRENCIA DOS OBITOS ANALISADOS

Detalhamento das ocorréncias por unidade

ucl 4 3 3 33
EMERGENCIA 0 0 0 0,0
ENFERMARIA 0 2 3 3

_cc/co 0 0 3 1,0
TOTAL POR MES 4 5 9
TOTAL NO TRIMESTRE - > ' 18

Tabela 06

Média Trimestral de Obitos ~ Percentual por unidade

GRAFICO DE OCORRENCIA DO OBITO
MEDIA TRIMESTRAL

Grafico 08
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Detalhamento das ocorréncias por faixa etaria

COMISSAO DE REVISAO DE OBITOS

COMISSAO

Da39 2

40a59 1 1 1

60a99 " e 2
Tabela 07

OUTUBRO

NOVEMBRO

Gréfico 07

DEZEMBRO

IX - OBITOS POR SEXO (ANALISADOS)

Detalhamento das ocorréncias por sexo

_TABELA DE OBITOS MENSAISPORSEXO |
MASCULINO
FEMININO 2 6
Tabela 08

&
NMDsH

Britrbutus s s
div' Lo gy gty
Siriol o Hurroams
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Média Trimestral de Obitos ~ Percentual por sexo

GRAFICO DE OBITOS MENSAIS POR SEXO
MEDIA TRIMESTRAL

X - TAXA DE MORTALIDADE GLOBAL

» out/13
W nov/13
© dez/13

Grafico 09
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X1 - TAXA DE MORTALIDADE CIRURGICA

® OUTUBRO
= NOVEMBRO
= DEZEMBRO

Grafico 10

Xll- MEDIDAS ADOTADAS COM RELACAO AOS OBITOS OCORRIDOS:

Treinamento em atendimento ao paciente séptico.
Treinamento em assisténcia ao RN na sala de parto, baseado na Rotina da
Sociedade \Brasileira de Pediatria.

Capacitagdo do Laboratorio para dosar enzimas, em diagnostico etiologico da
dor toracica.

Revis3o dos procedimentos da Emergéncia e redagao de protocolos sobre
Sepse e Neurotrauma.

Substituicdo de médicos do Corpo Clinico.
Discussao dos casos com o Corpo Clinico.

Xl - PROPOSTAS PARA PROXIMO TRIMESTRE

Através do trabalho de verificagao dos prontudrios de 6bito no trimestre, os
médicos membros da Comiss&o de Revisao de Obito definiram acdes e medidas
que se destinam ao desenvolvimento profissional, aprimorando o desempenho
do sistema de saude.
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© Reunido periédica conforme cronograma anual,

O Notificar as diregdes de area sobre itens que apresentem nao conformidades
elou passiveis de melhoria, conjuntamente as coordenagdes setoriais € ao
Servigo de Controle de Infecgao Hospitalar,

© Realizar treinamentos sobre: Protocolo de Sepse, Preenchimento da
Declaragao de Obitos, Sensibilizagéo quanto a Nao Violéncia, Anotagbes no
Momento do Obito.

© Avaliar 100% dos prontuarios de 6bitos,

Tailandia, 02 de Jangi;p_%¢2014.
7 4

GA

% %8
4

3T

Dr. Agtoriio Venturieri N&t6

. Meédico/Presidente CRO
CRM-PA 1432
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ANEXOS

ATAS
OUTUBRO / NOVEMBRO / DEZEMBRO

Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
SUS we- Tel. (91) 3752 - 3121

0031



' ¢

Ins it Mauoas
o Drsemvohamerto

ATA DE REUNIAO
Comissao de Revisdo de Obitos
03/11/2013 — Horério: das 14h00min as 16h00min
Local: Auditério do HGT

Pauta Proposta:

Pauta 1: Ata de Constituicdo;

Pauta 2: Analise dos Obitos;

Pauta 3: Descrigéo e discussdo dos Obitos:
Pauta 4:Comentarios;

Pauta 1:
Foi realizada a Ata de constituicdo, comentada e assinada pelos presentes.

Pauta 2:

Ocorreram nove 6bitos no més de Outubro, dos quais quatro foram analisados e
discutidos, com participagéo de todos os presentes.

A taxa de mortalidade global foi de 2,83%.

A taxa de mortalidade cirurgica foi de 1,04%.

Pauta 3:
Classificagéo dos 6bitos:

Por evitabilidade:

Inevitaveis — 4
Evitavel -0

Por permanéncia:

Até 24 horas - 3
De24a72horas-0
Acima de 72 horas - 1

Por local do ébito:
Emergéncia / UCI - 4

Por idade:

De0a5anos -1

De 5a15anos -0

De 15a30anos -0

De 30 a 50 anos -0

De 50 a 70 anos - 2
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+de 70 anos — 1

Por sexo:
Masculino - 3
Feminino - 1

Por causa mortis:

01 - Sepse
01 - Infarto do miocardio
01 - Prematuridade

01 — Acidente Vascular Encefalico

Pauta 4:

0 atendimento dos pacientes graves foi prestado na unidade intermediaria da
emergéncia, com recursos de assisténcia ventilatéria, drogas vasoativas e
antibioticoterapia de amplo espectro.

O Hospital continua com dificuldade para tratar os casos de Prematuridade. Ja se
faz sentir a necessidade de maiores investimentos para capacitar as equipes em
cuidados com Neonatos.

Nao foram observadas situagdes a corrigir ou recomendacgdes adicionadas as ja
existentes.
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Antonio Venturieri Presidente e Diretor Técnico {m
Marcel'o Pinheiro Nonato Médlco /}\M} V\J{J\‘r: J_‘)\MLI-;‘L{_' )\)OU»LJ_;:\_J
Joseph Isaac Paredes Torres | Médico foof TS e
— ;
Wanderson Lisboa Braga Enfermeiro \ Reanderson L Brag

Ata elaborada geri:Dr. Anfonio Venturieri
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ATA DE REUNIAO
Comissio de Revisdo de Obitos
05/12/2013 — Horario: das 14h00min as 16h00min
Local: Auditério do HGT

Pauta Proposta:

Pauta 1: Leitura da ata anterior;

Pauta 2: Analise dos Obitos;

Pauta 3: Descrigdo e discusséo dos Obitos;
Pauta 4.Comentarios;

Pauta 1:
Foi lida a Ata de Reuni&o anterior, comentada e assinada pelos presentes.

Pauta 2:

Ocorreram quatorze 6bitos no més de Novembro, dos quais cinco foram analisados
e discutidos, com participagéo de todos os presentes.

A taxa de mortalidade global foi de 4,91%.

A taxa de mortalidade cirurgica foi de 2,07%.

Pauta 3:
Classificagéo dos ébitos:
Por evitabilidade:

Inevitaveis — 4
Evitavel — 1

Por permanéncia:
Até 24 horas — 1

De 24 a 72 horas — 1
Acima de 72 horas - 3
Por local do ébito:

Emergéncia /UCI -3
Enfermaria - 2
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Por idade:

Até 1 ano -1
De1a10anos-0
De10a20anos-0
De 20 a 50 anos - 1
De 50 a 60 anos - 1
+ de 60 anos - 2

Por sexo:
Masculino - 3
Feminino - 2

Por causa mortis:

02 - Sepse

nNnpsHH
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o
Sotid ¢ Humano

01 - Insuficiéncia Respiratéria / aspiragdo meconial

02 - Neoplasia Maligna

Pauta 4:

Segue inalterada a situagéo do hospital, descrita na ata da reunido anterior, com

portas abertas para

Tivemos dois 6bitos

emergéncia e maternidade.

externos, por Neoplasia Maligna, em virtude de nosso Hospital

ser o Unico na regido e os servigos municipais ndo possuirem estrutura para
acompanhar casos terminais.

Tivemos um &bito de RN no pés parto imediato, caso que motivou demandas junto a
Direcéo para equipar melhor a sala de parto.

A Gerencia de Enfermagem iniciou um processo de reciclagem e treinamento do
pessoal da Sala de Parto.

Bewlls ma
SUS g -
o guts
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Antoénio Venturieri

Presidente e Diretor Técnico

Marcelo Pinheiro Nonato Médico /[\”-M-«UJL_, W yw\..; T\
Joseph Isaac Paredes Torres | Médico —1 / WA T
Wanderson Lisboa Braga Enfermeiro \ /

Whanderson L. Brags

Ata elabar;a? m_'mnio Venturieri
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ATA DE REUNIAO
Comissio de Revisdo de Obitos
30/12/2013 — Horério: das 14h00min as 16h00min
Local: Auditério do HGT

Pauta Proposta:

Pauta 1: Leitura da ata anterior;

Pauta 2: Analise dos Obitos;

Pauta 3: Descricdo e discussdo dos Obitos;
Pauta 4:Comentarios;

Pauta 1:
Foi lida a Ata de Reunido anterior, comentada e assinada pelos presentes.

Pauta 2:

Ocorreram 12 6bitos no més de Dezembro, dos quais nove foram analisados e
discutidos caso a caso, com participagéo de todos os presentes.

Todos os prontudrios foram revistos, gerando discuss@o dos casos, 0 que
esclareceu diversos aspectos do atendimento, orientando a Diregdo sobre que
providéncias tomar visando & corregdio e prevencéo de falhas, aperfeicoando o
servigo.

A taxa de mortalidade global foi de 4,16%.

A taxa de mortalidade cirtrgica foi de 1, 04%.

Pauta 3:
Classificagéo dos obitos:

Por evitabilidade:

Inevitaveis — 7
Evitaveis— 2

Por permanéncia:

Até 24 horas — 7
De24 a72 horas -0
Acima de 72 horas - 2

Por local do 6bito:

Emergéncia /UCI -3
Centro Cirurgico- 3
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Enfermaria - 3

Por idade:

Até 1 ano -2
De1a10anos -1
De 10a20anos -3
De 20 a 50 anos - 1
De 50 a 60 anos — 1
+ de 60 anos - 1

Por sexo:
Masculino - 3
Feminino - 6

Por causa mortis:

3-Trauma

2-Insuficiéncia Respiratoria Aguda
1-Sepse

1-Complicagdes do Parto Vaginal
1-Neoplasia Maligna

1-Obito Perinatal

Pauta 4:

Tivemos dois 6bitos evitaveis: uma morte materna e uma morte de lactente.
Dos trés casos de 6bito por trauma dois foram no periodo Peri operatério,
horas apos a admiss#o, causados por lesdes gravissimas. O terceiro 6bito por
trauma teve como causa TCE grave.

Providencias adotadas:

Revisdo dos procedimentos da Emergéncia e redagao de protocolos.
Substituicdo de médicos.

Discussédo dos casos com o Corpo Clinico.
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Anténio Venturieri

Presidente e Diretor Técnico

Marcelo Pinheiro Nonato Médico
Joseph Isaac Paredes Torres | Médico
Wanderson Lisboa Braga Enfermeiro
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RELATORIO TRIMESTRAL CCIH

2° Trimestre

Outubro/2013 a Dezembro de 2013.
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| - INTRODUGAO

A Comissdo de Controle de Infeccdo Hospitalar do Hospital Geral de Tailandia
apresenta o relatorio das atividades realizadas durante o 2° Trimestre do ano de 2013,
referente aos meses de Outubro, Novembro e Dezembro , conforme o programa de controle
de infecgéo hospitalar, pautado na Portaria 2616/98. Os dados foram coletados pelo servico

de Controle de Infeccdo Hospitalar através de busca ativa nas unidades de internacao e na
unidade de Cuidados intermediarios.

Outros dados foram repassados pelos setores de apoio do servico, como Centro
Cirargico, Farmacia, Laboratério, SESMT e Estatistica.

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR

A CCIH possui em sua constituicdo sete (07) membros efetivos:

e Dr. José Augusto Silvestre Formigosa — Médico Infectologista / Presidente da CCIH.

e Dra. Flavio Cleber Costa do Amaral — Coordenadora do Laboratério.

e Enf. Elton Gil Mota Barbosa — Coordenador do Servigo de Controle de Infecgéo
Hospitalar / Vice — Presidente da CCIH.

e Enf. Telma Eli de Melo Vieira dos Santos— Diretora de Enfermagem.

e Farm?® Grasiela Santos da Silva — Coordenadora da Farmacia.

e Srt. Amanda Cristina Carvalho Macedo — Supervisora do SHL/SPR.

e Srt. Rejane Xavier Soares — Diretora Administrativa.

+SUS Av. Florianépolis S/N2, Bairro Novo, CEP: 68695-000, Tailandia-PA

0042



COMISSAO

HOSFITAL ) ‘ nRsSH
oy, COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO HOSPITALAR Pl

# Humane

Ili — ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Reunides mensais: No trimestre apresentado foram realizadas trés reunides, nas datas de
05/10/2013, 07/11/2013 e 09/12/2013. A analise critica da taxa de infecg@o hospitalar global
e o plano de agdo sao realizados em conjunto com toda a comiss&o. descritas abaixo.

Vigildncia Epidemiolégica: Esta sendo realizada a busca ativa nas unidades de internagéo.
Durante a busca ativa é verificada a conduta dos colaboradores relacionada as medidas de
prevencdo e controle de infecgdo hospitalar e adesdo a alguns protocolos da CCIH
implantados na instituicdo. Em todos os setores € realizado o monitoramento da
higienizacéo das méaos de toda a equipe assistencial.

As doencas de notificagdo compulséria detectadas foram notificadas. No decorrer deste
trimestre encaminhamos as notificagbes para a Vigilancia Epidemiol6gica Municipal de
Tailandia os casos de agravo a salude de notificagdo compulséria, notificados no Hospital
Geral de Tailandia como: Atendimento Antirrabico: 59 casos, Acidentes por animais
peconhentos: 45 casos (36 picadas de serpentes, 05 picadas escorpido, 04 picada de
aranha), Tuberculose: 02 casos investigados e confirmados, Leishmaniose Visceral:
03 casos investigados, 01 caso confirmado, Hepatite A: 04 casos investigados e
confirmados, Meningite: 01 caso confirmado, Varicela: 02 casos investigados e
confirmados, Coqueluche: 01 caso confirmado; Acidentes de Trabalho com material
biolégico: 03 casos por perfuro cortantes, 604 casos de Doencas Diarreicas Agudas
correspondentes  aos nimeros das semanas epidemiologicas: N°:
40,41,42,43,44,45,46,47,48,49,50,51,52 do ano de 2013 referentes aos meses de
outubro, novembro e dezembro. Todos os agravos foram notificados e encaminhados
para a vigilancia epidemiolégica do municipio (SESMA) com a finalidade de contribuir
para a investigagdo e analise dos dados de agravos a salde.

Durante o trimestre acompanhamos através da busca ativa um total de 180 usuarios, e
realizamos um total de 04 notificagbes de infecgéo relacionada & assisténcia a saude em
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nosso hospital. A taxa global do trimestre foi de 2,2%, e ndo ocorreram notificagbes de
infecgdes proveniente de outros hospitais.

Os indices topograficos de infeccdo hospitalar apresentam: 03 notificacdes de Infeccao de
sitio cirargico-ISC, e 01 notificacdo de infecgdo do trato urinario, Nao tivemos
notificagées de infecgdo do trato respiratdrio e de corrente sanguinea.

De acordo com a analise dos indices topograficos a infecgéo de sitio cirtirgico foi o indicador
mais elevado no trimestre. Dentre os 04 casos notificados tivemos 03 cirurgias
contaminadas (01 Epsiotomia, 02 apendicectomias) no universo de 586 cirurgias
realizadas no HGT. Nao tivemos ISC em cirurgias limpas.

A taxa global de infec¢@o hospitalar por unidades de internagdo apresenta a clinica medica
com dois casos (1,4%) no universo de 139 pacientes saidos.

A CCIH esta elaborando e implantando o cronograma de desinsetizagéo e desratizagéo do
ambiente hospitalar. Foi realizada no periodo trimestral em carater de urgéncia aplicagéo de
inseticida no més de dezembro de 2013 nas areas externas e internas do centro cirurgico e
do servico de nutricdo e dietética. No més de novembro foi realizada a limpeza e
desinfecgdo das caixas d’agua, cisternas e tubulagdes conforme o cronograma implantado
pela CCIH.

A CCIH esta realizando o processo de implantagdo do cronograma de coleta e analise
microbiolégica da agua do hospital, segundo a coordenagéo da vigiléncia sanitaria municipal
a coleta da agua sera feita no més de abril de 2014.

O programa de Uso Racional de Antimicrobianos estd em processo de elaboragédo e
implantag&o, incluindo a confecgéo da ficha de solicitagéo e liberagéo dos antimicrobianos, a
instrugdo de trabalho com o fluxo da dispensagdo dos produtos e a padronizagao dos

antimicrobianos.

Acidentes de Trabalho: No periodo do 2° trimestre de 2013 segundo dados do SESMT,
foram notificados 05 acidentes de trabalho, sendo 03 acidentes com material biolégico

+SUS Av. Floriandpolis S/N2, Bairro Novo, CEP: 68695-000, Tailandia-PA

0044



HOSFITAL COMISSAO @] D 5 =t

s COMISSAO DE CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR Pt

Sor ¢ Humars

por perfuro cortantes e 02 sem material biolégico(quedas da prépria altura).Os

colaboradores foram atendidos e tiveram o acompanhamento necessario pelo SCIH e
SESMT.

Durante o trimestre realizamos capacitagdes com os profissionais da instituicdo, no que diz
respeito 4 medidas de prevengéo e controle das infecgdes hospitalares, através de agbes
educativas para que os colaboradores possam participar e colaborar com este novo servigo
oferecido pela instituicdo aos usuarios. O contetido apresentado: “O que é CCIH, qual sua
funcdo?, O que é infecgéo relacionada a assisténcia a saude, como prevenir as IRAS,
quais sdo as causas de infecgdo hospitalar e a importancia da Higienizagdo das maos.

Realizamos treinamento institucional sobre: Manuseio dos equipamentos da lavanderia e
Manipulagéo de Alimentos, em parceria com a VISA municipal.

A CCIH esta executando o programa de vacinag&o ocupacional para os colaboradores do
HGT. O programa tem o intuito de prevenir doengas ocupacionais como Tétano, Hepatite-B,
Influenza e Febre amarela.

O SCIH solicitou a participagao da Comissao de Farmacia para realizar analise técnicas dos
produtos € materiais adquiridos.

O SCIH Neste trimestre realizou capacitagdes para todos os colaboradores do hospital, com
objetivo de diminuir as taxas e incidéncia de infecgéo hospitalar em todo o hospital e com
isso prevenindo o surgimento das mesmas.

¢ Orientagdo em Lavagem das Maos,

o Orientagdes sobre Notificagdo de Doengas de Notificagao Compulsoria.

e Plano de Gerenciamento de Residuos Servigos de Saude.
IV — ANALISE DOS DADOS

01- Taxa Global de IH, de Paciente com IH e Letalidade (%) dos meses de outubro a
dezembro de 2013.
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Outubro 3
Novembro | g5 | 2 0 07% | 0,7% 0.00%
Dezembro | g | 1 0 03% | 0,3% 0.00%

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

Legenda:

(o]

IH: Infeccdo Hospitalar

o PIH: Paciente com Infecg&o Hospitalar

TiH: Taxa Infecgcdo Hospitalar

TPIH: Taxa de Paciente com Infecgcao Hospitalar
o T Letalidade: Taxa de letalidade

(¢]

[s]

Grafico 01: Taxa Global de IH e de Paciente com IH dos meses de Outubro a Dezembro
de 2013.

Taxa Global de IH e PCIH do 2°
trimestre de 2013.

ETIH BTPIH

DEZEMBRO

OUTUBRO NOVEMBRO
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Grafico 02: Taxa Global de Infecgdo Hospitalar e de Paciente com Infeccao Hospitalar

por umdade de mhmagﬂo (%) - Trimestre outubro a dezembro de 2013.

C. Cirurgica 7304 | 02
C. Médica 02 02 1,4% 1,4% 00 00 00 01
C. Pediatrica 00 00 0,0% | 0,0% 00 00 00 00
C. Obstétrica 00 00 0,0% | 0,0% 01 00 00 00
ucCl 0 00 00 0,0% | 0,0% 00 00 00 00
Legenda

o IH: infecgo Hospitalar

o PIH: Paciente com infeccdo hospitalar

o  TIH: Taxa de infecgao hospitalar

o TPIH: Taxa de paciente com infec¢ado hospitalar

o ISC: Infecgdo sitio cirlrgico

o ICS: Infecgdo corrente sanguinea

o ITR: Infecgho de trato Respiratorio

o ITU: Infecgéo de trato urinario

Taxa global de Infeccao hospitalar e Pacientes com infeccao hospitalar
por unidade de internacdo no 22 trimestre 2013,

@ ETH BTPH
1,4% 4%
. 06%,6%
Y. 0.0%0%
C. Cirtingica C. Médica C.Pediatrica  C. Obstétrica ucl

Fonte: Busca Ativa SCIH e Laboratério do HGT
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Grafico 03: Taxa de Infecgdo de Sitio CirGrgico por Potencial de Contaminagéo

Trimestre de outubro/ 2013 a dezembro/ 2013.

Outubro/ 13 | 212 | 67 |59 |47 |39 01 | 00 | 00 | 01 | 00 | 04% | 00% | 00% | 04% | 00%
Novembro/13 | 182 | 65 | 53 |41 23| 01 | 00 | 00 | 01 | 00 | 05% | 00% | 0,0% | 05% | 0.0%
Dezembro/ 13 | 192 | 67 |58 |48 |19 01 | 00 | 00 | 01 | 00 | 05% | 00% | 00% | 05% | 0.0%

|

CIR: Cirurgia
L: Limpa

C: Contaminada
I: Infectada

2 0 0O O 0O 0 0 o

o

ISC: Infecgao de Sitio Cirargico

ISCIL: Infecgéo de Sitio Cirirgico em cirurgia limpa

ISC/PC: Infeccfio de Sitio Cirtirgico em cirurgia potencialmente contaminada
ISC/C: Infecgéo de Sitio Cirirgico em cirurgia contaminada

o ISC/ & Infecge de Sitio Cirirgico em cirurgia infectada.

PC: Potencialmente contaminada

Taxa de Infecgdo de Sitio Cirurgico por Potencial de Contaminagéo -
do trimestre de Outubro a dezembro 2013,

15C%

05w 0.5%

Bout/13
@ nov/13
@dez/13

0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0.0% 0,0% 0,0%
1SC/ L% ISC/PC% ISC/C% 1ISC/1%

Fonte: Busca Ativa SCIH, Laboratério e Estatistica do Centro Cirurgico HGT
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Grafico 04: Consumo Geral de Antimicrobianos no Trimestre de Outubro/2013 a
Dezembro/2013.

Consumo Geral de Antimicrobianos de Outubro
a Dezembro 2013.

= Sériel

TUTAL R e e RS A SRR M R Sls. 35
Piperacilinadg 0 125
Oxacilina S 1050
| Imipenem 500mg WM 450

Gentamicina Il 600
Ciprofioxacino . 470

Ceftriaxona IS 1300

Cefalotina NN . 550

Ampicilina IS 1500
Metronidazol S 650

Amicacina B 200

Fonte: Farmacia HGT
Grafico 05: Analise das Solicitagdes de Antimicrobiano por Indicacéo Trimestre

outubro/2013 a dezembro/2013.

solicitacdo de Antimicrobiano por Indicacado
Trimestre de Outubro a Dezembro 2013.

®m TERAPEUTICO  m PROFILATICO

9

OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

Fonte: Farmécia do HGT.
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Grafico 06: Total de acidentes Ocupacionais no HGT no trimestre de outubro/2013 a
dezembro/2013.

Total de Acidentes Ocupacionais no HGT de Outubro a
Dezembro de 2013.

| Sérnel

TOTAL DE ACIDENTES ACIDENTES COM ACIDENTES SEM MAT.
OCUPACIONAIS MAT. BIOLOGICO BIOLOGICO

Fonte: SESMT do HGT

Grafico07: Total de Casos de Agravos a Salide Notificados e Confirmados no
Trimestre de outubro/2013 a dezembro/2013.

Total de Casos de Agravos a Saude Notificados e
Confirmados no Trimestre de outubro a dezembro de 2013.

BTOTAL BECONFIRMADOS
5959

44 2 2 34 11 2 2 33 11

% % N & (s} N
& & & & &
& & & & S F &
¥ & > ¥ &
& ol b ' &
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Fonte: SCIH -NVE
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V - PROPOSTAS PARA O PROXIMO TRIMESTRE

1

]
.

9.

Realizar reunides mensais, gerar, analisar os indicadores epidemiologicos de Infecgédo e
providenciar agdes que visem a prevencgao e o controle das infecgdes nosocomiais.
Realizar a elaboragdo do PCIH de 2014.

Realizar treinamento com a equipe de enfermagem sobre: Prevengéo de Infecgéo de
Sitio Cirdrgico, Higienizagéo das méos cirlrgicas e simples, Plano de Gerenciamento de
residuos de servigos de satde.

Realizar a padronizagdo de medicamentos e uso racional de antimicrobianos

Realizar o cronograma de visitas técnicas in loco.

Intensificar a vigilancia epidemiol6gica de IRAS;

Realizar a implantagdo de normas orientadoras sobre a prevengéo e controle de
infeccdo NR- 32.

Realizar a implantagé@o e treinamento com a equipe de enfermagem sobre controle de
dispositivos e materiais;

Realizar orientagbes aos acompanhantes sobre os cuidados de prevencao e controle de
infecgbes no ambiente hospitalar.

10-Realizar imunizagéo do cronograma do Programa de imunizag&o ocupacional do HGT.

Taildndia, 09 de Janeiro de 2014.

2

-
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Dr°. Ariténio Venturieri Neto
Presidente da CCIH
. CRM 1432

e~ )
C‘Enﬁ‘. José;liulia jo Costa

Vice \Q%rente da CCIH
COREN™50945 - PA
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ATAS
OUTUBRO / NOVEMBRO / DEZEMBRO
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ATA DE REUNIAO

Comisséao de Controle de Infecgéo Hospitalar
05/10/2013 - Horario proposto: das 15: 00h as 16: 30h
Local: Auditério HGT.

Pauta Proposta:

Pauta 01: Formag&o dos Membros da Comiss&o da CCIH.
Pauta 02: Ata de Abertura e Ato Administrativo

Pauta 03: Criagdo do Regimento Interno do Controle de Infecgéo Hospitalar,

Pauta 01: Sr. /zair Polack ressalta a importancia do controle de Infecgdo Hospitalar na instituigéo
e principalmente a criagdo da comisséo de controle de Infecgdo Hospitalar, relata os nomes dos
membros da comisséo. Ficou estabelecido pelo Sr. Izair Polack (Diretor Executivo) que a partir
desta data os senhores: José Augusto Silvestre Formigosa (Médico), Elton Gil Mota Barbosa
(Enfermeiro), Flavio Cleber Costa do Amaral (Biomédico), Rejane Xavier Soares (Administradora),
Elizabeth Sachimi Goto (Farmacéutica), Telma Eli de Melo Vieira dos Santos (Enfermeira),
Amanda Cristina Carvalho Macedo (Coord. SHL/SPR) s&o membros da comiss&o de controle de
infecgdo Hospitalar.

Pauta 02: Sera elaborado pelos membros junto com o regimento interno a Ata de Abertura e o
Ato Administrativo conforme solicitado pelo Sr. Izair Polack.

Pauta 03: Sr. Izair Polack relata que a Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar precisa
funcionar conforme as legislagbes vigentes, precisa ser criado e implantado o regimento intemo
do Controle de Infeccdo Hospitalar. Fica estabelecido que o Enf. Elton Gil como membro do
CCIH/SCIH junto dos membros consulfores e executores elabore o regimento Interno da CCIH
para apos aprovagdo do documento.

Prazos/ Responsaveis /Pendencias:
e Proxima reunido: Elton/ José Augusto — Regimento interno da CCIH.

Préxima Reuniao: 07/11/2013
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LISTA DE PRESENGA — COMISSAO de Controle de Infecgio Hospitalar

Ne | Nome do Colaborador Cargo Servigo/Unidade Assinatura /J N
1. | lzair Polack Diretor Executico HGT A
2. | José Augusto Formi Médico - SCIH

Augusto Formigosa . Lh .
3. | Elton Gil Mota Barbosa Enfermeiro- SCIH [

L :
4. | Andreza Aparecida da Silva | Enfermeira )‘ o ), ~~+ORD. ENFERMAGE
4 ,‘| A

5. | Rejane Xavier Soares Diretora Administrativa " X - (FOREN-
6. | Amanda C. Macedo Coord. SHL/SPR 0

P

L
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Comissao de Controle de Infecgao Hospitalar
07/11/2013 - Horario proposto: das 17: 00h as 18: 30h
Local: Auditério HGT.

Pauta Proposta:

Pauta 01: Aprovagéo do Regimento Interno do Controle de Infecgdo Hospitalar da Ata de Abertura e At
Administrativo

Pauta 02: Aquisig&o de Dispensadores de sabé&o e papel toalha.

Pauta 01: Dr. Formigosa e o Enf°. Elton Gil apresentam o regimento interno a Ata de Abertura e o
Ato Administrativo de controle de infecgdo hospitalar, elaborado conforme portaria vigente 2616
apresentam aos demais membros da comiss&o da CCIH para aprovagdo da documento.

Os membros da CCIH realizarao apreciagao do regimento interno de controle de infecgéo onde
apresenta orientagbes organizacionais funcionais e administrativas, apés entrar em consenso,
aprovarao o documento.

Pauta 02: O enf. Elfon Gil Relata que precisa distribuir dispensadores de sab&o e papel toalha
por todas as pias do Hospital. Fica estabelecido que o Enf. Elton Gil como membro do

CCIH/SCIH faga o orgamento e pedido de aquisigéo para o setor de compras ap6s aprovagéo da
Diretora Administrativa Rejane Xavier.

Prazos/ Responsaveis /Pendencias:
e Préxima reunido:

Proxima Reuniao: 09/12/2013
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LISTA DE PRESENCA — COMISSAO de Controle de Infecgdo Hospitalar
N¢ | Nome do Colaborador Cargo Servigo/Unidade Assina:u_rg //’ »
1. | lzair Polack Diretor Executico HGT 4
2. | José Augusto Formigosa Médico - SCIH
3. | Elton Gil Mota Barbosa Enfermeiro- SCIH
4. | Andreza Aparecida da Silva | Enfermeira
5. | Rejane Xavier Soares Diretora Administrativa
6. | Amanda C. Macedo Coord. SHL/SPR
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Comissio de Controle de Infecgdo Hospitalar
09/12/2013 - Horario proposto: das 16: 00h as 17: 20h
Local: Auditério HGT.

Pauta Proposta:

Pauta 01: Aquisigdo de Dispensadores de sabéo e papel toalha

Pauta 02: Adesivos ilustrativos sobre higienizagéo das méos

Pauta 03: Aquisigéo de Lixeiras com tampa e pedal

Pauta 04: Aplicagéo do teste microbiolégico no processo de esterilizagédo nas Auto — Claves.

Pauta 01: O enf. Elton Gil ressalta que foi realizado a aquisi¢do dos dispensadores de sabdo e
papel toalha, e logo foi distribuidos e fixados pelo setores onde tem pia, para a higienizagéo das
mé&os.

Pauta 02: O enf°. Elton Gil relata a aquisigdo dos adesivos ilustrativos sobre higienizagdo das
mé&os, os mesmos foram fixados nas pias dos setores.

Pauta 03: A Coordenadora SHL (Amanda) relata que estad em falta lixeiras para descarte de
residuos, existem necessidade de adquirir mais lixeiras assim como a elaboragéo e implantagao
do PGRSS. Ficou estabelecido que a Amanda realize o orgamento e pedido de aquisigdo para o
setor de compras apds aprovacao da Diretora Administrativa Rejane Xavier.

Pauta 04: O Dr°, Formigosa relata a necessidade de implantar e Adquirir o teste microbioldgico
para o processo de esterilizagado das autoclaves. Ficou estabelecido que o Enf®. Elton Gil e a enf®.
Andressa realize o orgamento e o pedido do teste microbiolégico para o setor de compras apés
aprovacao da Diretora Rejane Xavier.

Prazos/ Responsaéveis /Pendencias:
¢ Préxima reunido:

Préxima Reuniao: 13/01/2014
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LISTA DE PRESENCA -~ COMISSAO de Controle de Infecgio Hospitalar _
N2 | Nome do Colaborador Cargo Servigo/Unidade Assinatura fﬂ!\
1. | lzair Polack Diretor Executico HGT
2. | José Augusto Formigosa Médico - SCIH ‘ Le .
3. | Elton Gil Mota Barbosa Enfermeiro- SCIH -
L
4. | Andreza Aparecida da Silva | Enfermeira /\ J J. “coohn ENFER-MAGF"
] EA Ll
5. | Rejane Xavier Soares Diretora Administrativa F OREN - )
6. | Amanda C. Macedo Coord. SHL/SPR
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OBJETIVO:

- Realizar a troca do curativo com a finalidade de manter a incisdo cirdrgica limpa e seca.
- Observar sinais de processo infeccioso.

- Manter o conforto e bem estar do usudrio.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAHENTO DE PROTEGAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO:

- Oculos de protegdo, mascara cirtirgica, luvas de procedimento e avental descartavel sempre que o contato com
material biolégico puder ser previsto.

DEFINICOES E SIGLAS: N&o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1.T - SCIH Higienizagdo das maos

SETORES RELACIONADOS: Todos os setores assistenciais.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

ACAO RESPONSAVEL P DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- Realizar higienizagdo das maos

- Identificar na prescricdo médica a
solicitagdo para troca do curative efou a
necessidade de troca do mesmo.

- Anotar o horario na prescricao e checar
- Preparar o material necessario e levar
até o local do procedimento;

- Identificar o usuario no leito, explicar o
procedimento a ser feito e solicitar sua
1. Realizar curativo em . colaboragao;

Equipe de Prontuério Posi 4ri
. - Posicionar o usuario, mantendo-o
ferida drirgica Enfermagem confortdvel para a realizacgdo do
procedimento;

- Usar os EPIs necessarios: oculos de
protecdo e mascara;

- Remover o curativo com luvas de
procedimento;

- Observar area e caracteristicas do
curativo para posteriormente registrar a
evolugdo da ferida;

- Calcar luvas estéreis se o curativo esta

"| Elaborador por: Verificado por: Apmadopor% ~ Data da elaboragdo: | Data de revisdo:
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sendo realizado nas primeiras 24 ou 48
horas;

- Abrir o pacote de curativos e dispor as
pingas, utilizando técnica asséptica;

- Realizar a limpeza local com solucdo
fisioldgica 0,9% e gazes;

- Secar com gazes;

= Ocluir com cobertura de gazes secas
estéreis e fixar com esparadrapo
hipoalergénico ou Micropore;

- Identificar com data de troca, nome,
funcdo e registro de quem realizou o
procedimento;

- Reposicionar o usudrio e deixa-lo
confortavel;

- Recolher todo material, encaminhar ao
expurgo, separar e desprezar os residuos
conforme Plano de Gerenciamento de
Residuos de Salde (PGRSS).

- Higienizar as maos.

- Anotar no prontudrio informagdes sobre
0o procedimento (observagbes feitas,
intercorréncias, data e horario).

AVALIACAO:

- Diminuir indices de mfeogao hospitalar por microrganismos transmitidos através do contato;
- Observar se as maos ndo tem presenca de sujidade;
- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Transmissao de infeccdo cruzada: capacitacdo sobre técnica de curativo.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- POSSO, Maria Belén Salazar, Semiologioa e Semiotécnica de Enfermagem/. Sdo Paulo: Ed.Atheneu,2010.
- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu Sdo Paulo: EPUB, 2007.

- www.portaldaenfermagem.com.br
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OBJETIVO: Descrever as atribuigdes da equipe multidisciplinar na Prevencdo de Infeccao de Sitid_ €irrgico.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO:

DEFINICOES E SIGLAS: - SCIH: Servico de controle de infeccao hospitalar

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: |.T - SCIH Higienizag&o das maos

EQUIPE MULTIDISCIPLINAR: Anestesiologistas, Auxiliar de Limpeza, Auxiliar de Refrigeracao, Enfermeiros,

Médicos Cirurgides, Nutricionista, e Técnicos de Enfermagem, Comiss3o de Prevengdo e Tratamento de Leses e
Servico de Controle de Infeccdo Hospitalar. 3

ACAO

RESPONSAVEL

DESCRICAO DA ACAO

Equipe
Multidisciplinar

Consultar e seguir o Manual de Prevengdo de Infecgdes de Sitio Cirdrgico
instituido pela CCIH - MA.SCIH.
- Realizar SEMPRE a Higiene de maos — IT.SCIH.

Enfermagem

- Realizar a tonsura (corte dos pelos rente a pele) se necessério. Quando
imprescindivel o uso da tricotomia realizar somente no local da incisdo;

- Realizar remocao do pelos com tricotomizador elétrico no dia da cirurgia
somente com 60 minutos antes da cirurgia, preferencialmente no Centro
Cirdrgico;

- Realizar banho pré-operatério no usudrio com Clorexedina 2% na noite
anterior e na manha da cirurgia;

- Realizar degermacdo (3 a 5 minutos) por sitio operado com gazes ou
compressas estéreis;

- Instrumentador realizar escovacao cirGirgica por tempo superior a 3 minutos
na primeira cirurgia e > 2 minutos nas cirurgias subsequentes;

- Controle de esterilizagdo e rastreabilidade dos instrumentais cirdrgicos;

- Manter incisdo cirdrgica com curativo estéril por 24 a 48 horas, assegurando
que ele permaneca seco e ndo seja removido durante o banho;

Nutricionista

- Avaliagdo global e subjetiva no primeiro dia de internacdo e apds 15 dias;
- Prestar suporte nutricional de acordo com a solicitacdo da equipe;

Médico Cirurgido

- Prescricdo de antibioticoterapia e antibioticoprofilaxia conforme a
padronizagao estabelecida pela CCIH — MA.SCIH.

- Realizar antissepsia (02 - 05 minutos) com técnica asséptica por sitio
operado, seguida de Clorexedina sd/yqa70 alcodlica e apés secar colocar os

(

| Eletsorador

por:
Enfermeiro SCIH \
: — k .

Jose 7
EN

ia osta
RMEIRO

COREN - 150945

Campos; .
A oy

Aprovado por: /.. /| Data da elaboragdo:
‘ 18/12/2013

Diretor Técnico (_f/

Data de revisdo:

0061



TAILANDIA

PROTOCOLO MULTIDISCIPLINAR - SCIH

INDSH

retie Now
B PEPUBTE
Soid o Hmax

L

PREVENGCAO DE INFECGAO DE SITIO
CIRURGICO

Cédigo: PRO.01. SCIH

[ Versdo: 1.0 | Pagina: 2/4

- Prescrever tricotomia somente quando necessario;

- Prescrever banho pré-operatério com agente anti-séptico na noite anterior e
na manha do ato cnrurglco -3

- Realizar escovagado cirurgica por tempo superior a 3 rmnutos na primeira
cirurgia e > 2 minutos nas cirurgias subsequente;

- Sempre que possivel reduzir o tempo de internamento;

- Glicemia controle pré e pds operatdrio;

- Orientar cessagao tabagismo 4 semanas antes do procedimento;

Anestesiologistas

- Realizar antissepsia (02 - 05 minutos) com técnica asséptica por sitio
operado, seguida de Clorexedina solugdo alcodlica e apds secar colocar os
campos;

- Administrar o ATB no inicio da cirurgia, idealmente 30 minutos antes, para
que ele atinja niveis tissulares quando a incisdo for realizada no inicio da
inducao anestésica;

- Registrar o hordrio de administragdo do antibioticoprofilaxia pré e perio
operatorio...

- Empregar o reforco mtra-operatono quando a dirurgia ultrapassar a meia-vida
estimada da droga, quando ocorrer grande perda sanguinea (> 1 litro) e
quando forem submetidos a cirurgia usudrios com obesidade mérbida;

- Prevengdo da hipotermia em cirurgias longas com monitoramento e registro
da temperatura — Seguir protocolo - MA.ANEST.

- Suplementacdo de oxigénio;

Farmacéutico

- Avaliar diariamente as prescriges médicas — Interacao Clinica;

Auxiliar de
Limpeza

- Manter o ambiente limpo e confortavel;
- Seguir as orientagdes do SCIH;

Auxiliar de
Refrigeracao

- Garantir a execugao do PMOC;

- Comunicar aos enfermeiros a Manutengdo do equipamento antes de realizar;
- Manter um minimo de 15 trocas por hora, das quais pelo menos trés sejam
de ar fresco;

SCIH
Indicadores

- Monitorar a adesdo as orientagbes contidas nos manuais e protocolos;
Porcentagem de pacientes que receberam antibioticoprofilaxia adequado
(indicagao e tempo);

- Porcentagem de adesdo as medidas preventivas de Sitio Cirtirgico (controle
glicémico, controle de temperatura, banho pré-operatdrio e tempo antes da
tricotomia)

10.

Classificacao das
Cirurgias

e Cirurgia limpa =

» Eletiva. Fechamento por primeira intencdo. Sem qualquer sinal ou
sintoma de inflamagdo. Sem penetracdo nos tratos respiratdrio,
gastrointestinal, genito-urinario ou orofaringe. Sem qualquer falha na
técnica asséptica e sem drenos. Ex. hernioplastia, safenectomia.

Abertura do ftrato
ou genito-urindrio sob condigdes

» Cirurgia potenciaimente contaminada =
respiratorio, gastmintesﬁpa(
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controladas. Sem sinais de processo inflamatorio. Penetragdao de
orofaringe ou vagina. Pequena quebra de técnica.
Ex. Gastrectomia. g
 Cirurgia contaminada = incisdo na presenca de inflamacdo ndo
purulenta aguda. Trauma penetrante hd menos de 4 horas. Feridas
abertas cronicamente. Contaminagdo do trato gastrointestinal. Quebra
grosseira da técnica asséptica. Penetracdo do trato biliar ou genito-
urindrio na presenca de bile ou urina infectada. Ex. Colecistectomia por
colecistite aguda.
¢ Cirurgia infectada = quando hé presenca de secrecdo purulenta.
Perfuracdo de viscera. Trauma penetrante ha mais de 4 horas. Ferida
traumatica com tecidos desvitalizados, corpo estranho ou contaminacdo
fecal. Ex. ceco perfurado.
[ Check List — Evidéncia de aplicacao do Protocolo S [ N
Prevencao de Infecgdo de Sitio Ciriirgico
Registros Equipe Médica
Os antibidticos profilaticos foram prescritos de acordo com politica local?
Antibiético foi administrado 60 minutos antes do inido da operacdo?
Marcadores | >¢ diabético, permaneceu normoglicémicos durante a operagao?
Registros de temperatura no intra-operatério?
Registro Equipe de Enfermagem
Realizado banho com Clorexedina no pré-operatério?
Evidenciado registro de tricotomia no Centro Cirtirgico?
Realizagao/hora: Inicio da Cirurgia/hora:

AVALIACAO:

- Através da busca ativa e passiva avaliar criteriosamente os registros da equipe multidisciplinar no prontuério do
usuario e no leito.

- Verificar se as praticas padronizadas estio sendo seguidas e aplicadas pela equipe multidisciplinar.

- Tabular os resultados mensalmente e apresentar a equipe multidisciplinar para andlise e registros de melhorias
A cada trés meses.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada: capacitagdo sobre o protocolo de

ﬁ}evenga?'o de infecgdo de sitio cirtirgico.
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OBJETIVO: Realizar a troca do curativo com a finalidade de manter acesso venoso adequado. Observar sinais de
processo infeccioso. Manter o conforto e bem estar do usuério.

x
o

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: Oculos de
protecdo, mascara cirdrgica, luvas de procedimento e avental descartével sempre que o contato com material
biolégico puder ser previsto.

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1.T - SCIH de Higienizacio de m&os.

SETORES RELACIONADOS: Todos os setores assistendiais.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

b . FORMULARIO/ =
ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- Realizar higienizagdo das mdos

- Identificar na prescricdo médica a
solicitagdo para troca do curativo e/ou a
necessidade de troca do mesmo.

- Anotar o horario na prescricdo e checar
- Preparar o material necessario e levar
até o local do procedimento;

- Identificar o usuario no leito, explicar o
procedimento a ser feito e solicitar sua
colaboracdo;

- Posicionar o usuario, mantendo-o
confortavel para a realizacdo do
procedimento;

- Usar os EPIs necessarios;

- Remover o curativo com luvas de
procedimento;

- Abrir 0 pacote de curativos e dispor as
pingas, utilizando técnica asséptica;

- Limpar o local de insercdo com
_fdorexidina degermante 2%, com
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movimentos circulares, sempre do local
da insercao para a parte distal;
- Repetir estes movimentes, trocando as
gazes, por duas vezes. Remover a
1. Realizar curativo em Enfermeiro Drortikith clorexidina 2% com gaze embebida em
puncao venosa profunda e soro fisiologico;
disseccdo venosa intracath Técnico de - Limpar o cateter com gaze e clorexidina
com cobertura de gaze degermante 2%, iniciando no local de
enfermagem

insercao para a parte distal do mesmo.
Remover a solucdo degermante com
gaze embebida em soro fisioldgico;
Realizar anti-sepsia com clorexidina
alcodlica 0,5%, aplicar na pele mais
proxima do local de insergao (aguardar
secar para fazer o curativo);

- Colocar uma gaze junto a pele, no
local de insercdo do cateter. Colocar uma
gaze sobre o local de insercao e fixa.
Proteger o0 curativo da umidade
(principalmente durante o banho) e
efetuar a troca a cada 24/48horas, ou
sempre que sujo ou Gmido.

- Identificar com data de troca, nome,
funcdo e registro de quem realizou o
procedimento;

- Reposicionar o usuario e deixa-lo
confortavel;

- Recolher todo material, encaminhar ao
expurgo, separar e desprezar os residuos
conforme Plano de Gerenciamento de
Residuos de Satide (PGRSS).

- Higienizar as maos.

- Anotar no prontuario informagoes sobre
o procedimento (observacbes feitas,
intercorréncias, data e horario).

- Realizar higienizacao das maos

- Identificar na prescricdo médica a
solicitagao para troca do curativo e/ou a
necessidade de troca do mesmo.

- Anotar o horario na prescricao e checar
- Preparar o material necessario e levar
até o local do procedimento;

- Identificar o usuario no leito, explicar o
procedimento a ser feito e solicitar sua
colaboracao;

- Posicionar o0 usuario, mantendo-0

.
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1. Realizar curativo em
pungao venosa profunda e
dissecgdo venosa intracath

com cobertura de filme

transparente

confortéavel para a realizacio do
procedimento; _

- Usar os EPIs necessariosy

- Remover o curativo "¢om luvas de
procedimento;

- Abrir o pacote de curativos e dispor as
pincas, utilizando técnica asséptica;

- Limpar o local de insercdo com
clorexidina degermante 2%, com
movimentos circulares, sempre do local
da insercao para a parte distal;

- Repetir estes movimentos, trocando as
gazes, por duas vezes. Remover a
dorexidina 2% com gaze embebida em
soro fisioldgico;

- Limpar o cateter com gaze e clorexidina
degermante 2%, iniciando no local de
insercdo para a parte distal do mesmo.
Remover a solucdo degermante com
gaze embebida em soro fisioldgico;
Realizar anti-sepsia com clorexidina
alcodlica 0,5%, aplicar na pele mais
préxima do local de insercdo (aguardar
secar para fazer o curativo);

- Colocar cobertura com filme
transparente sobre o locar da insercdo
e fixa-lo sobre a pele e o cateter, ndo
permitindo a formagao de bolhas de ar.
Observar diariamente as condigdes do
local de insergdo e trocar o curativo
transparente no maximo a cada sete
dias, de acordo com a avaliacio da
sujidade, exsudacdo ou ma fixacdo do
mesmo.

- Nao recomendado como primeiro
curativo apds a insercdo, devido a
liberagdo de exsudato.

- Identificar com data de troca, nome,
funcdo e registro de quem realizou o
procedimento;

- Reposicionar o usudrio e deixa-lo
confortavel;

- Recolher todo material, encaminhar ao
expurgo, separar e desprezar os residuos
conforme Plano de Gerenciamento de

Residuos de Satde (PGRSS).
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- Higienizar as maos.
- Anotar no prontudrio informacdes sobre
o procedimento (observagges feitas,
intercorréncias, data e hofério).
AVALIACAO:

- Diminuir indices de infecgdo hospitalar por microrganismos transmitidos através do contato;
- Observar se as mdos ndo tem presenca de sujidade;
- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Transmissdo de infecgdo cruzada: capacitacdo sobre técnica de curativos em pungao venosa profunda e
dissecga@o venosa..

LY

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu Sao Paulo: EPUB, 2007.

- www.portaldaenfermagem.com.br
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OBJETIVO: Reduzir o risco de desenvolvimento de pneumonia relacionado a ventilagdo mecanica em pacientes
internados na Unidade de terapia semi - intensiva.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO:

DEFINICOES E SIGLAS: - SCIH: Servigo de controle de infeccao hospitalar

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: | T -SCIH Higienizagdo das maos

EQUIPE MULTIDISCIPLINAR: Anestesiologistas, Auxiliar de Limpeza, Auxiliar de Refrigeracdo, Enfermeiros,
Médicos CirurgiGes, Nutricionista, e Técnicos de Enfermagem, Comissdo de Prevencdo e Tratamento de Lesdes e
Servico de Controle de Infecgdo Hospitalar.

ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO

- Consultar e seguir o Manual de Prevencdo de Pneumonia instituido pela

1 Equipe CCIH — MA.SCIH.

Multidisciplinar | - Realizar SEMPRE a Higiene de m3os — IT.SCIH.

- Avaliagdo continua do usudrio e avaliagio multidisciplinar durante todo
periodo de internagdo (visitas em conjunto, a0 menos um enfermeiro e um
médico quando ndo for possivel toda a equipe);

2. Enfermagem - Manter a cabeceira elevada entre 30 e 45° - se ndo houver restrigdes;

- Trocar os dispositivos conforme padronizacdo CCIH — IT.SCIH.

- Realizar coleta de secregdo endotraqueal conforme IT.ENF.048;

- Montar e manter o respirador conforme IT.ENF. e IT.ENF.

- Verificar o aspecto do estoma traqueal, registrando e comunicando a
presenca e aspecto da secregao.

- Realizar troca do curativo da traqueostomia;

- Medir a pressdo do balonete com o medidor de CUFF de 6/6 e registrar em
impresso proprio = Manter em (20 - 25 cmH20);

- Atentar para o risco de extubacdo acidental no momento do despertar
diario/sedacao, contengdo e fixacdo do tubo;

- Drenar condensado retido no circuito do ventilador a cada hora e sempre

que necessario;

- Prescrever diariamente limpeza e descontaminagdo da cavidade orofaringea
com solugdo antissépticas: Clorexedina 0,12% diariamente (3 - 4 vezes ao dia)

- Enfermeiro;

- Prescrever aspiragdo subgldtica de rotina conforme necessidade do
paciente/Enfermeiro;

- Iniciar dieta somente ap6s confirmacdo da posicio enteral da sonda
nasoentérica;

- Testar a posicdo da sonda enteral antes de administrar a dieta.
- Infundir a dieta com o paciente em dect(ibito dorsal e elevado (cabeceira

elevada entre 30 e 45 graus) e com a cabeca alinhada.
a /.‘:
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- Registrar o aspecto e quantidade da secregdo aspirada, quando o paciente
apresentar estase gastrica.
- Lateralizar a cabega do paciente quando este apresentar voémito, abrir a
sonda de alimentacdo para drenagem, comunicar ao médico e registrar.
- Assegurar o posicionamento do usudrio entre 30° e 459;
- Realizar coleta de secregao endotraqueal conforme IT.ENF.
- Assegurar fisioterapia respiratdria em pacientes sob ventilago;
- Prestar assisténcia no desmame da ventilacdo mecénica;
3 ) - Cuidado com as vias aéreas artificiais (fixacdo do tubo traqueal ou
Fisioterapeuta traqueostomia,
- Aferir a pressdo do — CUFF — Manter em 20 — 25 cmH20;
- Drenar condensado retido no circuito do ventilador a cada hora e sempre que
necessario;
- Assegurar o posicionamento do usuario entre 30° e 45°;
4 Nutricionista | - Prestar suporte nutricional de acordo com a necessidade do usuério.
- Definicdo diagndstica e prescricdo de antibioticoterapia conforme a
padronizagdo estabelecida pela CCIH — MA.SCIH.006;
- Instituir o0 despertar didrio para usudrios em uso de sedacdo continua
diminuir sempre que necessario;
5. Médico - Avaliar criteriosamente a indicagdo de profilaxia da Ulicera de estresse e
profilaxia da trombose venosa profunda;
- Avaliar a indicagdo de traqueostomia apds o 6° dia de intubaggo;
- Sinalizar as equipes para drenar condensado retido no circuito do ventilador
quando presenciado a necessidade;
- Preferir a nutrigdo enteral a parenteral.
- Assegurar o posicionamento do usuario entre 30° e 459;
6. Farmacéutico | - Avaliar diariamente as prescrigdes médicas — Interagao Clinica.
- Assegurar o posicionamento do usudrio entre 30° e 45°;
7 SCIH - Monitorar a adesdo as orientagbes contidas nos manuais e protocolos.
- Avaliar a qualidade da amostra pelo exame direto (até 1% de células
8. Microbiologista | escamosas e no minimo 50 leucdcitos/campo);
- Verificar a presenca de microorganismos intracelulares que tem um alto valor
preditivo positivo.
- Densidade de Incidéncia de PNM associada a Ventilacdo Mecanica
9. Indicadores (Nimero de Pneumonias Associadas a Ventilagdo Mecanica / nimero de dias
de Ventilagao Mecanica x 1000)
Elaborador por: For boragdo: | Data de revisdo:
A Enfermeiro SOIH 13;121?03‘
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PROTOCOLO MULTIDISCIPLINAR - SCIH INDsSH
GERAL o€ PREVENCAO E TRATAMENTO DE PNEUMONIA ‘ o e
- ASSOCIADA A VENTILAGAO - PPAV ey
Codigo: PRO.02. SCIH [ Versgo: 1.0 | Pagina: 3/3 )
Check List — Evidéncia de aplicacio do Protocolo S N

Prevencio de Infeccdo associado a ventilacio - PPAV

Evidéncia de cabeceira elevada entre 30 e 45° conforme prescrigdo médica ou de
enfermagem

Prescricdo e execugdo de higiene oral com solugdo antissépticas: Clorexedina
| 0,12% diariamente (3 - 4 vezes ao dia)

Evidenciar a periodicidade e registros da troca do circuito ventilatdrios

Marcadores [ "onitoramento da pressdo do cuff - 20 — 25 cmH20 com evidéndia de registros

de 6/6 h

Evidéncia de prescrigao e registro dos resultados da interrupgdo diaria da sedagdo

Evidenciado a profilaxia da Glcera de estresse

Evidenciado a profilaxia da trombose venosa profunda

Evidenciado circuito limpo e sem presenca de condensado

AVALIACAO:

- Através da busca ativa e passiva avaliar criteriosamente os registros da equipe multidisciplinar no prontuério do
usuario e no leito.

- Verificar se as praticas padronizadas estdo sendo seguidas e aplicadas pela equipe multidisciplinar.

- Tabular os resultados mensalmente e apresentar a equipe multidisciplinar para andlise e registros de melhorias
A cada trés meses.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada: capacitagdo sobre o protocolo de

prevencao de infeccdo de sitio cirdrgico.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- Guideline foe Prevention of Surgical Site Infection 2009.
2. Sitio Girtrgico — Critérios Nacionais de InfecgGes Relacionadas a Assisténcia a Satide, ANVISA 2009.

- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu S3o Paulo: EPUB, 2007.

- www.portaldaenfermagem.com.br

=
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Cédigo: IT.SCIHH - 03 | Versao: 1.0 | Pagina: 1/2

OBJETIVO:
- Realizar a troca do curativo com a finalidade de manter a via drea pérvia, incisdo cirdrgica limpa e seca.
- Observar sinais de processo infeccioso.

- Manter o conforto e bem estar do usuario. .

J*‘

!

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO:

- Oculos de protecdo, mascara cirdrgica, luvas de procedimento e avental descartavel sempre que o contato com
material bioldgico puder ser previsto.

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1.T-SCIH — Higienizacio das maos
LT- ENF - Aspiracao de vias aéreas.

SETORES RELACIONADOS: Todos os setores assistendiais.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

X. : FORMULARIO/ k. S
ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- Realizar higienizagdo das maos

- Identificar na prescricdo médica a
solicitacao para troca do curativo e/ou a
necessidade de troca do mesmo.

- Anotar o horério na prescricdo e checar
- Preparar o material necessario e levar
até o local do procedimento;

- Identificar o usudrio no leito, explicar o
. procedimento a ser feito e solicitar sua
1. Realizar curativo em g colaboracao;

Equipe de Prontuario | . posicionar o usuario na posicio de semi-
WaqUSteIN Enfermagem fowler a 45° e proteger o tdérax do
mesmo com toalhas.

- Remover o curativo com luvas de
procedimento;

- Observar area e caracteristicas do
curativo para posteriormente registrar a
evolugao;

- Abrir o pacote de curativos e dispor as
pingas, utilizando técnica asséptica;

- Limpar estoma com gaze embebida em

T A /4
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solucdo fisiolégica 0,9% (do meato de
dentro para fora);

- Limpar em volta da canula com solugdo
fisiologica 0,9%; b
- Fazer anti-sepsia com “alcool 70% no
meato ao redor da canula. Aguardar o
alcool secar;

- Colocar gazes ao redor da cénula;

- Identificar com data de troca, nome,
fungdo e registro de quem realizou o
procedimento;

- Proceder a troca do cadarco do curativo
anterior cuidando para que a cénula se
mantenha fixa;

- Realizar a aspiracdo das vias aéreas do
usudrio, quando necessario, usando os
EPIs necessarios;

« |- Reposicionar © usuario e deixa-lo
confortavel.

- Recolher todo material, encaminhar ao
expurgo, separar e desprezar os residuos
conforme Plano de Gerenciamento de
Residuos de Satide (PGRSS).

- Anotar no prontuario informagbes sobre
o procedimento (observagoes feitas,
intercorréncias, data e horario).

AVALIACAO:

- Diminuir indices de infecgdo hospitalar por microrganismos transmitidos através do contato;
- Observar se as maos nao tem presenca de sujidade;

- Observar a execugao do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Transmissdo de infecgdo cruzada: capacitagdo sobre técnica de curativo em traqueostomia.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- POSSO, Maria Belén Salazar, Semiologioa e Semiotécnica de Enfermagem/. Sao Paulo: Ed.Atheneu,2010.
- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu S3o Paulo: EPUB, 2007.

7
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OBJETIVO:
- Realizar a troca do curativo com a finalidade de manter a incisdo ou (ferida) limpa e seca.
- Observar sinais de processo infeccioso. _
- Manter o conforto e bem estar do usudrio. b J

'MATERIAL NECESSARIO; EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO:

- Oculos de protecdo, mascara cirurgica, luvas de procedimento e avental descartavel sempre que o contato com
material bioldgico puder ser previsto.

—

DEFINICOES E SIGLAS: Nio se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: I.T — SCIH Higienizagdo das maos

—

SETORES RELACIONADOS: Todos os setores assistenciais.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

i N FORMULARIO/ L x
ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- Realizar higienizacio das maos ]
- Identificar na prescricdo médica a
solicitagdo para troca do curativo e/ou a
necessidade de troca do mesmo.

- Anotar o horario na prescri¢do e checar

- Preparar o material necessario e levar
até o local do procedimento;

- Identificar o usuario no leito, explicar o
procedimento a ser feito e solicitar sua

1. Realizar curativo de Enfermeiro n— colaboragdo;
. _— Técnico de rontuario - Posicionar o wusudrio, mantendo-o
feridas abertas e incisGes enfermagem confortavel para a realizacdo do
procedimento;

- Usar os EPIs necessarios;

- Remover o curativo com Iluvas de
procedimento;

- Abrir o pacote de curativos e dispor as
pingas, utilizando técnica asséptica;

- Utilizar pingas do pacote de curativo
para realizar a limpeza em todos 0s casos
abaixo descritos, comecando sempre pelo

_- | Data da elaboracdo: | Data de revisdo:
18/12/2013
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S ¢ Hmae

mais limpo para o mais contaminado;

- Limpar primeiro a incisdo, o dreno por
Gltimo;

- Realizar a limpeza local com solucdo
fisiolégica 0,9% e gazes; =~

- Realizar limpeza das bordas com
antisséptico

- Secar com gazes;

- Aplicar medicamentos ou solugGes
conforme a prescrigao

- Cobrir com cobertura de gazes secas
estéreis e fixar com esparadrapo
hipoalergénico ou micropore;

- Identificar com data de troca e nome de
quem realizou o procedimento.

- Encaminhar solicitagdo por meio de
prescricdo para avaliagdo de feridas
complexas para a comissao de feridas;

- A comissdo irda acompanhar e definir
conforme manual de rotinas, a cobertura
e conduta apropriada para cada tipo de
ferida.

- Anotar no prontudrio informagGes sobre
0 procedimento (observagdes feitas,
intercorréncias, data e horario).

2. Realizar curativo em
feridas com fixadores

externos

Enfermeiro
Técnico de
enfermagem

Prontuario

- Realizar higienizagao das maos

- Identificar na prescricdo médica a
solicitacdo para troca do curativo efou a
necessidade de troca do mesmo.

- Anotar o horario na prescricao e checar
- Preparar o material necessario e levar
até o local do procedimento;

- Identificar o usuario no leito, explicar o
procedimento a ser feito e solicitar sua
colaboragdo;

- Posicionar o usuario, mantendo-o
confortdvel para a realizagéo do
procedimento;

- Usar os EPIs necessarios;

- Remover o curativo com luvas de
procedimento;

- Abrir o pacote de curativos e dispor as
pingas, utilizando técnica asséptica;

- Limpar o local de insercao com
corexidina degermante 2%, com
movimentos circulares, sempre do local

g
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da insergao para a parte mais distal;
- Repetir estes movimentos, trocando as
gazes, por duas vezes, _
Remover a clorexidina com gaze
embebida em soro fisiolégico;
- Realizar anti-sepsia com Clorexidina
alcodlica 0,2 %, aplicar na pele mais
préxima do local de insercdo (aguardar
secar para fazer o curativo);
- Colocar gaze dobrada no local de
insercdo do fixador;
- Fechar curativo com gazes estéreis,
esparadrapo hipoalergénico ou Micropore;
- Identificar com data de troca e nome,
funcdo e registro de quem realizou o
procedimento.
- Anotar no prontudrio informagdes sobre
+ |0 procedimento (observagbes feitas,
intercorréncias, data e hordrio).
- Realizar higienizacdo das maos
- Identificar na prescricdo médica a
solicitagdo para troca do curativo e/ou a
necessidade de troca do mesmo.
- Anotar o hordrio na prescricdo e checar
- Preparar o material necessario e levar
até o local do procedimento;
- Identificar o usudrio no leito, explicar o
procedimento a ser feito e solicitar sua
colaboracao;
- Posicionar o usuario, mantendo-o
confortavel para a realizacdo do
. Realiza . procedimento; B

3. Realizar curativo com Egimddrz Prontuério |- Usar os EPIs necessérios;

- Remover o curativo com luvas de
procedimento;
- Abrir 0 pacote de curativos e dispor as
pingas, utilizando técnica asséptica;
- Realizar a limpeza no local de insercdo
do dreno, o dreno e pele ao redor da
ferida utilizando solugdo fisiolégica 0,9%
e gazes;
- Fazer movimentos semicirculares com
as duas faces da gaze;
OBS: NAO CORTAR O PONTO DE
FIXACAO.
- Tracionar o dreno de Penrose entre o
ponto e a derme de acordo com a

dreno de Penrose enfermagem

Verificado por: oz ‘'Data da elaboracdo: | Data de revisdo:
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prescricao médica;
- Secar com gaze estéril;

- Colocar bolsa de colostomia para
visualizagdo da drenagem..

- Identificar com data dée“troca e nome,
funcdo e registro de quem realizou o
procedimento.

- Anotar no prontuario informagdes sobre
o procedimento (observacbes feitas,
intercorréncias, data e horario).

AVALIAGAO:

- Diminuir indices de infecgdo hospitalar por microrganismos transmitidos através do contato;
- Observar se as maos ndo tem presenca de sujidade;

- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO: .
- Transmissao de infecgdo cruzada: capacitagdo sobre técnica de curativo em incisdes, ferida aberta, curativos com
fixadores externos e com drenos de penrose.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- POSSO, Maria Belén Salazar, Semiologioa e Semiotécnica de Enfermagem/. Sdo Paulo: Ed.Atheneu,2010.
- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu S3o Paulo: EPUB, 2007.
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INSTRUGAO DE TRABALHO - SCIH NINDSH
HOSPITAL ‘
S HIGIENIZAGAO DAS MAOS o
Cédigo: IT.SCIH - 05 [ Versdo: 1.0 [ Pagina: 1/2 S———
OBJETIVO:
- Prevenir InfecgOes;

- Proporcionar higiene e evitar transmissdo de infeccdo cruzada.

LA

Ll
-

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PRDTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: Agua
corrente; - Sabdo liquido ou sabdo anti-séptico; - 02 folhas de papel toalha. — Pia.

DEFINIGOES E SIGLAS: Nio se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: Ndo se Aplica.

SETORES RELACIONADOS: Todos os setores.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

ACAO

RESPONSAVEL

FORMULARIO/
MATERIAL

DESCRICAO DA ACAO

1. Higienizagao Simples
das Maos

Todos os
Colaboradores

- Retirar adornos como: pulseiras, anéis e
relégio.

- Abrir a torneira;

- Iniciar molhando as maos em direcao
dos cotovelos;

- Dispensar o sabdo liquido ou sabdo
antisséptico na palma das méos;

- Friccionar a palma, o dorso, espaco
interdigitais, polegar, articulagbes, unhas,
extremidades dos dedos e punhos por
aproximadamente 30 a 45 segundos;

- Enxaguar as maos, tomando cuidado
para ndo tocar nas bordas da pia;

- Enxugar as maos com papel toalha e
apos fechar a torneira com o mesmo
papel,

- Desprezar o papel na lixeira de residuo
comum.

- Supervisionar e avaliar, continuamente,
o procedimento realizado.

=
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- Retirar os adornos
etc..)

fluxo da agua.

antebragos.

L ) durante 04 minutos.
2. Higienizacao Médico/ Enfermeiro/

- Manter unhas aparadas e sem esmalte

(anéis, pulseiras,

- Prender os cabelos, e posicionar
corretamente gorro e mastara.
- Abrir torneira e regular a temperatura e

- Aplicar solugdo degermante nas maos e
- Iniciar a sequencia com técnica da
lavagem das mados, friccionar maos e
antebragos com solugdo degermante,

- Escovar as unhas e pregas cutaneas das
- maos (durante 01 minuto) com solucdo

Antebracos degermante (PVPI OU clorhexidina) e

Enfermagem desprezar a escova.
para cima).
- Secar as maos e

compressa estéril.

- o Tempo necessario
periodo de 05 minutos.

« |- Enxaguar abundantemente as maos/
antebracos com agua corrente (maos

- Fechar a torneira com o cotovelo, se
nao for possivel, pedir auxilio.

antebracos com

- Pode-se complementar o preparo
utilizando produtos anti-séptico alcodlicos
(70° a 90°) e aguardar secagem natural
ou utilizar compressa estéril.

geralmente é um

AVALIACAO:

- Diminuir indices de infecc@o hospitalar por microrganismos transmitidos através do contato;
- Observar se as maos ndo tem presenca de sujidade;

- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Transmissdo de infeccdo cruzada: capacitagdo sobre técnica de Higienizacdo das maos.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- MOZACHI, Nelson O hospital: manual do ambiente hospitalar 07 ed. Curitiba- 2007.
= 'WWW.anvisa.gov.br
- www. Abcinfeccdo.com/ Check-list do controle de infeccao hospitalar.

—
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- INSTRUGAO DE TRABALHO — SCIH ‘ INDSH
HosrITAL .
.m INVESTIGAGAO E CONTROLE DE SURTOS prasueh

Codigo: IT.SCIH - 06 [ Versao 1.0 [Pagina 1/3 e
OBJETIVO:

Orien_tar a investigacdo de um surto de infeccdio hospitalar; identificar rapidamente o agente epidemioldgico, fonte
€ meio de transmissdo; estabelecer medidas de controle e evitar a propagacdo do surto, minimizando os efeitos
deste aos usuarios e ao Hospital.

L
-

MATERIAL pscsshpxoz EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: Oculos de
prot‘egao, mascara cirurgica, luvas de procedimento e avental descartavel sempre que o contato com material
biologico puder ser previsto.

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.
L

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1.T - SCIH de Higienizacdo de mé&os.
Manual SCIH. (Precaugdes e Isolamentos)

SETORES RELACIONADOS: Corpo clinico, Enfermagem e Laboran\t’)rio.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

FORMULARIO/

ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO
MATERIAL
1. Suspeita de Surto SCIH R - Estabelecer uma definicao de caso que

melhor traduza a condi¢a@o encontrada.

- Conduzir as investigacdes do surto
integrando as  diversas ui
2. Investigagao SCIH - nesgsséﬁaS. S
- Determinar a prioridade e cronologia da
investigacao.

Laboratorio:

- Encaminhar os resultados de culturas de
vigilancia e clinicas ao SCIH, esclarecendo
as possiveis duvidas existentes em

SCIH e relagdo ao microrganismo em questdo.
3. Identificar o surto ) g - Armazenar as culturas por um periodo
Laboratdrio minimo de 72h apés a emissdo do
resultado.

- Comunicar imediatamente ao SCIH
resultados atipicos ou incomuns via

telefone.
SCIH:
Elabr por: . Verificado oust | Data da elaboracdo: | Data de revisdo:
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- Confirmar existéncia de surto.
- Determinar a necessidade de medidas
adicionais faz a comunicacdo entre os
servigos e unidades envol@_:las.

SCIH:

- [Estabelecer e orientar as medidas
iniciais de contencao do surto.

- Monitorar a efetividade das agbes.

4. Implantar Medidas de e Equipe Assistencial e Corpo Clinico:
e = - Assegurar 0 cumprimento das

Contengdo Assistencial e orientagdes do SCIH.

Corpo Clinico - Colaborar nas informacOes de sinais e
sintomas observados.
- Informar os usudrios as medidas de
contingéncia de riscos.
- Iniciar coleta de dados, tabular e
analisar.
5. Caracterizar Surto SCIH . - Rever as medidas de contengdo.

- Informar todo o processo de conducdo
do surto ao corpo clinico, gestores e
diretores.

- Notificar as autoridades internas e
sanitarias.

- Fazer relatdrio final da investigacdo com
recomendagdes para prevenc¢ao de novos
surtos.

6. Registrar ocorréncia de SCIH _

surto. Diregao

OBS: SituagGes ndo descritas deverdo ser discutidas com o SCIH/CCIH.

AVALIACAO:

- Diminuir indices de infecgdo hospitalar por microrganismos transmitidos;
- Observar se as tomadas de decisdes estdo apresentado resolutividade;

- Observar se os profissionais estdo executando a higienizacio das maos;
- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Transmiss3o de infecgdo cruzada: capacitagdo sobre técnica de prevengdo e controle de infecgdo e precaugoes
universais.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

='BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu Sao Paulo: EPUB, 2007.
- www.anvisa.org.br

_+Elaborador por: i Aprovado por; Data da elaboragdo: | Data de reviséo:
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OBJETIVO:

- Prevenir InfecgGes;

- Proporcionar higiene e evitar transmissdo de infeccdo cruzada de microorganismos aos pacientés.por ocasido da
endoscopia digestiva ou brénquica. ; )

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: Luvas,
mascara, touca, dculos e avental, Testador de vedacio automaético e manual, Detergente enzimatico, agua

corrente cuba e seringa de 20ml para irrigagdo dos canais, ponto de ar comprimido na régua de gases, campo e
compressa esteril.

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1.T - SCIH Higienizacdo das m3os

w

SETORES RELACIONADOS: Central Material Esterilizacdo, SCIH, Sala de Endoscopia.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

= FORMULARIO
ACAO RESPONSAVEL / DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- Realizar a higienizagao das maos;

- Paramentar, colocar os EPIS,

- Preparar a cuba com detergente
enzimatico,

- Ainda na sala de exames,
imediatamente ao ser retirado do

1. hLimpeza dos
Endoscopios

Enfermeiro
Técnicos de

Enfermagem

paciente, com o aparelho conectado na
fonte de luz, é realizado a remogdo dos
residuos do tubo na parte externa com
gaze e alcool a 70%;

- Aspirar agua com detergente enzimatico
para a limpeza do excesso de secrecoes
no canal.

- Aconar o canal de ar/fagua,
alternadamente por 15 segundos,
prevenindo a obstrucdo deste canal.

- Retirar o aparelho da fonte elétrica,
conectando a seguir a tampa de protecdo

E%r‘meimscim' \
Il — A
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da parte elétrica;

- Realizar o teste de vedagdo apés cada
procedimento, antes ‘de imergir o
aparelho na solugao; "

- Teste de Vedacdo:

- Adapte o testador de vedacdo ao
aparelho; fechar a valvula e insufie a pera
até que o ponteiro do manémetro chegue
a 160mmhag;

- Observar se o ponteiro do manémetro
apresenta oscilacdo ou diminuicdo da
pressao;

- Realizar movimento circulares,
observando a formacdao de bolhas ou
queda de pressdo no mandmetro.

- Caso o aparelho apresente algum
vazamento ou escape de ar, ndo prossiga
0 processo de limpeza encaminhe para a
manutencao corretiva;

- Imergir totalmente o aparelho em
detergente enzimatico;

- Remover as valvulas, imergir em
solugdes enzimaticas e proceder a
escovacao das mesmas.

- lLavar externamente o aparelho,
comando e tubo com compressa macia ou
esponja;

- Introduzir a escova de limpeza no canal
de biopsia até a saida na porcdo distal; e
traciona-la de volta;

- Introduzir a escova de limpeza através
do canal de aspiracdo em angulo reto até
a saida na parte lateral do tubo conector;

- Realizar a limpeza da escova novamente
antes de traciona-la.

- Escovar o local das valvulas com escova
propria;

- Enxaguar os canais com seringa de 20
ml injetando 05 vezes em cada canal,
para proceder a lavagem e desinfeccdo. -

- Enxaguar em agua corrente abundante;

e —

f

o
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2. Desinfeccao dos
Endoscépios

Enfermeiro

Técnico de
Enfermagem

- Imergir totalmente o aparelho na
solugdo desinfetante (Acido Peracetico)

- Cronometrar o tempo de. 15 minutos na
imersdo da solugdo. '

- Apos retirar o aparelho do desinfetante,
lavar em agua corrente abundante;

- Realizar enxague dos canais com agua
em abundancia (minimo de 05 vezes com
auxilio de seringa de 20 ml).

- Secar 0s canais com ar comprimido sob
baixa pressao;

- Secar o tubo com pano macio;

- Realizar rinsagem com aicool 70% nos
canais, seguida de nova secagem de
limen com ar comprimido, ao final do
periodo de trabalho. Este processo auxilia
na secagem do canal, evitando a
formagao de biofilme.

- Aplicar dleo silicone nos anéis de
borracha das valvulas;

- Armazenar os endoscopios em armarios
ventilados, de facll limpeza, em
temperatura ambiente, evitando umidade
e calor excessivo, na posicdo vertical,
com cuidado de ndo tracionar o cabo do
tubo conector;

- Condigbes de armazenagem 102 40 ©C,
com umidade seca em local limpo sem
exposicao a luz solar direta, deve ficar
pendurado com a secdo de controle para
cima em angulo reto.

- Na propria sala: Imediatamente ao ser retirado do paciente, com o aparelho
conectado na fonte de luz, @ agua é aspirada com detergente enzimatico para a

limpeza do excesso de secre¢ao no canal.

- E retirado excesso de secrecdo com compressa

- E acionado canal de ar e de agua, alternadamente.

- E desconectado da energia e colocada a tampa de protecdo da parte elétrica

_antes do inicio da desinfeccao.

- Testador de vedacdo é adaptado.

- O aparelho é submergido em detergente enzimatico.

AT‘
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Sdo realizados os movimentos acima, abaixo, esquerdos e direitos.

Sao observados sinais de vazamento ou escape de ar

O aparelho é submergido em detergente enzimatico.

- As vélvulas sdo removidas e submersas em solucdo enzimatica

- As valvulas sdo escovadas.

- O aparelho é lavado externamente (comando e tubo)

- E introduzida a escova de limpeza no canal de biopsia até a saida na porgao
distal. A escova é escovada ao sair na outra extremidade antes de traciona-la.

- E Introduzida a escova de limpeza em angulo de 45° através do canal de
asplragao até a saida na porcdo distal do tubo.

E Introduzida a escova de limpeza através do canal de aspiragdo em angulo reto
até a saida na parte lateral do tubo conector.

- E realizada a limpeza da escova novamente antes de traciona-la

- Os acessorios utilizados sdo os fornecidos pelo fabricante do aparelho.

- E enxaguado em agua corrente abundante

- E secado externamente

- E deixado escorrer até ndo mais observar saida de agua.

-E imergido completamente o aparelho na solugdo desinfetante

- O desinfetante é introduzido nos canais com auxilio de uma seringa.

- O tempo para imersdo no desinfetante respeita o tempo exigido pelo fabricante.

- O aparelho é retirado do desinfetante e lavado em agua corrente abundante.

- E realizado enxague dos canais com agua em abundancia com auxilio de
seringa.

- O tubo é seco externamente com pano macio.

- Ar comprimido € aplicado para secagem dos canais.

- E Realizada rinsagem com alcool 70% nos canais, seguida de nova aeragao com
ar comprimido.

- E aplicado dleo silicone nos anéis de borracha das valvulas

- Armazenado sem valvulas.

AVALIACAO:
- Observar ao manuseio nao fazer dobras no tubo.

- Observar ao retira-lo para uso sobre uma superficie evite deita-lo com o comando para baixo.

- Observar ndo dobrar a parte distal com a mdo;

- Observar para ndo imergir o aparelho com acessorios ou sem protegdo da parte elétrica pode perfurar a capa

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:

- Transmissdo de infecgdo cruzada: capacitagdo sobre técnica de Limpeza e Desinfecgdo de endoscdpios.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

-'MOZACHI, Nelson O hospital: manual do ambiente hospitalar 07 ed. Curitiba- 2007.
- WWW.anvisa.gov.br
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OBJETIVO:
-Prevenir InfecgGes;

-Proporcionar higiene e evitar transmissédo de infec¢do cruzada.

| LS
MO

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDMDUAL (EPI) NECESSARIO: - Caixa isolante
(Isopor),- Gelox, - Agua, - Sabdo liquido, Pano.

DEFINICOES E SIGLAS: No se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: |.T — SCIH Higienizag&o das maos

SETORES RELACIONADOS: Sala vacina, Centro cirtirgico.

LY

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

< X FORMULARIO/ ~ v
ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO
MATERIAL
- Realizar Higiénizacdo das Maos
- Recolher os materiais Necessarios
- Retirar os materias existentes, passando
0s para outra galadeira/congelador ou
caixa isolante (isopor)
- Instalar o termometro de maxima e
minima no isopor e controlar a
; ) temperatura.
1. Limpeza e Desinfeccdo da Enfermeiros/ - Desligar ? geladeira/congelador
) - - Fazer a lim in e externa com
Geladeira Tec. Enfermagem agua e sabao?eza e
- Enxaguar muito bem com pano

embebido em agua.

- Secar com pano seco e limpo

- Ligar a geladeira/congelador

- Recolocar os materiais retirados quando
a temperatura atingir entre +2 e +8.

- Conferir a temperatura e registrar no
mapa de registro.

%/.
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AVALIACAO:

- Diminuir indices de infecgdo por microrganismos transmitidos através dos imunobiologicos,
- Observar se o refrigerador ndo tem presenca de sujidade; realizar limpeza quinzenalmente.

¥

- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada. .

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:

- Transmissao de infecgdo cruzada: capacitacio sobre técnica de lavagem das maos.
- Falta de energia — ndo acionamento do gerador: Manter o refrigerador fechado no maximo 03 horas, apds
remanejar para caixa isolante (isopor com gelox e controlar a temperatura).

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- POSSO, Maria Belén Salazar, Semiologioa e Semiotécnica de Enfermagem/. Sao Paulo: Ed.Atheneu,2010.
- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu S3o Paulo: EPUB, 2007.
- www.portaldaenfermagem

: | Data de revisao:
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OBJETIVO:

- Manter o ambiente adequado para execugdo das atividades, visando o bem estar e o conforto dos usudrios e da
equipe de saude.

A
L3
-

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: Luvas de
procedimento para equipe assistencial, luvas de borracha para equipe de SHL e dculos de protegao.

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1.T- SCIH Higienizacao de maos;

SETORES RELACIONADOS: Assisténcia e SHL

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

P R FORMULARIO/ > =
ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- A equipe devera solicitar diariamente ao
setor do SHL, almotolias / borrifadores
contendo:

- Detergente Neutro, alcool 70%;

- Avaliar diariamente a quantidade para

Responsavel nao manter estoques nas unidades, pois
pela Limpeza a validade dos produtos ja diluidos é de
da assisténcia 24 horas;
1. Solicitar materiais. e Auxiliar de ) - Manter o frasco rotulado com nome da
s = solucao,
Higienizacao concentracdo, data de abertura, data de

troca (validade) e assinatura, armazenar
no DML da Unidade.

- As compressas para a limpeza e
desinfeccdo das bancadas e superficies
usadas pela assisténcia ficardo dispostas
no DML de cada setor.

por: elaboracdo: | Data de revisdo:
Enfer‘meir_o SCIH Bk Diretor Téomdi L 1 13;12.«2013
=2 oo - m:‘n-m
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2. Limpar superficies e
bancadas sem presenga de
matéria organica.

Equipe de
Enfermagem e
Auxiliar de

Higienizacao

- Utilizar os EPI ‘s citados acima.
-Umedecer a compressa com Quaternario
de Amdnia 2,5% em quantidade
suficiente para limpar a-superficie, fazer
mais uma aplicagdo ‘para obter a
desinfecgao, (ndo precisa enxaguar).
- Lembrar os principios basicos da
limpeza hospitalar:
« Comecar do mais limpo para o
mais sujo;
* Comecar de cima para baixo,
em um Gnico sentido e firme;
e Realizar movimentos em um
unico sentido.

3. Limpar superficies e
bancadas com presenca de
matéria organica.

Equipe de
Enfermagem
Auxiliar de
Higienizacao

- Utilizar os EPI s conforme indicac@o.

- Retirar 0 excesso de matéria organica
com papel toalha (de preferéncia papel
toalha de rolo);

* Umedecer a compressa com Detergente
Neutro em quantidade suficiente para
limpar a superfide retirando toda a
matéria organica, retirar os residuos do
detergente e secar;

» Umedecer a compressa com alcool 70%
em quantidade suficiente para limpar a
superficie, fazer mais uma aplicagdo para
obter a desinfeccdo. (ndo precisa
enxaguar).

- Seguir os principios bésicos da limpeza
hospitalar descritos acima;

» Em casos de grande quantidade de
sangue, fezes, urina, vomito e secregoes,
comunicar ao servico de Higiene e
Limpeza Hospitalar, que realizara a
remogao da matéria organica com o papel
toalha, seguida de Ilimpeza com

detergente neutro.

AVALIACAO:

- Diminuir indices de infecgdo hospitalar por microrganismos transmitidos através do contato;

- Observar a execugao do procedimento, realizada de forma adequada.

-
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RISCOS/TOMADA DE DECISAO:

- Transmissdo de infecgdo cruzada: capacitacdo sobre técnica de limpeza e desinfecgdo de superficie e precaugao
padrdo. &

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu Sao Paulo: EPUB, 2007.
- www.anvisa.org.br

- www.portaldaenfermagem.com.br

: | Data de revisdo:
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OBJETIVO:
-Prevenir Infecgoes;

-Proporcionar higiene e evitar transmisséo de infecgdo cruzada.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: Touca,
éculos de protecdo, luva cano longo, mascara, bota.

DEFINICOES E SIGLAS: Ndo se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: L.T - SCIH Higienizagao das maos.

SETORES RELACIONADOS: SCIH/ SHL/ Manutencdo

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

~ £ FORMULARIO/ z 2
ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO
MATERIAL
- Preencher o formuldrio de
acompanhamento de obra.
- Preparar o material,
- Higienizar as maos,
- Fechar o registro de entrada de agua
da cisterna - n°: O1.
- Esvaziar o compartimento N°; 01 da
cisterna abrindo o registro de saida para
: Plano de o esgoto (ladro).
1. Proceder a limpeza da SHL/ Manutencdo | acompanhamento | Enquanto a cisterna esvazia, esfregar
cisterna no periodo Diurno de obrd e raspar o interior para tirar a sujidade

das paredes e tetos, para isso deve-
se usar uma escova limpa e agua
sanitaria (hipoclorito de sddio);

- Como a cisterna ndo possui tubulacao
de limpeza, retirar os residuos mais
espessos e em seguida limpar bem e
enxaguar com agua limpa as paredes e
teto, deixar escoar toda a sujeira e
aspirar com a bomba de sucgdo toda|

B el
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agua que contem sujidade alojada no
fundo da cisterna.

- Esfregar e raspar o*¢hdo (fundo da
cisterna) para retirar sujidade utilizar
escova limpa e agua sanitaria.

- Enxaguar com agua limpa e aspirar
com a bomba de sucgdo a agua com
sujidade do fundo da cisterna.

- Abrir o registro de entrada da agua e
encher a cisterna.

- Assim que a cisterna estiver cheia
misturar a agua sanitaria na seguinte
proporgao de diluigao:

e (Adicionar 02 litros de agua
sanitaria (hipoclorito de sédio)a
cada 1000 litros de agua); ou
seja: como cada compartimento
da cisterna contem 25.000 litros
de agua adicionar 50 litros de
hipoclorito.

- Fechar o registro de saida da agua e
proceder com a mesma rotina a limpeza
da cisterna n°: 02.

- Apds limpeza das cisternas proceder a
limpeza da caixa d'agua.

- Realizar higienizagao das maos

- Preparar o material,

- Fechar o registro de entrada de agua
da caixa d'agua.

- Esvaziar a caixa d'agua abrindo todas
as torneiras e dando descargas nos

' banheiros
1. Proceder atllmpeza Plano de - Enquanto a caixa d'agua esvaza,
da caixa D'agua no B esfregar e raspar o interior para retirar a
periodo Noturno SHL/ Manutengdo | acompanhamento |syjidade das paredes. Teto e fundo da
de obra. caixa para isso deve-se usar uma escova

limpa e agua sanitaria (hipociorito de
s6dio) depois limpar bem, enxaguar,
retirar os residuos mais espessos para
evitar entupimentos e deixar escoar
toda a sujidade mais fina.

- Abrir o registro de entrada de agua da
_cisterna para a caixa d'agua e encher a

| céixa d'agua
por: Aprovadopd;g( Data da elaboracdo: | Data de revisdo:
Enfermeiro SCI Diretor Técnico <ong, L 18/12/2013
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o - Assim que a caixa dagual
estiver cheia misturar a &gua
sanitdria na segdinte proporgdo
de diluicdo: (Adicionar 01 litros
de agua sanitaria (hipoclorito de
sodio)a cada 1000 litros de
agua); ou seja: como a

- A seguir abrir todas as torneiras e
deixar escoar um pouco de agua.

- Esperar duas horas, fechar novamente
o registro de entrada e tornar a esvaziar
a caixa d'agua por  todas as torneiras
e descargas esta agua ndo deverd ser
usada.

\ - Caso o cheiro do desinfetante ainda
esteja forte, encher e esvaziar a caixa
mais uma vez.

- Fechar a caixa d‘agua com a tampa
verificando se ficou bem vedada. A caixa
bem fechada diminui o risco de
contaminacao.

- O controle de potabilidade da agua
deve ser feito com pesquisa de
coliformes fecais e de Pseudomonas.

AVALIACAO:

- Diminuir indices de infeccdo hospitalar por microrganismos transmitidos através da agua;

- Observar se os colaboradores na execucdo do procedimento de limpeza estdo utilizando EPI .

- Observar a execucdo do procedimento de forma adequada com planejamento para que nao falte agua.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Transmissdo de infecgdo pela agua: capacitagdo sobre técnica de Higienizagdo das cisternas e caixa d'agua.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- MOZACHI, Nelson O hospital: manual do ambiente hospitalar 07 ed. Curitiba- 2007.
- WWW.anvisa.gov.br

- www. Abcinfeccdo.com/ Check-list do controle de infeccdo hospitalar.

A
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OBJETIVO:

- Instituir e nortear medidas para prevengéo e diminuicdo da incidéncia de infecgdes urinaria associadas ao uso de
cateteres vesicais

- Prevenir Infecgoes;
- Proporcionar higiene e evitar transmissdo de infecgdo cruzada.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPT) NECESSARIO: Luva.

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: I,T - SCIH Higienizacdo das méos

SETORES RELACIONADOS: Todos os setores assistenciais.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

ACAO RESPONSAVEL FaRAAND/ DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- O cateterismo urinario deve ser evitado
ao maximo, mas quando se fizer
necessario o cateter devera ser retirado o
mais precocemente possivel.
- As indicacbes para cateterismo urinario
sao pacientes:

¢ Que requerem controle rigoroso

= ; de diurese;

A S R o Médico/Enfermeiro - ¢ Com problemas neuroldgicos,
como lesdes medulares ou bexiga
neurogénica;

o Cronicamente com déficits
cognitivos, incontinéncia ou
deficiéncia fisica;

e Necessitando de cirurgia de
bexiga ou com obstrucao urinaria.

Vesical:

7

" Data da elaboracao: | Data de reviséo:
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2.Cuidados na Insergao dos
Cateteres Vesicais:

Médico/Enfermeiro -

-Caso seja necessdrio, devera ser
realizada higiene de toda regido perineal
do paciente com agua e sabdo;
-Profissional que realizara o procedimento
deve realizar degermacdo das maos com
solugdo de PVPI ou Clorexidina
degermante;
- Utilizar de técnica asséptica durante
todo o procedimento;
- Realizar anti-sepsia da regido perineal
utilizando solugdo aquosa ou degermante
de PVPI da regiao perineal;
- A fixacdo do cateter deve ser feita de
modo que ndo haja tracdo do mesmo e
que permita que a urina drene por
ravidade.

3.Cuidados na manutengado
dos cateteres urinarios

Enfermeiros/Técnicos
Enfermagem

- Para manipular o cateter, lavar as maos
com agua e sabdo antes do uso de luvas
de procedimento;

- Realizar a higiene perineal diariamente
no minimo uma vez ao dia com agua e
sabdo, incluindo a juncdo cateter-meato
uretral com PVPI ou Clorexidina.

- Ndo ha recomendacgdo para uso de
antimicrobianos, pomadas, cremes ou
solucbes degermante como cuidado na
prevencdo de ITU's, pois podem provocar
irritacdo perineal.

- Esvaziamento da bolsa coletora deve
ocorrer regularmente para manter o fluxo
continuo evitando o refluxo;

- A extremidade do dispositivo de saida
de urina n3o deve tocar objetos e
superficies, como recipientes de coleta,
chao e outros locais;

- A coleta de amostras de urina para
exames devera ser realizada
exclusivamente através do dispositivo
préprio do tudo coletor do sistema de
drenagem.

- Realizar desinfecgdo com dlcool a 70%
e puncionar o local com agulha fina
(25x7) para evitar danos ao dispositivo.

En:zeiro- SCIH :
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- Presenca de grande quantidade de
residuos no sistema;
4.Recomendagoes para troca - Obstrugdo do cateter ou tubo coletor;

do cateter urindrio:

Médico/Enfermeiro

B de incrustagdes na ponta do cateter;

- Violagdo do sistema ou contaminacdo do
mesmo;

- Mau funcionamento do cateter.

AVALIACAO:

- Diminuir indices de mfecgao hospitalar por microrganismos transmitidos através do contato;
- Observar se as méos ndo tem presenca de sujidade;
- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:

- Transmissdo de infecgéo cruzada: capacitagdo sobre técnica de lavagem das maos e Sondagem Vesical.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- POSSO, Maria Belén Salazar, Semiologioa e Semiotécnica de Enfermagem/. Sdo Paulo: Ed.Atheneu,2010.
- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu Sdo Paulo: EPUB, 2007.

- www.portaldaenfermagem
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OBJETIVO:

- Prevgnir a contaminacdo de dispositivos venosos centrais, bem como a ocorréncia de infecgdo da corrente
sanguinea relacionada a cateter intravascular.

- Prevenir InfecgGes;
- Proporcionar higiene e evitar transmissao de infecgdo cruzada.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO:

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1,T - SCIH Higienizacdo das maos

SETORES RELACIONADOS: Todos os setores assistenciais.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

ACAO RESPONSAVEL PORIA AN DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- Minimizar o uso de CVC,

- Usar puncdo periférica sempre que
possivel.

1. Condutas gerais Médico/Enfermeiro Prontudrio |- Retirar qualquer acesso venoso o mais
precocemente possivel.

- Manter acesso venoso somente quando
em uso de medicacao endovenosa.

- Puncionar preferencialmente a veia
subclavia. O risco de infeccdo aumenta na
puncao da wveia jugular e femoral
(adultos). Ponderar outras possibilidades
2. Cuidados com o local de de complicagdo no momento da escolha

. . MédiCO/Enfemelm Prontuéario do local a ser pundonado;

. - Bvitar a pungao jugular em pacientes
com traqueotomia (possibilidade de
contaminacgao);

- Bvitar disseccao.
Utilizar puncdo femoral apenas para

Enfermeiro- SCIH
— A
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cateteres de hemodidlise para evitar
trombose.

3. Insercdo: Realizar
assepsia cirtrgica para
passagem do cateter:

Médico

Prontuario

- Escovagao das maos do medico com
PVPI ou Clorexidina degermante 4% (a
ser oferecida ao medico pela
enfermagem);

- Paramentacdo cirirgica do medico
(avental cirirgico, luvas estéreis, gorro e
mascara);

- Degermacao da area a ser puncionada
com Clorexidina degermante 4% (a ser
oferecida ao medico pela enfermagem);

- Anti-sepsia com Clorexidina alcodlica
0,5%. Esperar secar antes de iniciar o
procedimento;

- Paramentacdo cirurgica do paciente:
campo cirdrgico e campo fenestrado
estéreis;

- Fixar o cateter com ponto cirtrgico;

- Fazer curativo com gaze e Micropore -
NAO usar filme transparente nas
primeiras 24h.

4. Manutencgao:

Médico/Enfermeiro

Prontuario

- Usar sistema fechado de infusdo;

- Limpar com alcool a 70% o conector do
sistema de infusdo, antes de cada acesso;
- Trocar o0s conectores, equipos &
circuitos de infusdo a cada 3 dias.

- Em caso de infusdo de lipides, sangue
ou derivados — trocar a cada uso;

- Para infusdo de Nutricdo Parenteral -
trocar a cada 24 horas;

- Se hemocultura coletada através do
cateter, parear com pungdo periférica.
Lavar o cateter com soro fisioldgico apos
a coleta.

5. Curativo

Enfermeiro

Técnico de
Enfermagem

Prontuario

- Manter o curativo limpo, seco e bem
aderido a pele;

- Fazer anti-sepsia no local de insercao, a
cada troca de curativo, com Clorexidina
alcodlica 0,5%.

- Cobertura com gaze e Micropore nas
primeiras 24 horas e sempre que houver
umidade no ponto de insergao.

_Efaborador por:
Enfermeiro- SCIH
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- Trocar a cada 24 horas,
preferencialmente apos o banho;

- Cobertura com filme transparente
(pelicula de poliuretano ou Tegaderm
IVR): trocar a cada 7 dias ou sempre que
necessario e ndo utilizar se houver
umidade (sangramento, exsudato,
secrecao) no ponto de inser¢do ou logo
apos a passagem do cateter;

- Inspecionar diariamente o local de
pungao;

- Em cateteres de hemodialise, trocar o
curativo a cada sessao.

6. Troca ou retirada do
cateter

Médico

Enfermeiro

Prontuario

- Nao trocar o cateter periodicamente
com o objetivo de prevenir infecgao;

- Retirar o cateter e repassar por nova
puncao se houver sinais locais de
infecgdo;

- Trocar sob fio guia se o motivo da troca
nao for infeccado;

- Cultivar a ponta do cateter somente se
houver suspeita de infecgao;

- Fazer anti-sepsia no local de insercdo
com Clorexidina alcodlica 0,5% e esperar
secar antes da retirada do cateter para
cultura;

- Trocar os cateteres inseridos em
situacdo de emergéncia em 48h.

AVALIACAO:

- Diminuir indices de infecgdo hospitalar por microrganismos transmitidos através do contato;
- Observar se as maos ndo tem presenca de sujidade;
- Observar a execucao do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:

- Transmissao de infeccdo cruzada: capacitacdo sobre técnica de curativo e cuidados com cateter venoso central.

- www.portaldaenfermagem

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- POSSO, Maria Belén Salazar, Semiologioa e Semiotécnica de Enfermagem/. Sdo Paulo: Ed.Atheneu,2010.
- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu Sdo Paulo: EPUB, 2007.
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OBJETIVO:

- Alimentar o sistema de dados da Vigilancia Epidemioldgica.

de risco de transmissao.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: EPI na presenca

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: Fichas de Notificagdo do SINAN.

SETORES RELACIONADOS: Todos os setores assistenciais.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

ENFERMEIRO

5 FORMULARIO/ =
ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO
MATERIAL
1. Comunicar ao SCIH a Equipe Ficha de '

suspeita ou diagndstico de Investigacio |- Coletar dados através do usuario, da

Doencas de Notificacdo Multiprofissional ) ficha de atendimento ou do prontuério.

Compulsdria. Compulsoria
4 i - Preencher a ficha do SINAN para os
s ks Ficha ded casos suspeitos e diagnosticados de
2. Preencher a ficha. Técnico de Investigac@0 |doencas de notificagdo compulsoria
Enfermagem Compulséria | (conforme listagem existente em cada
setor).

i - Encaminhar a ficha de Notificacao
3. Encaminhar a ficha do Equipe de ) (SINAN) a0 SCIH para posterior
SINAN. Enfermagem encaminhamento a Vigilancia

Epidemioldgica do Municipio, pela CCIH.

’ / /
ST Aprovado jai ke Data da elaboracéo: | Data de revisdo:
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1. Acidente de Trabalho com exposicdo Material
Bioldgico.

2. Acidente por Animal Pegonhento.

3. Acidente por Animal potencialmente Transmissor da
Raiva.

4. Botulismo.

5. Cdlera.

6. Coqueluche.

7. Dengue.

8. Difteria.

9. Doencgas de Chagas Aguda.

10. Doenca de Creutzfeld — Jakob (CDJ).

11. Doengas Meningocdcicas.

12. Doenga com suspeita de Disseminagao intencional:
(Antraz, Tularemia, Variola).

13. Doencas Febris Hemorragicas: (Arenavirus, Ebola,
Marbug, Lassa, Febre Purpurica brasileira).

14. Esquistossomose.

15. Eventos de Salde Publica (ESP) que se constitua
ameaga a saude Publica.

16. Eventos Adversos graves ou 6bitos pés- vacinacdo.

17. Febre Amarela.

18. Febre Chikungunya.

19. Febre do Nilo Ocidental.

20. Febre Maculosa.

21. Febre Tifoide.

22. Hanseniase.

23. Hantavirose.

24. Hepatites Virais

25. HIV/ AIDS Infeccao pelo Virus Imunodeficiéncia
| Humana.

26. Infeccdo pelo HIV em gestante, parturiente ou
puérpera e crianca exposta ao risco de transmissdo
vertical HIV.

27. Infeccdo pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana.
28. Influenza Humana produzida por novo subtipo viral
29. Intoxicacdo Exdgena (substdncias quimicas,
incluindo agrotéxicos, gases toxicos e matais pesados).
30. Leishmaniose Tegumentar Americana.

31. Leishmaniose Visceral.

32. Leptospirose.

33. Malaria.

34. Obito infantil e Materno.

35. Poliomielite por poliovirus selvagem.

36. Peste.

37. Raiva Humana.

38. Sindrome da Rubéola Congénita.

39. Doengas Exantemdticas: Sarampo, Rubéola.

40. Sifilis: Adquirida, Congénita, Neonatal.

41. Sindrome da Paralisia Flacida Aguda.

42. Sindrome Respiratoria Aguda Grave associada a
Coronavirus.

43. Tétano: Acidental, Neonatal.

44, Tuberculose.

45. Varicela — Caso grave internado ou ébito.

46. Violéncia doméstica e outras violéncias (sexual e
tentativa de suicidio).

DESCRICAO DA INSTRUGAO DE TRABALHO:

f-—___' =
Sosé Ju {ix no (osta
EN MEIRO

FORMULARIO
AGho RESPONSAVEL ; DESCRIGAO DA ACAO
MATERIAL
1. Comunicar ao SCIH a 3
) 03 - Vias da Ficha | - Coletar dados através do usuario, da ficha de
suspeita ou diagndstico de Equipe = ~ | atendimento ou do prontudrio.
L z ; nvestigacdo
Doengas  de  Notificagao Hiprofsions! Compulséria | - Preencher a ficha do SINAN para os casos
Compulsdria. suspeitos e diagnosticados de doengas de
notificacgdo compulséria (conforme  listagem
fermeiro/Bioméd existente em cada setor em trés vias uma via
e o oy . de" fica no prontuario do paciente e as outas duas
2. Preencher a ficha. Farmacéutico/ Téc. Investigacao vias nas pastas da CCIH dispostas no setores).
fermag boratd - Preencher todos os campos em letra legivel,
- e 1 o e sem rasuras, assinar e carimbar.
-7
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AVALIACAO:

- Diminuir subnotificacdes de doengas transmissiveis diagnosticada no ambiente hospitalar.

- Prorcionar vigildncia e controle no tratamento interno e acompanhamento externo dos pacientes portadores de
doencas transmissiveis.

- Observar a execucao do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Transmissdo de infecgdo cruzada: capacitagdo sobre técnica de precaugbes universais.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu S3o Paulo: EPUB, 2007.
- WWw.anvisa.org.br

- www.portaldaenfermagem.com.br
El por: — Aprovado ./ | Data da elaboragao: Data de revisdo:
Diretor Técnico St "4 18/12/2013
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OBJETIVO:

- Ev!tar a dissem!na_géo de Doengas Infectocontagiosa e Microorganismos Multirresistentes no ambiente hospitalar;
- Evitar a transmiss3o de infecgdes (conhecidas ou ndo) do usuério para o profissional de salde.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: EPI na presenca
de risco de transmissao.

DEFINICOES E SIGLAS: SCIH: Servigo de controle de infecgao hospitalar
SHL.: Servico de higiene e limpeza

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1.T- SCIH de Higienizacdo de maos;
L.T- SCIH de limpeza e desinfeccdo de artigos e superficies.

SETORES RELACIONADOS: Todos os setores assistenciais, SHL.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

ACAO RESPONSAVEL FORINRARNGY DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- Adotar medidas de protegao no cuidado
a qualquer usuario ou no manuseio
de artigos contaminados, quando
houver risco de contato com sangue,
liquidos corporais, secrecdes e excrecoes
(exceto suor) e mucosas.

- Usar LUVAS sempre que houver risco de
contato das mdos com sangue, liquidos
1. Usar Precaugdo Padrao. Profissionais da - corporais, secregoes e excregoes (exceto
. suor), mucosas ou pele ndo-integra.
Saude - Usar avental sempre que houver risco
de contaminacgao da roupa com sangue e
liquidos corporais;

- Utilizar mascara comum e 6culos em
procedimentos que possam  gerar
respingos de sangue ou liquidos corporais
em mucosa oral, nasal ou ocular.

- Quando suspeita ou confirmagao
diagndstica de usuérios portadores de
Doenca  Infecto-  Contagiosa  ou
Microrganismo Multirresistente, instituir -
- Precaucdes adicionais. O enfermeiro da

e

-Elaborador por: Verificado por: TData da elaboracdo: | Data de reviséo:
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2. Implantar precaugoes
adicionais.

Enfermeiro do
setor

Precaugoes
Adicionais

unidade identifica a necessidade,
comunica o médico assistente

e, em caso de divida, consulta o SCIH.
As precaucbes devem ser instituidas o
mais breve possivel. O SCIH deve ser
notificado imediatamente;

- Precaugbes Adicionais ou de
Isolamento, estdo subdivididas e
identificadas com cores para garantir
seguranca e atencdo por todos conforme
segue:

o Precaugdes de
AMARELA;

e Precaugdao para
VERMELHA;

e Precaucdo para
AZUL;

e Precaucdo de Contato e para
Goticulas: cores AMARELA/
AZUL;

e Precaucdo de Contato e para
Aerossdis: cores AMARELA/
VERMELHA;

e Precaugaopara Imunossuprimidos:
cor VERDE.

Contato: cor

Aerossdis: cor

Goticulas: cor

3. Identificar o prontuario do

usuario.

Enfermeiro do
setor

Precaugoes
Adicionais

- Colocar o cartdo colorido, conforme o
tipo de precaugao, na parte interna da
capa do prontuario.

4, Notificar os setores de

apoio.

Enfermeiro do
setor

Precaucoes
Adicionais

- Servico de Higiene e Nutricdo: no
momento da implantagao.

- Servigos de Laboratdrio, Diagndstico e
Centro Cirdrgico no agendamento e
encaminhamento do usudrio.

5. Separar equipamentos.

Precaucodes
Adicionais

- Os equipamentos devem ser de uso
exclusivo (por exemplo: estetoscopio,
esfignomandmetro).

- Realizar desinfeccdo diaria e apds alta
ou término das precaugbes com alcool
70%;

- Prontudrio e objetos de uso comum:

bl

-Elaborador por:
Enfermeiro SCIH
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nao levar para dentro do quarto. Se
inevitavel, fazer desinfeccdo (alcool 70%)
na saida.
6. Encaminhar materiais e Equipe de Precaucbes |Encaminhar ao expurgo ou CME, dentro
instrumentais sujos. Enfermagem Adicionais da cuba para material contaminado.
i Concorrente diariamente e terminal apds
7. Limpar o quarto. hﬁ::i)zeadgo P;gfgggg?ss a alta com desinfetante, conforme rotina
g L do Servico de Higiene

- Apdés a notificacdo da instituicdo de

precaugdes
- Adicionais a CCIH/SCIH acompanha
8. Suspender as Precauges CCIH/SCIH Precaucbes |diariamente e orienta as agBes voltadas

Adicionais. Adicionais ao usuario.
- Define quando as precaucdes devem ser
retiradas em conjunto com o médico

assistente.

AVALIACAO:

- Diminuir subnotificacbes de doencas transmissiveis diagnosticada no ambiente hospitalar.
- Prorcionar vigilancia e controle no tratamento interno e acompanhamento externo dos pacientes portadores de

doengas infectocontagiosa.

- Observar a execucdo do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Transmissao de infeccdo cruzada: capacitagdo sobre técnica de precaugdes universais.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu Sao Paulo: EPUB, 2007.

- WWw.anvisa.org.br

- www.portaldaenfermagem.com.br

=

| Elabborador por:
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OBJETIVO: - Racionalizar o uso de antimicrobianos dificultando o surgimento de germes resistentes.

aplica.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTEGAO INDIVIDUAL (EPT) NECESSARIO: Nio se

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1.T - SCIH Padronizacdo de Antimicrobiano

SETORES RELACIONADOS: Corpo clinico, Farmacia - SCIH.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

Antimicrobianos

FORMULARIO/
ACAO RESPONSAVEL DESCRICAO DA ACAO
MATERIAL
Ficha de - Prescrever o antimicrobiano e fazer a
1. Prescrever antimicrobiano. Equipe Médica PrevisSode | justificativa desta prescrigiio na fiche;

- Enviar a prescricdo com as duas vias da
ficha a farmacia.

- Receber a prescricdo e a ficha, liberar as
doses necessarias para as primeiras 24
horas de tratamento.

- Enviar as trés vias ao SCIH até as 18
horas do dia do recebimento. As
primeiras doses s6 devem ser liberadas

2. Liberar as primeiras Ficha de mediante o preenchimento e envio da
doses. Farmacia Previsdo de |ficha para a farméacia, sem a mesma nem
Antimicrobianos | a primeira dose € liberada.
OBS:
e Quando solicitado antimicrobiano
a noite, a ficha deverd ser
encaminhada ao SCIH no dia
seguinte, pela manha.
—— /7
Elaborador por: Aprovado Data da elaboracdo: | Data de revisdo:
Enfermeiro SCIH . Diretor T@W 18/12/2013
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e Finais de semana e feriados, a
ficha devera ser encaminhada na
manha do primeiro dia util, sendo
mantida a liberagdo  do
antimicrobiano, até a avaliacdo do
SCIH.
- Avaliar a Ficha de Previsdo de
Antimicrobianos em concomitancia com a
n prescricdo médica e alertar possiveis
3. Avaliagao da Ficha de interacdes medicamentosas que possam
Farmacéutica Farmadia P.re\_aisﬁo-de interferir na eficacia do tratamento ou em
Antimicrobianos |sua toxicidade.
- Definir se hd estoque suficiente da
medicacdo solicitada para concluir o
tratamento.
- Avaliar se a prescricdo segue o
) rotocolo de Antimicrobi de SCIH.
4. Avaliar o uso do : Ficha de Easo ndo entrarm:r;lo :;;ot:to ecom 0
s Medico SCIH Previsdo de dowy o : ics
antimicrobiano ’ medico que realizou a prescricdo para
Antimicrobianos | qye  juntos, encontrem a melhor
alternativa para o caso apresentado.
- Liberar ou ndo o antimicrobiano e enviar
? a segunda e a terceira vias da ficha &
5. Liberar o uso do Médico SCIH Ficha de farmacia para registrar o numero de dias
. Z ico Previsao de d trata to d d
antimicrobiano Antiricnobs e men e a 0se 0
microblanos | antimicrobiano.
6. Enviar a ficha ao Ficha de - Enviar a segunda via para ser anexada
_ Farmacia Previsdo de | @0 prontudrio do usuario.
prontuério Antimicrobianos
Ficha de - Para prolongar o tratamento além dos
7. Prolongar o tratamento Equipe Médica Previsio de |dias liberados pelo SCIH é necessario
Antimicrobianos | refazer todo o processo.

-Elaborador por: Data da elaboracio: | Data de revisdo:
Enfermeiro SCIH Sy, 18/12/2013
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Todos os antimicrobianos necessitam de autorizagdo da CCIH / Diretoria Técnica

ANTIMICROBIANOS

01

Amicacina, inj 100 e 500 mg

02

Amoxicilina 250mg susp.

03

Amoxicilina 500 caps.

04

Ampicilina 1,0 inj.

05

Ampicilina 500mg inj.

06

Azitromicina comps 500mg.

07

Azitromicina susp 200mg/5mi

08

Cefalotina 1,0g inj.

09

Cefepime 1,0g inj.

10

Ceftazidima 1,0g inj.

11

Ceftriaxona 1,0 inj.

12

Ciprofioxacina comps 500mag.

13

Ciprofloxacina inj 400mg / 200ml.

14

Clindamicina inj 600mg/ 4ml.

15

Cloranfenicol colirio

16

Cloranfenicol+colagenase pomada

17

Gentamicina inj 20mg/2ml

18

Gentamicina inj 80mg/ 2ml

19

Imipenem inj 500mg.

20

Metronidazol comps 500mg.

21

Metronidazol inj. 500mg/ 100ml.

22

Neomicina / Bacitracina pomada

23

Nitazoxanida susp 20mg / mi frasco 100ml. (somente para infecgio por rotavirus).

24

Oxacilina inj 500mg (somente para estafilococcias, apds insucesso terapéutico com Oxacilina).

25

Penicilina Benzatina inj 600000

26

Penicilina G inj 1 MegaU.

27

Sulfadiazina Ag pomada

-1

"Elaborador “_'por:
Enfermeiro SCIH
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28

Sulfametoxazol comps 400 mg

29

Sulfametoxazol susp 200mg/5mi

30

Tazobactam inj 500 mg

31

Vancomicina inj 500mg.

(somente para estafilococcias, apds insucesso terapéutico com Oxacilina).

Obs: Os que estdo em negrito sdo antimicrobiano de largo espectro.

AVALIACAO:
- Proporcionar vigildncia e controle de infeccdo hospitalar;
- Controlar e diminuir uso de antimicrobiano desnecessario e resisténcia microbioldgica dos microrganismos
- Observar a execucao do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Avaliar prescrigdo inadequada de medicamentos fora do protocolo: indicagdo desnecessaria ou tratamento clinico
empirico: Solicitar avaliagdo do médico da CCIH/ diretor técnico.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- MOZACH]I, Nelson O hospital: manual do ambiente hospitalar 07 ed. Curitiba- 2007.

- WWW.anvisa.gov.br
- www. Abcinfeccdo.com/ Check-list do controle de infecgao hospitalar.

Elaborador por: Verificado .&n""ﬂ Aprovadopor: ~ /  |Datada : | Data de reviséo:
Enfermeiro SCIH _ Diret? W o Diretor Técn fﬂg/m( _b?”’ftfn‘e 118/12/2013
n T - — LT e p ;
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OBJETIVO:

- Realizar adequadamente o pedido de histopatoldgico para evitar atrasos e diagndsticos inadequados.
Acondicionar corretamente material para evitar danos as pecas ou acidentes durante o transporte.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: Luvas de
procedimento para equipe assistencial, mascara e dculos de protecdo.

DEFINICOES E SIGLAS: N3o se Aplica.

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: I.T — SCIH Higienizagao das maos

SETORES RELACIONADOS: Equipe assistencial do Bloco cirtrgico e Equipe do Laboratério

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

FORMULARIO/

ACAO RESPONSAVEL

DESCRICAO DA ACAO

MATERIAL

- Preencher requisicio de exame

histopatolégico contendo:
e Identificacdo do paciente, registro

hospitalar, idade.

Identificacdo do material e sitio

anatdmico

o Hipdteses diagnosticas, dados de
exames anteriores, histdria clinica
sumaria ou outros dados
pertinentes.

Médico o

1. Requisitar exame N
Cirurgiao

histopatolégico

- Realizar fixacdo do material com formol
10%.

- Como regra geral o material deve ser

N acondicionada com um volume de fixador
10 vezes maior que o volume da pega.
Para pecas muito volumosas deve-se pelo
menos cobri-la totalmente com fixador de

Equipe de
Enfermagem

2. Acondicionamento do
Material

Eiaborador por:
Enfermeiro SCIH
| — 4.
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modo a ndo haver nenhuma porgao de
tecido fora do fixador.

- Frascos tipo “coletor universal” — devem
ser utilizados para pegas pequenas como
linfonodos, cistos pequenos, apéndice
cecal, etc. e devem em seguidas ser
acondicionados 0s recipientes em saco
plastico para evitar vazamentos.

- Pegas cirlrgicas maiores devem ser
colocadas em sacos plasticos firmes e
bem vedados.

- Realizar a vedacao do primeiro saco e
em seguida reembalar em um segundo
saco para evitar vazamentos.

- Identificar recipientes e sacos com
nome e registro do paciente, data do
procedimento e identificagdo do material

e local de coleta.
3. Checar material e Equipe de - Checar solicitacdo médica e conferir
solicitagao do exame Enfermagem - dados do paciente, registro e material a
histopatolégico ser enviado.

- Recolher material no bloco cirGrgico
diariamente as 12 e 18 horas.

4, Recolher material e envia- Equipe do -  Checar solicitacio de exame
lo para laboratério Laboratério . histopatolégico e  conferir  com
terceirizado identificagdo do material.
- Checar adequado acondicionamento do
material.
AVALIACAO:

- Observar se as pecas anatdmicas estdo bem acondicionadas em recipiente fechado com solugdo de formol.
- Observar a identificacdo correta dos frascos.
- Observar o preenchimento correto da requisicao de exame histopatoldgico.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Extravio de material anatdmico: Fazer busca do material, certificar a identificacdo e a solicitagdo no livro de
protocolo de entrega, encaminhar para o laboratdrio novamente.

_LF1aborador por:

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu S3o Paulo: EPUB, 2007.

- www.anvisa.org.br -

Aprmdopor:z"”w /.| Data da elaboragao: | Data de reviséo:
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OBJETIVO:

- Coletar, interpretar dados, gerar informagdes indispensaveis para conhecer, detectar ou prever qualquer
mudanca que possa ocorrer no processo salde-doenca, com a finalidade de reconhecer oportunamente as
medidas necessarias a prevengdo e ao controle das infecgdes hospitalares;

- Notificar ocorréncia de Doencas de Notificacdo Compulsoria;
- Fazer cumprir as diretrizes da CCIH.

MATERIAL NECESSARIO/ EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) NECESSARIO: Jaleco.

DEFINICOES E SIGLAS: - UCI: Unidade de tratamento semi - intensivo

Formularios de Busca Ativa

DOCUMENTOS COMPLEMENTARES: 1.T — SCIH — Higienizacao das maos

SETORES RELACIONADOS: UCI, dinicas integradas.

DESCRICAO DA INSTRUCAO DE TRABALHO:

ENFERMEIRQ

Acio RespoNshveL | TORMULARIO/ DESCRICAO DA AGAO
MATERIAL
- Visitar as unidades de internagdo
conforme cronograma especificado no
PCIH.
Fichade |- Buscar na corida de leito e nos
Notificacdo de | prontudrios critérios/riscos para
Infeccdo | jdentificacdo de Infecgdes Hospitalares
Enfermeira e Hospitalar, | (1H).
Técnica de Formuldrios: | . Registrar em formulario padronizado os
1. Realizar a Busca Ativa Enfermagem Controle UTI, | pacientes >48 horas de internagdo com
CCIH/SCIH Controlede |os  seguintes  critérios/riscos  para
Usuarios infecgbes: uso de antimicrobiano, clientes
Unidadee  |em pés-operatério tardio >48horas,
Registro Diario | procedimentos invasivos (SVD,VM, TOT,
Unidades.  |TQT), febre>38°C e resultados de
culturas positivas.
- Em Unidades de Terapia Intensiva
realizar
. Anfon:. ./ )
| Etaborador por: Verificado (E.ﬁﬁsﬂ‘ Aprovado pér: /. /i | Data da elaboracdio: | Data de reviséo:
| Enfermeiro SCIH Dimwmu{g‘g—: r\,‘osﬂ Diretor Técnico/ = 4 18/01/2013
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vigilancia global.
- Complementar, se necessario, as
informagdes contidas no prontudrio com
relatos da equipe multiprofissional,
pacientes e/ou acompanhantes através
da corrida de leitos.
- Se houver hipdtese de IH, verificar nos
critérios do NHSN e Anvisa e discutir com
a equipe para fechar o diagndstico.
2. Encaminhar resultados de
exames de cultura, :
antibiograma e de Doencas Laboratdrio & O SCIH recebe resultados e relaciona-os
de Notificacio Compulséria com achados na busca ativa.
ao SCIH.
3. Encaminhar listagem de "
: ; . - O SCIH recebe listagem de uso de
SARDNCHOREMIOE &AM, 125080 Farmacia * antimicrobianos e relaciona-os com
SCIH. achados na busca ativa.
Enfermeiro
: Técnico de - Consolidacio e organizagio das
4 Consc;hddagse A Enfermagem = informagdes disponiveis de forma que
s CCIH/SCIH possam ser analisadas.
: Emissdo de relatorios divulgando dados
E.}‘éfin"?gr:ee relativos aos diversos setores, Diretorias,
- e 3 0 . ’ . - I
5. Divulgar dados. Enfermagem Vigilancia Epidemiolégica Municipal e
CCIH/SCIH Estadual.
Alimentacao de Indicadores no sistema.
Realizar contato telefénico (até 03
; Enfermeira e tentativas) com usuarios submetidos a
6. Pesqu;sg fonag:‘eaﬁpgsosalta Técnica de _ procedimentos  cirlrgicos em  nossa
de usu g @ Enfermagem instituicdo, nos casos de cirurgia com
crarge. CCIH/SCIH Ortese e pritese, a busca deve ser feita
até 1 ano apds a cirurgia.
Jw‘{g-ﬂ,i%giwﬂén
Elabsorador por: Verificado por: Aprovado por: / ' '“2/| Data da elaboracdo: | Data de reviséo:
Enfermeiro SCIH Diretor &Sﬂw Diretor Técnico / 18/01/2013
_-]/\- /
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AVALIACAO:

- Realizar vigilancia epidemioldgica avaliar e controlar indicadores de infeccio relacionada de assisténcia a satide
- Observar se a notificagao de infecgdo hospitalar esta dentro do protocolo de critério de diagnostico de infeccgo;
- Observar a execugdo do procedimento, realizada de forma adequada.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Diagnostico de infecgdo hospitalar incorreto: capacitagdo sobre critério de diagnostico de infeccdo.
- Calculo de indicadores de infecgdo hospitalar incorreto: Reavaliar e corrigir os dados emitidos.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

- BORTOLOZO, Neuce Maria, Técnicas em Enfermagem / Botucatu Sao Paulo: EPUB, 2007.
- www.anvisa.org.br

- www.portaldaenfermagem.com.br

Data da elaboracio: | Data de revisdo:
18/01/2013
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- Em criancas e aduytos, trocar em
4, Cateter venoso central Equipe Médica complicagbes mecanicas ou infecciosas.
(CVQ). Descartavel /Indeterminado
5.Cateter venoso periférico Equipe de - Trocar a cada 96 horas (04 dias) com
curto (abocath®, jelco). Enfermagem avaliagdo diaria.
- Descartavel
6.Cateter venoso periférico - Trocar no prazo maximo de 24h.
curto, inseridos em situagdes Equipe de - Descartavel
de urgéncia Enfermagem
(abocath®, jelco).
- Trocar imediatamente quando Umido
7. Curativo de CVC de gaze Enfermeiro solto ou sujo e/ou a cada 24h.
estéril. - Descartavel
- Curativo com gaze esteéril, trocar a cada
24 horas e/ou sempre que sujo umido ou
solto.
- A utilizacdo do filme transparente para
8. Curativo de Flebotomia. Enfermeiro curativo de flebotomia devera ser
discutida com o SCIH.
- A troca do filme transparente so podera
ser realizada apds 24 horas da passagem
do cateter efou apds auséncia de
exsudato no local da insergao. '
- Descartavel.
- Trocar a cada 07 dias e/ou quando sujo
9. Curativo transparente Enfermeiro Umido ou solto.
(tegaderm®). - Descartavel.
- Trocar a cada 48h para inspecionar sitio
10. Curativo de cateter Equipe de de insercao; ou sempre que estiver
venoso periférico (jelco, Enfermagem Umido, sujo, solto.
scalp). - Descartavel
' - Em criangas e adultos, trocar em
11. CVC hemodialise Equipe Médica complicacbes mecanicas.
- Descartavel / Indeterminado.
- Demais solugbes: Trocar a cada 96
horas efou sempre que necessario.
12. Equipo comum Equipe de Infusdo: Maximo de 96 horas, lavar com
Enfermagem SF 0,9% apos cada uso;
- Descartaveis.
- Proteger as extremidades estiver
desconectado.

e T e — 18

Elaborador por: - '| Data da elaboragdo: | Data de reviséo:
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- NPP/NPT: Trocar a cada uso, jamais
ultrapassar 24 horas. Infusdo: 24 horas
de infusdo; -3

- Emulsoes Lipidicas (dietas): Trocar
a cada 24 horas e/ou sempre que
necessario. Infusdo: 24 horas de infusao;
Equipe de - - Nutricdo Enteral Sistema Fechado
13. Equipo/Nutricdo: Enfermagem (ndo fracionado): Trocar a cada 24
horas efou sempre que necessario.
Tempo maximo de Infusdo: 24 horas de}
infusao;

- Nutricio Enteral Sistema Aberto:
(fracionado): Trocar a cada uso;

- Proteger as extremidades estiver
. desconectado.

- Drogas Vasoativas: Trocar a cada 24

; horas e/ou sempre que Necessario;
I eq;;pfzigﬁr-nba o Equipe de - - Proteger as extremidades estiver
' Enfermagem desconectado.
- Sangue e Hemoderivados: Trocar a
15. Equipo/ Equipe de cada uso; Infusdo: 4 horas de infusao;
Transfusdo sangue: Enfermagem - - Cada uso, Descartavel.
- Proteger as extremidades estiver
desconectado.
- Trocar a cada uso.
16. Seringas de bombas de Equipe de - - Descartavel a cada uso.
infusdo. Enfermagem

Dispositivos para o Sistema Respiratorio:

- Trocar a cada 24 horas.

17. Agua do Umidificador do Equipe de - - Descartavel.
Respirador Enfermagem
Resterilizacio |- Trocar apds 0 USO € NO MeSMO USUario
18. Canula de Guedel. Equipe de 24h cada 24h.
Enfermagem - Resterilizar.
- Descartar apds 0 uso
19. Tubo endotraqueal Equipe de - - Trocar quando mau funcionamento.
Enfermagem

e
Elaborador por: .
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- O tempo de permanéncia da canula
metélica e descartével sera de acordo
com o critério médico.
20. Canula de Equipe de - - A canula metdlica devera ser enviada a
traqueostomia. Enfermagem CME apds a troca para resterilizagdo e a
ndo metélica, devera ser descartada.
- Limpar diariamente com ABD ou soro
fisioldgico.
- Trocar entre usudrios e quando houver
sujidade ou mau funcionamento;
21. Hood Equipe de - - Desinfeccdo quando contaminado por
Enfermagem fluido corporal.
- Proteger com um saco plastico, quando
nao estiver em uso.
N - Limpeza no setor.
- Trocar entre usuarios e quando houver
22. Cateter de Oxigénio ) sujidade ou mau funcionamento;
intranasal Equipe de - - Proteger com um saco pléstico, quando
Enfermagem ndo estiver em uso.
- Descartavel / Uso Individual.
- Trocar entre usudrios e quando houver
23. Cateter Oxigénio Equipe de - sujidade ou mau funcionamento;
(tipo dculos). Enfermagem - Proteger com um saco plastico, quando
nao estiver em uso.
- Descartavel / Uso Individual.
24. Circuito do carro de - Encaminhar para a CME resterilizar
anestesia e suas Equipe de - - Trocar entre usuarios;
conexdes/adaptadores do Enfermagem - Resterilizacdo / Uso individual.
O
25. Circuito de Anestesia Equipe de ~ Encaminhar para a CME resterilizar
Baraka Enfermagem - - Trocar entre usuarios;
- Uso individual.
26. Circuito do respirador Equipe de - Trocar a cada 7 dias;
Ventilador Mecanico do CC. Enfermagem - - Resterilizar.
- Trocar a cada 7 dias e enviar para a
CME para esterilizacdo;
27. Circuito e umidificador Equipe de - Verificar rotineiramente a presenca de
do respirador e suas Enfermagem - sujidades no drcuito e copo de

nebulizagdo, reduzindo o intervalo de
troca sempre que Necessario;

o
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- Montado fora de uso: validade de 7
dias. s
Obs: Deixar no maximo +m montado na
unidade.
- Trocar a cada 7 dias no mesmo usuario
efou entre usudrios e encaminhar ao
Equipe de expurgo.
28. CPAP nasal. Enfermagem - Trocar sempre que houver sujidade ou
mau funcionamento;
- Proteger com um saco plastico, quando
nao estiver em uso.
- Trocar a cada 24 horas e/ou sempre
29. Curativo Traqueostomia. Equipe de que necessario.
Enfermagem
- Entregar para o usuario na alta do
30. RESPIRON Equipe de mesmo.
Enfermagem - Descartavel/ uso individual.
31. Extensor de latex ou Equipe de - Extensor de latex: trocar a cada 24
silicone do Frasco de Enfermagem horas e/ou entre usudrios, enviar a CME;
aspiracao. ou mau funcionamento.
- Resterilizar / Uso Individual.
Equipe de - Frasco de aspiracdo: trocar a cada 24
32. Frasco de Aspiragao Enfermagem horas efou entre usuarios, enviar a CME;
ou quando houver sujidade e mal
Funcionamento.
- Resterilizar / uso Individual.
33. Extensor de silicone par - Trocar a cada 24 horas no mesmo
oxigénio/ Equipe de usudrio, entre usudrios e quando houver
ar comprimido + Enfermagem sujidade ou mau funcionamento.
Umidificador de O2. - Resterilizar / uso individual.
-Trocar a cada 24 horas em um mesmo
‘ Equipe de paciente e/ou entre Usuarios. Montar com
34. kit de nebulizagao. Enfermagem agua destilada e acondicionar o kit em
saco plastico.
- Resterilizar / uso individual.
-Trocar a cada 24 horas em um mesmo
35. Mascara de Venturi. Equipe de paciente e/ou entre Usuarios. Montar com
Enfermagem agua destilada e acondicionar o kit em
saco plastico.
- Resterilizar / uso individual.
Equipe de - Trocar a cada 24 horas
36. Selo d'agua de Dreno Enfermagem - Esvaziar o frasco do dreno quando
toracico. (cheio) necessario.
e ——
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- Descartavel
L,;;
Equipe de - Tempo Maximo de permanéncia 21 dias.
37. Dreno de KHER Enfermagem - - Descartar a cada uso.
Equipe de - Utilizar Apds ser esterilizado na CME.
38. Dreno de Penrose Enfermagem - - Descartar a cada uso
- Uso Indeterminado.
- Descartar ap6s o uso.
39. Dreno de Toracico Equipe Médica - - Trocar quando mau funcionamento
- Uso Gnico.
- Trocar a cada uso.
40. Sonda de aspiragao. Equipe de - v |- Uso Unico.
Enfermagem
Dispositivos para o sistema Genito - Urinario:
- Utilizar pelo tempo estritamente
41. Cateter vesical e necessario.

sistema de drenagem de

- Trocar quando houver sujidade visivel,

diurese fechado Enfermeiro - obstrucdo ou violacdo do sistema,
(sonda vesical). sintomas de infecgdo urinaria ou febre de
origem indeterminada sem outro foco.
- Em pacientes que necessitam de
uso prolongado da Sonda Vesical,
trocar a cada 30 Dias.
- Descartavel
- Urocultura positiva.
42. Cateter vesical de Alivio Enfermeiro
- - Descartar apos 0 uso.
- Uso Gnico
43. Sistema de drenagem de
diurese aberto ou coletor Equipe de - - Trocar a cada 24 hpras.
externo (Uropen). Enfermagem - Descartavel / uso unico.

Dispositivos para o

sistema Gastro - intestinal:

44, Bolsa de Colostomia com

- Trocar a cada 04 dias ou quando

placa e clipe. Enfermeiro - necessario.
- Higienizacao quando sujidade presente.
borador por: £/(wal Ui Data da elaboragdio: | Data de revisdo:
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45, Bolsa de Colostomia Equipe de - Trocar a cada 24 horas ou quando
Sistema Fechado Enfermagem necessario.
- Descartavel/ Uso tnico.
46. Seringas de leite ou Equipe de - Trocar a cada uso.
férmulas lacteas Enfermagem - - Descartavel / Uso individual.
- Trocar a cada 24 horas.
47. Polifix de Sonda de Equipe de - - Descartavel
Gastrostomia Enfermagem
- Avaliar rotineiramente, periodo de troca
48. Sonda nasoenteral. Enfermeiro - a cada 06 meses.
- Descartavel / Uso Unico.
-Trocar a sonda:
e Para alimentacdo a cada 07dias ou
168 horas.
e Para Drenagem a cada 05 dias ou
120 horas.
49. Sonda nasogastrica Enfermeiro - * Sonda infantil ou neonatal trocar a
e/ou Orogastrica para cada 72 horas.
alimentagao. e Trocar quando mal
funcionamento;
e Dar preferéncia a passagem da
Sonda Orogastrica.
e Descartavel adulto: 70 dias
e Descartavel neonatal: 03 dias.
Outros
) - Trocar a cada 24 horas.
50. Agua da incubadora Equipe de - - Descartavel.
Enfermagem
- Trocar a cada 7 dias.
51. Aimotolias (envasada) Equipe de - - Resterilizar.
alcool 70% Enfermagem
52. Aimotolias (envasada) Equipe de - Trocar a cada 7 dias.
Clorexidina /PVPI e demais Enfermagem - - Resterilizar
antissépticos.

i
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- Trocar a cada 24 horas.

53. Comadres / Papagaios Equipe de - Resterilizar / Uso individual.
Enfermagem 3
- Retirar a cada 07 dias, para
54. Cortinas (biombo) UCI Equipe de - higienizacao.
Enfermagem
- Descartar 30 dias apds a abertura
55. Frascos antissépticos Equipe de -
01 litro industrializado. Farmécia
56. Aimotolias Equipe de - Descartar 30 dias apds a abertura.
industrializadas de Enfermagem -
antissépticos (100 ml)
- Trocar a cada 3 meses
57. Filtro da incubadora Equipe de - v |- Descartavel
Enfermagem
58. Termometro Equipe de - Realizar desinfeccao com alcool a 70%
Enfermagem - a cada uso entre usuarios.
- Enviar a CME para desinfeccdo quando
contaminacdo com fluido organico.
Equipe de - - Apés o uso exclusivo no isolamento
59. Esfigmomandmetros Enfermagem encaminhar a CME para desinfecg@o.
- A cada 24 Horas limpeza com alcool a
70%.
- Limpeza diaria no setor, exceto material
utilizado no isolamento.
- Desinfeccdo: Apds o uso de RN;
Paciente em isolamento.
60. Estetoscopio Equipe de - - A cada 24 h limpeza com alcool a 70%
Enfermagem - Desinfecgdo: Quando contaminado por
fluido corporal.
- Limpeza no setor.
Equipe de - Trocar a cada uso.
61. Clamp Umbilical Enfermagem - - Descartavel / uso individual.
- Encaminhar para a CME resterilizar
62. Faixa de Smarch Equipe de - - Trocar entre usuarios;
Enfermagem

OBS: Situacbes e/ou dispositivos ndo descritos nesta instrucdo deverdo ser discutidas com o
SCIH/CCIH. ',
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AVALIACAO: Diminuir indices de infeccdo hospitalar por microrganismos transmitidos através do contato pelo

controle de dispositivos e materiais utilizados na assisténcia terapéutica.

RISCOS/TOMADA DE DECISAO:
- Transmissdo de infeccdo cruzada: capacitagdo sobre o controle de troca de dispositivos e materiais.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
- MOZACHI, Nelson- O hospital: manual do ambiente hospitalar. 7%. Ed. Curitiba
- WWW.anvisa.gov.br

- www.portaldaenfermagem.com.br N
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Contrato de Prestagdo de Servicos

CONTRATANTE

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO -
INDSH, entidade filantrépica e sem fins lucrativos, CNPJ 23.453.830/0001-70,
com sede administrativa em Pedro Leopoldo MG, na forma dos seus estatutos
sociais, administradora do Hospital Geral de Taildndia, CNPJ
23.453.830/0007-65, estabelecido na Avenida Florianépolis, S/N, Centro,
Tailandia/PA, representada por José Cléber do Nascimento Costa, brasileiro,
casado, administrador hospitalar, CRA/SP 46619, RG 7.849.243-6, CPF
875.051.508-04, residente e domiciliado a Rua Alfredo Pujol, 1403 - AP. 42,
CEP 02017-012, Séo Paulo-SP.

CONTRATADA

ALFA DESINSECT SERVICOS LTDA - ME com sede a Travessa Braganga,
N° 27, Centro, Tailandia/PA, CEP 68.695-000, Sociedade civil de direito
privado, CNPJ 83.876.268/0001-19, representado pelo sécio Marcos Leonardo
de Souza Moura, brasileiro, casado, Técnico em Agropecudria, devidamente
inscrito no CREA , sob o nimero 546TD/PA, portador da cédula de identidade
RG 1960972 - SSP/PA, CPF 092.398.122-53.

DECLARAGOES INICIAIS

1. A CONTRATANTE foi qualificada como Organizagdo Social no ambito do
Estado do Paré através do Decreto n® 2.433 de 06/08/2010, o que viabilizou a
assinatura de contrato de Gestdo entre partes para prestacéo de servigos de (
administragé@o hospitalar ao Hospital Geral de Tailandia, situado na cidade de h
Tailandia - PA.

2. Declaram as partes ser sabedoras que o Instituto Nacional de Desenvolvimento
Social @ Humano - INDSH é mero gestor (administrador) do Hospital acima
mencionado e que ndo assume de nenhuma forma, os riscos do negécio. A
atividade continua sendo Publica e é o ente politico acima mencionado que
assume os riscos do seu negécio, qual seja, a de manutengio do
desenvolvimento das atividades do hospital, que é e continuara sendo publico.

PARTES

3. A CONTRATANTE é associagdo civil, filantrépica regularmente constituida e
devidamente registrada junto aos 6rgdos competentes, estando ,suas
finalidades retratadas em seu estatuto social.

.
Fﬂ.ﬂTu..mlrn.‘ E{;

RE|

00124



4. A CONTRATADA é uma sociedade civil regularmente constituida e que, de
acordo com seu contrato social, tem por objeto a prestacdo de servigos
médicos, sem qualquer forma de exclusividade junto 8 CONTRATANTE.

OBJETO

5. A CONTRATADA se obriga a prestar a CONTRATANTE, junto ao Hospital
Geral de Tailandia, todos os servigos de Desinsetizagéo e Desratizagéo.

Paragrafo primeiro.

Paragrafo segundo.

10.

1.

12,

Prestagdo de servicos de Desinsetizagdo, consiste na
localizagéo, identificagéo e exterminagéo de insetos, em micro
pulverizacéo liquida, p6é seco e com gel, de controle de pragas
e vetores por ingestio e contato com agdo expulsiva de choque
residual. Desratizagéo, com anticoagulante, sem deixar mau
cheiro.

Os gervicos serdo executados por dois agentes domisanitario,
devidamente treinados e equipados com EPls, e supervisdo de
um técnico como responsdvel técnicos dos servigos, na
manipulagdo das substdncias e dosagem dos produtos
utilizados.

Séo de conhecimentos de todos que a CONTRATANTE esta contratando os

servigos de

Desinsetizacdo e Desratizagdo a serem prestados pela

CONTRATADA, sendo de inteira responsabilidade desta (iltima a designacéo e
escolha dos profissionais legalmente habilitados e tecnicamente preparados
para exercer as fungbes oriundas do presente instrumento contratual,

Para perfeita execugéo dos servigos ajustado, a CONTRATADA. Fica certo que

0 exercicio de

fiscalizagdo pela CONTRATANTE néo elimina nem diminui a

responsabilidade da CONTRATADA, pela execugdo do servigo. Obriga-se a
cumprir, rigorosamente, as instrucdes e especificagbes da CONTRATANTE.

OBRIGAGOES DA CONTRATADA

Prestar os servigos e cumprir as obrigagdes aqui pactuadas.

Emitir mensalmente as respectivas notas fiscais de prestagdo de servigos.

Toda méo-de-obra, direta ou indireta, necessaria & execugéo dos servicos,

supervisionado

por um profissional Técnico da CONTRATADA.

O formecimento, ao seu pessoal utilizado na execugdo dos servigos ora

avengados, de

sem excegdo,

todos os materiais e equipamentos que se fizerem necessarios,

Fornecimento de alimentag@o, hospedagem, refeigbes e transporte extemo e
interno a obra para seus empregados utilizados na execugéo dos servigo
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13.A apresentacdo de copias da quitagdo de suas obrigagbes trabalhistas,
previdenciaria e da folha de pagamento dos empregados designados para a
execucdo dos servigos, bem como das guias que comprovem o recolhimento
das contribuicdes devidas ao INSS, FGTS e outras incidentes sobre a
remuneragéo utilizada na prestacdo dos servicos objeto deste contrato, sendo
que a falta de apresentagdo poderd determinar a sustag@io de qualquer
pagamento podendo até o efetivo cumprimento da obrigagdo, sem que a
sustagdo implique em qualquer énus ou acréscimo para a CONTRATANTE. .

14. Responsabilizar-se, em todos os aspectos, pelos Técnicos que ela designar
para prestar servi¢os nas dependéncias do Hospital Geral de Tailandia.

15. Cumprir a legislagéo e as normas relativas a seguranga e medicina do trabalho,
diligenciando para com seus empregados.

<
16. Promover 0 manejo ambiental e a dar destinagéio correta a todos os residuos
produzidos durante a execugao dos servigos ora avencados.

17. As faturas e documentos fiscais emitidos consoantes as disposicdes legais
pertinente e com base nas condigdes, serfio apresentados pela
CONTRATADA, em até 05 (cinco) dias, a contar da data de sua aceitagaopela
CONTRATANTE.

OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

18. Pagar o preco combinado em até 10 (dez) dias, contados da data de
apresentaco das faturas, desde que tenham sedo emitidas e apresentadas
rigorosamente de acordo com disposto na cldusula décima terceira deste
contrato.

Paragrafo Unico.

Havendo atraso de pagamentos da contratante para a contratada, de
no minimo 30 dias, a contratada se reserva ao direito de rescindir o presente
contrato apresentado aviso-prévio com antecedéncia de 30 (trinta) dias.

PRECO
19. A CONTRATANTE pagara 8 CONTRATADA, mensalmente, o valor total de R$
1.948,14 (um mil, novecentos e quarenta e oito reais e quatorze centavos).
20. O repasse sera efetuado mediante a emisséo e apresentacdo da respectiva e

competente nota fiscal de prestagdo de servigos pela CONTRATADA.

21. A CONTRATADA autoriza expressamente e desde j4 a CONTRATANTE a
proceder, por ocasido do pagamento de pre¢o avengado, os descontos ais
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pertinentes, bem como a considerar para fins de apuragéo de percentagem os
valores efetivamente recebidos pelo seu setor de Tesouraria, bem como
proceder a retencéo dos valores devidos em razdo da aplica¢do das Ordens de
Servigo (OS) n°. 203 e 209 do INSS e demais legislagéo pertinente.

22.A CONTRATADA assume a obrigagdo de, mensalmente, apresentar &
CONTRATANTE codpias autenticadas dos recolhimentos dos encargos
trabalhistas, previdencidrios e FGTS dos empregados e/ou prepostos
designados para a prestagdo de servicos ora pactuada dentro das
dependéncias da CONTRATANTE, sob pena de retengéo do valor que lhe for
devido até que tal obrigagao seja cumprida.

REAJUSTE

23. O prego dos servigos da CONTRATADA sera reajustado nos mesmos prazos e
percentuais que o.Estado do Para reajustar o contrato da CONTATANTE,
excluindo-se para este calculo as repactuagdes de novos servigos;

PRAZO

24, Este contrato é celebrado para vigorar de pelo prazo de 01 (um) ano a contar
da sua assinatura, podendo ser rescindido por qualquer uma das partes, a
qualquer tempo, desde que comunique sua intengdo a outra, por escrito, com
antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, decorridos o0s quais o contrato estara
rescindido de fato e de direito, sem direito a qualquer multa ou indenizagdo, a
nenhum titulo.

RESPONSABILIDADES ADIMINISTRATIVAS DA CONTRATADA

25. A responsabilidade técnica e do profissional pela prestagéo de servigos, bem
como a civil e criminal junto aos 6rgdos e poderes competentes, serdo
exclusivas da CONTRATADA desde que a contratante cumpra todos os
requisitos necessdarios para a efetiva prestagdo de servicos pela contratada,
referente a logistica e suprimentos. A contratada também gozara de ampla
liberdade profissional, ressalvando-se apenas a abordagem de aspectos
médicos e éticos que se envolvem com a prestagio de servigos junto ao
Diretor Clinico e/ou Técnico do hospital acima mencionado.

26, Correrdo por conta e responsabilidade exclusiva da CONTRATADA todos os
encargos fiscais, tributdrios, trabalhistas, impostos, taxas, emolumentos,
contribui¢des fiscais e para fiscais e obrigagdes previdenciarias emanadas dos
trés niveis de administragéo publica que forem devidas e que incidirem sobre o
exercicio da atividade a ser desenvolvida decorrente da prestacéo de servigos
aqui pactuada, bem como outros que eventualmente incidirem e, ainda, as
obrigagbes e encargos decorrentes do vinculo entre ela e seus empregagds ou
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prepostos que forem exclusivamente por ela designados para a execugdo dos
servigos aqui contratados.

27. A CONTRATADA é a Unica e exclusiva responsével por providenciar, se for o
caso, o registro, inscrigdo e cumprimento de todas as obrigagdes constantes do
SESMET, PCMSO, PPRA ou qualquer outra obrigagéo legal, em relagéo a
seus empregados ou prepostos, sendo que ela declara desde j& que se
responsabiliza pelo pagamento de toda e qualquer autuagdo que a
CONTRATANTE vier a sofrer, em razéo de sua eventual inércia.

28. A CONTRATADA apoiara todas as agdes desenvolvidas pela CONTRATANTE
visando a adequagdo das atividades aos preceitos legais, de qualidade, do
contrato* de gestdo 020/SESPA/2013, e aquelas de ordem assistencial
necessarias ao perfeito funcionamento do Hospital Geral de Tailandia.

Paragrafo primeiro. A contratada devera apoiar as agdes administrativas da
unidade hospitalar visando o bom andamento dos
servicos administrativos, financeiros, de hotelaria, de
sustentabilidade ambiental e de enfermagem, bem como
o correto e pleno credenciamento do Hospital Geral de
Tailandia junto ao SUS / CNES (Sistema Unico de
Salde), a obtengdo da acreditagéo da ONA (Organizacéo
Nacional de Acreditagéo) e do Titulo de Hospital Amigo
da Crianga (UNICEF).

Paragrafo segundo. A contratada se obriga a proporcionar cursos de
reciclagem e treinamentos, visando a melhoria continua
dos servigos

Paragrafo terceiro. A contratada se obriga a montar o nimero de
profissionais necessarios ao perfeito funcionamento dos
servicos contratados, sob pena, de ndo o fazendo,
infringir o presente instrumento.

RESPONSABILIDADE TRABALHISTA DA CONTRATADA

29. Nenhum vinculo empregaticio se estabelecerd em hipdtese alguma, entre a
CONTATRATANTE e qualquer pessoa, designada pela CONTRATADA para
prestar os servigos pactuados neste contrato.

30. A CONTRATADA declara expressamente que tem pleno conhecimento do
Enunciado 331 do Tribunal Superior do Trabalho, comprometendo-se neste ato
a responder perante a CONTRATANTE por todas as verbas, valores, encargos
ou dnibus decorrentes de eventual reconhecimento de vinculo empregaticio
pela Justica do Trabalho em Reclamagéo Trabalhista ou qualquer outro
procedimento que vier a ser promovido por empregado, ex-empreg ou
preposto dela (contratada), contra a CONTRATANTE.
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31. A CONTRATADA reconheceré como seu o valor total eventualmente apurado
em execugdo de sentenca proveniente da Justica do Trabalho, em processo
impetrado por qualquer empregado, ex-empregado ou preposto, ou eventual
valor que for ajustado amigavelmente entre as partes tanto nos autos do
processo quanto extrajudicialmente, sempre com a participacdo da
CONTRATADA, que desde ja se compromete a acatar composi¢des amigaveis
feitas entre a CONTRATANTE e o respectivo autor de eventuais acdes
Judiciais.

32. Eventuais despesas e custas processuais ou honorarios advocaticios
despendidos pela CONTRATANTE também serdo ressarcidos imediatamente
pela CONTRATADA, mediante autorizacdo prévia desta, e desde j& os
reconhece como seus, servindo 0s comprovantes, guias ou notas como recibos
de pagamento e documentos hébeis a instruir a cobranga.

33.Caso seja a CONTRATANTE acionada judicial ou administrativamente,
inclusive em reclamatérias trabalhistas, por qualquer ato inserido no rol de
responsabilidade da CONTRATADA (que é total e amplo), esta assumira para
si a responsabilidade por toda e qualquer eventual condenagdo, isentando a
CONTRATANTE de quaisquer obrigagbes, aplicando-se no caso concreto uma
das formas de intervencéo de terceiros previstas no Cédigo de Processo Civil,
especialmente a denunciag¢do da lide (art. 70 — CPC), com o que concorda e
aceita a CONTRATADA desde j& e expressamente.

RESPONSABILIDADE CIVIL DA CONTRATADA

34 A intencBo das partes, aqui manifestada expressamente, é a de que a
CONTRATADA assuma e se responsabilize direta e integralmente pleno e total
funcionamento, que forem necessérios para que o servico atinja o seu pleno
funcionamento.

35.A CONTRATADA responde, exclusiva e diretamente, por todo e qualquer ato
praticado por seus empregados ou prepostos que dele decorra a obrigagéo
e/ou necessidade de ressarcimento de danos materiais ou morais, nos termos
do artigo 932, lll, do Cédigo Civi, ndo podendo a CONTRATANTE ser
responsabilizada, a nenhum titulo, por eles, vez que a responsabilidade total e
completa pela prestacdo de servicos na especialidade acima identificada esta
sendo assumida expressa e integralmente pela CONTRATADA.

MULTA COMPENSATORIA (clausula penal)

36.A parte que violar qualquer cldusula deste contrato incorrera em muilta
equivalente a 20% (vinte por cento) do valor mensal do contrato, sem prejuizo
da sua rescis@o imediata e da adogdo das medidas judiciais cabiveis, sendo
que a multa compensatéria aqui estipulada o é tendo em vista o principio
liberdade de contratar.

AUTENTICA
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DISPOSIGOES GERAIS

37.Este contrato & absolutamente intransferivel, no podendo nenhuma das
partes, em hip6tese alguma, sub-rogar seus direitos e obrigagbes a terceiros

estranhos a presente relagdo contratual, sem anuéncia por escrito da outra
parte.

38. Ficam fazendo parte integrante deste contrato copia do instrumento constitutivo
da CONTRATADA, comprometendo-se esta a entregar & CONTRATANTE
cOpia das respectivas alteragdes, caso venham a ocorrer.

39. Os sécios da CONTRATADA respondem solidéria e subsidiariamente pelas
obrigagbes assumidas em nome da pessoa juridica.

&

FORO

40.As partes elegem a comarca de Tailandia/PA para solugcdo de eventuais
pendéncias.

Tailandia, 20 de Julho de 2013.
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| - INTRODUGAO

Este relatorio apresenta as atividades planejadas e executadas pelo Servigo de Atendimento
ao Usuario (S.A.U.) do Hospital Geral de Tailandia no periodo de 01 a 31 do més de outubro
de 2013.

Os dados foram coletados através dos registros obtidos junto aos usuarios internos e externos
que utilizam os servigos do HGT.

Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As pesquisas de satisfacao efetuadas no més em referéncia seguem distribuidas conforme
tabela abaixo:

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR QUANT
Ambulatério 78
Internagéo 125
Pronto-Atendimento 650
SADT 524
TOTAL 1.377

Tabela 01: Pesquisas por Setor

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

PERCENTUAL DE SATISFAGAO NO MES DE OUTUBRO.

Quantidade de Respostas por Setor

Concelto . smbulstério  Intemaclio  PromtoAtend. SADT.
Péssimo 0 0 0 0
Ruim 0 0 378 160
Regular 34 672 1.325 410
Bom 1.190 2.771 9.258 4.090
Otimo 102 55 2.689 580
Total Respostas 1.326 3.498 13.650 5.240
Nao Respondeu 0 0 0 0
% Satisfacao 97,44% 80,79% 87,52% 89,12%

Tabela 02: Conceitos emitidos pelos usuarios a partir das pesquisas de satisfagio/Percentual de Satisfagéo

Tel. (91) 3752 - 3121
00133
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ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

% Atendimentos

1.1 Atendimentos em sala

1.2  Atendimentos por telefone

1.3  Atendimentos exclusivamente por meio de folder

1.4  Atendimentos nos leitos (visita as clinicas)

2.  Acgoes geradas nos atendimentos

21 Orientagéo / informagéo sobrg normas, regras e
servigos (consultas, exames, internacao)

29 Encaminhamento a outros profissionais, servicos e/ou
setores do HGT

2.3  Encaminhamento ao Servigo Social

2.4 Encaminhamento a Psicologia

3.  Pesquisas de satisfacdo realizadas

3.1 Internas

3.2 Externas

4. Informativos e comunicados emitidos

5.  Reunides internas administrativas realizadas

6. Participacdo em eventos e treinamentos (internos
e externos)

TOTAL GERAL DE ATIVIDADES

Tabela 03: Demonstrativo de atividades desenvolvidas pelo SAU

TOTAL
MES

10
00

e ® 8

00

00

00
00
1.377
125
1.252

1.471

«%e  Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
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Alguns dos usuérios atendidos emitiram comentarios, registrados a partir dos atendimentos
em sala, nas visitas aos leitos ou através dos folders depositados nas caixas de sugestdes
disponibilizadas nos setores do HGT. Vejamos a classificagéo desses comentarios:

c TOTAL

TIPO DE COMENTARIO MES
Elogios 09
Sugestbes 00
Davidas 00
Reclamacgdes 06
TOTAL 15
Reclamacgodes Resolvidas 06
Meta Contratual 80%
Meta Realizada 100%

Tabela 04: Comentérios feitos pelos usuarios

REPRESENTAGCAO GRAFICA DA RESOLUTIVIDADE DAS RECLAMAGOES
META CONTRATUAL / REALIZADO

OUTUBRO/2013
120%

100% .ﬂ_/-—"‘"‘ 100,00%
80%

40%
20%

Meta Contratual Realizado

SUs + Z. Av. Florianépolis S/N° - Bairo Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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Observando os registros, convém destacar a ocorréncia das reclamagdes, sendo
encaminhadas as Diretorias responsaveis para avaliagéo e parecer.

MOTIVOS DAS RECLAMAGOES TOTAL %
Demora troca sonda 01 16,67
Enfermagem conversando 01 16,67
Demora atendimento 02 33,33
Atendimento ruim 01 16,67
Demora resultado exames 01 16,67
TOTAL 06 100,00

Tabela 05: Motivos das reclamagdes

PROCEDENCIA DAS RECLAMAGOES TOTAL %
Enfermagem 02 33,33
Geral 01 16,67
Médicos 01 16,67
Portaria 01 16,67
SADT 01 16,67
TOTAL 06 100,00

Tabela 06: Reclamacgdes por Setor

Il - ANALISE DOS DADOS

No resultado da pesquisa deste més, o grau de satisfacdo geral dos usuarios com relagéo
aos servigos oferecidos pelo HGT é de 87,44%.

A divulgagao dos servicos de atengdo ao usuario tem sido realizada através dos folders
disponibilizados nas caixas de sugestdes, da apresentagdo do servico aos uSuarios
diretamente nos setores e pelos atendimentos prestados pelo S.A.U.

Pode-se observar através da tabela n°® 02 - Percentual de Satisfagdo no Més de Outubro
(pg.2), que o menor indice de satisfagdo dos usuarios do HGT, neste més, esta no setor de
Internacéo, com 80,79%, € o maior indice de satisfacdo esta relacionado ao Ambulatério, o
qual atingiu o indice de 97,44%.

SUS + Y. Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO MES

1) Manter a divulgagéo do S.A.U., estimulando os usuérios a utilizarem o servigo sempre que
necessario;

2) Informar as Diretorias, Coordenagdes, e membros da equipe de colaboradores sobre os
comentarios recebidos (elogios, sugestdes, relatos, reclamacbes), a fim de dar
andamento ao fluxo para o devido atendimento das demandas, principalmente em relagdo
as reclamagdes, dando retorno das mesmas aos usuarios:;

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

Tailandia, 04 de Novembro de 2013.

e -
%e Woftmann

Coordenadora do SAU

e

SUS + FE. Av. Florianopolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
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De: Yara Ozaki
Para: Dire¢do
Parabenizo todos os colaboradores do hospital, o atendimento foi ripido e

eficaz.

De: Milena Rosa

Para: Direcdo

Parabenizo o HGT pelo ambiente confortdvel e educagcdo dos colaboradores.
Hospital estd limpo e organizado.

De: Maria Concita
®Para: Direcdo do HGT
Parabenizo a nova diregdo do hospital, pois o mesmo estd otimo.

De: Daniel Pedro Dantas
®Para: Diregdo do HGT
Parabenizo todos os colaboradores do HGT, pois o atendimento estd excelente.

De: Rosiane

Para: Coordenagdo de Enfermagem

Parabenizo de forma geral as Enfermeiras do Bloco A, sdo educadas e
atenciosas.

SUS + . Av. Florianpolis S/NC - Baifro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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De: Natalia da Silva Santos
®Para: Diregdo Técnica
Parabenizo a Dr* Patricia, pois é uma excelente profissional.

De: Marlice Melo
Para: Diregdo
Parabenizo o hospital de forma geral, nota dez para a limpeza.

De: Antonilde Santos
Para: Coordenagdo de Enfermagem
®arabenizo o atendimento da equipe de enfermagem do Bloco B, foi excelente.

De: Ivone Pimentel

®Para: Direcdo

Parabenizo o atendimento recebido no HGT, pois durante toda minha estadia
fui bem atendida tanto pela equipe médica, como pela equipe de enfermagem.

- -

SUS + . Av. Floriandpolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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RECLAMAGAO / FLUXO

RECLAMAGAO N°: 001

DATA: 01/10/2013

NOME: Néo informado

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: N3o informado

RECLAMACAO:

No dia 01/10/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da emergéncia a seguinte
reclamacao: “Demora na troca de uma sonda”.

FLUXO:

No dia 02/10/13 a Coordenagéo de Enfermagem nos comunicou o seguinte: “Em resposta a
reclamacgéo de n° 001 externo aqui nossas mais sinceras desculpas e que tomara medidas
cabiveis em relagéo ao ocorrido para que néo ocorra mais esse tipo de deslize”.

RECLAMAGAO N°: 002

DATA: 01/10/2013

NOME: Rita dos Santos

TELEFONE: Nao informado

ENDEREGCO: Néo informado

RECLAMACAOQ:

No dia 01/10/2013 foi retirado da caixa de sugestées do corredor da emergéncia a seguinte
reclamagéo: “Enfermeiros passam muito tempo conversando, sendo que deveriam agir mais”.

FLUXO:

No dia 01/10/2013 recebemos um comunicado interno da Coordenagdo de Enfermagem
informando o seguinte: “Em resposta a reclamacdo de n° 002 informo: assim que recebemos
o relato convoquei uma reunido com a equipe de enfermagem dos plantdes diurno e noturno
relatando o ocorrido, para que ndo ocorra mais tal intercorréncia”.

RECLAMAGAO N°: 003

DATA: 02/10/2013

NOME: Nao informado

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Néao informado

RECLAMACAO:

No dia 02/10/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da emergéncia a seguinte
reclamagao: “Demora no atendimento, chegou as 09h da manha e saiu as 14h”.

FLUXO:

No dia 02/10/2013 recebemos um comunicado interno da Diregao Administrativa informando o
seguinte: “Em resposta a reclamag¢do de n° 003, externo aqui nossas mais sinceras
desculpas, mas que o atendimento se da por classificagdo de risco e que nesse dia o hospital
estava lotado, mas que os casos de urgéncia e emergéncia foram atendidos rapidamente”.

SUS + £E.  Av. Florianépolis S/N® - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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RECLAMAGAO N°: 004

DATA: 07/10/2013

NOME: Nao informado

TELEFONE: Néo informado

ENDERECO: Né&o informado

RECLAMACAOQ:

No dia 07/10/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da emergéncia a seguinte
reclamagéao: “Demora no atendimento do médico”.

FLUXO:

No dia 07/10/2013 recebemos um comunicado interno da Diregdo Administrativa informando o
seguinte: “Em resposta a reclamagdo de n° 004, externo aqui nossas mais sinceras
desculpas, mas que o atendimento se da por classificagdo de risco e que 0s casos de
urgéncia e emergéncias foram atendidos rapidamente”.

RECLAMAGAOQ N°: 005

DATA: 16/10/2013

NOME: Geovane Arruda de Cruz

TELEFONE: Nao informado

ENDEREGO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 16/10/2013 foi retirado da caixa de sugestées do corredor da emergéncia o seguinte
relato: “Atendimento ruim principalmente do vigia que fica na porta da emergéncia”.

FLUXO:

No dia 17/10/2013 recebemos um comunicado interno da Coordenagdo de Atendimento
informando o seguinte: “Em resposta a reclamacgdo de n° 005, externo aqui nossas mais
sinceras desculpas e que gostaria de saber o nome do colaborador que estava de plantdo
para tomar medidas cabiveis, mas que mesmo assim foi conversado com todos os agentes de
portaria para que tal fato ndo ocorra novamente”.

RECLAMAGAO N°: 006

DATA: 26/10/2013

NOME: Maria Concita

TELEFONE: N3o informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 26/10/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da emergéncia o seguinte
relato: “Demora no resultado de exames”.

FLUXO:

No dia 27/10/2013 recebemos um comunicado interno da Coordenagdo do Laboratério
informando o seguinte: “Em resposta a reclamagéo de n° 006, que a demora no resultado de
exame €& devido ao grande numero de pedidos de realizagdo de exames, mas que mesmo
assim procuram realizar com eficacia e entregar os resultados o mais rapido possivel”.

Tel. (91) 3752 - 3121
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Periodo: Outubro/2013

PRONTO ATENDIMENTO 650

ULATORIO

ELOGIOS

DUVIDAS

RECLAMACOES

RECLAMAC!ES RESOLVIDAS 6 100,00%
META CONTRATUAL _— T ————— 80%

REALIZADO _—— 100,00%

Representagao Grafica da Resolutividade das Reclamagbes
Meta Contratual / Realizado

Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
sus+5§:. Tel. (91) 3752 - 3121
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PESQUISA DE SATISFACAO

AVALIACAO MENSAL

SUS + Y. Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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AUSFIIAL
GERAL DE
TAILANDIA

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA INTERNAGAO

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 012 3i4 5/6 7/8 910 | Total1 | NR Total2 | e9/10
PESSIMO RUIM | REGULAR BOM o6Tmo
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores,
1 recepgéo, salas de espera? 0 0 24 99 2 125 0 125 101
Quanto as informagbes que foram dadas ao paciente
2 |ou aos seus familiares? 0 0 24 89 2 125 0 125 101
As indicagbes de localizagao dos servigos existentes
3 no hospital? ( placas e cartazes) 0 0 24 99 2 125 0 125 101
4 |O tempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 |Pelos médicos 0 0 24 99 2 125 0 125 101
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 24 89 2 125 125 101
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 (1] 24 29 2 125 0 125 101
5 A boa vontade e disposigdo das pessoas em ajudar a
resolver seus problemas?
5.1 |Pelos médicos 0 0 24 a9 2 125 0 125 101
5.2 |Pelos enfermeiros 0 0 24 29 2 125 125 101
5.3 |Pelos QOutros Profissionais 0 0 24 99 2 125 0 125 101
Sua sensagao de seguranga em relagdo aos servigos
6 deste hospital? 0 0 24 99 2 125 0 125 101
7 |Aeducagdo e o respeito com gue vocé fol tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 24 98 1 123 0 123 99
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 24 99 2 125 0 125 101
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 24 fele] 2 125 0 125 101
O interesse do médico em ouvir as queixas do
8 paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 ° 24 i 2 128 o 125 161
As explicagdes do meédico sobre a doenga do
9 paciente e o tratamento que foi realizado? 9 g A a0 * 5 0 18 101
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 0 24 a9 2 125 0 125 101
As refeicbes que foram servidas, em relagio &
1 terperatura e o sabor? 0 0 24 99 2 125 0 125 101
12 |O siléncio no ambiente do hospital? 0 0 24 99 2 125 0 125 101
13 |O horario em que s&o servidas as refeigbes? 0 0 24 299 2 125 0 125 101
14 |O horario em que é feita a limpeza do quarto? 0 0 24 99 2 125 0 125 101
15 |O horario das visitas? 0 0 24 99 2 125 0 125 101
16 |Quanto acs medicamentos?
Informagdes recebidas sobre medicamentos
16.1 prescritos e horarios? 0 0 24 99 2 125 0 125 101
Fornecimento dos medicamentos em tempo
18.2 habil para o tratamento durante a internac&o? 0 0 24 90 2 125 0 128 101
17 O local para reclamagdes / sugestbes & de facil 0 0 24 99 2 125 0 125 101
acesso?
18 |Frequencia de visitas realizadas?
18.1 |Pelos médicos 0 0 24 99 2 125 0 125 101
18.2 | Pelos enfermeiros 0 0 24 99 2 125 0 125 101
18.3 | Pelos Qutros Profissionais 0 0 24 99 2 125 0 125 101
18.4|Pelos SA U 0 0 24 99 2 125 0 125 101
TOTAIS 0 (1] 672 2771 55 3498 0 3498 2826
0,00% | 0,00% | 19,21% | 79,22% | 1,57% 100% 0,00% 80,79%

Foram realizadas 125 entrevistas no periodo de 1° a 31 outubro/2013.

sSuUs + B

Tel. (91) 3752 - 3121

Av, Floriandpolis S/N° - Bairro Novo — Tailéndia/PA — CEP 68.695-000

Total respondido 3498
Totalde 7/8 e 9/10 2826
indice de Satisfagéo de 7/8 e 9/10 80,79%

Tmone Wortmann
Coordenadora do SAU
Hospital Geral de Tail andia/IND®
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HOSPITAL
GERAL DE
TAILANDIA

RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO
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Foram realizadas 78 entrevistas no periodo de 1° a 31 outubro/2013,

Servigo de Atendimento ao Usuério

sus + gusne AV, Florianépolis S/N® - Bairro Novo — Talléndia/PA — CEP 68.685-000
L td

Tel. (91) 3752 - 3121

NUMERO DE RESPOSTAS Total 7/8
ITEM 0r2 3/4 516 78 9110 Total1 [ NR Total2 | e9/10
PESSIMO | RUIM |REGULAR| BOM oTiMo
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 corredores, salas de espera e consuitérios? 9 g & 70 8 - . - "
Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre seu
2 estado de saiide? 0 0 2 70 6 78 o 78 76
O hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o
a local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 0 2 ™ e " Q » "
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido?
4.1 |Pelos médicos 0 0 2 70 6 78 0 78 76
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 2 70 6 78 0 78 76
4.3 |Pelos funcionarios da Administragéo 0 0 2 70 6 78 0 78 76
5 A boa vontade e disposi¢fio das pessoas em ajudar a
resolver seus problemas?
5.1 |Para os médicos 0 0 2 70 6 78 0 78 76
5.2 |Para os enfermeiros 0 0 2 70 78 o 78 76
§.3 |Para os funcionarios da Administragéo 0 0 2 70 6 78 0 78 76
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos
s atendimentos oferecidos por este ambulatério? 2 0 2 70 S L 0 L L
7 |Aeducagdo e o respeito com que vocé foi tratado?
7.1 |Pelos médicos 0 0 2 70 6 78 0 78 76
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 2 70 78 0 78 76
7.3 |Pelos funcionarios da Administragio 0 0 2 70 6 78 0 78 76
O interesse do médico em ouvir as queixas do
8 paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 0 . 70 8 . 9 18 e
As explicagbes do médico sobre a doenga do
o paciente e o tratamento que foi realizado? 0 0 2 0 9 s 0 " U
10 |O siléncio no ambiente do ambulatério? 0 0 2 70 6 78 0 78 76
O local para reclamagbes / sugestbes & de facil
11 S 0 0 2 70 6 78 0 78 76
TOTAIS 0 (1} 34 1180 102 1326 0 1326 1292
0,00% | 0,00% | 2,56% | 89,74% | 7.69% 100% | 0,00% 97,44%
Total respondido 1326
Totalde 7/8 e 9/10 1292

indice de Satisfagio de 7/8  9/10 97,44%

P PN

imone Wortmann
Coordenadora do SAU
Hospital Geral de Taildndia/INDS¥
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BOM
1 Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro, 409
corredores, salas de espera?
Vocé teve informacgbes e esclarecimentos sobre o
2 a ser realizado? 0 16 41 409
3 O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o 0 16 41 409
local onde precisa ir? ( placas e cartazes)
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido? 0 16 41 409
A boa vontade e disposicéo das pessoas em ajudar a
5 O SOUS DrobissTing? 0 16 41 409
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Servigo de Apoio 0 16 41 409
Diagnéstico?
7 |A educagdo e o respeito com que vocé foi tratado? 0 16 41 409
A realizacdo de exames atendeu a sua expectativa
8 |em tempo habil? 0 16 41 409
s0sail&ncmm'.'aﬂ'llmantedt:Senrit,:uueJ";pmo 0 16 41 409
409

Total respondido
Total de 7/8 e 9/10
indice de Satisfagao de 7/8 e 9/10

Foram realizadas 524 entrevistas no periodo de 1° a 31 de outubro/2013. ;47
ortmann

Simone W,

Coordenadora do SAU

Hospital G ilandi
Servigo de Atendimento ao Usuério pitel Geral de Tailandia/INDSH

Av. Florianépolis S/N® - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
M+E Tel. (91) 3752 - 3121
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oram realizadas 650 entrevistas no periodo de 1° a 31 de outubro/2013.

Servigo de Atendimento ao Usuéario

sus+5_-_ Av. Florianopolis SIN® -

Bairro Novo — Tailandia/PA - CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121

PESSIMO | RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 |corredores, salas de espera? 0 18 65 439 128 0
Vocé teve informacgbes e esclarecimentos sobre seu
2 oo 36 sadita? 0 18 63 440 129 0
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o
3 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 18 63 441 128 0
4
4.1 |Pelos médicos 0 18 63 441 128 0
4.2 |Pelos enfermeiros 0 18 63 441 128 0
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 18 63 441 128 0
4.4 |Pelos funcionarios da Administragao 0 18 63 441 128 0
5
5.1 |Para os médicos 0 18 63 441 128 0
5.2 |Para os enfermeiros 0 18 63 441 128 0
5.3 |Para os Outros Profissionais 0 18 441 128 0
5.4 |Para os funcionarios da Administragédo 0 18 63 441 128 0
Sua sensagdo de confianga em relagdo aos|
6 |atendimentos oferecidos por este Pronto 0 18 63 441 128 0
Atendimento?
7
7.1 |Pelos médicos 0 18 63 441 128 0
7.2 |Pelos enfermeiros 0 18 63 441 128 0
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 18 63 441 128 0
7.4 |Pelos funcionarios da Administracéo 0 18 63 441 128 0
O interesse do médico em ouvir as queixas do
8 |paciente e 0 fisico que foi resiizado? 0 18 63 441 128 0
As explicagdes do médico sobre a doenga do
9 paciente e o tratamento que foi realizado? 0 18 63 1 128 0
10 |O tempo de espera na realiza¢do de exames? 0 18 63 441 128 0
11 |O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 0 18 63 441 128 0
12c1llm':alpamrm:larnat;be&;a's;ugestﬁesé~defét‘.’i 0 18 63 441 128 0
acesso?
Total respondido
Total de 7/8 e 9/10
indice de Satisfacdo de 7/8 e 9/10

%m

rdenadora do SAU
Hospltal Geral de Tailandia/INDSH
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HUSFIIAL @
- GERAL DE RELATORIO SAU

GRAFICOS

SUS + EZ. Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailéndia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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1. INTERNAGAO
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HUSFITAL
GERAL DE
TAILANDIA
AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013
1.3 SINALIZAGAO
100,00% ¢
80.00%
60,00%
40,00%
20.00%
0.00% ;-' A AH:_..“_.M
Péssimo| Ruim | Regular Bom Otimo balls[m;ic:ll
SINALIZACAO |
1.4 MEDICOS

100,00%

. 79,29%  80,74%
80.00%
60,00%

40.00%

20.00%

f‘lﬂu S
Péssimo ' Ruim Regular Bom Otimo Batisfacio
MEDICOS

0,00%

100,00%
80,00%
60.00% {8 -
40,00%

20,00%

& V-

Péssimo| Ruim Regular Bom Otimo Batisfacio

ENFERMAGEM

0,00%

N
Mmoo sr+

[T e Ty ee—
P Eduecorrasestwsrreee s
T a b Paariey

00153



HOSPITAL
GERAL DE
TAILANDIA

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013
1.6 OUTROS PROFISSIONAIS
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013 Sasw
1.9 SERVICO DE NUTRIGAO E DIETETICA
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HUSFITAL
GERAL DE
TAILANDIA

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013
1.12 INFORMAGAO E FORNECIMENTO MEDICAGAO
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INFORMAGAO E FORNECIMENTO MEDICACAO
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2, AMBULATORIO
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013 =
26 PROFISSIONAIS ADMINISTRAGAO
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013 Sl et
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Periodo: 1° a 31 de outubre/2013
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TAILANDIA

3. SADT
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TAILANDIA

AVALIACAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013
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GERAL DE
TAILANDIA

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013
3.6 CONFIANCA
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013 Ky
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - OUTUBRO/2013

4. PRONTO ATENDIMENTO
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80,00% 67,85%

60.00%

40.00%

20,00%

00%277%
Péssimo| Ruim |Regular Bom | Oftimo Satisfacio
TEMPO DA REALIZACAO DE EXAMES '

4.10 SILENCIO

ool 87,54%

80.00% 67,85%

60.00%

40,00%

20,00%

0.00% A A+ PR 1) S 7
| Regular Bom | Ofimo Satisfacda
SILENCIO

Péssimo  Ruim

4.11 LOCALIZAGAO DO SAU

100,00%

00N 67,85%

60,00%

40,00%

20,00% -

0.00%

Péssimo  Ruim
LOCALIZAGAO DO SAU

Fonte: RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA ~ LEGENDA:

Periodo: 1°a 31 de outubro/2013 0/2 Péssimo

susmgm ==

3/4 Ruim
5/6 Regular
7/8 Bom
9/10 Otimo
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| - INTRODUGAO

Este relatorio apresenta as atividades planejadas e executadas pelo Servigo de Atendimento
ao Usuario (S.A.U.) do Hospital Geral de Tailandia no periodo de 01 a 30 do més de
novembro de 2013.

Os dados foram coletados através dos registros obtidos junto aos usudrios internos e externos
que utilizam os servigos do HGT.

Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As pesquisas de satisfacdo efetuadas no més em referéncia seguem distribuidas conforme
tabela abaixo:

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR QUANT
Ambulatério 69
Internacéo 103
Pronto-Atendimento 621
SAD.T 491

Tabela 01: Pesquisas por Setor

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

PERCENTUAL DE SATISFAGAO NO MES DE NOVEMBRO

Péss'imo

Ruim

Regular :

Otimo 17 672 2.723 670
Total Respostas 1173 12.884 - 13.041 5.020
Nao Respondeu 0 0 0 0

Tabela 02: Conceitos emitidos pelos usuérios a partir das pesquisas de satisfagio

SuUs + E..  Av. Florianopolis S/N® - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS T:EQL
1.1 Atendimentos em sala 05
1.3  Atendimentos exclusivamente por meio de folder 00

AR =1
| el -

Orientacdo / informagao sobre normas, regras e
2.1 . ; 00
servigos (consultas, exames, internagéo)

m I

Tabela 03: Demonstrativo de atividades desenvolvidas pelo SAU

SUS + ¥E.  Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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Alguns dos usuérios atendidos emitiram comentarios, registrados a partir dos atendimentos
em sala, nas visitas aos leitos ou através dos folders depositados nas caixas de sugestoes
disponibilizadas nos setores do HGT. Vejamos a classificagdo desses comentarios:

- TOTAL
TIPO DE COMENTARIO MES
Elogios 08
Sugestbes 00
Duavidas 00
Reclamacgoes 03

Tabela 04: Comentarios feitos pelos usuéarios

REPRESENTACAO GRAFICA DA RESOLUTIVIDADE DAS RECLAMAGOES
META CONTRATUAL / REALIZADO

NOVEMBRO/2013

SUS + ¥Z.  Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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Observando os registros, convém destacar a ocorréncia das reclamagoes, sendo
encaminhadas as Diretorias responsaveis para avaliagdo e parecer.

MOTIVOS DAS RECLAMACOES TOTAL %
Limpeza 01 33,33
Troca de lengois 01 33,33

Calor recepgé@o emergéncia 01 33,33

o s DR

Tabela 05: Motivos das reclamagbes .

PROCEDENCIA DAS RECLAMAGOES TOTAL %
Higienizacdo e Limpeza 02 66,67
Recepgao emergéncia 01 33,33

Tabela 06: Reclamagbes por Setor

Il - ANALISE DOS DADOS

No resultado da pesquisa deste més, o grau de satisfagao geral dos usuarios com relagéo
aos servigos oferecidos pelo HGT é de 84,32%.

A divulgacado dos servigos de atengao ao usuario tem sido realizada através dos folders
disponibilizados nas caixas de sugestdes, da apresentacdo do servico aos usuarios
diretamente nos setores e pelos atendimentos prestados pelo S.A.U.

Pode-se observar através da tabela n° 02 - Percentual de Satisfagcdo no Més de Novembro
que o menor indice de satisfacdo dos usuarios do HGT, neste més, estd no SADT, com
82,87%, e o maior indice de satisfacdo esta relacionado ao Ambulatério, tendo atingido a
marca de 88,41%.

SUS+R Av. Florianopolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO MES

1) Manter a divulgagéo do S.A.U., estimulando os usuérios a utilizarem o servico sempre que
necessario;

2) Informar as Diretorias, Coordenagdes, e membros da equipe de colaboradores sobre os
comentarios recebidos (elogios, sugestdes, relatos, reclamagoes), a fim de dar
andamento ao fluxo para o devido atendimento das demandas, principalmente em relacéo
as reclamacdes, dando retorno das mesmas aos usuarios;

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

Tailandia, 05 de dezembro de 2013.

f”‘m

Simone Wortmann
Coordenadora do SAU

SUS +§.".-‘:'1 Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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REGISTRO DE ATENDIMENTO
(RECLAMAGAO / FLUXO)

NOVEMBRO/2013
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RECLAMAGAO N°: 001

DATA: 29/11/2013

NOME: José Alves de Aralijo

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAOQ:

No dia 29/11/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da internagéo, a seguinte
reclamacao: “Falta melhorar a limpeza nos quartos e banheiros do Bloco A”.

FLUXO:

No dia 29/11/13 a Coordenagéo de Higienizagao nos comunicou o seguinte: “Em resposta a
reclamacao de n° 001, externo aqui nossas mais sinceras desculpas ao Sr. José Alves de
Araljo, pois ja foram realizados cursos aos colaboradores da higienizagao, mas iremos tomar

medidas em relagdo ao ocorrido, e se necessario realizaremos novamente cursos”.

RECLAMAGCAO N°: 002

DATA: 29/11/2013

NOME: Cristiano de Brito Cardoso

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 29/11/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da internagdo a seguinte
reclamacao: “Reclamo da falta de troca dos lengéis”.

FLUXO:

No dia 29/11/2013 recebemos um comunicado interno da Coordenagdo de Higienizagéo

informando o seguinte: “Em resposta ao Relato de N° 002 informo que assim que recebemos
o relato, imediatamente foi realizada a troca do lengol. Pedimos desculpas pelo ocorrido e que
tomaremos medidas cabiveis para que nao ocorra novamente tal situagao”.

RECLAMAGCAO N°: 003

DATA: 25/11/2013

NOME: Jesus Luiz de Oliveira

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Néo informado

RECLAMACAO:

No dia 25/11/2013 foi retirado da caixa de sugestées do corredor da emergéncia a seguinte
reclamacgéo: “O cidadao vem doente e tem de esperar pra ser atendido numa recepgéo que
mais parece uma sauna”.

FLUXO:

No dia 25/11/2014 recebemos um comunicado interno da Diregao Administrativa informando o
seguinte: “Em resposta ao Relato de N° 003, externo aqui nossas mais sinceras desculpas e
que foi realizado levantamento para a compra de uma central de ar para a recepgao da

Emergéncia”.

SUS + ¥E.  Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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De: Deusilene Silva da Silva
Para: Diregcdo
Parabenizo o hospital, o atendimento estd 6timo.

De: Tereza Oliveira Bispo

Para: Coordenacdo de Atendimento

Parabenizo o atendimento da recepgdo do ambulatério, em especial Ricardo e
Eclesia.

De: Maria José da Silva

Para: Diregdao do HGT

Parabenizo a todos os colaboradores do HGT, pois sio educados e prestativos.
Nota dez.

De: José Ozorio
Para: Administragdo do HGT
®arabenizo todo hospital atendimento 6timo, obrigado.

De: Maria Gorete de Souza

Para: Coordenagdo de Enfermagem

Parabenizo toda equipe de enfermagem da Ala B, obrigada pelo atendimento
recebido.

SUS + ¥E. Av. Florianopolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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De: Manoel Monteiro de Araiijo
Para: Administragdo do HGT
Parabenizo o atendimento recebido no RX.

De: Nio Informado

Para: Diregdo do HGT

Parabenizo toda equipe do HGT pelo trabalho que vem sendo desenvolvido no
hospital.

De: Alcione Franco Cardoso
®Para: Coordenacdo de Atendimento
Parabenizo toda equipe do ambulatério pelo atendimento recebido.

SUS + ¥E.  Av. Florian6polis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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Periodo: Novembro/2013

PRONTO ATENDIMENTO

AMBULATORIO

ELOGIOS

DUVIDAS
RECLAMACOES

Representagdo Grafica da Resolutividade das Reclamagoes
Meta Contratual / Realizado

e Av. Florian6polis SIN° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
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PESQUISA DE SATISFACAO

AVALIACAO MENSAL
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PESSIMO | RUIM |REGULAR| BOM | 6TmMo
4 |Himpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores, 0 0 16 63 24 0
recepcao, salas de espera?
Quanto as informagdes que foram dadas ao paciente
2 ou aos seus familiares? 0 9 18 o * 0
As indicagdes de localizagdo dos servigos existentes
3 %o ital? ( placas e cartazes) 0 0 16 63 24 0
4
4.1 |Pelos médicos 0 0 16 63 24 0
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 16 63 24 0
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 16 63 24 0
8
5.1 |Pelos médicos 0 0 16 63 24 0
5.2 |Pelos enfermeiros 0 0 16 63 24 0
5.3 |Peloa Outros Profissionais 0 0 16 63 24 0
Sua sensacao de seguranca em relagio aos servigos
6 deste hospital? 0 0 16 63 24 0
7
7.1 |Pelos médicos 0 0 16 63 24 0
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 16 63 24 0
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 16 24 0
O interesse do médico em ouvir as queixas do i
o paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 0 16 i 0
As explicagdes do médico sobre a doenga do)
3 paciente e o tratamento que foi realizado? v 0 18 6 24 0
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 0 16 63 24 0
As refeicbes que foram servidas, em relagdo a|
11 temperatura e o sabor? 0 0 16 63 24 0
12 |O siléncio no ambiente do hospital? 0 0 16 63 24 0
13 |O horario em que sdo servidas as refeigbes? 0 0 16 63 24 0
14 |O horario em que é feita a limpeza do quarto? 0 0 16 63 24 0
15 |O horéario das visitas? 0 0 16 63 24 0
16
Informagdes recebidas sobre medicamentos
16.1 prescritos e horarios? 0 0 16 63 24 0
Fomnecimento dos medicamentos em tempo
16-2 |, 4bil para o tratamento durante a internagao? g 0 1 o o ¢
17 O local para reclamacdes / sugestdes é de facil 0 0 16 63 2% 0
acesso?
18
18.1 |Pelos médicos 0 0 16 63 24 0
18.2 |Pelos enfermeiros 0 0 16 63 24 0
18.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 16 63 24 0
18.4|Pelos SAU 0 0 16 63 24 0
Total respondido
Total de 7/8 e 9/10
indice de Satisfacao de 7/8 e 9/10
Foram realizadas 103 entrevistas no periodo de 1° a 30 de novembro/2013. %
Av. Floriandpolis S/N° - Bairro Novo — Tailéndia/PA — CEP 68.695-000
sus mffm == Tel. @1) 3752 3121 one Wortmann
Coordenadora do SAU
Hospital Geral de Tailandia/INDSH
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PESSIMO | RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
1Limpezaeeonfoﬁodareeep;:ﬁo,bmm.o 0 8 60 0
corredores, salas de espera e consultorios?
2 Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre seu 0 0 3 60 0
estado de saude?
3 O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o 0 0 8 60 0
local onde precisa ir? ( placas e cartazes)
4 |O tempo que demorou para o paciente ser atendido?
4.1 |Pelos meédicos 8 60
4.2 |Pelos enfermeiros 8 60
4.3 |Pelos funcionarios da Administragéo 0 0 8 60
5
6.1 |Para os médicos 0 0 8 60 0
5.2 |Para os enfermeiros 0 0 8 60 0
5.3 |Para os funcionarios da Administragdo 0 0 8 60 0
6 Sua sensagio de confianga em relagido aos 0 0 8 60 0
atendimentos oferecidos por este ambulatorio?
7
7.1 |Pelos médicos 0 0 8 60 0
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 8 60 0
7.3 |Pelos funcionarios da Administragao 0 0 8 60 0
sO'rrterassedorMcﬁeoamouvir&sqtmdo 0 0 8 60 o
paciente e o exame fisico que foi realizado?
9 As explicagbes do medico sobre a doencga do 0 0 8 60 0
paciente e o tratamento que foi realizado?
10 |O siléncio no ambiente do ambulat6rio? 0 0 8 60 0
110Iowpmmdma¢oesfmedew 0 0 8 60 0
acesso?
Total respondido
Total de 7/8 e 9/10
indice de Satisfagéo de 7/8 e 9/10
Foram realizadas 69 entrevistas no periodo de 1° a 30 de novembro/2013.
Servigo de Atendimento ao Usuario
Av. Floriandpolis S/N® - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000 ;
SUS+E'- Tel. (81) 3752 - 3121 %
i mone Wortmar
Coordenadora do
Hospital Geral de Tailandia/INDSH
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1 |Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
corredores, salas de espera?

Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre o

exame a ser realizado?

O hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o

local onde precisa ir? ( placas e cartazes)

2

0 14 72

4 |O tempo que demorou para o paciente ser atendido? 0 14 72 67

5 A boa vontade e disposi¢do das pessoas em ajudar a 0 14 72 67
resolver seus problemas?
Sua sensagdo de confianga em relagao aos

6 |atendimentos oferecidos por este Servigo de Apoio 0 14 72 349 67
Diagnostico?

7 |A educagéo e o respeito com que vocé foi tratado? 0 14 72 349 87
A readlizagdo de exames atendeu a sua expectativa

8 em tempo habil? 0 14 72 349 67

0O siléncio no ambiente do Servico de Apoio

Total respondido
Total de 7/8 e 9/10

indice de Satisfagao de 7/8 e 9/10

Foram realizadas 491 entrevistas no periodo de 1° a 30 de novembro/2013. //
imone
Servigo de Atendimento ao Usuario Coordena?u/ortmmn

_ ra do
Hospital Geral de TaﬂindiamllJDSH

Av. Florianapolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
SUS+E Tel. (91) 3752 - 3121
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PESSIMO | RUIM |REGULAR| BOM oTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 !colmdores,salﬂsde 2 0 27 75 393 126 0
Vocé teve informagdes e esclarecimentos sobre seu
2 setado de shide? 0 24 75 394 128 0
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o
3 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 - n 397 R 0
4
4.1 |Pelos médicos 0 24 72 395 130 0
4.2 |Pelos enfermeiros 0 24 72 395 130 0
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 24 72 395 130 0
4.4 |Pelos funcionarios da Administragdo 0 24 72 395 130 0
5
5.1 |Para os médicos 0 24 72 395 130 0
5.2 |Para os enfermeiros 0 24 72 395 130 0
5.3 |Para os Outros Profissionais 0 24 72 395 130 0
5.4 |Para os funcionarios da Administragio 0 24 72 395 130 0
sensacdo de confianga em relagdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Pronto 0 24 72 395 130 0
Atendimento?
7
7.1 |Pelos médicos 0 24 72 395 130 0
7.2 |Pelos enfermeiros 0 24 72 395 | 130 0
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 24 72 395 130 0
7.4 |Pelos funcionarios da Administragao 0 24 72 385 130 0
O interesse do médico em ouvir as queixas do
apa'lao fisico que foi realizado? 0 24 72 395 130 0
As explicagbes do médico sobre a doenga do
9 o to que foi realizado? 0 24 72 395 130 0
10 |O tempo de espera na realizagdo de exames? 0 24 72 395 130 0
11 |O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 0 24 72 395 130 0
O local para reclamagbes / sugestbes é de facil
12 2 0 24 72 395 130 0
Total respondido
Total de 7/8 e 9/10
indice de Satisfagdo de 7/8 e 9/10

Foram realizadas 621 entrevistas no periodo de 1° a 30 de novembro/2013.

Servigo de Atendimento ac Usuério

ortmant
tmortll'tfnaq.‘nora do SA!

% U
sus + = Tel. (91) 3752 - 3121 oo INDSH
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1.3 SINALIZAGAO
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1.6 OUTROS PROFISSIONAIS
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1.8 SERVIGO DE PROCESSAMENTO DE ROUPAS
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4. PRONTO ATENDIMENTO
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[ - INTRODUCAO

Este relatorio apresenta as atividades planejadas e executadas pelo Servico de Atendimento
ao Usuario (S.A.U.) do Hospital Geral de Tailandia no periodo de 01 a 31 do més de

dezembro de 2013.
Os dados foram coletados através dos registros obtidos junto aos usuarios internos e externos

que utilizam os servigos do HGT.

Il - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As pesquisas de satisfacdo efetuadas no més em referéncia seguem distribuidas conforme
tabela abaixo:

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR QUANT
Ambulatério 57
Internagao 99
Pronto-Atendimento 629
SADT 5§13

Tabela 01: Pesquisas por Setor

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

PERCENTUAL DE SATISFAGAO NO MES DE DEZEMBRO.

Péssimo

Regular 250
Bom 2.296 _ 8;1.69 3 - 4000
Otimo 420 2.877 aeo
Nao Respondeu 0 0 0 0

Tabela 02: Conceitos emitidos pelos usuarios a partir das pesquisas de satisfagao/Percentual de Satisfagao

SUS+£’:—"._ Av. Florianopolis S/N® - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS T:Eg'-

1.1 Atendimentos em sala 01
1.2 Atendimentos por telefone S
1.3  Atendimentos exclusivamente por meio de folder 00
1.4 Atendimentos nos leitos (visita as clinicas) 107

Orientagéo / informag&o sobre normas, regras e

e servigos (consultas, exames, internagéo) -

2.3 Encaminhamento ao Servigo Social 08

Tabela 03: Demonstrativo de atividades desenvolvidas pelo SAU

SUS+E:".". Av. Floriandpolis S/N° - Bairro Novo - Tailéndia/PA - CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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Alguns dos usuarios atendidos emitiram comentarios, registrados a partir dos atendimentos
em sala, nas visitas aos leitos ou através dos folders depositados nas caixas de sugestdes
disponibilizadas nos setores do HGT. Vejamos a classificagdo desses comentarios:

TOTAL
TIPO DE COMENTARIO MES
Elogios 1"
Sugestoes 00
Duvidas 00
Reclamacées 06

Tabela 04: Comentarios feitos pelos usuarios

REPRESENTAGAO GRAFICA DA RESOLUTIVIDADE DAS RECLAMAGOES
META CONTRATUAL / REALIZADO

DEZEMBRO/2013
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Observando os registros, convém destacar a ocorréncia das reclamagbes, sendo

encaminhadas as Diretorias responsaveis para avaliagdo e parecer.

MOTIVOS DAS RECLAMAGOES TOTAL
Falta educagao técnicos enfermagem 01
Falta educacao servidor higienizagao 01
Tratamento recebido por agente de portaria 01
Falta manutengao ar condicionado 01
Falta de cuidados com paciente 01

PROCEDENCIA DAS RECLAMAGOES TOTAL
Enfermagem 02
Servigo de Higienizagéo e Limpeza 01
Portaria 01
Manutencao Predial 01
Internagao 01

33,33
16,67

16,67
16,67
16,67

Tabela 06: Reclamagdes por Setor

Iil - ANALISE DOS DADOS

No resultado da pesquisa deste més, o grau de satisfacao geral dos usuarios com relagao

aos servigos oferecidos pelo HGT é de 88,18%.

A divulgagdo dos servigos de atengdo ao usudrio tem sido realizada através dos folders
disponibilizados nas caixas de sugestdes, da apresentagdo do servico aos usuarios

diretamente nos setores e pelos atendimentos prestados pelo S.A.U.

SUS + B Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000

Tel. (91) 3752 - 3121
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Pode-se observar através da tabela 2 - Percentual de Satisfagdo no Més de Dezembro, que o
menor indice de satisfacdo dos usuarios do HGT, neste més, esta no Pronto Atendimento,
com 83,62%, e o maior indice de satisfacao esta relacionado ao setor de internagao, atingindo
o indice de 97,98%, os quais podem ser visualizados nos graficos que integram os anexos
deste relatério.

IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO MES

1) Manter a divulgacao do S.A.U., estimulando os usuarios a utilizarem o servigo sempre que
necessario;

2) Informar as Diretorias, Coordenacgdes, e membros da equipe de colaboradores sobre os
comentarios recebidos (elogios, sugestées, relatos, reclamagdes), a fim de dar
andamento ao fluxo para o devido atendimento das demandas, principalmente em relagao
as reclamacdes, dando retorno das mesmas aos usuarios;

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

Tailandia, 06 de Janeiro de 2014.

“ Simone Wortmann
Coordenadora do SAU

SUS + ¥ Av. Floriandpolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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RECLAMAGCAO / FLUXO

RECLAMAGCAO: N°: 001

DATA: 02/12/2013

NOME: José Antbnio Gongalves

TELEFONE: N&o informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 02/12/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da internagdo a seguinte
reclamacgéo: “Falta de educagao com pacientes, dos Técnicos de Enfermagem em geral”.
FLUXO:

No dia 03/12/2013 recebemos um comunicado da Coordenagdo de Enfermagem com
seguinte relato: “Em resposta a reclamagao n® 001 pedimos desculpas pelo ocorrido, e que
gostaria de saber o nome do colaborador para tomar as medidas cabiveis para que tal
situag@o nao se repita. Mas mesmo assim estarei realizando uma reuniao para que isso nao
ocorra novamente”.

RECLAMAGCAO N°: 002

DATA: 02/12/2013

NOME: José Ant6nio Gongalves

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: N&o informado

RECLAMACAO:

No dia 02/12/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da internagéo a seguinte
reclamacao: “Reclamo com a falta de educagéo e a forma errada que o colaborador da
higienizagdo executou suas obrigagGes, pois nédo utilizou os EPIS adequadamente e nem
higienizou corretamente o local”.

FLUXO:

No dia 04/12/2013 recebemos um comunicado da Coordenagdo de Higienizacao com
seguinte relato: “Em resposta a reclamacao n° 002 pedimos desculpas pelo ocorrido, e que
tomarei as medidas cabiveis para que tal situagdo nao se repita”.

RECLAMAGCAO N°: 003

DATA: 03/12/2013

NOME: Maria Helena Pereira das Neves

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAOQ:

No dia 03/12/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da internagdo a seguinte
reclamacgdo: “Estou insatisfeita com o tratamento recebido na recepgdo pelo agente de
portaria”.

FLUXO:

No dia 05/12/2013 recebemos um comunicado da Coordenacdo de Atendimento com o
seguinte relato: “Em resposta a reclamacao n° 003 pedimos desculpas pelo ocorrido, e que
tomara medidas cabiveis com cursos para atendimentos aos clientes, para que tal situagéo
nao se repita”.

SIJS+ ¥&. Av. Florianopolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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RECLAMAGCAO N°: 004
DATA: 09/12/2013
NOME: Raimundo Pereira Silva
TELEFONE: Nao informado
ENDEREGCO: Nao informado
RECLAMACAO:
No dia 09/12/2013 foi retirado da caixa de sugestdo do corredor da internagdo a seguinte
reclamagao: “A climatizagdo do quarto estd insuficiente, muito quente devido a falta de
manutenc¢ao do ar condicionado”.
FLUXO:
No dia 09/12/2013 recebemos um comunicado da Coordenacdo da Manutencdo com o
seguinte relato: “Em resposta a reclamagio n° 004, assim que fomos informados do problema
tomamos as medidas cabiveis enviando um assistente da manutencao para realizar o servico
de climatizagéo. O ar ja se encontra arrumado”.

RECLAMAGCAO N°: 005

DATA: 14/12/2013

NOME: Nao Informado

TELEFONE: N&o informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 14/12/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da internacdo a seguinte
reclamagao: “Os enfermeiros do dia impar do Bloco B, nao negligentes, pois ndo tiveram
responsabilidade e nem os devidos cuidados com o cliente”.

FLUXO:

No dia 16/12/2013 recebemos um comunicado da Coordenagdo De Enfermagem com o
seguinte relato: “Em resposta a reclamagao n° 005 pedimos desculpas pelo ocorrido, e que
gostaria de saber o nome do colaborador para tomar as medidas cabiveis para que tal
situagao nao se repita. Mas mesmo assim estarei realizando uma reunido para que isso nao
ocorra novamente”.

RECLAMACAO N°: 006

DATA: 14/12/2013

NOME: Lucas de Souza Belfort

TELEFONE: Nao informado

ENDERECO: Nao informado

RECLAMACAO:

No dia 14/12/2013 foi retirado da caixa de sugestdes do corredor da internagéo a seguinte
reclamacao: “Mais conforto para os acompanhantes, pois dormimos em cadeiras de plastico”.
FLUXO:

No dia 15/12/2013 recebemos um comunicado da Administragdo com o seguinte relato: “Em
resposta a reclamagéo n° 006 pedimos desculpas pelo ocorrido, e que ja estamos tomando as

medidas cabiveis para compra de poltronas confortaveis para acompanhantes”.

SIJS+E"-="... Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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DEZEMBRO/2013

SUS + ¥E.  Av. Florianopolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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m‘; RELATORIO SAU @
TAILANDIA NDsH
SAU — SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO v s

Socld ¢ Humano

De: Sebastido Pereira Ferreira da Silva

Para: Diregdo

®arabenizo o fiospital; pois o atendimento melhorou muito, principalmente dos
médicos.

De: Petronio
Para: Dire¢do
Parabenizo o hospital em geral.

De: José Ribamar Serra

Para: Administragdo do HGT

Esta administracdo estd de parabéns, pois fui muito bem tratado por todos os
funciondrios do hospital, estdo todos de parabéns.

De: Sem identificagdo
®Para: Administragdo do HGT
®arabenizo a Dr* Bruna, pois trabalha com amor e dedicagdo.

De: Maria Anténia da Silva
®ara: Administragio do HGT
Parabenizo a equipe de enfermagem do Centro Cinirgico.

De: Edilza de Alves
Para: Administracdo do HGT
Parabenizo o fospital de forma geral; pots fui muito bem atendida.

SUS + &= Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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by RELATORIO SAU U
TAILANDIA nnNnpsH

SAU — SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO s Desaayabimto

Soclal ¢ Humano

De: Sem Identificacdo
®ara: Coordenadora de Atendimento
Atendimento da recepgdo estd 6timo, fui muito bem tratada.

De: Sem identificagdo
®Para: Administracdo do HGT
Parabenizo a limpeza e higiene do hospital.

De: Silvia Toscano

®Para: Administragdo do HGT

Parabenizo o hospital em geral, pois fui bem recebida por todos.
Também elogiou Dr. Rodrigo e Dr* Ligia.

De: Rosy Araiijo

®Para: Administragdo do HGT

Parabenizo a direcio do hospital pela gestio e a notdvel melhora mno
atendimento de forma geral.

De: Tatiana
Para: Administracdo do HGT
Parabenizo o fospital em geral, gostei do atendimento, rapido e eficaz. Os

colaboradores sdo gentis e educados.

SUS + = Av. Floriandpolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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HOUSPITAL @
GERAL DE RELATORIO SAU

—h— SAU - SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO - E"E
REGISTRO DE OPINIAO

RESOLUTIVIDADE DAS RECLAMACOES

SUS + % Av. Florianopolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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SERVICO DE ATENGAO AO USUARIO

'nlm

PRONTO ATENDIMENTO

REGISTRO DE OPINIAO INDsH
:nunm
Periodo: Dezembro/2013 T—

629
AMBULATORIO

ELOGIOS

DUVIDAS
RECLAMACOES

RECLAMACOES RESOLVIDAS

6 100,00%
META CONTRATUAL = — 80%
REALIZADO e T —— 100,00%

Representagdo Grafica da Resolutividade das Reclamagoes
Meta Contratual / Realizado

Av. Florianépolis S/N® - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121
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HOSPITAL RELATORIO SAU U
GERAL DE INDs M
TAILANDIA

SAU - SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO ool

Sockl & Humano

PESQUISA DE SATISFACAO

AVALIACAO MENSAL

SUS +2‘.'*-E:. Av. Florianopolis S/N® - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121

00219
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PESSIMO | RUIM |REGULAR| BOM oTmo
1 Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores, 0 0 2 a2 15 0
recepcéo, salas de espera?
Quanto as informacbes que foram dadas ao paciente
2 ou aos seus familiares? 0 0 2 & % 0
3 As indicagdes de localizagdo dos servigos existentes 0 0 2 82 15 0
no hospital? ( placas e cartazes)
4
4.1 |Pelos médicos 0 0 2 82 15 0
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 2 82 15 0
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 2 82 15 0
5
5.1 |Pelos médicos 0 0 2 82 15 0
5.2 |Pelos enfermeiros 0 0 2 82 15 0
5.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 2 82 15 0
Suasemgaodesegumnqamrelaqdomsem
6 deste hospitai? 0 0 2 82 15 0
7
7.1 |Pelos médicos 0 0 2 82 15 0
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 2 82 15 0
7.3 |Pelos Outros Profissionais 0 0 2 82 15 0
O interesse do médico em ouvir as queixas do
8 paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 9 2 62 i g
‘Asexplieeouesdonﬂdioosobraadoencado 0 0 2 82 15 0
paciente e o tratamento que foi realizado?
10 |A limpeza das roupas de cama e banho? 0 0 2 82 15 0
As refeicbes que foram servidas, em relagdo a
1 temperatura e o sabor? 0 0 2 82 15 0
12 |O siléncio no ambiente do hospital? 0 0 2 82 15 0
13 |O horario em que sdo servidas as refeigbes? 0 0 2 82 15 0
14 |O horario em que & feita a limpeza do quarto? 0 0 2 82 15 0
15 |O horario das visitas? 0 0 2 82 15 0
16
InformagBes recebidas sobre medicamentos
16.1 prescritos e horarios? 0 0 2 15 0
Fomecimento dos medicamentos em tempo
16.2 habil para o tratamento durante a internagdo? 0 0 2 = 18 s
17 O local para reclamagdes / sugestdes é de facil 9 0 2 82 15 0
acesso?
18
18.1|Pelos médicos 0 0 2 a2 15 0
18.2 |Pelos enfermeiros 0 0 2 82 15 0
18.3 |Pelos Outros Profissionais ] 0 2 a2 15 0
18.4|Pelos SAU 0 0 2 82 15 0
Total respondido
Total de 7/8 e 9/10
indice de Satisfagao de 7/8 e 9/10
Foram realizadas 99 entrevistas no periodo de 1° a 31 de dezembro/2013. /
Servigo de Atendimento ao Usuario /
ortmant
SuUs BED. Av. Floriandpolis S/N° - Bairro Novo — Taildndia/PA — CEP 68 695-000 Coordenadora do SAU

Tel. (91) 3752 - 3121

Hospital Geral de Tailandia/INDS'
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PESSIMO | RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
1|Linpezaeeonfm1odameep¢o.harh&o, 0 0 7 - i
corredores, salas de espera e consultorios? 0
Vocé teve i esclarecimentos
g (T Mo AR & aheaed 0 7 37 13 0
3 O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar o 0 0 7 3 13
local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 7 0
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido?
4.1 |Pelos médicos 0 0 7 37 13
4.2 |Pelos enfermeiros 0 0 7 37 13
4.3 |Pelos funciondrios da Administracio 0 7 37 13 0
5
5.1 |Para os médicos 0 0 7 37 13 0
5.2 |Para os enfermeiros 0 0 7 37 13 0
5.3 |Para os funcionarios da Administragio 0 (1} 7 37 13 0
6 Sua sensagdo de confianga em relagdo aos 0 0
atendimentos oferecidos por este ambulatorio? 7 37 13 0
7
7.1 |Pelos médicos 0 0 7 37 13 0
7.2 |Pelos enfermeiros 0 0 7 37 13 0
7.3 |Pelos funcionarios da Administragdo 0 0 i 37 13 0
O interesse do médico em ouvir as queixas do|
8 |paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 o * 37 3 a
9 As explicagdes do meédico sobre a doenca do 0 0 7 a7 13 0
paciente e o tratamento que foi realizado?
10 |O siléncio no ambiente do ambulatério? 0 0 7 ar 13 0
O local para reclamagtes / sugestes é de facil
1" = 2 0 0 7 37 13 0
Total respondido
Total de 7/8 e 9/10
indice de Satisfacao de 7/8 e 9/10
Foram realizadas 57 entrevistas no periodo de 1° a 31 de dezembro/2013.
Servigo de Atendimento ao Usuario
Av. Florianopolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
SU§+E Tel. (91) 3752 - 3121 % ﬂ"m‘/
Coordenadora do SAU
Hospital Geral de Tailandia/iNDSH
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Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
corredores, salas de espera?

Vocé teve informagbes e esclarecimentos sobre o
exame a ser realizado?

2 25

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

2 25

O tempo que demorou para o paciente ser atendido?

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

Sua sensagdo de confianga em relacdo aos
atendimentos oferecidos por este Servico de Apoio
Diagnéstico?

|

2 25

A educagdo e o respeito com que voceé foi tratado?

2 25

A realizacdo de exames atendeu a sua expectativa
em tempo habil?

2 25

O siléncio no ambiente do Servigp de Apoio
Diagnéstico e Terapéutico?

10

O local para reclamacbes / sugestoes é de facil
acesso?

Foram realizadas 513 entrevistas no periodo de 1° a 31 de dezembro/2013.

g8|8|8|8|&|8|5|58(58(58

Servigo de Atendimento ao Usuario

Tel. (91) 3752 - 3121

g|s(s|s| s |s|8|zls(sff

Total respondido
Total de 7/8 e 9/10

indice de Satisfagéo de 7/8 e 9/10

SUS+E': Av. Floriantpolis S/N° - Bairro Novo - Tailéndia/PA — CEP 68.695-000 ne Woftmdnn
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HOSPITAL
GERAL DE
TAILANDIA 1M

|

PESSIMO| RUIM |REGULAR| BOM OTIMO
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 corredores, salas de espera? 0 22 81 389 137 0
Vocé i
2 :e;:hfom;apueseesdareumenloaaobreseu 0 22 81 389 137 0
O hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o
3 local onde precisa ir? ( placas e cartazes) 0 2 81 00 137 0
4
4.1 |Pelos médicos 0 22 81 389 137 1]
4.2 |Pelos enfermeiros 0 22 81 389 137 0
4.3 |Pelos Outros Profissionais 0 22 81 389 137 0
4.4 |Pelos funcionarios da Administragio 0 22 81 389 137 0
5
5.1 |Para os médicos 0 22 81 389 137 ]
5.2 |Para os enfermeiros 0 22 81 389 137 0
5.3 |Para os Outros Profissionais 0 22 81 389 137 0
5.4 |Para os funcionarios da Administragao 0 22 81 389 137 0
sensagdo de confianga em relagdo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Pronto 0 22 81 389 137 0
Atendimento?
7
7.1 |Pelos médicos 0 22 81 389 137 0
7.2 |Pelos enfermeiros 0 22 81 389 137 0
7.3 lPelusOuhostﬁasnonm 0 22 81 389 137 0
74 lmmmﬂos da Administragao 0 22 81 389 | 137 0
O interesse do médico em ouvir as queixas do
8 paciente e o exame fisico que foi realizado? 0 - 8 389 137 0
As explicagbes do médico sobre a doenga do
9 paciente e o tratamento que foi realizado? 0 2 81 389 137 0
10 (O tempo de espera na realizagdo de exames? 0 22 81 389 137 0
11 |O siléncio no ambiente do Pronto Atendimento? 0 22 81 389 137 0
120Iocalpmmdm¢es!wgest&sédef&cﬂ 0 22 81 389 137 0
acesso?
Total respondido
Total de 7/8 e 9/10
indice de Satisfagdo de 7/8 e 9/10

Foram realizadas 629 entrevistas no periodo de 1° a 31 de dezembro/2013.

+&__ a«.ww-am:_rggmn-cspum /
ortmann
Coo

rdenadora do SAU
Hospital Geral de Tailandia/INDSH
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HOSPITAL RELATORIO SAU U

m Tal=1n
SAU - SERVIGCO DE ATENDIMENTO AO USUARIO D
Sociasl ¢ Humano
GRAFICOS

SUS + E2%. Av. Florianépolis S/N® - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000
Tel. (91) 3752 - 3121

00224



HOSPITAL P
GERAL DE
TAILANDIA T = —1 ]
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013
1. INTERNAGAO

100,00%
90.00% -

80,00%

70.00%

60,00%

50,00%
40.00%
30,00%
20.00%
10,00%

0.00%

SATISFACAO

| Péssimo Ruim | Regular Bom Otimo | Satisfagdo
' INTERNACAO

1.1 LIMPEZA

82,83%

|Regular  Bom | Otimo Satisfagdo
LIMPEZA

Péssimo  Ruim

1.2 INFORMAGAO

100,00%

80,00% -

60.00%

40.00%

Péssimo  Ruim | Regular | Otimo Satisfagio
INFORMAGAQ -

sus+«:=.=:_
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HUSPITAL
GERAL DE
|IIIIII.TNLMHNI

1.3 SINALIZAGAO

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013

100.00%

82,83%

80,00%

60,00% -

40.00%

20,00%

{Péssimo| Ruim  Regular Bom | Otimo Batisfagdo

SINALIZAGAO

1.4 MEDICOS

100,00%

80.00%

60,00%

40,00%

20,00%

Regular Bom = Otimo Satisfacio
MEDICOS

1.6 ENFERMAGEM

100,00%

80,00%

60,00%

40.00%

20,00%

o.m T 4 s - >
Regular Bom  Otimo Satisfagdo

ENFERMAGEM

00226



HOSPITAL
GERAL DE
TAILANDIA

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013
1.6 OUTROS PROFISSIONAIS

97,98%

100.00%

80.00%

60.00%

40,00% -

20,00%

Ruim Regular Bom = Otimo Batisfagdo
OUTROS PROFISSIONAIS

'Péssimo |

1.7 SEGURANGCA

100,00%

82,83%

80.00%

60,00%

40.00%

20.00%

|Péssimo Ruim | Regular Bom  Otimo Satisfagio
| SEGURANCA

1.8 SERVIGO DE PROCESSAMENTO DE ROUPAS

100.00%

82,83%

80.00%

60.00%

40.00%

20.00%

0.00%

Péssimo Ruim  Regular Bom | Otimo Satisfagdo
SERVICO DE PROCESSAMENTO DE ROUPAS
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HOSPITAL @
s 1M s
TAILANDIA ol

AVALIAGAO DE SATISFAGAQ DO USUARIO - DEZEMBRO/2013 e
1.9 SERVIGO DE NUTRIGAO E DIETETICA

-97,98%

100,00%

82,83%

80.00%

60.00%

40.00%

20,00%

|[Péssimo. Ruim  Regular| Bom  Otimo Satisfacio
SERVICO DE NUTRICAO E DIETETICA

1.10 SILENCIO

82,83%

Péssimo Regular | Bom  Otimo Satisfagda
' SILENCIO '

Péssimo Ruim | Regular Bom  Otimo Satisfacdo
HORARIO DE VISITAS
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HOSPITAL
GERAL DE —
TAILANDIA

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013
1.12 INFORMAGAO E FORNECIMENTO MEDICAGAO

97,98%

100.00%

80,00%

60,00%

40,00%

20,00%

0,00% v KT . - - L R A - . ."
Péssimo Ruim | Regular| Bom  Otimo Satisfacio
INFORMACAO E FORNECIMENTO MEDICACAO

1.13 LOCALIZAGAO DO SAU

97,98%

100.00%

82,83%
80,00%
60,00%
40,00%
20.00%

Olm A aiil ; '.'._ 5 .' L TPap— L
Péssimo Ruim | Regular Bom | Otimo Satisfagia
' LOCALIZACAO DO SAU

1.14 FREQUENCIA DAS VISITAS DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

100,00%

80,00% -

60,00%

40,00%

20.00%

Péssimo' Ruim Regular| Bom = Otimo Satisfagio
FREQUENCIA DAS VISITAS DA EQUIPE
MULTIPROFISSIONAL

Fonte: RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA

Periodo: 1° a 31 de dezembro/2013 0/2 Péssimo
3/4 Ruim
5/6 Regular
7/8 Bom
910 Otimo

00229



HUSPITAL
GERAL DE
TAILANDIA

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013

2. AMBULATORIO

90.00%
80,00%
70,00%
60,00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%

10.00%

0.00% |

21 LIMPEZA

2.2 INFORMAGAO

1Mo s

SATISFACAO

Péssimo = Ruim | Regular | Bom Gtimo | Satisfagdo

AMBULATORIO

100,00%

80.00% -

60.00% -

40,00%

20,00%

[Péssimo Ruim | Regular Bom
LIMPEZA

Otimo Satisfagio

100.00%

80,00%

60,00%

40,00%

20,00%

0,00% : : :
Péssimo | Ruim |Regular Bom | Otimo Satisfagiq

INFORMACAO

00230



HOSPITAL &

GERAL DE
TAILANDIA 1M =

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013

den Diwnar o
[ty S

2.3 SINALIZAGAO

. )
ll _lml-' H

|Péssimo| Ruim Regular Bom = Oftimo Batisfagio
| SINALIZAGAOQ

2.4 MEDICOS

64,91%

60.00%

40,00%

22,81%

20.00%

Ruim  Regular Bom = Otimo Batisfagio
MEDICOS

Péssimo

2.5 ENFERMAGEM

100,00%

80,00% -

60.00%

Péssimo Ruim Regular Bom = Otimo Satisfagia
ENFERMAGEM

s
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013
2.6 PROFISSIONAIS ADMINISTRAGAO

100.00% -

80,00%

60,00%

40,00%
22,81%

20,00%

0.00%

Ruim Regular Bom = Otimo Satisfacdo

Péssimo |
' ADMINISTRAGAO

2.7 CONFIANGA

100.00%

80.00%

60,00%

40.00%

20.00%

Péssimo Ruim | Regular  Bom Otimo Satisfagao

CONFIANCA

2.8 SILENCIO

100.00%

40,00%

20.00%

Péssimo Ruim | Regular| Bom | Otimo Batisfacdo

SILENCIO

00232



GERAL D o
TAILANDIA

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013
2.9 LOCALIZAGAO DO SAU

100,00%

80,00%

60.00%

40.00%

20,00%

Péssimo Ruim Regular| Bom | Otimo Satisfagio
LOCALIZACAO DO SAU

Fonte: RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA  LEGENDA:

Periodo: 1° a 31 de dezembro/2013 0/2 Péssimo
3/4 Ruim
5/6 Regular
7/8 Bom
9/10 Otimo

sus+a=r-:..
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100.00%

90.00%
80,00%
70,00%

60,00% -

50,00%
40,00%
30.00%
20.00%

SATISFACAO

10,00%
000% K

3.1 LIMPEZA

100,00%

80,00% -

40,00%

20,00%

D.m e TP LN b T - — I L A 4 3 i
Péssimo Ruim | Regular | Bom Otimo Satisfacdo
LIMPEZA

3.2 INFORMAGAO

Ruim | Regular Bom
INFORMACAQ
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HOSPITAL @
GERAL DE
TAILANDIA il ~ - iy

AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013 L e s

3.3 SINALIZAGAO

100,00%

80,00%

60.00%

40.00%

20,00%

0.00%

3.4 TEMPO PARA ATENDIMENTO

100,00% Bm

80,00%

60.00%

40,00%

20.00%

Péssimo. Ruim  Regular | Bom | Otimo Satisfagio
TEMPO PARA ATENDIMENTO
3.5 BOA VONTADE E DISPOSIGAO EM AJUDAR
100,00% 94,74%

Péssimo| Ruim | Regular Bom  Otimo Satisfagio
BOA VONTADE E DISPOSICAO EM AJUDAR

sus+£-':=:.
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HOSPITAL .
GERAL DE =
TAILANDIA
AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013
3.6 CONFIANGA

100.00%

80.00%

60,00%

40.00%

20.00%

Ruim | Regular | Bom  Otimo Satisfagio
CONFIANCA

Péssimo

3.7 EDUCAGAO E RESPEITO

100.00% 94,

80.00%

60,00%

40,00%

20,00%

0.00%, EESSEEEEEES - P i .f.'_.. —
Péssimo. Ruim | Regular| Bom | Otimo Satisfagio

EDUCACAO E RESPEITO

3.8 TEMPO DA REALIZAGAO DE EXAMES

100.00% '

80.00%

60,00%

40.00% -

20.00%

0.00% ¥t : L —— . B2,
Ruim Regular Bom | Otimo Satisfagdo
TEMPO DA REALIZACAO DE EXAMES

' Péssimo
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GERAL DE
TAILANDIA

3.9 SILENCIO
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013

100,00% m

80,00%

40,00%

20,00%

|Péssimo| Ruim  Regular | Bom | Otimo Batisfacdg

SILENCIO

3.10 LOCALIZAGAO DO SAU

100,00% '

80,00%

60.00% -

40,00% -

20,00%

Péssimo

Bom | Otimo Satisfagdo
LOCALIZACAO DO SAU

Ruim | Regular

Fonte: RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA - LEGENDA:

Periodo: 1° a 31 de dezembro/2013

0/2 Péssimo
3/4 Ruim
5/6 Regular
7/8 Bom
9/10 Otimo

sus mgm ==
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GERAL DE
TAILANDIA Tam =X ]
AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013 SRS

4. PRONTO ATENDIMENTO

80,00%

80.00%

70,00%

60,00%

50,00%

40,00%

SATISFACAO

30.00%

20.00%

10.00%
0.00%

PRONTO ATENDIMENTO

41 LIMPEZA

i 83,62%
80.00%
61,84%
60.00%
40.00%
20,00%
|Péssimo| Ruim | Regular | Bom | Otimo Satisfagdo
‘ LIMPEZA
4.2 INFORMAGAO
et 83,62%
80.00%
61,84%
60.00%
o —
, 21,78%
o A NE
0.00%

'Péssimo, Ruim Regular Bom  Ofimo Satisfagdo
- INFORMAGAQ
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HOSPITAL
TAILANDIA
AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013

4.3 SINALIZAGAO

100,00%
83,62%

80,00%

60.00% -

40.00%

20.00%

SINALIZAGAO

4.4 MEDICOS

100,00%

0o, 3.50%

Péssimo Ruim Regular Bom  Otimo Satisfagdo
MEDICOS

4.5 ENFERMAGEM

100.00%

80,00%

60,00%

40,00%

20.00%

Péssimo, Ruim  Regular | Bom @ Otimo Satisfagdo
ENFERMAGEM |

Bevmaniista
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GERAL DE
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AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013 SoamTIIT

4.6 OUTROS PROFISSIONAIS

s 83,62%

80,00%
61,84%

60.00%

40,00%

20.00% -
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4.7 PROFISSIONAIS ADMINISTRAGCAO
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009 3:50%
0.00% TN ]
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4.8 CONFIANCA
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HOSPITAL
GERAL DE
TAILANDIA
AVALIAGAO DE SATISFAGAO DO USUARIO - DEZEMBRO/2013

4.9 TEMPO DA REALIZAGAO DE EXAMES

100.00%

-

83,62%
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20,00%
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TEMPO DA REALIZAGAO DE EXAMES

% 58Y%
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4.10 SILENCIO

erts 83,62%
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4.11 LOCALIZAGAO DO SAU
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HOSPITAL
GERAL DE
TAILANDIA

3¢ Deserrohementc

@lﬁDSH

DESCRICAO DAS TRANSFERENCIAS FORA DO DOMICILIO - TFD

DIAGNOSTICO out/13 nov/13 dez/13
Acidente Ofidico 1
Acidente Vascular Celebral 1 i
Anemia Refrataria Profunda 1
Meconial 1
Corpo Estranho Digestivo 1
Precordial 1
Fratura da Fibula 1
Fratura da Tibia ;4
Fratura de Cranio 1
Acetabulo 1
Fratura do Maxilar 1
Fratura Exposta 2
Fratura Fémur | 1
Glicocemia Prematuridade 1
Gravidez de Alto Risco 4 i | 3
Sida 1
Ictericia Neonatal 1 1
Infarto_Aggdo do Miocardio 1
Insuficiéncia Renal 1
Trauma Raquimedular 1
Perda da Visao 1
Pneumonia 1
Trabalho de Parto Pre Maturo 1
Eclanpsia 1
Grande Queimado 1
Insuficiéncia Respiratoria 1
Septicemia 1
Surto Psicotico 1 j | 3
Trauma Ocular 1
Traumatismo Celebral Ecefalico 6 3 8
TOTAL 21 15 25

e

On

Sn0 1o

Claits, '?‘ﬁ:.
%Z ’f\}?f‘”
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HOSPITAL GOVERNO DO ESTADO DO PARA
SERAL 0e Secretaria de Estado da Saud §)
TAILANDIA (.%cre ana‘n e Estado da Saldde P
Sistema Unico de Satide - SUS St Hnse
MAPA DE PRODUCAO
OBITOS
PACIENTES LEITOS TOTAL DE
HOSPITALI ADMISSOE i
ZACKO DMISSOES| SAIDAS DIA OPERACIONAIS b saipas
ATE 24 HS | APOS 24 Hs
CLINICA MEDICA 97 111 0 6 255 11 341 117
PEDIATRICA 97 93 0 2 236 10 310 95
CIRURGICA 89 86 0 0 217 9 279 86
OBSTETRICIA
1
GINECOLOGIA 97 90 0 0 248 2 372 90
TOTAL-1 380 380 0 8 956 42 1302 388
LEITOS COMPLEMENTARES
oBITOS
HOSPITALIZACAO ADMISSOES| sAiDAS FRCENIES ATOS LEODIA |TOTALDE
ATE24Hs | APOSs2ans| DIA OPERACIONAIS SAIDAS
UNIDADE DE CUIDADOS
INTERMEDIARIOS - UCI . . 9 9 9 b 2 0
TOTAL-2 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL GERAL 1+2 380 380 0 8 956 42 1302 388
ATIVIDADE CIRURGICA
CARATER .
. MEDIA DE DA SALAS CIRURGICAS OPERACIONAIS/DIA
ATIVIDADE CIRURGICA URGENCIA ELETIVA
127 85 3

ATENDIMENTO DE URGENCIA REFERENCIADA

N2 DE PACIENTES INTERNADOS

163

~NZDE PACIENTES NAO
BITOS OCORRIDOS NO P.A.
INTERNADOS T i N
6.040 6.203 0

CENTRO INTEGRADO DE GOVERNO
HOSPITAL GERAL DE TAILANDIA
Av. Floriondpolis, S/N Bairro Novo — CEP: 68695-000 - Tailindia PA

Fone (91) - 3752-3121

afmsus 3

SESPA

00255



Vi 0] E
HOSPITAL GOVERN : DO ESTADO DO F:ARA NDSH
'mma Secretaria de Estado da Satide 0 ol
Sistema Unico de Satide - SUS Sk eHene
ATENDIMENTO AMBULATORIAL/EGRESSOS
ESPECIALIDADES 12 CONSULTA INTERCONSULTA CONSULTA SUBSEQUENTE TOTAL
OFTALMOLOGIA 77 0 0 77
TRAUMATOLOGIA 215 0 57 272
OBSTETRICIA/GINECOLOG! 0 o o 0
A
PEDIATRIA 0 0 0 0
CARDIOLOGIA 47 0 0 47
CIRURGIA GERAL 180 0 45 225
ENDOCRINOLOGIA 30 0 0 30
TOTAL 549 0 102 651

SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO-SADT-(EXTERNO)

EXAMES N2 EXAMES REALIZADOS
ANALISES CLINICAS 12.495
RAIO-X 1.485
MAMOGRAFIA 291
ULTRASSONOGRAFIA 613
ENDOSCOPIA 0
ELETROCARDIOGRAMA 160
TOTAL 15044

MES/ANO: OUTUBRO /2013

Responsédvel pelo preenchimento: IZAIR POLACK

CENTRO INTEGRADO DE GOVERNO
HOSPITAL GERAL DE TAILANDIA

Av. Floriondpolis, S/N Bairro Novo — CEP: 68695-000 - Taildndia PA

Fone (91) - 3752-3121

Data: 06/11/2013

- i 9

SESPA

007256



HOSPITAL GOVERNO DO ESTADO DO PARA
GERAL DE ) p 0 nNDsSH
TAILANDIA Secretaria de Estado da Saude e
Sistema Unico de Satde - SUS Sack oo
MAPA DE PRODUCAO
OBITOS
PACIENTES LEITOS TOTAL DE
HOSPITALIZACAO | ADMISSOES| SAiD IT
oA d DIA OPERACIONAIS LETORA SAIDAS
ATE 24 HS | APOS 24 HS
CLINICA MEDICA 88 91 0 3 273 11 330 94
PEDIATRICA 68 51 0 3 215 10 300 54
CIRURGICA 99 92 0 0 224 9 270 92
OBSTETRICIA
GINECOLOGIA 71 91 0 1 333 12 360 92
TOTAL-1 326 325 0 7 1045 42 1260 332
LEITOS COMPLEMENTARES
OBITOS
HOSPITALIZAGAO | ADMISSOES| SAIDAS FACINFES LET0S Lemro pia | TOVAL DE
ATE24Hs | APOs 2aHs| DIA OPERACIONAIS SAIDAS
UNIDADE DE CUIDADOS
INTERMEDIARIOS - UCI o 24 3 3 3 W 310 30
TOTAL-2 27 24 3 3 53 10 310 30
TOTAL GERAL 1+2 353 349 3 10 1098 52 1570 362
ATIVIDADE CIRURGICA
CARATER MEDIA DE DA SALAS CIRURGICAS
ATIVIDADE CIRURGICA URGENCIA ELETIVA OPERACIONAIS/DIA
109 73 3
ATENDIMENTO DE URGENCIA REFERENCIADA
"N® DE PACIENTES NAO
o BITOS OCORRIDOS NO P.A.
N2 DE PACIENTES INTERNADOS INTERNADOS TOTAL (o] ocC
172 6.038 6.210 1

CENTRO INTEGRADO DE GOVERNO
HOSPITAL GERAL DE TAILANDIA
Av. Florionépolis, S/N Bairro Novo — CEP: 68695-000 - Tailandia PA

Fone (91) - 3752-3121

¥ < @

00257



GOVERNO DO ESTADO DO PARA

EEELE Secretari:-:l de Estado da Saude @ In?_-;:
Sistema Unico de Saude - SUS Soiietinee
ATENDIMENTO AMBULATORIAL/EGRESSOS
ESPECIALIDADES 12 CONSULTA INTERCONSULTA CONSULTA SUBSEQUENTE TOTAL
OFTALMOLOGIA 83 0 0 83
TRAUMATOLOGIA 177 0 47 224
oasmrnfc;:smecow 0 0 0 0
PEDIATRIA 100 0 0 100
CARDIOLOGIA 66 0 0 55
CIRURGIA GERAL 103 0 42 145
ENDOCRINOLOGIA 0 0 0 0
TOTAL 529 0 89 618
SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO-SADT-(EXTERNO)
EXAMES N2 EXAMES REALIZADOS
ANALISES CLINICAS 10.204
RAIO-X 1.565
MAMOGRAFIA 285
ULTRASSONOGRAFIA 712
ENDOSCOPIA 5
ELETROCARDIOGRAMA 189
TOTAL 12960

MES/ANO: NOVEMBRO/ 2013

Responsavel pelo preenchimento: IZAIR POLACK

CENTRO INTEGRADO DE GOVERNO
HOSPITAL GERAL DE TAILANDIA

Av. Floriondpolis, S/N Bairro Novo — CEP: 68695-000 - Taildndia PA

Fone (91) - 3752-3121

fsis

Data: 06/12/2013

SESPA

00258



HOSPITAL
GERAL DE
TAILANDIA

MAPA DE PRODUCAO

GOVERNO DO ESTADO DO PARA
Secretaria de Estado da Satde
Sistema Unico de Satide - SUS

OBITOS
PACIENTES LEITOS TOTAL DE
DI
HOSPITALIZACAO ADMISSOES| SAIDAS oA OPERACIONALS LEITO DIA sAlDas
ATE 24 HS | APOS 24 HS
CLINICA MEDICA 92 85 0 0 323 11 341 85
PEDIATRICA 72 73 0 1 279 10 310 74
CIRURGICA 69 71 0 0 267 9 279 71
OBSTETRICIA
GINECOLOGIA 91 85 0 0 356 12 372 85
TOTAL-1 324 314 0 1 1225 42 1302 315
LEITOS COMPLEMENTARES
OBITOS
ACIENTES IT T DE
HOSPITALIZACAO | ADMISSOES| SAIDAS PACK: = :c;s s |LEITO DIA m}“
ATE24Hs (APOs24Hs| DIA | OPERACIONAIS S
UNIDADE DE CUIDADOS
INTERMEDIARIOS - UCI = 3 2 2 L = 0 %
TOTAL-2 27 19 5 2 76 10 310 26
TOTAL GERAL 1+2 351 333 5 3 1301 52 1612 341
ATIVIDADE CIRURGICA
CARATER MEDIA DE DA SALAS CIRURGICAS
ATIVIDADE CIRURGICA URGENCIA ELETIVA OPERACIONAIS/DIA
109 73 3
ATENDIMENTO DE URGENCIA REFERENCIADA
N2 DE PACIENTES NAO
] | BITOS IDOS NO P.A.
N2 DE PACIENTES INTERNADOS hdbisers TOTAL 6 OCORR 0
199 6.082 6.281 11

CENTRO INTEGRADO DE GOVERNO
HOSPITAL GERAL DE TAILANDIA
Av. Florionépolis, S/N Bairro Novo — CEP: 68695-000 - Tailindia PA

Fone (91) - 3752-3121

affmsus =3

SESPA

00259



HOSPITAL GOVERNO DO ESTADO DO PARA

npDsH
GERAL DE Secretaria de Estado da Saude @ Eumr

» dr Desamnharrenls
Sistema Unico de Sadde - SUS SeceHmeto

ATENDIMENTO AMBULATORIAL/EGRESSOS

ESPECIALIDADES 12 CONSULTA INTERCONSULTA CONSULTA SUBSEQUENTE TOTAL
OFTALMOLOGIA 68 0 0 68
TRAUMATOLOGIA 144 0 51 195
oaSTETRfc:;iGm ECOLO 28 b 0 -
PEDIATRIA 72 0 0 72
CARDIOLOGIA 54 0 0 54
CIRURGIA GERAL 103 0 39 142

ENDOCRINOLOGIA 0 0 0 0

TOTAL 469 0 90 559

SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO-SADT-(EXTERNO)

EXAMES N2 EXAMES REALIZADOS
ANALISES CLINICAS 8.994
RAIO-X 1.409
MAMOGRAFIA 232
ULTRASSONOGRAFIA 649
ENDOSCOPIA 36
ELETROCARDIOGRAMA 140
TOTAL 11460
MES/ANO: DEZEMBRO/ 2013
Responsavel pelo preenchimento: IZAIR POLACK Data: 09/01/2014

CENTRO INTEGRADO DE GOVERNO
HOSPITAL GERAL DE TAILANDIA

i ———"c i sus = ‘=
Av. Floriondpolis, S/N Bairro Novo — CEP: 68695-000 - Tailindia PA 4

SESPA
Fone (91) - 3752-3121

00260



HOSPITAL
GERAL DE
TAILANDIA

Ao Sr.

Dr. Arthur de Paula Lobo
Coordenador do GTCAGHMR/SESPA

©
INDsH

de Desenvalvimento
Socil e Humano

Tailandia-PA, 10 de Janeiro de 2014.

Produgdo do Hospital Geral de Tailandia 2013.

Hospitalar
Més/Ano Qtde Valor Custo/Médio
SIH-SUS
nov/13 295 128.453,65 435,44
dez/13 279 119.930,21 429,86
Ambulatorial
SIA-SUS (BPA) Qtde Valor
nov/13 6.923 65.735,09
dez/13 3.136 29.292,55

COMENTARIO: O Hospital Geral de Tailéndia sé iniciou @ apresentagdo das AlHs a partir de
novembro/2013, até ent&o eram faturadas pelo Municipio.
A meta de saidos é de 214 AlIH’s mensais.

A seguir contendo resumo dos valores a

12/2013.

SUS+E’-;

3 A i

Elisahgela Siqueira

Supervisora de Faturamento

provados das AlH’s competéncia 11/2013 e

re

Av. Florianépolis S/N° - Bairro Novo — Tailandia/PA — CEP 68.695-000

Tel. (91) 3752 -

3121

00261
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