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GOVERNO DO ESTADO DO PARA
Secretaria de Estado de Saude Publica

MEMORANDO n° 4/2021 HGT-SESPA

Tailandia, 14 de Janeiro de 2021
De: HGT » Hospital Geral de Tailandia
Para: PROTO » Protocolo

Assunto: ORCAMENTO E FINANCAS
Subassunto: PRESTACAO DE CONTAS

O Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano-INDSH,
Administrador do Hospital Geral de Tailandia-HGT, vem encaminhar o 30° Relatério
Trimestral, considerando os meses de Outubro, Novembro e Dezembro/2020,
sobre as comissdes, conforme Contrato de Gestdo N° 002/SESPA/2018.

Com intuito de seguir as orientagdes deste conceituado Grupo Técnico,
considerando as diretrizes de reducao na utilizagéo de papel, evidenciar objetivamente
as informacdes e respeitando o contrato de gestédo, segue abaixo a ordem de
apresentacao desta prestagao para apreciacao.
1° Relatério Trimestral do Servigo de Atendimento ao Usuario (SAU), Out, Nov,
Dez/2020;
2° Relatério e atas das reunibes da Comissao de Revisdo de Prontuéario (CRP),
referente ao 30° Trimestre, Out, Nov, Dez/2020;
3° Relatorio e atas das reunides da Comisséo de Controle de Infecgdo Hospitalar
(CCIH), referente ao 30° Trimestre, Out, Nov, Dez/2020;
4° Relatorio e atas das reunides da Comisséo de Revisédo de Obitos (CRO), referente
ao 30° Trimestre, Out, Nov, Dez/2020;
5° Relatério e atas das reunifes da Comissao de Farmacia e Terapéutica
(CFT), referente ao 30° Trimestre, Out, Nov, Dez/2020;

Sem mais para o0 momento, colocamo-nos a disposi¢éo para o que se fizer
necessario e aproveitamos o0 ensejo para levar protestos de estima e consideracao.
Atenciosamente;

Edna Gomes Batista - Gerente ADM/Financeira - HGT/INDSH

Identificador de autenticacdo: A37FD36. D998. FDF. 4F90B3568EA1A35ESF
Confira a autenticidade deste docunento em https://wmv. sistenas. pa. gov. br/val i dacao- prot ocol o
N° do Protocol o: 2021/45641 Anexo/ Sequencial: 7

ASS| NADO ELETRONI CAVENTE PELO USUARI O. Edna Gomes Batista (Lei 11.419/2006)

- Aut. Assinatura: CD593C93BA06988A. 82C79BIA664879F9. 62FCFA3F612D70FC. ED6FC7C80782E91F

EM 14/01/2021 08:38 (Hora Local )



GOVERNO DO
HOSPITAL GERAL SECRETARIA DE ‘*‘ \
w DE TAl DIA SAUDE PUBLICA 2 PARA

%

RELATORIO DE
PRESTACAO DE CONTAS

CONTRATO DE GESTAO N° 002/SESPA/2018
SESPA E ORGANIZACAO SOCIAL (0S)

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E
HUMANO - INDSH

30° TRIMESTRE - 2020

REFERENCIA: OUTUBRO/ NOVEMBRO/ DEZEMBRO DE 2020

Tailandia/PA, 11 de Janeiro de 2021.
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1. APRESENTACAO

Em atendimento ao Contrato de Gestdo N° 002/2018/SESPA entre a Secretaria de Estado

de Salde Publica-SESPA e a Organizagdo Social de Satde —
Desenvolvimento Social e Humano-INDSH, assinado em 05 de
modelo estabelecido pelo Grupo Técnico de Controle e Avaliaca
Metropolitano e Regionais-GTCAGHMR, elaboramos O presente relatério.

Serdo apresentadas informagBes condensadas relativas aos meses de Outubro
Novembro e Dezembro de 2020, o Relatério Trimestral do Servico de Atendimento ao Usuarig®
(SAU), Relatérios e Atas das seguintes Comissdes: Comissdo de Revisdo de Prontuarios (CRP

Comiss&o de Controle de Infecgéio Hospitalar (CCIH
Comiss&o de Farmacia e Terapéutica (CFT).

Tailandia, 11 de Janeiro de 2021.

Edna Go Batista
Gerente ADM/Financeira
HGT/INDSH
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SAU - SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

INDICADORES DE DESEMPENHO

QUARTO TRIMESTRE/2020
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I - INTRODUCAO

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

O trabalho desenvolvido pelos colaboradores do SAU busca levantar
informagdes relacionadas aos servigos prestados, seja por divida, queixa, elogio ou
sugestdes. Envolve o processo de escuta dos usudrios, estabelecendo um canal de
comunicacéo e relacionamento com 08 mesmos.

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

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

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

Todo este processo permite acompanhar o desempenho das 4reas assistenciais
e de apoio, 0 que iré contribuir para o objetivo principal do SAU que é a melhoria do
atendimento, tornando-o mais agil e acolhedor.

O presente reiatério apresenta as atividades executadas pelo Servico de
Atendimento ao Usuario do Hospital Geral de Tailandia no 4° trimestre de 2020.

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

Mesmo ocorrendo oscilagdo no nimero de pesquisas realizadas de um més
para outro, a quantidade mensal girou em torno da média. Ja os conceitos atribuidos
as perguntas dos questiondrios apresentam variagbes para mais ou para menos, o
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que esta diretamente ligado ao resultado dos indices de satisfacdo dos diversos
setores. Estas variagbes ocorrem tendo em vista que o publico atendido no decorrer
dos meses no HGT é diverso, e cada individuo possui expectativas, percepgdes,
emogdes e experiéncias Gnicas acerca do servico prestado.

o Dyt nendo

v UOB,
RESPFEIT A

em https://ww. si stenas. pa. gov. br/val i flacao- pro
xo/ Sequenci al : 6

Av. Florianépolis, s/n’, Bairro Novo, Tailindia/PA

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

aSSIStentEdim\tQ”a'hgt@i“dsh‘org'hﬁent i ficador de autenticagdo: CO3EOD5. 1F6D. FB4. A39956F990D265B5. SIJS wa Eﬂ“g“t-'
toc

ASSI NADO ELETRONI CAVENTE PELO USUARI O Edna CGones Batista (Lei 11.419/2006)

- Aut. Assinatura: 5E4A6F138A767907. 096BDDF55087FF32. EEB383BF2299E9AF. 7057E744A7119A87

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)



o GOVERNO DO
m DE TAE Ao Saen L*‘

ANALISE DOS INDICES DE SATISFACAO NO 4° TRIMESTRE/2020

AMBULATORIO:

No més de novembro, o conceito “regular’ atribuido em maior quantidade ao
questionario em relagdo ao més de outubro, nos quesitos a seguir relacionados,
contribuiu para a redugéo de 2,14% no indice de satisfagio deste setor:

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

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

- A boa vontade e disposicdo dos médicos em ajudar a resolver seus
problemas.

Em dezembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior quantidade

em relacdo a0 més de novembro, contribuiram para o aumento de 0,66% no indice
de satisfagdo deste setor.

INTERNAGCAO:

Neste setor, no més de novembro, o conceito ‘regular” atribuido em maior
quantidade ao questionério em relagdo ao més de outubro, no quesito a seguir
relacionados, contribuiu para a reducdo de 5,14% no indice de satisfacdo deste
setor:

- A educagéo e o respeito com que vocé foi tratado pelos médicos.

No més de dezembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade em relagdo ao més de novembro, contribuiram para o aumento de 4,81%
no indice de satisfag@o deste setor.

PRONTO ATENDIMENTO:

Neste setor, no més de novembro o conceito “regular’ atribuido em maior
quantidade em relagdo ao més de outubro, nos quesitos a seguir relacionados,
contribuiram para a redug&o de 0,84% no indice de satisfagdo deste setor:

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

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

Ja no més de dezembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade em relagéo ao més de novembro, contribuiram para o aumento de 0,85%
no indice de satisfagéio deste setor.
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SADT:

No més de novembro, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade em
relag@o ao més de outubro, nos quesitos a seguir relacionados, contribuiram para a
reducéo de 2,32% no indice de satisfagdo deste setor:

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

- Vocé teve informagdes e esclarecimentos sobre o exame a ser realizado?

- A boa vontade e disposicéo das pessoas em ajudar a resolver os problemas.

Ja no més de dezembro, os conceitos “bom” e “6timo” atribuidos em maior
quantidade em relagéo ao més de novembro, contribuiram para o aumento de 2,54%
no indice de satisfacdo deste setor.

ALTA:

No més de novembro, o conceito “regular’ atribuido em maior quantidade em
relacdo ao més de outubro, no quesito a seguir relacionado, contribuiu para a
reducéo de 0,41% no indice de satisfagéo deste setor:

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

Em dezembro, o conceito “regular” atribuido em maior quantidade em relacéo
a0 més de novembro, nos quesitos a seguir relacionados, contribuiram para a
reducé@o de 1,16% no indice de satisfacdo deste setor:

- O hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o local onde precisa ir?

(placas e cartazes);

- Sua sensagdo de confianga em relagdo aos atendimentos oferecidos por este
hospital?

- Aut. Assinatura: 5E4A6F138A767907. 096BDDF55087FF32. EEB383BF2299E9AF. 7057E744A7119A87
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Em busca de uma crescente satisfagfio dos usuérios, a diregdo do HGT vem
continuamente trabalhando em prol de melhorias no atendimento, e dentro das
possibilidades, procurando atender as sugestdes, bem como dar o devido
encaminhamento a resolugéo das reclamagdes registradas.

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

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

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

PESQUISAS REALIZADAS POR SETOR NO
4° TRIMESTRE/2020

QUANTIDADE
SETOR QUANTIDADE PESQUISAS ATENDIMENTOS % PESQ
OUT NOV DEZ TRIM [OUT NOV DEZ TRIM

160 106 115 381 628 615 617 18585 2054

118 64 78 260 331 313 353 997 26,08
560 521 620 1.701 4668 4474 4937 14.079 12,08
199 163 185 547, 1.301 1.191 1313 3.805 14,38
300

276 886 300 2?6 310 _m 10000
Tabela 01: mmmwmmammmmmu

atendimentos.

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

- Aut. Assinatura: 5E4A6F138A767907. 096BDDF55087FF32. EEB383BF2299E9AF. 7057E744A7119A87

PERCENTUAL DE SATISFACAO POR SETOR NO
4° TRIMESTRE/2020
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REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFAGAO POR SETOR
NO 4° TRIMESTRE/2020

mi:l’mhu&hgioporm

REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE SATISFACAO GERAL NO 4°
TRIMESTRE/2020
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m Qubibeg
= Novembro
= Dezembre
o frimestre
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ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELO SAU NO 4° TRIMESTRE/2020

ITEM ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

OuT NOV TRIMESTRE
1 Atendimentos 20 38 39 a7

1.1 Atendimentos reclamacdes em sala 0 1 0 1

1.2 Atendimentos por telefone 0 0 0 0

13 Atendimentos conforme caixa de sugestoes 5 3 3 1

~ (Elogios)

14 Atendimentos conforme caixa de sugestdes 5 0 1 6

~ (Sugestdes)

15 Atendimentos no momento da pesquisa / caixa 1 1 3

' de sugestbes (Reclamacdes)

18 Atendimentos nos feitos (visita as clinicas) 9 3 34 76
Agbes geradas nos atendimentos 138 129 187 434
Orientagsio / informagsio sobre normas, regras

2.1 @ servigos (consultas, exames, intemago) " & " s
Encaminhamento a outros profissionais,

. servicos e/ou setores do HGT = - « b

23 Encaminhamento ao Servigo Social 32 17 31 80

24  Encaminhamento & Psicologia 0 0 0 0

3.  Pesquisas de satisfacho realizadas 1337 1130 1.308 3776

3.1 Intemas 418 340 388 1146

3.2 Extemas 918 790 820 2629

0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0

Alguns dos usuérios atendidos emitiram comentdrios, registrados a partir dos
atendimentos em sala, nas visitas aos leitos ou através dos registros depositados nas

caixas de sugestdes disponibilizadas nas areas do HGT. Vejamos a classificacéo
desses comentarios:

TIPO DE COMENTARIO OUT NOV DEZ TRIMESTRE

Elogios 5 3 3 11
Sugestdes 6

4
A
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REPRESENTACAO GRAFICA DOS TIPOS DE COMENTARIOS EMITIDOS PELOS
USUARIOS NO 4° TRIMESTRE/2020

® Elogios ™ Sugestdes /' Reclamagdes

15

10

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

MOTIVOS DAS RECLAMAGCOES OUT NOV DEZ TRIMESTRE %

Atendimento do Agente de Portaria 1 1 25,00%
Atendimento Médico 2 2 50,00%

Atendimento do Técnico de Radiologia 1 1 1 25,00% |

Tabela 05: Motivos das reclamagdes
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NUMERO DE ATENDIMENTOS POR CLASSIFICAGCAO DE RISCO NO 4°

TRIMESTRE/2020
| ) TOTAL
CLASSIFICAGAO

et ATENDIMENTOS
OUTUBRO 4.668
NOVEMBRO 4.474
DEZEMBRO 4.937
TOTAL GERAL - 14.079
% 1,07% 24,11% 64,24% 10,88% 100%
Nota: O percentual (%) & obtido através da divisio entre ¢ total de atendimentos por classificacso de 1isco e o fotal geral de
aterdimentos

TMW:M&mwcﬂMmm

REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE ATENDIMENTOS POR
CLASSIFICACAO DE RISCO NO 4° TRIMESTRE/2020
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Analisando a representagéo gréfica do nimero de atendimentos por classificagéo
de risco no 4° trimestre/2020, observa-se que o numero de atendimentos que
ocorrem no Pronto Atendimento do HGT que recebem a classificacdo VERDE -

pouco urgente e AZUL - ndo urgente, representam 74,82% dos atendimentos do
trimestre.
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Para um atendimento Humanizado, orientamos os pacientes sobre a importancia
de procurar o HGT somente em casos de Emergéncia:

' QUANDO E PRECISO IR |
A0 PRORrRECIso I8

-AM@M&MM‘;&&M
como acidentes, infartos, ossos quebrados, febre elevada

Sevacobnders!

-Hﬁémmwousaommmm
mmmmommw
e s6 serdo tratados os sintomas

- 0 uso inadequado do pronto-socomo causar sobrecarga
ediﬁuﬂtaroaten&nemodemdel::wasm

! ¥ %
i Y
: '“ * ."’ £
L

- -

A

IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO TRIMESTRE

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

2) Informar as Diretorias, Coordenagdes, @ membros da equipe de colaboradores
sobre os comentéarios recebidos (elogios, sugestbes, relatos, reclamacgbes), bem
como percentuais de satisfacdo de suas areas, a fim de melhorarmos os indices
e resolver as demandas, principalmente em relagdo as reclamagdes, dando
retorno das mesmas aos usuarios:

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

4) Estimular o Usuario a deixar suas criticas, recomendacges e sugestdes, de modo
a melhorarmos a qualidade de nosso atendimento.
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MENSAGEM AMIGA
(ELOGIOS)

Outubro/2020

De: Néo Informado

Telefone: N&o Informado

Para: Diretoria Executiva

“Primeiramente, quero agradecer a Deus e depois a todos que me acolheram na ALA
A. Agradego as enfermeiras Lorena, Bruna, Luciana, Luana, Janayna, Nayara e
Flavia, foram 6timas comigo. Também deixo meus agradecimentos para a Assistente

Social e aos profissionais da higienizagdo que limparam meu quarto, obrigada por
tudo”.

De: Maria da Luz

Telefone: Nio Informado

Para: Diretoria Executiva

“Quero parabenizar o setor de internacdo do plantdo da enfermeira Monigue,
Luciana, Lorena e Bruna, foram excelentes profissionais, me cuidaram ben’.

De: Maria da Luz

Telefone: Nao Informado

“Parabéns HGT, na ala de intemagéo pela equipe de enfermagem Luana, Shirley,
Tereza e Diani, sdo excelentes, cuidaram muito bem do paciente Joair Pedro dos
Santos, ele sentiu-se muito a vontade com elas’.

De: Eriane da Silva

Telefone: (91) 99205-7326

Para: Diretoria Executiva

“Quero deixar minha gratiddo aos profissionais do Pronto Atendimento, ndo s6 por
hoje, mas por todas as outras vezes que precisei do hospital para atendimento pra
minha méezinha. Sempre fui atendida com carinho e respeito pelos profissionais, e
principaimente com profissionalismo. Eu n&o tenho nada o que reclamar, mas
agradecer a Deus e aos médicos e recepcionistas, obrigada’.
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De: Rayane Santos Aratijo

Telefone: Nao Informado

Para: Diretoria Executiva

“Bom, sobre o atendimento aqui no HGT, sobre os enfermeiros, quero agradecer a
Lorena e Mayara, pelo carinho que tiveram com meu filho durante esses 06 dias

aqui. Sao 02 enfermeiras simpaticas e elegantes, muito grata a elas, estdo de
parabéns”.

De: Nao Informado

Telefone: (91) 99186-0777

Para: Diretoria Executiva

“Ola, sou apenas uma mée acompanhante, falar sobre os servigos aqui no hospital e
importante, pois queremos sempre vé melhoras e respeito dos profissionais em
relagcio dos pacientes e aos outros.

Os enfermeiros séo extremamente profissionais e prestativos, quero parabeniza-los,
e a Eliane também & uma otima profissional. Que Deus possa sempre usar vocés
todos aqui para continuar nos ajudando’.

De: N&o Informado

Telefone: Nao Informado

Para: Diretoria Executiva

“Bom vamos 1a, os médicos sdo excelentes em especial Dr. Adilson & uma pessoa
muito legal, € um profissional bastante competente, nunca tratou 0 meu esposo mal,
sempre alegre, levantando o astral do paciente, nota 10.

Os enfermeiros séo bons, em especial a técnico de enfermagem Luciana e Flavia
séo excelentes e os porteiros também estdo de parabéns. Parabéns a todos, s6
gratidao.”

- Aut. Assinatura: 5E4A6F138A767907. 096BDDF55087FF32. EEB383BF2299E9AF. 7057E744A7119A87

ASSI NADO ELETRONI CAVENTE PELO USUARI O Edna CGones Batista (Lei 11.419/2006)

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

De: Rafaela Abreu dos Santos

Telefone: (91) 99353-8302

“O trabalho dos profissionais, s8o excelentes, queria poder citar o nome de todos os
enfermeiros nos tratam super bem.

Queria chamar a atengéio pra um enfermeiro em especial, Leonildo, super bem
preparado, capacitado, demonstrou verdadeiramente profissionalismo para com seus

pacientes. Desde ja agradeco a atengéo de todos, n&o tenho o que falar de ninguém,
86 tenho agradecer a todos”.
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Dezembro/2020

De: Néo Informado

Telefone: N&o Informado

Para: Diretoria Executiva

‘Nossa cidade esta de parabéns pelo hospital e pela equipe do HGT, sdo todos
atenciosos. Quero parabenizar a alimentagdo, & muito boa”.

De: Vagner Aradjo Noronha

Telefone: (1) 99131-8312 (irma)

Para: Diretoria Executiva

‘Agradeco desde j4 o atendimento do Dr. Pablo, que foi excelente”.

De: Nao Informado
Telefone: Né&o Informado
“Gostaria de parabenizar a colaboradora Alzilene pelo excelente trabalho na limpeza

que fez na Emergéncia no dia 13/12/2020. Sabemos da correria, é grande, mas deu
gosto de ver o empenho dela”.
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SUGESTOES

1. SUGESTOES

Outubro/2020:

1.1. Sugiro ter muletas disponiveis para pacientes que retoram para consuita no
ambulatério;

1.2. Devem jogar produtos para matar os carapanis;

1.3. Trocar as cores dos uniformes, para identificagéo de classe de profissionais;
1.4. Os colaboradores devem usar crachés de identificacéo;

1.5. Mais placas de sinalizac@o nos corredores.

Novembro/2020:
1.1. N&o houveram sugestdes neste més de referéncia.

Dezembro/2020:

1.1. Sou acompanhante e gostaria que houvesse cadeiras confortaveis na
Internagao.

2. RETORNO AS SUGESTOES DOS MESES ANTERIORES

Outubro/2020:
2.1. N&o houveram sugestdes no més anterior.

Novembro/2020:
2.1. Em relagdo a sugestdo de jogar produtos para matar os carapanas,
informamos que ja é realizada dedetizacdo no hospital quinzenaimente.
2.2. As demais sugestdes estdo na pauta para discuss@o na reunido do grupo de
humanizagéo da unidade.

Dezembro/2020:
2.1. No més anterior ndo houveram sugestées.
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REGISTRO DE ATENDIMENTO
(RECLAMACOES / FLUXOS)

utu 2020

N°: 001

DATA: 16/10/2020

NOME: Ant6nia Herminia de Souza

TELEFONE: (91) 99201-2213

ENDERECO: Sem Informacgéo

RECLAMACAOQ:

No dia 15/10/2020 foi retirada da caixa de sugestdes do Pronto de Atendimento, o
seguinte relato:

“‘Hoje estive no HGT, e fui tratada mal pelo porteiro Rui, pedi para entrar com minha
amiga, pois ela estava mal, ele ndo deixou e mandou eu sair do meio da porta”.

FLUXO:

No dia 16/10/2020 a reclamagao foi repassada para o Lider de Portaria, que relatou o
seguinte:

“Venho por meio deste, prestar esclarecimento referente & reclamacdo da usuéria,
quanto a ndo permissdo de sua entrada para acompanhar sua amiga. O ocorrido se
deu devido o colaborador avisar a acompanhante que a mesma néo poderia entrar
com a paciente, pois a mesma ndo se enquadrava na lista de usuérios que
necessitam de acompanhantes para auxilio, € que era pra evitar aglomeracéo de
pessoas no setor da Emergéncia.

Sobre a afirmagdo da mesma quanto ao pedido para que ela “saisse do meio”,
ocorreu quando a técnica de enfermagem Geane estava conduzindo um paciente
cadeirante da triagem para Emergéncia, e o porteiro solicitou que a mesma afastasse
para que o usuario cadeirante, tivesse o acesso desobstruido.

Afirmo assim que todos os colaboradores do setor de Portaria, sdo treinados e
orientados mensalmente quanto a sua conduta, postura e cordialidade para com
usuarios e outros colaboradores.

Contudo, houve um feedback de sua chefia imediata para com o colaborador citado,
onde houve orientagdo verbal, que quando ocorrer eventos parecidos, sua chefia
pode ser acionada para melhor esclarecimento quanto s normas e procedimentos
do HGT para com seus usuarios”.
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Assim que o retorno foi recebido no S A U, entramos em contato via telefone com a
usudria relatando a resposta do Lider de Atendimento, a qual agradeceu a atengdo.

Av. Florianopolis, s/n", Bairro Novo. Tailindia/PA @

CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 e =y
assistentediretoria.hgt@indsh.orgibi 1 cador de autenticagao: CosEoD. 1F6D. FBa. A39956F990026585A9 SUS | fosito Macsons

m https://ww. si st enas. pa. gov. br/val i dagao- prot o ek jng

Bocid &
/ Sequencial : 6 RESPEIT




- GOVERNO DO
SECRETARIADE ‘*‘
w

Novembr 20
N°: 001
DATA: 25/11/2020
NOME: Aurileide

TELEFONE: N3o informado
ENDERECO: Nio informado
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SAUDE PUBLICA
de ar para tentar fazer ela respirar. Foram mais de 10

minutos tentando até que ela

chegou na porta da sala olhou pra crianga, olhou pra minha filha que ainda estava na
mesma posicéo que teve o bebe, e perguntou o que foi e saiu.

As enfermeiras socorreram a bebé e depois foram ajeitar minha filha e a levaram
para o quarto, e s6 levaram minha neta para a gente as 11h da manha do dia
04/11/20. Ai a crianca passou o restante do dia com minha filha e meu genro, e fui
trabalhar, quando retornei percebi que a neném estava tendo uns leves ataques, eu
estranhei e logo chamei as enfermeiras que demoraram um pouco, e quando
chegaram, viram que ela estava tendo um ataque de convuisdes pois néo respirava
direito. Elas logo a encaminharam para a UCI do HGT, ela ficou no respirador porque
ja ndo conseguia respirar sozinha.

Na UCI fiquei o tempo todo ao lado dela, ela ndo tinha nenhuma reacéo, ficava o
tempo todo dormindo sem se mexer ou chorar. Fizeram exames, tomografia, RX e a
médica que ficou na UCI, disse que nao tinha nada de errado e que a crianga estava
bem. Falaram que a bebé tinha que ser transferida urgentemente para uma UTI
neonatal em Belém. Minha filha perguntou se ela ndo tem nada porque iriam
transferi-la? Eles disseram que no HGT néo tinha suporte para o tratamento dela.

No pedido de transferéncia estava escrito que a crianga precisava de um leito com
urgéncia para tratar de um Infeccio de Transmiss@io predominante sexual (ASO
AAB4) no CID estava escrito Neurosifilis congénita tardia. Quando ela chegou em
Belém comegaram trata-la, e logo descobriram umas fraturas nos ossos dela, e que
uma dessas fraturas é o que impedia dela respirar, e a clavicula também estava
quebrada e tinha algumas costelas fraturadas e lesGes no cérebro, entre outros.
Minha filha n&o consegue andar direito pois estad com a perna adormecida e nem
teve descanso, pois ela esta em Belém com minha neta, sem previsdo de alta. Tudo
i$80 por causa de um médico que ndo quis fazer o certo, isso é imperdoéavel”.

ELUXO:

No dia 25/11/2020 a reclamacéo foi repassada para o Diretor Técnico, que relatou o
seguinte:

“Venho através deste informar que a diretoria do HGT preza pela seguranga dos
pacientes e pela humanizacdo no atendimento. Foi realizado levantamento das
informagbes do prontuério para tomada de medidas administrativas, para que
episodios semelhantes nao acontecam novamente. Desde ja, nos solidarizamos &

familia e nos colocamos a disposicdo para seguimento do recém-nascido e da
puérpera.

Assim que o retorno do Diretor Técnico foi recebido no S A U, entramos em contato

via telefone com a senhora Aurileide, que se disponibilizou vir pessoalmente no
hospital para receber o retorno da reclamacdo e agradeceu a atengao recebida.
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N°: 002

DATA: 25/11/20

NOME: Tharcyla Paloma Lima Aratjo

TELEFONE: (91) 98855-7801

ENDERECO: Tv. Breves, 07 - Centro

RECLAMACAO:

No dia 25/11/2020 compareceu na sala do S A U a usuaria Tharcyla, com o seguinte
relato:

“No dia 23 de novembro me dirigi até o HGT para uma consulta médica devidamente
marcada e autorizada para a especialidade ginecologia/obstetricia, com o Dr. Jodo.

A consulta encaminhada pela médica responsavel pelc meu pré-natal seria para que
0 medico pudesse agendar uma cirurgia obstétrica de escolha minha, que optei pela
cesaria pois tenho a pretensdo de jazer a laqueadura. S que ao chegar no
consultorio médico, fui frustrada pela informacéo dada pelo mesmo, no qual me disse
que aquele hospital ndo era particular, que era um hospital regional e ali ndo
marcavam esse tipo de cirurgia, que eu deveria esperar entrar em trabalho de parto
para poder me dirigir ao hospital e entédo ficaria a disposi¢do da vontade do médico
que estaria de plantdo, realizar ou n&o a cirurgia obstétrica e a laqueadura, pois n&o
ha nenhuma lei que obriguem de realizar esse procedimento.

Essas foram as informagdes dadas pelo médico, que nem ac menos realizou a
consuita, nem olthou nem ao menos 08 meus exames, e quando eu o questionei se
ele ndo iria fazer a consulta, 0 mesmo me respondeu que: “Esse procedimento a
senhora faz no seu pré-natal, eu estou lhe dando aula, a senhora pode ir embora”.
Ou seja, sem nem ao menos saber se eu estava com algum problema ou ndo que
me impossibilitasse de ter um parto normal, 0 médico me disse que as informacges
recebidas pela médica do pré-natal estavam erradas e que eu ndo tinha mais nada
pra fazer ali. Sai do consuitério completamente frustrada com a falta de respeito e de
profissionalismo daquele médico comigo, paciente gravida, que estava ali para
buscar atendimento justo e um profissional que atende as necessidades, mas que na
verdade ndo se importa com o0 estado das pacientes, pois néo da ao menos o
trabalho de realizar uma consulta”.

FLUXO:

No dia 25/11/2020 a reclamag¢ao foi repassada para o Diretor Técnico, que relatou o
seguinte:

“Venho através desta, pedir desculpas pelo ocorrido, e informar que o HGT preza
pelo bom atendimento humanizado de seus usuarios e ndo compactua com a forma
de tratamento adotada, descrita nesta reclama¢do. Tomamos medidas
administrativas de adverténcia ao mesmo, e notificamos a empresa responsavel pela
contratagdo do médico.

Estamos & disposigdo para um novo atendimento e consuita com outro profissional
obstétrico”.
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Assim que o retorno do Diretor Técnico foi recebido no S A U, entramos em contato
via telefone com a senhora Tharcyla para marcar uma nova avaliagdo com outro
médico obstetra, que sera no dia 05/12/2020 as 10h, na qual ela podera esclarecer
suas duvidas. A mesma agradeceu a atencgéo recebida.

Dezembro/2020

N°: 001

DATA: 04/12/2020

NOME: Diego

TELEFONE: N3o informado

ENDERECO: N&o informado

RECLAMACAO:

No dia 04/12/2020, durante a pesquisa de satisfac8o, o acompanhante de uma
usuaria procedeu com o seguinte relato:

“Eu Diego, filho de Maria Regina Silva Sousa, acompanhei minha mée em uma
Cconsulta de urgéncia ap6s queda da propria altura. Ao realizar o RX, o técnico
Jeferson mexeu bruscamente o antebrago causando luxagdo em obro E, pois o
primeiro RX n&o apresentou alteragdo, comparado com o que ela acabou de fazer.
Essa luxacéo foi devido a conduta do colaborador. Espero que futuramente o mesmo
venha ter conduta mais adequada com gravidade e limitagdes do paciente”.

ELUXO:

No dia 05/12/2020 a reclamag&o foi repassada para o Diretor Técnico, que relatou o
seguinte:

“Venho através desta, pedir desculpas pelo ocorrido, e informar que o0 HGT preza
pelo bom atendimento humanizado de seus usudrios. Assim que recebi a
reclamacé@o, pedi para observar o RX, 0 mesmo apresenta uma luxagéo no brago
devido a queda que a paciente levou, que inchou devido o passar do tempo.
Conversei com o colaborador citado, o0 mesmo relatou que ndo mexeu no brago
bruscamente, e sim a paciente reclamou no momento do RX, pois estava sentindo
muita dor no brago. Mesmo assim o Técnico do RX recebeu orientagéo sobre o relato
do usuéario, e pediu desculpas se caso tenha usado de brutalidade”.

Assim que o retono do Diretor Técnico foi recebido no S A U, entramos em contato
via telefone com o senhor Diego. O mesmo relatou que levou sua mée para
ortopedista particular, e agradeceu a atengfio recebida.
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RESOLUTIVIDADE DE QUEIXAS

SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

REGISTRO DE OPINIAO N
Periodo: 4° Trimestre/2020 %
FORMULARIOS PREENCHIDOS/ENTREVISTAS QUANTIDADE 3
AMBULATORIO 381 ®
' : 260 :
PRONTO ATENDIMENTO 1.701 g8
SADT 547 gE
ALTAS 886 39
TOTAL 3775 = ‘j;
i
« &
OCORRENCIAS QUANTIDADE 53
ELOGIOS " 5g
SUGESTOES 8 58
RECLAMACOES 4 8
TOTAL 2 i
ok
AGOES QUANTIDADE % 38
RECLAMAGOES RESOLVIDAS 4 100,00% as
META CONTRATUAL ——— 80% 23
REALIZADO = S 100,00% E 2
2
g
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COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS.
I - INTRODUGAO

O presente relatério apresenta as atividades executadas pela Comisséo

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

A Comiss@o de Prontuarios visa a melhoria e seguranca continua da
qualidade das informacdes contidas nos prontudrios dos usudrios do Hospital

Geral de Tailandia, sendo assim vérias agbes foram desenvolvidas buscando
sempre a methoria continua dos registros nos prontuarios.

Compete a Comissdo de Revisdo de Prontusrios:

Observar os itens que deverio constar obrigatoriamente do prontudrio
confeccionado em qualquer suporte, eletrdnico ou papel;
Assegurar a responsabilidade do preenchimento que cabem ao médico

assistente, & chefia da equipe, & chefia da Clinica e a Diregéo técnica da
unidade;

Detectar e avaliar as falhas de preenchimento;
A continuidade das falhas podera resultar em convocagéo do responsavel e
devendo ser tomadas as providéncias cabiveis:

Havendo necessidade, a Comiss&o deve programar cursos de reciclagem
junto & Comisséo de Educagéio Permanente.

As agbes descritas a seguir obedecem ao descrito no Manual para

Avaliagdo dos Indicadores e Metas Fixas e Varaveis do Contrato de Gestdo
entre a SESPA e as Organizagdes Sociais (0S).

As reunifes foram realizadas mensalmente, conforme atas anexas:

Foram realizadas 03 reunides no periodo. As atas das reunides

devidamente aprovadas pela Comiss&o encontram-se anexas:
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Il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS

A Comisséo tem por finalidade atender a resolucdo CREMERSP n°
70/1995 e a resolugdo CFM n° 1638/2002, que define prontuario médico como
o documento Gnico constituido de um conjunto de informacgdes, sinais e
imagens registradas, geradas a partir de fatos, acontecimentos e situagdes
sobre a salide do paciente e a assisténcia a ele prestada, de carater legal,
sigiloso e cientifico (que possibilita a comunicac&o entre membros da equipe
multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao individuo), é um
6rgéo coligado ao Hospital Geral de Tailéndia, de natureza consuiltiva,

deliberativa, normativa, educativa e independente, que tem por objetivo
analisar e acompanhar os prontuérios médicos.

A composicdo da CRP/HGT é de 10 (dez) membros, sendo um
presidente @ nove membros consetheiros, designados pela Diretoria Executiva
através do ato administrativo.

Apresentamos abaixo a lista dos membros:

» Jefferson Sousa de Abreu — Presidente / Médico Cirurgido Geral.
* Dimas Rezende Oliveira Junior — Vice-presidente / Enfermeiro /
Gerente Assistencial.

» Elisdngela da Silva Siqueira - 1°Secretario/Supervisora de
Faturamento

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

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

* Manoel Junior Oliveira Vieira — Coordenador de enfermagem.

¢ Mayara da Silva Soares — Coordenadora de enfermage

* Milton Peixoto de Oliveira Neto — Enfermeiro da Qualidade.

» Edalcilene Guimardes Lopes — Auxiliar administrativo/ Secretéaria de
Clinica.

» Eliene da Silva Viana — Lider de Atendimento
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lli = ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

* REUNIOES DO PERIODO: Foram realizadas reunides
nas datas: 13/10/2020, 10/11//2020 e 14/12/2020

atendendo ao critério de reunido mensal, com ata
detalhada anexa.

* REVISAO DE FORMULARIOS: AlteracBes na “Ficha de
1° Atendimento”.

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

No fim do periodo trimestral ocorreram 999 saidas hospitalares.

Dados coletados para o relatério:

Analisados 10% das 999 saidas hospitalares, um total de 100 dos
prontuarios, compreendendo a totalidade dos prontuarios apresentados pelo
hospital para auditoria, nos meses outubro, novembro e dezembro de 2020.

Abaixo, estdo inseridas as tabelas de coleta de dados,
de graficos para melhor visualizago:

TM!-MHE&Q“M’ Mmmmﬂne‘mﬂnkm.

seguidas sempre

Porcentagem
Quantidade Equivalente
[ Outubro  [Novembro | Dezembro |
Conforme 31 20 27 78,00%
N&o conforme 04 11 7 22,00%
_Total 35 31 34 100,00%
Fonte: CRPJHGT
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Grifico 01 - i
220 Dados coletados, apresentando o8 prontudrios conforme e ndo conforme dos meses outubro, novembro e dezembro de

MEDIA DA QUALIDADE DOS PRONTUARIOS (%) |

CONFORME |'

NAO CONFORME
22%

a— e i — = : - =]

Dentre os 100 prontuérios hospitalares revisadas, foram observadas
néo conformidades em 22% delas e 78% foram consideradas conformes,

considerando que as anélises foram realizadas segundo os 11 itens de
avaliagdo e mais alguns itens internos, conforme abaixo:

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

identificacdo do paciente:
Letra ilegivel:
Evolugdo multiprofissional;
Solicitag8o de exames;
Relatério operatério:
Ficha de RPA:
Prescricdo médica;
Assinatura e carimbo do médico;
Assinatura e carimbo da equipe multiprofissional:
Plano assistencial de enfermagem;
Resumo de alta;

itens internos:

ASA- anestesia.

® 2 @ » 9 o ® ® 0 & @
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Tabeka 2 - Niio conformidades médico ¢ enfermagem

dos meses sutubro, novembro ¢ dezembre de 2020,

Inconformidades Quantidade Porcentagem Equivalente
Outubro | Novembro |Dezembro

Médico 4 9 5 82%

Enfermagem o 2 2 18%

Total

Fonte: CRP/HGT. e

Grifico 02 - Distriba dos
- l¢:-:lle “‘:mﬁm revisades de outubro, novembro ¢ dezembro de 2020 apresentando as nio

NAO CONFORMIDADE DE MEDICO E ENFERMAGEM (%) |

ENFERMAGEM
18%

MEDICO ‘
82% ‘

Os dados apresentados através das tabelas demonstram que foram
detectados 22 prontuérios n&o conformes baseado nos padrdes dos 11 itens de
avaliacdo.

- Aut. Assinatura: OCB806A16F275006. EBES21ABFDI4AFEA. 18A392F7595A22F1. 8CA4285620BA4310

Os dados colhidos foram analisados percentualmente, ficando assim
calculados: 18,00% de ndo conformidades enfermagem e 82,00% de ndo
conformidades de médico.
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Apds andlise dos prontudrios, foi feita avaliagdo destacando a
incidéncia dos fatos quanto ao namero de prontudrios analisados, conforme
veremos nos graficos abaixo relacionados:
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Outurbo | Novembro | Dezembro (%)
Falta de carimbo e assinatura na AtH 1 2 0 17%
Faita evolugdo médica 0 0 1 5%
Data retroativa 1 3 2 33%
Faita de carimbo e assinatura na Ficha de 1 5 0 17%
admissdo 5
Cid incompativel com o procedimento 1 2 2 28% %
Total 4 9 5 100% 3
Fonte: CRP/HGT ;
As nd@o conformidades em geral representam 22% dos prontuérios, onde 9
82% destes sdo médicas, de acordo com dado analitico. Segundo gréfico ge
abaixo (Figura 3): 23
Grifico 03 - Distribuicio dos prontudrios revisados de outabro, novembro e derembro apresentando as nio conformidades :'_'2
H_J.- — — P ——— ———— S S— S——— — iy \:,g
NAO CONFORMIDADES MEDICA (%) w5
| FALTA DE §§
; CARIMBO E o B
’ ASSINATURA NA s
% o3
FALTA DE 28
EVOLUCAD 94
| MEDICA W
5% g3
DATA 52
, RETROATIVA NA F
i
| 8
[l‘“i!_: = — ’ st — S —— N— e T s %
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%em de 2030,
Inconformidades Quantidad
Porcentagem
Outubr -
© |Novembro Dezembro
Falta evoluclio de enfermagem 1 1 50%
Rasura e uso do corretivo 1 1 o
Total
Fonte: CRPFICT 2 2 100%

As ndo conformid
18% destes sao g o geral representam 22% dos prontusrios, onde

grafico abaixo (Figura 4): + de acordo com dado analitico. Segundo

NAO CONFORMIDADES ENFERMAGEM (%)

FALTA DE
RASURA E USO DO EVOLUCAO DE
COMmTRID ENFERMAGEM
s 50%
|
S g
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V — COMPARATIVO TRIMESTRAL DAS CONFORMIDADES
E NAO CONFORMIDADES DO TOTAL DE SAIDOS
HOSPITALARES DO HGT ~ INDSH

Em média, sdo auditados o que equivalente a cerca de 10% dos
saidos/més.

Notamos que houve uma pequena melhoria na qualidade das
anotagdes dos prontudrios, porém devido a mudanga rotineira no quadro
clinico, os profissionais ndo conseguem se adaptar & rotina do HGT, notamos
que a maioria tem dificuldades em lidar com o Sistema Salux(Sistema interno
do HGT), o que acaba dificultando para que tenhamos um resultado positivo,
exemplo disso séio as AIN'S com data retroativa e informacbes que n&o
correspondem ao paciente em questdo, os mesmos ao invés de usar a AlH via
sistema, preferem fazer a mesma no word, onde n&o tem nem o trabalho de
alterar as informagOes ali encontradas.

Em se tratando de outros itens ndo conforme como falta de assinatura,
falta de evolug&o, preenchimento de AlH, O uso do corretivo por alguns dos
profissionais da enfermagem, entre outros, as secretarias de clinicas estdo
diariamente atuando a fim de sempre resolver as pendéncias assim que
detectadas, notificando o profissional ainda no balcdo, com o intuito de ndo
gerar pendéncias de uma competéncia para outra o que tem funcionado de
forma bem positiva.
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Vi —= COMPARATIVO ANUAL DAS CONFORMIDADES DO
TOTAL DE SAIDOS HOSPITALARES DO HGT 2020 - INDSH

Os resultados demonstram uma queda no total de saidos/més a
Veremos abaixo as comparagbes quanto aos resultados anteriores:
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Tabela 05 - Comparagiio das altas por irimestre 2020,
Quantidade
12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre 42 Trimestre Total
925 868 948 999 2741
Apresentagio do total de saidos HGT 2020, Segundo grafico abaixo
(Figura 5):
__Griﬁeoﬂﬁ _____ Cmaﬁ.hahamquemm o B I %
| TOTAL DE SAIDOS NO HGT 2020 | g
[ ®
4 n
4000 [~ | 2
3500 ' S8
| J
i L | 52
2000 | 3k
1500 | <8
1000 | e
500 4 P [ § %
0 : ' 88
10 2 3 ®  Towl | £8
— - Tnmestre | Trimestre  Trimestre Trimestre = | o8
| (WSériel 925 | 88 | 948 | 999 | 3740 _ | § g
s T e = S mmnasire S o 8
Fonte: CRP/HGT ﬁ °©
Tabela 6 - Comparagio prontuirios conforme ¢ ndo conforme das alias por frimestre 2015, %f
4¢ 5<
] ) 2T { o
1? Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre T Tota % :
Conforme 879 821 930 977 3607 g '
Ndo 2
47 18 22 133 2
conforme “ <
Fonte: CRP/HGT
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Apresentagéio dos prontuarios conforme e nio co

nforme d
trimestrais 2020. Segundo gréfico abaixo (Figura 6): % altas

IGr&lleG -Cmmmﬁmmmmmemmedumuwmm

COMPARACAO TRIMESTRAL PRONTUARIOS |
CONFORME/NAO CONFORME |

B Conforme  w N3o conforme

12 Trimestre 2o Trimestre 32 Trimestre 42 Trimestre Total i

rmagem das altas por trimestre 2020,
12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre |40 Trimestre
Medico 93% 47% 89Y% 78%
Enfermagem |7% 53% 11% 22%
Fonte: CRPHGT

Grifico 07 -Momwmmhmemm das altas por trimestre 2020
COMPARATIVO ANUAL DAS NAO CONFORMIDADES
MEDICO/ENFERMAGEM {%)
, 350% _
300%
250% |
200% R |
150%
100%
2y = w ==
0% T
12 _ 2¢ ' 3¢ 42 Total
i | Trimestre | Trimestre | Trimestre Trimestre
|[WMedico | 93% | am | aex | 7ex | 3,07
| '_lEnform?ilm: 7% .' 53‘%5 I 11% 22% 0 0,53 ]
Fonte: CRPFHGT 2 s =
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12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre |4e Trimestre
Medico 43 22 16
Enfermagem |3 25 2
Fente: CRPHGT

Nimero de prontuarios nao conforme

de médico e enfermagem
Comparativo das aitas trimestrais 2020,
8):

Segundo grafico abaixo (Figura

_____ s por trimestre 2020,

NUMERO DE PRONTUARIOS NAO CONFORME
MEDICO/ENFERMAGEM

—— | 128Trimestre | 22 Trimestre | 32 Trimestre |4 Trimestre

'm Medico 8 | 2 | 18 | 13

mEnfermagem 3 5 5 N
——————— ——————— L~
Vil - ACOES REALIZADAS

Orientagbes 4s equipe médica e de enfermagem, quanto &
importéncia do preenchimento correto e completo dos formularios pertinentes
ao prontuario de internag&o;

. Treinamento realizado com colaboradores envolvidos no processo

de “solicitacdo Interna do prontuanio®, para pesquisa ou outros fins, quanto ao
fluxo de solicitagéio;

¢ Orientagdo & equipe médica, quanto ao preenchimento da
Declaragdo de Obito.

Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
CEP 68.695-000. (91) 3752-3121/1299/3338 @
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em htt ps://ww. si st enas. pa. gov. br/val i dacao- pr ::m
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xo/ Sequenci al : 5 Bocial # Mensme

0BA4310
- Aut. Assinatura: OCB806A16F275006. EBES21ABFDI4AFEA. 18A392F7595A22F1. 8CA428562

ASSI NADO ELETRONI CAVENTE PELO USUARI O Edna CGones Batista (Lei 11.419/2006)

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)



GOVERNO DO
SECRETARIA DE ‘*‘ w
SAUDE PUBLICA 2

. * Atualizagdio do banco de dados do Sistema Salux, referente 4
incluséo do cartio SUS, onde for detectada a auséncia do mesmo
(mensalmente);

Viil- PLANO DE ACAO PARA 2020

Prontuérios:

Criar Cronograma anual de reunido da Comissdo de Revis3o de

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

Implantar arquivamento parcial dos prontuarios de internacées
prolongadas;

*  Implantar controle de atendimento ambulatorial;

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

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

0BA4310
- Aut. Assinatura: OCB806A16F275006. EBES21ABFDI4AFEA. 18A392F7595A22F1. 8CA428562

~*  Implantar metodologia para conferéncia da quantidade de
paginas, contetido e tipo de registros dos prontudrios:

ASSI NADO ELETRONI CAVENTE PELO USUARI O Edna CGones Batista (Lei 11.419/2006)

Criar Plano de Agao para as préticas de trabatho com resultados
negativos;

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

IX- CONCLUSAO

Ao final deste relatério podemos concluir que em relagsio aos trimestres
anteriores 0 nimero de ndo conformidades caiu de forma gradativa, porém
ainda temos muito o que melhorar um exemplo sdo os registros de
enfermagem que como citamos no relatério anterior estavam usando o
corretivo, haja vista todos sabem que € estritamente proibido, por outro lado em

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

Assistentediretoria.hgt@indsh.org,br e icacdo: 582707C. C55B. 86C. 90719974A006346E4B sl"s =31
em htt ps: // ww. si st enas. pa. gov. br/val i dacaogp Emitubis Noiorial

it 13
lexo/ Sequencial: 5 m.:m o




GOVERNO DO
HOSPITAL GERAL ECRETARIA DE * \
DE TAILANDIA sz Y 'PARA

relacdo a outras nao conformidades da enfermagem pudemos observar

através dos graficos Qque diminuiram bastante em relacdo aos trimestres
anteriores.

Falando agora dos profissionais médicos, o numero de pendéncias
médicas também tem diminuido isso gragas as secretarias de clinicas que
estdo diariamente verificando os prontuarios nos balcies de internacdo e
resolvendo as pendéncias logo que detectadas. Quanto ao numero de ndo
conformidades se compararmos com o trimestre anterior vamos concluir que
houve uma diminuicdo bastante positiva, ainda assim acredito que a alta
rotatividade de profissionais médicos que encontram dificuldades com o pouco
tempo que tem para se adaptar 4 rotina, como por exemplo ao uso correto do
Sitema Salux(Sistema interno) dificulta que tenhamos resuitados positivos.

Porém estamos Sempre discutindo nas reunides da

pedindo o apoio do Diretor técnico, Geréncia de enfermagem a fim

de maobilizar
toda a equipe,

visando melhorias na qualidade do preenchimento do prontuério
do paciente, que irdo refletir em melhorias na qualidade da assisténcia
prestada ao paciente, e medidas administrativas baseados nos dados

epidemiolégicos gerados buscando sempre pela qualidade das anotacdes nos
prontuérios.

. 8CA4285620BA4310
Aut. Assinatura: OCB806A16F275006. EBES21ABFDI4AFEA. 18A392F7595A22F1. 8

ASSI NADO ELETRONI CAVENTE PELO USUARI O Edna CGones Batista (Lei 11.419/2006)

Tailandia, 12 de Janeiro de 2021.

EM 14/01/2021 08:38 (Hora Local)

Dr. Jetferson Sousa de

Dimas Rezende Oliveira Juni
Diretor Técnico/ Presidente da P Gerente Assistencial/ Vice-presidente da CRP
CRM: 10011 : Coren : 261402

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

i ir ia. i ; . R . 86C. 90719974A006346E4B ; MOy & =
B—c ot 0 S e psusl+, Zones..

exo/ Sequencial: 5
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ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS SECRETARIA DE
sn_lnt plBLICA

Ata de Reunido L‘*‘

m m GOVERNO DO
DE TANADG Codigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versdo: 001 Pagina 1 de 3 PARA

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

Data Reunidio: 13/10/2020 | Local: Sala do Gerente Assistencial | Hora: 16n25min horas ATA N°: 10/2020

Pauta 01: Leitura da Ata da reunido anterior:

Pauta 02: informe de alta ausente nos prontudrios de transferéncia;
Pauta 03: Formulérios fora do padr&o;

Pauta 04: Encerramento da reunido.

Participantes:
Jefferson Sousa de Abreu — Presidente da CRP, Dimas Rezende Ofiveira Junior — Vice - presidente CRP,
Eliséngela da Silva Siqueira- 1° Secretario da Comiss&o, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretério da Comiss3o,

:
;
i
g
;
|
|
§
i
%
:
g
'

Membro, Eliene da Silva Viana — Membro, Mayara da Silva Soares — Membro, Manoel Junior Oliveira Vieira —
Membro

Ausente(s):

Pendéncias:

tista (lei 11.419/2006

- Orientag#io in loco para a equipe médica.
- Orientar os médicos quanto ao uso da AlH do Sistema Sajux

-Oﬁenmgﬁoampemédim,wnoalmpmandadathNdmsmmaﬂmmMmma.
- Orientagéo & equipe médica, quanto ao preenchimento da Declaragéo de Obito.

—Gﬁarﬂmopa‘acdtmrassinatwanaﬁmade1°atendimemo—LiderAtmdimento!deenag!oenfmnagem
- Orientar 0s médicos quanto a importancia do treinamento do Sistema Sallx = Diretor Tecico
-EmiwaEmainaratodososmvdvidosemmmdaCRPmiatmdoombiema—Gustam

- Orientar a equipe de enfermagem quanto a n&o usar o corretivo — Coordenago Enfermagem
—Cﬁaroensoparamnhdarosdiasdakﬂernagéo ~ Junior (Coordenador de Enfermagem)

- Orientago & médica quanto “alta administrativa” — Diretor Téchico

AMENTE_PEL® USUARL O__Hdna Ganes
- Aut. Assinatura: OCB806A16F275006. EBES21ABFDI4AFEA. 18A392F7595A22F1. 8CA4285620BA4310

PO-ELETFRON

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

oo AL

Desenvolvimento:

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

Pauta 02: Eu Eliséngela (Supervisora de Faturamento), informo a todos presente que alguns profissionais me "dicos
continuam deixando de imprimir imprimir a alta por transfer@ncia, como se ndo fosse necessario, todos sabemos
queoinfomedealtafazpartedacomposigéodoprorﬁuéﬁo,emafa&tadomesnmpodesermnsidsradomna

néo conformidade, mais uma vez solicito o apoio de todos, principalmente do diretor técnico para que oriente os
Mesmos mais uma vez a respeito deste assunto.

INDs-
Identificador de autenticacgéo: [HE2THFC, C55B. 86C. 90719974A006346E4B

Confira a autenticidade deste docunento em Ht¥psm™ ww. si st enas. pa. gov. br/val i dacao- prot ocol o m
N° do Protocol o: 2@2d##564lvivAnexo/ Sequencial: 5



ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS

SECRETARIA DE
SAUDE PUBLICA

Ata de Reuniao ke

m m » - G ﬂv:;"ﬂ DO
DE TALMDGS Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versdo: 001 Pagina 2 de 3 PARA

Pauta 03 Quanto as AlH’s fora do padrao, alguns profissionais continuam a utilizar e além de estar com data
retroativa, informacéo que ndo condiz com o paciente, agora também temos observado que est&o imprimindo a AlH
frente e verso, ignorando que a AlH é um documento @ que pode ser solicitado a qualquer momento para fins
judiciais ou para tratamento fora do domicilio.

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

Agoes Futuras:

- Orientac&o & equipe médica quanto “aita por transferéncia® — Diretor Técnico
- Orientagdio 4 equipe médica quanto a ndo impressé&o da “AlH frente e versc® — Diretor Técnico

aes Batistla (lel 11 _419/2006)
- Aut. Assinatura: AB4A545C7459C063. BE3EAGAES6B00628. 17E60679E36D8227. CEOA3AEF18DBC3DA

Edna

banendie e
NHEANVENEE—PELB-USUARI-O:

RS

==

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

SSHNADOS

Hal=—1—12
Identificador de autenticago: &0B43B44. 5065. 08E. 3CEFD1A9224053B8AC

Confira a autenticidade deste documento em KEt'BE*F/ www. si st emas. pa. gov. br/ val i dacao- pr ot ocol o mO
N° do Protocol o: ZH3TEASBEAYBHnexo/ Sequenci al : 4



E— T
ATA DE REUNIAO - COMISSAQ DE REVISAO DE PRONTUARIOS SECRETARIA DE
SAUDE PUBLICA
Ata de Reunido ‘
HOSPITAL GERAL
DE TAILANDIA Cddigo: MOD.HGT. NQSP.001 Vers&o; 001 Péagina 3 de 3 W
I
Nomes/Assinaturas:
JEFFERSON SOUSA DE ABREU - DIRETOR TECNICO |

DIMAS R. O. JUNIOR - COORD. ENFERMAGEM. W Qp / ﬁmz: R. 0, 402 - ENF
L /. A i

ELISANGELA DA SILVA SIQUEIRA - SUPERY. DE FATURAMENTO Qg{’ {3 Sifea S
el i mmento

11419/ 2006)

45C7459C063. BEBEAGAE86B00628. 17E60679E36D8227. CEOA3AEF18DBC3DA

Edha Gomes —Batt+sta—

uton ®. Olverra '\ ¢t
\'—jQ Enfermeiro
: COREN-PA 405.38¢

EDALCILENE GUIMARAES LOPES - SECRETARIA DE CLINICAS

e b Grimondd

A5

MAYARA DA SILVA SOARES - COORDENADORA DE ENFERMAGEM % :
- ol o A S S +
ENE DA SILVA VIANA — LIDER DE ATENDIMENTO % B : %
5

P 8

:

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

MDD
Identificador de autenticac@y#"@B#3D41. 5065. 08E. 3CEFD1A9224053B8AC

Confira a autenticidade deste docunento %s: I/ ww. si st emas. pa. gov. br/val i dacao- prot ocol o
N° do Protocol ees2@Pdd 45644 Anexo/ Sequencial: 4



ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS

SECRETARIA DE
SAUDE PUBLICA

Ata de Reunido ‘
D TAILLGLS Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versao. 001 Pégina 1 de 3 PARA

‘Responsével Reunido: J@ﬁarsonSousadeAbmu-Pmsidamada CRP

Data Reunido: 10/11/2020 Local: Sala do Gerente Assistencial | Hora: 15h00min horas

ATA N 11/2020

Pauta 01: Leitura da Ata da reuniag anterior:
Pauta 02: Ficha de primeiro atendimento incompleta:
Pauta 03: Auséncia de solicitagéo de exames laboratoriais nos

prontudrios de internagéo;
Pauta 04: Encerramento da reunidio. ‘

= Membro, Milton Peixoto de Oliveira Neto - Membro, Eliene da Silva Viana
Vieira -~ Membro

Ausente(s): Mayara da Silva Soares — Membro — Férias
Eliséngela da Silva Siqueira- 1° Secretério da Comissao - Férias

Pendéncias:

- OrientacZo in loco para a equipe médica.

e

—OﬁmosnﬁdimmﬁoaomdaAIHdoSisthaMx

-wammm, moalmmm&mmgiwmwmaopama
- Orientagéo 4 equipe médica, quanto ao preenchimento da Declaracio de Obito,

—Criarﬂmparaco!herassinatwanaﬁdwade 1°amdMO—UdmNMmuo!Coordanaﬁommm

- Orientar 0s médicos Quanto a importancia do treinamento do Sistema Salux - Diretor Técnico
- En‘wara E mail para todos os envolvidos em nome da CRP relatando o problema — Gustavo
-Onenlaampsdamfmnagemqmmaanéousmoommﬁvo-%mdanamsnfemmgem

- Criar censo para controlar os dias de internagéo — Junior {Coordenador de Enfermagem)
- Orientagéio & médica quanto “alta administrativa” — Diretor Técnico

Pauta 03: Como informado em reunides anteriores Edalcilene (Secretaria de dlinicas)

Battsta(ter—+1—445/2606)
- Aut. Assinatura: AB4A545C7459C063. BESEAGAES6B00628. 17E60679E36D8227. CEOA3AEF18DBC3DA

ASS| NADO ELETRONI CAMENTE PELO USUARI O Edna

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

vem mais uma vez

MDD
Identificador de autenticaci¥B¥3D41. 5065. 08E. 3CEFD1A9224053B8AC

Confira a autenticidade deste docunento é&mwhttsss: // ww. si st enms. pa. gov. br/val i dacao- prot ocol o
N° do Protocol ore®@8atb4664% Anexo/ Sequencial: 4 0052



ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS 1 SECRETARIA DE
SAUDE plR

LICA
Ata de Reunigo h~*‘

HOSPITAL GERAL - GOVERNO DO
DE TAILANDIA Caddigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 001 Pagina 2 de 3

apmveﬁwaopwmmdomhiwmfwmeéssoﬁmmaxmsdambmwﬁoqwmmmm
prontLMosestaomme,smmquefazpanadamic&odommeqwsooGT(GfmoTémm
SESPA), detectar a auséncia do mesmo podera estar notificando o hospital, mais uma vez eia pediu o apoio de
tomsmmsposévdauhdpdnHﬂemmmemqmommoeﬁQammmmma

equipe médica..

Pauta 04: Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reunido e su, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretario da
Comissdo lavrei a presente ata Que apos lida e aprovada, sera assinada pelos membros presentes na reunio.

Agdes Futuras:

U

- Orientac@0o & equipe médica quanto "alta por transferéncia” ~ Diretor Técnico

abh ol o0de

—Oﬁemaﬁéoéamﬂpemédimqmanﬁomda%mﬁeNeeW—MNTémim

-Oﬁmméemipemédimqummommmmemmmduﬁmﬁde1°atend§mamo'—nimor'

i1

ConEs—Battsta

VENTE PELCO USUARI O

- Aut. Assinatura: AB4A545C7459C063. BESEAG6AE86B00628. 17E60679E36D8227. CEOA3AEF18DBC3DA

ASSI NADO ELETRONI

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

MR
Identificador de autenticacdoZ@B8m41. 5065. 08E. 3CEFD1A9224053B8AC

Confira a autenticidade deste documento enwhtdipsa/ / wmv. si st emas. pa. gov. br/val i dacao- pr ot ocol o
N° do Protocol o: s2@2&iAb&41us Anexo/ Sequencial : 4 0053



ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS

SECRETARIA DE
PUBLICA

gy e AN
|  DET I Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Versédo: 001 Pégina 3 de 3 GOVERNO DO
o

Nomes/Assinaturas:

JEFFERSON SOUSA DE ABREU - DIRETOR TECNICO

DIMAS R. O. JUNIOR - COORD. ENFERMAGEM, imas R. O Jumor
/ / 7> /p ﬂ ) ./. mwzg;ls%mﬁﬂ:
ELISANGELA DA SILVA SIQUEIRA - SUPERV. DE FATURAMENTO

- FERIAS -

GUSTAVO DOS REIS NUNES - SUPERVISOR DE T/ @u/ﬂg “setuip Ao Rois e

: VIR de fletiusts® o pfr vacin

Hospital Geral de (2nandia

| 2006
2066+

%419t

s e BT 1y e
HANOELJUMOROUVEIRAWHRA—COORDENADWDEENFEMGEH h

WMLOPESNOGUEMA-ASSISIAMMSI SPP/ESTA

et a (et
- Aut. Assinatura: AB4A545C7459C063. BESEAGAE86B00628. 17E60679E36D8227. CEOA3AEF18DBC3DA

ancel Junior Oliveira v
COREN-PA. 4B0.889 EN

MILTON HB e
PEIXOTO O. NETO - ENFERMEIRO DA QUALIDADE —Q‘ﬁO Ml B

Enfermeir

0o

Y _U‘GREN'PAW—-————
EDALCILENE GUIMARAES LOPES - SECRETARIA DE CLINICAS (@ ol e 1 )
BRI b | Buppnss)

MAYARA DA SILVA SOARES — COORDENADORA DE ENFERMAGEM - FERIAS -

ELIENE DA SILVA VIANA — LIDER DE ATENDIMENTO ?%

ASSI NADO ELETRONI CAVENTE PELO'USUARI O Edna Go

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

MDD
Identificador de autenticagft:*8B13D41. 5065. 08E. 3CEFD1A9224053B8AC

Confira a autenticidade deste docunent ogmmm: I/ ww. si st emas. pa. gov. br/val i dacao- prot ocol o

N do Protocolmes@024/shhe4l Anexo/ Sequencial @ 4
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ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS SECRETARIA DE
PUBLICA
Ata de Reunigo *‘
m m - - !\f! RNO DO
| b n:.lhu Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versdo: 001 Pagina 1 de 3 PARA

Responsavel Reuni&o. Dimas Rezende Oliveira Junior — Vice - presidente CRP

Data Reunido: 14/1 ; i i
22020 ' Local: Sala do Gerente Assistencial Hora: 15h30min horas ATA N° 12/2020

Pauta 01: LaitwadaAtadawuniéoanteﬁoq

Pauta 02: AIH'S impressasfremeevam;

| Pauta 03: Preenchimento incorreto das DeclaragGes de 6bito;
Pauta 04: Encerramento da reunidio.

J .
E?ﬁerson Sous? de Abreu - Presidente da CRP, Dimas Rezende Oliveira Junior - Vice - presidente CRP
iséngela da Silva Siqueira- 1° Secretario da Comiss&o, Gustavo dos Reis Nunes - 2° Secretério da Comisséo)

Membro, Mayara da Silva Soares - Membro, Manoe! Junior Oliveira Vieira — Membro
Ausente(s): Jefferson Sousa de Abrey — Presidente da CRP
Edaicilene Guimaraes Lopes — Membro - Férias

ManaAcriesLopesNogue«a-—Membro, Milton PelxotodeOﬁveﬁ-aNem-anbm, Eliene da Silva Viana — 7

Pendéncias:

419/..20086)

mes—Batt+sta—{te—3i

-Orierﬁagéoinlomparaaeqmpemédica.

- Orientar os médicos Quanto ao uso da AlH do Sistema Salux

- Or‘ientag.ﬁo & equipe médica, quanto a Importancia da letra legivel nos formularios do paciente.
- Orientaco & equipe médica, quanto ao preenchimento da Declaracao de Obito.

—Criarﬂuxoparacolherassinatwanaﬁmade 1“atendimento—LidaAtenﬁmento!Coordena¢oeMemagem

- Orientar os médicos quanto a importéncia do treinamento do Sistema Salux - Diretor Técnico

- Criar censo para controlar os dias de intemacgdo — Jumor(CoordenadordeEanagam)
- Orientagdo & equipe médica quanto “aita administrativa” — Diretor Técnico
- Orientac&o 4 equipe médica Quanto “alta por transferéncia’ - Diretor Técnico

m tzm i:theéngeia (Swom de Faturamento), ressaitei que as AIH'S impressas frente e verso, ou seja

na hora de imprimir, erro esse Que assim que detectado deveria ter sido imediatamente corrigido
pelo p_roﬁsslonal responsavel pela aco, o que ndo tem ocorrido, pois desde 0 més de outubro temos encontrado
Lessehpodem. smmdemdopelosetorfaturamﬂo uma néo conformidade, pois ndo iremos receber o

a—{t
- Aut. Assinatura: AB4A545C7459C063. BESEAG6AE86B00628. 17E60679E36D8227. CEOASAEF18DBC3DA

ASSI NADO ELETRONI CAMENTE PELO USUARTO

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

INDsMH
Identificador de autenticacaem:0848D41. 5065. 08E. 3CEFD1A9224053B8AC

Confira a autenticidade deste docunento m°llw si st emas. pa. gov. br/val i dacao- pr ot ocol o
N\’ do Protocol ore2@RikicAbPAl Anexo/ Sequenci al @ 4



ATA DE REUNIAO - COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS S
SAUDE PUBLICA
Ata de Reunigo ‘
e o
L | Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 | Versao: 001 Piora s aes SRS 0o ‘

prontudrio desta forma, faturareamvarnoSPP(Servi;odepmntuéﬁodopaoiama),ecorraroriscodequeam

b= |
m
19/.2006)

Agdes Futuras:
-omammm-mawmm-nmrmm
- Orientagéio & equipe médica quanto a ndo impresséo da

eidd—4

TES Battst
- Aut. Assinatura: AB4A545C7459C063. BE3EAGAES86B00628. 17E60679E36D8227. CEOA3AEF18DBC3DA

"AlH frente e verso’ - Diretor Técnico

T 3 . e - .
Orientacéo equipe medica quanto Aopreendmmarﬂocorratosmmpﬂetodasﬁdmdeﬂaiendmﬁuo’-nm

ASS| NADO ELETRONI CAMENTE PELO USUARI O Edna

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

MO
Identificador de autenticacgd#'@Be3D41. 5065. 08E. 3CEFD1A9224053B8AC

Confira a autenticidade deste docunento ®mdwttps://ww. si st enms. pa. gov. br/val i dacao- prot ocol o
N° do Protocol #=2@2dd 456eld Anexo/ Sequencial: 4



ATA DE REUNIAQ - COMISSAO DER

SECRETARIA DE
PUBLICA

EVISAO DE PRONTUARIOS

' E Ata de Reunido

T [ S %
AANDIA | Codigo: MOD.HGT.NQSP 001 Vers&o: 001 Pagina 3 de 3 PA“""R“ A J

B00628. 17E60679E36D8227. CEOA3AEF18DBC3DA

b
D
D
N
5
i
N
L;
—
]
-}

L
Manoel Junior Oliveira
COREN-PA: 480.889 E
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1= INTRODUCAO

Conforme a portaria 2616/98 e Lei 9431/97 que dispde respectivamente sobre a
obrigatoriedade da manutengdo pelos hospitais do pais, de Programa de Controle de
InfeccSes Hospitalares (PCIH) e a obrigatoriedade da manutengéo de Programa de
Controle de Infecgbes Hospitalares (PCIH) pelos hospitais, O Hospital Geral de
Tailéndia (HGT) mantem implantado e em pleno funcionamento em sua unidade a
Comiss&o de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) e o Servigo de Controle de
Infecgéio Hospitalar (SCIM) para prevencéo de Infecgdes Relacionada a Assisténcia
a Saude (IRAS) e seguranca do paciente em todas as atividades em que o usuario
esteja envolvido, sendo implementando conjunto de agbes desenvolvidas e
deliberada sistematicamente com vista a redugéo maxima de possiveis incidéncias

€ agravos relacionados as atividades assistenciais e infecgcbes hospitalares. Os

dados descritos neste relatério foram obtidos através dos setores de Estatistica,

Farmacia, Clinicas Integradas, Centro Cirdrgico / Obstétrico, UCI, CME, Laboratério,
SESMT, SALUX, e entre outros.

il = MEMBROS DA COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO
HOSPITALAR
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A CCIH possui em sua constituicio onze (11) membros efetivos:
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PARTICIPANTE FUNCAO CCIH
Jerffeson Sousa de Abreu | Diretor Técnico / Medico Presidente
Wanderson Lisboa Braga | Enfermeiro SCIH/NHE Vice-Presidente
Farmaceutica / Coord. Laboratério e
Bruna Maryane Manfredi ‘ 1° Secretéria
Ag. Transfusional
Farmacéutica / Coord. Farmacia e
) 2° Secretaria
Logistica
Edna Gomes Batista Gerente Administrativa e Financeira Membro
Dimas Rezende de
) Enfermeiro / Gerente Assistencial Membro
Oliveira Junior
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Manoe! Junior de Oliveira
Vieira

Enfermeiro / Coord. Enfermagem Membro

Mayara da Silva Soares Enfermeira / Coord. Enfermagem Membro
Steffanie Lourrayne de

T Enfermeira CME Membro
Marinalda Vasconcelos de | Técnica de Seguranga do Trabalho /

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

Obs: Em novembro, deixa de fazer parte como membro da CCIH a Biomédica

Julianny Nathashi S. Silveira, ficando a vaga em aberto para 0 empossamento de
novo membro.

Obs 2: No més de dezembro foi realizado mudanga nos cargos da comissdo e
departamento de atuag#o, assumindo como 1° secretaria da CCIH e Coordenac8o
Laboratério e Ag. Transfusional a Biomédica Bruna Maryane Manfredi.

Reunites mensais: Nesse trimestre, foi realizado trés reunibes da Comissdo de
Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH) nos seguintes meses: novembro (03/11/20)
referente ao fechamento do més de outubro, no més de dezembro (03/12/20)
referente ac fechamento do més de novembro e janeiro (05/01/21) referente ao
fechamento do més de dezembro.
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Durante as reunides mensais da CCIH, foi colado em pauta assuntos pertinentes a
fatores relacionados aos processos assistenciais que podem contribuir para as
incidéncias das infecgdes relacionado a assisténcia a salde, para avaliago e
elaboragdo das medidas estratégicas de contengdo como forma preventiva das
IRAS. Além dos fatores que possam contribuir para as IRAS, também foram
apresentadas as taxas de infecgéo global descrita em pautas de reunides da CCIH.

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)
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A) VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

A vigildncia e controle das IRAS sdo realizados por meio das buscas ativas aos
pacientes dos setores de internacdo (clinicas de internagdo e UCI), busca egresso
no setor do ambulatério e busca fonada. Além das buscas ativas, de segunda a
sexta é realizado levantamento e avaliagdo de todas as fichas de atendimento dos
pacientes atendidos no setor de pronto atendimento / emergéncia, com a finalidade
de rastreio de possiveis IRAS, somando um total de 14.079 no trimestre. As queixas
apresentado pelos pacientes durante as avaliagdes e achados detectados nos
levantamentos realizados, s&o verificados juntamente com o histérico de internagbes

atual ou anterior, sendo analisado dados referentes a patologia de base, fatores de

risco, uso de antibitticos, tempo de internacso, realizacdo de procedimentos

invasivos, uso de dispositivos, avaliacio de exames e sinais vitais, para que se
tenha um fechamento do caso.

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

B) NOTIFICACOES DE AGRAVO E DOENCAS COMPULSORIAS

DA
- Aut. Assinatura: AB4A545C7459C063. BESEAG6AE86B00628. 17E60679E36D8227. CEOA3AEF18DBC3

As notificagdes compulsérias das doengas e agravos de interesse epidemioldgico

gerado durante o trimestre sdo detectadas durante a avaliagdo das fichas de
atendimento do setor de pronto atendimento / emergéncia e durante as buscas
ativas aos setores de internagdes e demais setores da instituicdo quando aberto
investigagbes das doencas e agravos para definicdo dos diagndsticos.
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Os casos subnotificados sio encaminhados para os responsaveis do setor
notificador. Apés avaliagdo, o documento é anexado a uma ficha numerada do
SINAN e encaminhado para a Secretaria de Vigilancia Epidemiolégica do Municipio

de Tailandia / PA para que sejam informadas no sistema de notificagdo do Ministério
da Salde.
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Tabela 01: Notificagdo de agravos e doengas compulsodrias realizadas pela
vigilancia epidemiolégica no HGT. Outubro a dezembro/2020

Doencas e agravos de notificagdes compuisérias

Agtaves Outubro a

Dezembro
ACIDENTE DE TRABALHO 1 5
VIOLENCIA INTERPESSOAL/AUTOPROVOCADA 120 :
ATENDIMENTO ANTIRRABICO HUMANO 95 2
ACIDENTE ANIMAIS PECONHENTOS 61 8
SIFILIS CONGENITA 5 24
GESTAMTE COM HIV 1
CRIANGA EXPOSTA AO HIV 3
AIDS / HIV 1 it
DOENGA EXANTEMATICA 6 ia
INTOXICAGAO EXOGENA 29 58
TUBERCULOSE 2 58
COVID-19 38 i
SRAG 35
LESHMANIOSE VICERAL 1 5
DOENGA DE CHAGAS AGUDA 1 ;.
TOTAL NOTIFICAGOES REALIZADAS 399 '; '
DIARREIA 620 5

Fonte: Fichas de atendimento e fichas de notificagbes Compulsérias '

Tabela 02: Subgénero dos agravos e doencas compuisoérias realizadas pela
vigilancia epidemiolégica no HGT. Outubro a dezembro/2020

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

AGRAVOS SUBGENEROS QUAN.
AGRESSAO 79
VIOLENCIA VIOLENCIA DOMESTICA 21

SEXUAL 5

INTERPESSOAL/AUTOPROVOCADA TENTATIVA DE SuiCiDIO 5

CAO 78
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ATENDIMENTO ANTIRRABICO FELINO 1

HUMANO MACACO 2
BOI 4
SERPENTE 35
ESCORPIAO 1
ARANHA 5

ACIDENTE ANIMAIS PECONHENTOS | LACRAIA 1
ABELHA 12
ARRAIA 7

Fonte: Fichas de atendimento e fichas de nofificagbes Compulsérias

Conforme dados repassados pelo Servico Especializado em Engenharia de
Segurangca e em Medicina do Trabalho (SESMT), o trimestre encerra com 01
acidentes de trabalhos com exposicBo a material bioldgico, sendo realizado
avaliagio medica e realizagéio dos exames necessarios.

Os atendimentos antirrabicos humano s8o ofertados vacina e soro para a profilaxia
da raiva humana conforme avaliagdio do caso e de acordo com normas técnicas de
profilaxia da raiva humana do Ministério da Saude.

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

Para os casos de sifilis congénita €& ofertado tratamento especifico com
benzilpenicilina G. cristalina de 5.000.000.000 Ul por periodo de dez dias de
internagdo hospitalar, conforme Protocolo clinico e diretrizes terapéuticas para
prevencao de transmisséo vertical do Ministério da Saude

ASSI NADO ELETRONI CAVENTE PELO USUARI O Edna CGones Batista (Lei 11.419/2006)
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Para os casos de gestante com HIV é realizado antirretroviral injetavel antes e
durante o parto, para os recém-nascidos expostos ao HiV é realizado antirretroviral
xarope. Durante a alta hospitalar é entregue formula lactea para o recém-nascido
juntamente com o restante do xarope, sedo referenciados para o Centro de
Testagem e Aconselhamento (CTA) de Tailandia para tratamento.
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Para os casos novos de HIV detectados em nossa unidade hospitalar, os pacientes
que apresentam complicagdes relacionadas a infecg@o e necessitem de internagéo,
é solicitado para o departamento do Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA)
de Tailandia avaliagio desse paciente para liberagdo dos antirretrovirais. Para
aqueles que ndo apresentam indicagdo de permanéncia na unidade hospitalar, s&o
referenciados com documentagdes necessérias para o CTA.

Para as doengas exanteméticas, & realizada coleta de sangue, urina e swab
nasofaringea dos pacientes com suspeitas de sarampo, sendo encaminhadas as
amostras ao Laboratério Central do Para (LACEN) para analise. Os casos suspeitos
sd0 comunicados de imediato a Secretaria de Salde, para que seja realizado o
bloqueio dos comunicantes.

Para os casos de Tuberculose diagnosticados em nossa unidade, & ofertado
esquema com Rifampicina + Isoniazida, Pirazinamida e Etambutol em caso de
internacdo do paciente conforme necessidade. Os casos que ndo necessitem de
internacdo hospitalar, os pacientes s&o encaminhados para unidade de satide com
ficha de referencia, copia do resultado de exame e copia da ficha de notificagao,
sendo também comunicado a Secretaria de Satde.

O trimestre encerra com 38 investigagbes para COVID-19 e 35 para SRAG
hospitalizado, com coleta de secregdo oro e nasofaringeana através de swab, sendo
encaminhado as amostras para o LACEN ou realizagéo de teste rapido. Durante o
més, a maior parte dos exames apresentaram resultados positivos. Alguns pacientes
necessitaram de internago hospitalar para os cuidados necessarios, sendo aplicado
os protocolos do Ministério da Saude.

ASSI NADO ELETRONI CAVENTE PELO USUARI O Edna CGones Batista (Lei 11.419/2006)
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Os casos de tentativas de suicidios séo referenciados para 0 Centro de Atencao
Psicossocial (CAPS) do Municipio de Tailandia apos estabilidade do quadro clinico
do paciente ou para outras unidades de referéncia quando o caso é considerado

grave.

Os casos relacionados com abuso sexual sdo atendidos conforme as
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recomendagbes do ministério da salde, sendo ofertados todos os cuidados
essenciais.

O més de novembro encerra com investigacdo de leishmaniose visceral e doenca de
chagas aguda de uma mesma paciente, apresentando resultado negativo.

Para os demais casos sdo ofertados cuidados e tratamentos com medicamentos
especificos, vacinas, soros e entre outros. Os casos notificados 830 monitorados via

sistema do SINAN pela Secretaria de Saude do Municipio de Taildndia em parceria
com o HGT.

Nesse trimestre o departamento do SCIH do HGT responsavel pela epidemiologia,
encaminhou para a Rede Estadual NVEH da SESPA a RELATORIO TRIMESTRAL
DE ACOMPANHAMENTO DAS ATIVIDADES DO NUCLEQ DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA HOSPITALAR. A planilha foi encaminhada pelo enderego

eletrénico cievs sespa@gmail.com
C) USO RACIONAL DE ANTIMBICROBIANOS

A solicitacéo dos antibiéticos é feita por meio de uma ficha no momento da admisso
do paciente. Os dados de solicitagdo s&o inseridos em uma planitha de liberacéo

para controle e rastreio. Seu consumo mensal é apresentado por meio dos graficos
abaixo
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Gréfico 01. Consumo mensal de antibisticos endovenoso no HGT. Outubro a

Dezembro de 2020

Claritromicina
Polimixina B
Piperacilina + Tazobactam
Meropenem
Ciprofioxacino
Cefepima
Ampicilina
Benzilpenicilina
Cefalotina
Ceftriaxona
Clindamicina
Metronidazol
Gentamicina
Oxacilina
Vancomicina

Grafico 02. Analise da Auditoria das solicitagdes Individuais de antimicrobiano

)15

)

" a4
E—— 453
- 157

118

- 147

_ 1177
m 1967
“ 2445
-———.—- 1700
=" | 006

s 497
— 206
[— 526

0 500

1000 1500 2000

2500

3000

Fonte: Ficha de Antimicrobiano /Farmacia do HGT / Sistema SALUX.
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Grafico 03. Custo mensal de antibidticos endovenoso no HGT. Qutubro a
dezembro de 2020.

Custo mensal do uso dos antimicrobianos
endovenosos no HGT
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Fonte; Ficha de Antimicrobiano /Farmdcia do HGT / Sistema MRH / SALUX,

Analise critica 1: O consumo total dos antibiéticos no més de outubro apresentou
reducdo em relacio ao més setembro, sendo de 3.420 para 3.185 unidades de
antibiéticos endovenosos / intramusculares utilizados. Entre os antibidticos saidos no
més, o consumo elevado estd direcionado para clindamicina com aumento em
relagdo ao més anterior (422 para 547 unidades saidas) prescrito para pé diabético,
infecgdo trato urinari, fratura exposta e fechada, pneumonia de origem comunitaria,
celulite, queimadura, hérnia; ferimentos e necrose, neoplasia, fistula, aborto e
acidente vascular encefélico; ceftriaxona com aumento em relagéo ao més anterior
(841 para 014 unidades saidas) prescrito para deiscéncia da ferida operatéria (sem
IRAS), celulite, hémia, queimadura, infecgdo de origem inespecifica, trombose,
pneurnonia de origem comunitaria, insuficiéncia cardiaca congestiva
descompensada, traumatismo crénio encefalico, infecgfio do trato urinario,
pielonefrite, pé diabético, abscesso, ofidismo, fraturas exposta e fechada, ferimentos
e necroses, gastroenterocolite aguda, estafilococcia, sindrome colestatica,
apendicite, abdome agudo, laparotomia exploratéria por ferimento por arma branca,
sepse, acidente vascular cerebral, cancer de laringe, e covid-19; Benzilpenicilina
com aumento em relagcéo ao més anterior (386 para 444 unidades saidas) utilizado
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no pronto atendimento como dose de ataque para infecgdes da cavidade oral,
infecgbes de tecido mole, abcessos e entre outros que nao necessitem de
internagéio para tratamento; cefepima com aumento em relagdo ac més anterior (0
para 11 unidades saidas) prescrito para pielonefrite com complicagdes e
meropenem com aumento em relaco ao més anterior (91 para 11 unidades saidas)
prescrito para pneumonia com complicagbes de derrame pleural, cepticemia,
abdome agudo perfurativo, desbridamento (celulite) de les3o extensa, covid-19.

Os demais antibiéticos apresentaram queda em comparagao ao més anterior.

A leve redugdo no consumo mensal dos antibidticos estd diretamente ligado a
reducdo de internagdes geradas pela clinica cirtrgica e clinica medica, tendo apenas
aumento no nimero de internacbes da obstetricia e pediatria, mantendo com isso
um mesmo custo mensal.

Analise critica 2: O consumo total dos antibiéticos no més de novembro apresentou
incidéncia em relagdo ao més outubro, sendo de 3.185 para 3.240 unidades de
antibiéticos endovenosos / intramusculares utilizados. Entre os antibiéticos saidos no
més, o consumo elevado esta direcionado para meropenem com aumento em
relacdo ao més anterior (110 para 199 unidades saidas) prescrito para colostomia
terminal, colecistectomia, artrite estafilococcia, pneumonia, COVID-19, sepse de foco
urinario sepse de foco abdome agudo perfurativo, itu de repeticdo, celulite e
erisipela;, gentamicina com aumento em relagdo ao més anterior (90 para 167
unidades saidas) prescrito para fratura fechada e exposta, infeccdo da ferida
operatria ja detectada pelo SCIH, anoxia perinatal, pneumonia e bronquilite,
infecgéo do trato urinério, erisipela e gastroenterocolite aguda; metronidazol com
aumento em relagdo ao més anterior (268 para 290 unidades saidas) prescrito para
abdome agudo, apendicite, sindrome colestatica, laparotomia exploratoria,
hernioplastia, fratura, ofidismo, infecgdo do trato urinério, pneumonia, COVID-19,
ferimento infectado provocado por arma branca, pé diabético e erisipela;
clindamicina com aumento em relagédo ao més anterior (547 para 617 unidades
saidas) prescrito para pé diabético, infecgdo trato urinaria, pielonefrite, fratura
exposta e fechada, pneumonia de origem comunitéria, celulite, ferimento por arma
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branca, colangite, traumatismo cranio encefalico, gangrena, sindrome colestatica,
ferimento infectado, ofisdismo, erisipela, infecgdo de ferida operatéria; ampicilina
com aumento em relagdo ao més anterior (7 para 25 unidades saidas) prescrito para
anoxia perinatal, pneumonia e bronquiolite; meropenem com aumento em relagdo
ao més anterior (110 para 199 unidades saidas) prescrito para laparotomia
exploratoria, artrite estafilococica, pneumonia por COVID-19, erisipela, celulite,
infeccdo do trato urinaria repetitiva, septicemia por foco de abdome agudo
perfurativo e piperacelina + tazobactan com aumento em relagdo ao més anterior
(0 para 44 unidades saidas) prescrito para pneumonia complicada e ferimento por
arma branca na regido cervical

Os demais antibiéticos apresentaram queda em compara¢do ao més anterior.

O aumento no consumo mensal dos antibidticos esta diretamente ligado a media de
permanecia desses pacientes em nossa unidade hospitalar, tendo maior tempo nas
unidades de internacéo pediatrica, obstétrica, médica, cirGrgica e unidade de
cuidados intermediario adulto e pediatrico, refletindo na elevagdo do consumo dos
antibiéticos, principalmente os de custo elevado.

Analise critica 3: O consumo total dos antibidticos no més de dezembro apresentou
aumento em relacdo ao més de novembro, sendo de 3.240 para 4.023 unidades de
antibiéticos endovenosos / intramusculares utilizados. Entre os antibiéticos saidos no
meés, o consumo elevado esta direcionado para oxacilina com aumento em relagéo
aoc més anterior (0 para 286 unidades saidas) prescrito para esireptococcia, pé
diabético, pneumonia de origem comunitaria, infecgdo do trato urinario, ofidismo e
covid-19; gentamicina com aumento em relacdo ao més anterior (167 para 240
unidades saidas) prescrito para infecgo neonatal de origem materna, conjuntivite
bacteriana, pneumonia de origem comunitaria e fratura exposta; metronidazol com
aumento em relagdo ao més anterior (290 para 448 unidades saidas) prescrito para
ferimento, apendicite, pé diabético, gastroenterocolite aguda, pneumonia de origem
comunitaria, abdome agudo, erisipela, hernioplastia inguinal, fratura exposta,
infecgdo bacteriana, ferimento por arma branca, ofidismo, pancreatite, abuso sexual,
reconstrug@o do transito intestinal e miiase cuténea; ceftriaxona com aumento em
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relacdo ao més anterior (746 para 785 unidades saidas) prescrito para traumatismo
cranio encefélico, ferimentos mdiltiplos, celulite, infecgdo bacteriana, cirrose hepatica,
pneumonia de origem comunitaria, bronquiolite, ferimento por arma de fogo, fratura,
apendicite, sepse, gastroenterocolite aguda, abdome agudo, erisipela, infecgdo do
trato urinario, acidente vascular cerebral, pielonefrite, amputagio, hernioplastia,
abscessode parede abdominal, intoxicagdo, hemotérax, pé diabético, ofidismo,
pancreatite, abuso sexual, reconstrucdo do trasito intestinal, tuberculose, cirrose
hepatica, hematémese, e miiase cutanea; cefalotina com aumento em relagdo ao
més anterior (494 para 827 unidades saidas) utilizado como antibioticoprofilaxia nas
cirurgias e prescrito para colecistectomia, fratura, hernioplastia, hemotérax,
colecistectomia, e miiase cutanea; ampicilina com aumento em relacdo ao més
anterior (25 para 115 unidades saidas) prescrito para pneumonia de origem
comunitaria, infecg8o neonatal de origem materna, sepse e conjuntivite bacteriana;
ciprofioxacino com aumento em relacdo ao més anterior (16 para 117 unidades
saidas) prescrito para traumatismo crénio encefélico grave, postectomia, fratura e
torgao testicular

Os demais antibiéticos apresentaram queda em comparagdo ao més anterior.

O aumento no consumo mensal dos antibidticos esta diretamente ligado ao numero
de intemagbes geradas, numerc de paciente dia e media diaria elevada dos
pacientes em nossa unidade hospitalar, refletindo no consumo dos antibiéticos,
principalmente os de custo elevado.

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

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

“Weses | Saidas | W | PIH | ObitosiH | TIH | TPIH | T-Letaiidade
Outubro 345 0 o 0 0,00% | 0,00% 0,00%
Novembro 310 03 03 o 0,97% | 9,70% 0,00%
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Dezembro 344 00 00 L] 0,00% 0,00% 0.00%

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

Legenda: iH: infecgao Hospitalar PIH: Paciente com Infecgao Hospitalar
TIH: Taxa Infecglo Hospitatar TPIH: Taxa de Paciente com infecgéio Hospitatar
T Letalidade: Taxa de letalidade

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

1
Taxa de Infecgdao Hospitalar Global |
¥ 340 |
"= 1,50 1_
S 330
S
S 100 - 320
8 310 |
@ 0,50 |
- S 300 |
Q 0,00 5 I3 k . - 0’00 |
% 0,00 R e 3 S 290 !
pe Outubro Novembro Dezembro ‘
TXIH ~—@—Saidos i

Fonte: Busca Ativa SCIH / Prontudrios.

Grafico 05. Distribuicdo de IRAS por topografia no HGT. Outubro a
dezembro/2020
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Analise critica: Durante o trimestre foram encontradas 03 infecgdes relacionado a
assisténcia a salde.

Os casos de infecgbes notificados estdo distribuidos pelas seguintes topografias.

1. Més de outubro

No més de outubro foi detectado 02 infeccBes referente ao més de setembro.

O resultado do indice de infecgéo global do més de outubro foi de 0,00%, podemos
observar uma queda deste indicador se comparado ao més de setembro, que fechou

com indice de 0,94% (3 casos). A incidéncia esta ligada a ndo deteccdo de casos no
decorrer do més.

1. 1 Més de setembro (indice de infec¢éio global de 0,31% para 0,94%)
02 infecgBes por microrganismo ESBL:

- Paciente internado na unidade de cuidados intermediério (UCI) com dispositivos
invasivos (sonda nasoenteral, dreno torécico, sonda vesical de demora), internada
com abdome agudo e submetida a laparotomia exploratéria, sendo realizado
vigildncia microbiolégica apés 7 dias de internagiio na UCI, apresentando resuitado
positivo no swab retal para escheriachia ecoli.
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- Paciente internado na UCI com diagnostico de celulite no membro superior direito,
com tecido infectado e necrosado, sendo submetido a diversos desbridamento,
sendo realizado vigilancia microbiolégica apés 7 dias de internagéo na UCI, com
resultado positivo no swab retal para klebisiela pneumoniae.

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)

2. Més de Novembro

O resultado do indice de infecclio global do més de novembro foi de 0,97% (3
casos), podemos observar um aumento deste indicador se comparado ac més de
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outubro, que fechou com indice de 0,00% (nenhum caso detectado).

O caso de infecgdo notificado est4 relacionado com:

01 infecgdo profunda — Clinica cirirgica (MTA): paciente em 7° dia pos-operatério
HTA, evoluindo com saida de secrecdo purulenta entre os pontos cirtrgicos de odor
fetido, queixa de mal estar geral, febre, dor, rubor e rigidez no local da incisdo
cirurgica. Realizado retirada da metade dos pontos cirlrgicos para drenagem.
Presumidamente a infecgdo esta associada a antibioticoprofilaxia, sendo realizado
cefalotina 2g com 45 minutos apés inicio do procedimento cirlrgico (recomendado
administrar em ate 60 minutos antes da incisdo cirirgica no caso da cefazolina

conforme medida de prevencio de IRAS) e 1g com 2h40min apds o termino do
procedimento cirtrgico.

01 infecgo superficial — Clinica cirlirgica (Cesariana): paciente em 20° dia pés-
operatorio de cesariana, evoluindo com saida de secrecéo purulenta de odor fétido
pelo local do ponto cirtirgico, com queixa de febre, astenia, cefaleia, dor na regido
pelvica e na incisdo cirurgica, presenca de rubor, sendo identificado em secrecéo da
ferida operatéria cocos gram positivo. Presumidamente a infecgdo esta associada a
contaminag&o cruzada por ambiente, ou contaminagdo dos materiais cirlirgicos, ou

contaminago cruzada por meio da assisténcia durante a realizacdo do
procedimento ou de curativo.
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01 infeccéo profunda (osteomielite tornozelo D) — Clinica cirtrgica (Ortopedia):
paciente em 14° dia pds-operatério de rafia e colocacéo de placa e parafuso para
reducdo da fratura de tornozelo D, evoluindo com abertura da ferida e saida de
secregéio de aspecto infeccioso, com soltura dos parafusos e placas. Portadora de
comorbidades como hipertensdo, diabetes melitus e osteoporose, sendo identificado
em pedaco do tecido da ferida operatéria bactéria gram negativa. Presumidamente a
infecgdo estd associada a contaminag¢do cruzada por ambiente, ou contaminacéo

dos materiais cirirgicos, ou contaminagdo cruzada por meio da assisténcia durante
a procedimento ou realiza¢io de curativo
Més de dezembro
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O resultado do indice de infecgio global do més de dezembro foi de 0,00% (nenhum
caso detectado), podemos observar uma queda deste indicador se comparado ao
més de novembro, que fechou com indice de 0,97% (3 caso detectado).

A incidéncia do més de dezembro est4 ligada a néo detecgdo de casos no decorrer
do més.

Os casos relatados s3o apresentados para CCIH como estudo de caso para analise.

Tailandia, 08 de janeiro de 2021.

f 'L__f'{_

Wa Braga
Hospital Geral de Tailandia
Enfermeiro do Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar
Vice - Presidente da CCIH
COREN 351.244 - PA
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Comissac de Controle de Infecgaio Hospitalar (CCIH)

Data da Reunisio: 05/01/2021 Local: Auditério Hora: 15h:00min | N® ATA 12

Pauta:

01 - Higienizagso das maos

02 - Teste rapido COVID-19
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Ausente (s): Marinalda Vasconcelos (rémiea.SegumngadoTMofSESMT)aSMmbLomwmdeMQbMoret
(enfermeira CME) estiio de férias.

Obs: MM&MHWMMW&MeWQM. assumindo
mi“MdamIHocmmume&.TmMaammmw
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RELAT(?RIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE REVISAO DE
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30° TRIMESTRE

OUTUBRO A DEZEMBRO DE
2020

\v. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
:EP 68.695-000. ®(91)3752- 3121 /1299/ 3338. @

ssistentediretoria.hgt@indsh.org, br SUS INDsH
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I -INTRODUGAO

O Relatério da Comissso de Obitos apresenta todas as agdes desenvolvidas
quanto a avaliaggo do trimestre, nos meses de Outubro, Novembro e Dezembro

de 2020, pela Comissdo de Revisdo de Obitos (CRO) do Hospital Geral de
Tailandia (HGT), considerando o 30° trimestre de avaliag3o.

um todo. A partir dessa analise dos dados,
medidas preventivas e corretivas, relacionadas as deficiéncias apresentadas,
seréo tomadas.

Fixas e Variaveis”, do Contrato de Gestdo entre 3
Sociais (OS), integrando junto a CRP.

Desta feita, contem

pla-se um material para ampla discussdo a cerca das
etapas do tratamento e di

Scussdes que visam a melhoria da assisténcia.

O hospital manteve taxa de lotagdo alta na

maior parte do tempo e
observamos aumento na demanda de cirurgias de urgé

ncia.
Il - MEMBROS DA COMISSAO DE REVISAO DE 6BITOS.

A CRO é composta por quatro (05) membros efetivos:

e Dr. Jefferson Sousa de Abreu - Presidente e Diretor Técnico:;
* Dr. Ant6nio Jorge Xavier — Médico intensivista;

* Pablo Elinaldo Martins Cirino - Médico:;

* Dimas Rezende de Oliveira Junior - Gerente Assistencial;

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

lll - ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

*Reunides do Periodo: Foram
mensal ou pela necessidade de discus
anexas nas seguintes datas:

realizadas reunides atendendo o critério
sOes extras, cujas atas detalhadas seguem

v' 09/11/2020 para avaliagdo do més de Outubro de 2020;
v' 10/12/2020 para avaliacéo do més de Novembro de 2020;

v' 06/01/2021 para avaliagdo do més de Dezembro de 2020 e
fechamento do trimestre.

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

SUS INDsH

Inatitide Neciana
assistentediretoria.hgt@indsh.org.br cacio, 3PoDsa3 o7E. 3CL asazomoduoratenr Y 1 o S
R - Mxi}sséﬁﬂiﬁcf’z 2 RESPRITO A VIDA

ASSI NADO ELETRONI CAVENTE PELO USUARI O Edna CGones Batista (Lei 11.419/2006)

0F09B847A9
Aut. Assinatura: 36D93BACBBEC59ES. 64804BDB7026168A. C34D14426DDDC04B. B6AADA!

EM 14/ 01/ 2021 08:38 (Hora Local)



HOSPITAL GERAL ‘ GOVERNO DO
w DE TAILANDIA SECRETARIA DE s* PARA

SAUDE PUBLICA
OBS: Foi efetiv

a a avaliagdo de 100% dos prontuéarios de ébitos do
periodo.

IV - ANALISE DOS DADOS

Como fungzo principal, a Comissao de Revisdo de Obitos (CRO), tem como

obrigatoriedade, avaliar todos os 6bitos ocorridos neste periodo, seguindo a
metodologia de verificagdo dos itens obrig

atoérios no prontuario do paciente,
conforme contrato de gestdo 002/SESPA/2018.

tens distintos (Identificagzo, Idade, Sexo, Data de Internagdo, Data

Sédo 26 j
de Obito, Hora do Obito, Diagnéstico de Admisséo, Causa da Morte, Obito no Ato
Cirdrgico, Obito no Pgs Operatéri

0 Imediato, Confirmagdo do Diagnéstico,
Anamnese Adequada, Exame Fisi , Exames Complementares
Terapéutica Adequada, Obito Desassistido, Obito Evitavel, Infecgado
Médico, Evolugdo do Obito pela Enfermagem,
ML, Declaragdo de Obito, Causa Natural,
anda), que dardo as informagdes necessarias

Desta feita, buscar melhoria continua, a

partir da qualidade das informagdes,
prescricdes, evolugdes e condutas a cerda de cada caso.

Neste trimestre ocorreram trinta e tras (33) 6bitos no HGT, sendo dezessete
(17) em Outubro; cinco (5) em Novembro e onze (11) em Dezembro de 2020.

* Com relagio as causas:

v No trimestre tivemos 33 6bitos, sendo oito (08) ébitos por Sindrome Respiratéria
Ag_uda Grave-Covid-19 (25%); seis (06) 6bi i

(3%); um (01) ébito por Insuficiéncia C
Traumatismo Cerebra| Difuso (3%); um (01) 6bito por Sindrome de Membrana
Hialina (3%): um (01) ébito por i

Neoplasia Gastrica (3%), um (01) 6bito por
Intoxicagdo Exégena (3%): um (01) ébito por Traumatismo Intracraniano (3%); um
(01) ébito por SIDA (3%).

preconizado. Seguem dados quanto a faixa etaria, sexo
evitabilidade e estatistica padrao.

v 30% (1 0) dos 6bitos ocorreram em pacientes com idade de 0 a 39 anos;
V' 27% (09) com idade de 40 a 64 anos;

v _43% (14) com idade de 65 a 99 anos:

- Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.,
P 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. ;
r

istentediretoria.h t@indsh.org.b enti caglio: 3FGDBAB. 657E, 3CL, 8842
/1 vaww. si st ermas. p

INDs -~
Ihatiluia Necinne
gov. br/val cao-for ot ocolWWo

3 RESPEITO & wina

) ) 06)
A Batista (Lei 11.419/20
E PELO USUARI O Edna Gones
ASS| NADO ELETRONI CAMENT

4B. BGAAD40F09B847A9
Assi natura: 36DI3BACBBEC59ES. 64804BDB7026168A. C34D14426DDDCO
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v' 61% (20) ocorreram em pacientes do sexo masculino;
v 39% (13) ocorreram em pacientes do sexo feminino;

v Obitos considerados inesperados 0% (0);

v' Ataxa de mortalidade global para o trimestre foi de 3,25%;

v Ataxa de cirurgias de urgéncia para o trimestre foi de 61% (330);
v Ataxade cirurgias de eletiva para o trimestre foi de 39% (212);
v" Ataxa de mortalidade cirdrgica para o trimestre foi de 0,0% (0);
v' A taxa de mortalidade perinatal para o trimestre foi de 1,5% (6);
v’ Ataxa de mortalidade neonatal para o trimestre foi de 0,25% (1);
v’ A taxa de mortalidade materna para o trimestre foi de 0,0%:

v" Ataxa de mortalidade cirtrgica estratificada pela classificagdo ASA foi de 0,00%.

IV - Anélise Grafica:

¢ Relagdo Eletiva x Urgéncia:

Cirurgias de Urgéncia 102 330
Cirurgias Eletivas _ 89 212

Média Trimestral por Tipo de Cirurgia

m Cirurgias de Urgéncia W Cirurgias Eletiva

‘Gréfico 01. Fonte HGT

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

SUS NDsMH
aSSiStented{retoria'h t@lndSh'o 'br cacdo: 3F6DBAB. 657E. 3C1. 884209B9 6F4D8A_4F otk ¢ Humano
. www. si st emas. pa. goy. br/ val i dacao- pro ocoklg"“‘ro‘vw.
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Tabela 02

Més

Causa da Morte

Quantidade

Out/20

Pneumonia

4

Septicemia

Neoplasia Maligna do Estémago

Neoplasia de Laringe

Acidente Vascular Encefélico

Neoplasia Maligna dos Pulmées

Insuficiéncia Cardiaca Congestiva

Traumatismo Cerebral Difuso

Sindrome de Membrana Hialina

Sindrome Respiratéria Aguda Grave-
COVID-19

3
2
2
1
1
1
1
1
1

Nov/20

Sindrome Respiratéria Aguda Grave-
COVID-19

Septicemia

SIDA

-

Neoplasia Maligna de Laringe

-

Dez/20

Sindrome Respiratéria Aguda Grave-
COVID-19

Septicemia

Acidente Vascular Encefalico

Neoplasia Gastrica

Intoxicagéo Exégena

Traumatismo Intracraniano

—\-hddnm

Causa da morte

Quanti

Outubro a Dezembro/2020

dade

Sindrome Respiratéria Aguda Grave-Covid-
19

Septicemia

Pneumonia

Neoplasia Maligna de Laringe

Acidente Vascular Encefalico

Neoplasia Maligna do Estémago

Neoplasia Maligna dos Pulmées

Insuficiéncia Cardiaca Congestiva

Traumatismo Cerebraj Difuso

Sindrome de Membrana Hialina

SIDA

Neoplasia Gastrica

Intoxicag&o Exégena

Traumatismo Intracraniano

.n..n.u.s-nd_s—\nuuhdl

\v. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
-EP 68.695-000. ® (91) 3752

- 3121 /1299/ 3338,

sslstentediretorla.hit@lndsh.orﬁ.br cacao:

Anexo/ Sequenci al : #3
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IHDSH
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. BEAAD4A0F09B847A9
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B ey

Média Tr

imestral dos Sbitos de Outubro a Dezembro/2020

= Sindrome Respiratéria Aguda
Grave-Covid-19

= Septicemia

= Pneumonia

= Neoplasia Maligna de Laringe

= Acidente Vascular Encefdlico

™ Neoplasia Maligna do Estbmago
= Neoplasia Maligna dos Puimdées
= Insuficiéncia Cardfaca Congestiva
i
= Sindrome de Membrana Hialina

|

= SiDA
" Neoplasia Gastrica '

Intoxicaglio Exdgena |

Traumatismo Intracraniano |
|

Gréfico 02. Fonte HGT

17
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Tabela 04
: 10
8 9
9 14
Média Trimestral por Faixa Etaria 7
® 0a39 }
W 40a64 [
= 65a99
~ Gréfico 04. Fonte HGT
Tabela 05
S5 TABELA DE OBITOS MENSAIS POR SEXO
- OESES TOTAL |MEDIA
| MASCULINO 13 2 20 6,6
FEMININO 4 3 13 4,3
Média Trimestral dos Obitos por Género
B MASCULINO = FEMININO
o o Gréfico 05. Fonte HGT
Av. Florianépolis, s/n°, Novo. Taildndia/PA.
CEP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299, 3338, M
EJBH

assistentediretoria, hit@lndsh ori br

i cacédo: 3F6[BAB 657E. 3C1. 884209B9 B&M
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T, 1,61%
Taxa de Mortalidade Global
MOUTUBRO MNOVEMBRO m DEZEMBRO

T s Gl‘éﬁm Fonte HGT g
o
3
Obitos Internos 27 ¢
Obitos Externos 6 3
g
&
9
E
Média Trimestral Obitos Internos X Externos g

® Obitos Internos ~ ® Obitos Externos

Gréfico 07. Fonte HGT
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VI - Propostas para Préximo Trimestre:

e Reabrira ala COVID se necessario;
e Cumprimento do LNT, envolver o SCI H/SVE/NEP;
e Manter a avaliagdo de 100% dos prontuarios de 6bitos;
e Trabalhar junto aos médicos o controle da complexidade de cada paciente,
com discuss&o dos casos e interagso da equipe.
Tailandia, 08 de Janeiro de 2021.
ferson c;pu a de fJ\breu
Dr. Jefferson Sousa de Abreu
Médico/Presidente CRO
CRM-PA 10.011
v. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA. @
EP 68.695-000. ® (91) 3752 - 3121 /1299/ 3338. nNosH
ssistentediretoria.hgt@indsh.org.br o € sc1 884200 3%!%* o Oesenionerio
mp\?ﬁzzj ;;:ﬁzﬁ'cfgig \é br/val i dacdo- pr tolctollao::::;“::m 0094
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ATA de Reuniéio Ord
—._ indria ‘

DE ‘l'm Cdﬂigo MODHGT,NQSPO(H Verséo: 002 Pégina 1 de 6 GOVERNO DO

* ATA DE REUNIAO ~ Comissdo de Revisio de Obito SECRETARMDE |
SAUDE PUBLICA

Setor Responsével / Responsével / Comissao:
Comissao de Revisso de Obito

Data da Reunifio: 09/11/2020
* Local: Auditério
Pauta: Hora: 14:00min | N° ATA 10°2020

Pauta 01: Leitura da Ata de Reunisio anterior:
Pauta 02: Resumo informagdes de dbitos;
Pauta 03: Causa mortis;

Pauta 04: Estatistica de 6bitos;

Pauta 05: Descrigao dos dbitos;

Aumu{s):JouAﬂnmCorreladaSﬁva
Pendéncias:

———

Desenvolvimento:

Pauta 1: mmmamm

Ammmmmam
da nterior
conforme pautas abaixo: e 8 . Todos concordaram e seguiram a reunisio

sz:ﬂummduirdommdmdwm:
. Oconmﬂamau(ﬁ)ébitnsmmamwbmdemo:
® Tmmmmmuﬁwﬁm‘
ch14)mmdmmmmm>mmm
Trés {S)Wbmwo.mm‘uh {18%);

Pauta 3: Causa Mortis:
* Pneumonia: 4 (23%);
* Septicemia: 3 (17%);

* Neoplasia Maligna do Estomago: 2 (12%):
*  Neoplasia de Laringe: 2 (12%),
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ATA de Reuniio Ordindria ‘

GERAL 3
m Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 002 Pégina2de 8 GOVERNO DO

* Acidente Vascular Encefalico: 1 (6%);

¢ Neopiasia Maligna dos Puimées: 1 (6%);
* Insuficiéncia Cardiaca Congestiva: 1 (6%);
* Traumatismo Cerebral Difuso: 1 (6%);

* Sindrome da Membrana Hialina: 1 8%);
* COVID-19/ Sindrome Respiratéria Aguda Grave: 1 (8%).

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

* Ataxa de mortalidade global foi de 4,93%;

. AM“WWH&M(D);

. Amdedmfghsdeurg&nhfoidemvlm);
. Mandanimmiunhﬁmfoidaﬂ%(sm;

" Atandenmtaﬁdadepemmhidetsz%a):
* Ataxa de mortalidade neonatal foi de 0,76% (1
* Ataxa de mortalidade matema foi 0%:;

Ammmmmmmmmmmmvm«m.

Pauta 8: Descrigsio dos 6bitos:

» Obito 01:

R.N., sexo masculino, 52 anos, 6bito em 04/10/2020 por Pneumonia. Paciente com tosse produtiva, dispneia intensa,

edema de membros inferiores hé 5 dias, leucocitose e teste COVI negativo evol
* D-1
aguda. Obito interno e esperado. ? uindo com Insuficiéncia renal

* Obito 02:

M.A.C,, sexo feminino, 77 anos, 6bito em 20/10/2020
), y , por Septicemia. Paciente idosa, acamada, sequelada
oomdﬁpmhnosseproduuwhédias.ébitohnemocupﬂtdo. - e,

« Obito 3:

RS.M., sexo masculino, 48 anos, 6bito em 17/10/2020
h , por Pneumonia. Paciente com tosse produtiva, dispnéi
diarréia e mal estar geral hd 4 dias. Teste répido para covid-19 negativo, Obito interno e esperado, >

» Obito 4:

JSA., sexo feminino, 53 anos, 6bito em 29/10/2020, por Neoplasia Maligna dos PulmBes. Paciente tabagista

inveterada com dispnéia intensa, febre, nédulo de virchow e endur
s . . infiltracdo/ ecimento tumoral em toda a base
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ATA DE REUNIAO - Comissdo de Revisso de Obito e il

Paciente idosa, card

* Obito 7:

* Obito 10:

diabético, encontrado

ASS., sexo masculino, 56 anos, 6bito em 17/10/202
iopata, com ICC descompensada .
de préstata, Obito interno e :m:ﬁﬁdezcutammumsmaehmmﬁem;

tumoragdo gdstrica avan;ad;. ito interno e esperado., importante no ultimo més e T.C. do abdome evidenciando
* Obito 9:

C.LS., sexo masculino, 78 6bito

con: il Weanes anos, em 13/10/2020, por Neoplasia de Laringe. Paciente idoso, tabagista inveterado,

P.R.C., sexo masculino, 31 anos, 6bito em 02/10/2020

tce grave ntrad
perioritais. T.C. de crénio com extensa Mmm:ra‘:au . a removido pelo SAMU com Glasgow 6 e hematomas
neuroidgica e parada cardiorrespiratéria. Obito inte

Mo e esperado,
© Obito 11:
F.5.M., sexo masculino, 49 anos, ébito em 15,
- oot /10/2020, por Neoplasia Maligna de Estdmago. Paciente etilista e

A.P., sexo masculino, 67 anos,

soser w ATA de Reunifio Ordingria ‘
GERAL
DE TALMOU Cédigo: MODHGT.NQSP.001 | Versso: 002 | Pagina3des PARA
» Obito 5:
:;Ba;;z sexo feminino, 74 anos, ébito em 31/10/2020, por Pneumonia. Paciente com idosa com tosse produtiva, feb:
! de in i1
mmdbnu — edispnéiamrmm icio hd 3 dias. Na admiss3o hipossaturando (spo2 68%). Covid-19
« Gbito 6:

esperado.

, por Traumatismo Cerebral Difuso. Paciente jovem alcoolizado,
subamméideaefracmadebmdecrénio.ﬁmhiucompiora

Sbito em 25/10/2020, por Acidente Vascular Encefélico, Paciente idoso, hipertenso e
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: ATA DE REUNIAQ -
; NIAO Comissio de Revisio de Obito SECRETARIA DE
‘ ATA o
s | de Reunisio Ordindria ‘
ALANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.00 1 Versso: 002 | Pging 4 de s DADA
bastante secrecio géstri
Obito interno e s €a em vias aéreas superiores, Evoluiu
perado. com pneumonia aspirativa, e plora clin
Ica progressiva,
* Obito 13:
M.N.G.L, sexo masculing, 71
inveterado, com » /1 3nos, Gbito em 22/10/2020, por Neoplasia de Lari
do, co w em regifio cervical anterior comprimindo vias aér?:s .',u:;emm,;mdeme g e e & atets
meses, dispnéia intensa tosse secretiva e perda ponderal no ol de aparecimento hé 5
* Obito 14; : '
1B.S., sexo feminino, 75 anos, 6bito em 22/1

Produtiva, dispnéia aos leves ;
esforco, desorientagso hipossaturado (Spo .
Evoluiu com piora clinica Progressiva. Obito interno e gem (5po 61%) na admissso. Covid-19 negativo
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ATA de Reuniio Ordindria
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Permanéncia méxima dos casos de 6bitos: 18 dias;
Pommmmmdaw 1h.

Eor idade:

Menos de 1 més - 1:
De 1a 11 meses —0;
De1adanos-0;
De 5 a8 anos-0;
De 10 a 15 anos - 0:
De 16 2 19 anos - 0;
De 20 a 29 anos - 0;
De 30 a 39 anos - 1,
De 40248 anos—2;
De 50 a 64 anos — 4;
De 65 a 79 anos — 9;
Maior ou igual a 80 anos - 0.

Por sexo;

Masculine — 13 (76%);
Feminino — 4 (24%).

Pauta 7: Discuss3o:

® cmmmammaamm@m

Grave / COVID-19,

OWmmaMMMMMWQMMmmm

cirurgias de eletivas.

por Sindrome Respiratéria Aguda

Agdes Futuras:
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Wmmw /" Jefferson Sousa de Abreu
WMMW |
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_ ATA DE REUNIAO - Comissiio de Revisiio de Obito A

ATA de Reunifio Ordinéria
DE T, Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001

VI . I :002 P 1 d‘4 GOVERNO DO

WMIMJMM:
ComisaaodoRevhnoagobyn

Data da Reunifio: 10/12/2020 :

—— Local: Auditério Hora: 14:00min | N° ATA 1172020
Pauta 01: Leitura da Ata de Reunigo anterior:
Pauta 02: Rmnoimomapoasdgm;

Pauta 03: Causa mortis;

Pauta 04: Estatistica de 6bitos;

Pauta 05: Descriggo dos dbitos:

Pauta 06: Classificago dos ébitos;
Pauta 07: Discussao.

Participantes: Jefferson Sousa de Abreu, Antdnic
Oliveira Neto, Pablo Elinaldo Martins Cirino
Ausente (s): José Arimatéia Correia da Silva
Convidado: Pablo Elinaldo Martins Cirino

wxm,omammmmm,mp.@

Pauta 2: Resumo das informagtes dos 6bitos:

B Ocmmmcmmswnosmmde!hwmbmdemo;
¢ Todos os casos foram analisados e discutidos:

Lhn(1)6bibbimﬂhadomm<24h (20%);
Qumtt)mmmumm>24h(ao%).

Pauta 3: Causa Mortis:

e COVID-19/ Sindrome Respiratéria Aguda Grave 2 (40%);

{al~1 151
:-nm
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HOSPITAL GERAL ‘
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* Septicemia 1 (20%);
* SIDA 1 (20%);

*  Neopiasia de Maligna de Laringe 1 (20%),

Pauta 4: Estatistica de 6bitos:

. Mmqsdemmﬁdadaglobalfnidami%;

* Ahudemmdmrginabidao%:

* Ahndudrurghnd.wglmhfdda&ﬂ%(&ﬂ);
5 Ataxadacirurgium“foidsﬁ%wz):

o Amdemrﬂadepeﬁnaufaidez,mm:
= Amwnmtaﬁdadeneonmfoido%;

A.M.A.B., sexo masculino, 32 anos, 6bit 1/2020, por Septicem
g 4 s 0 em 20/1
Adquirida. Paciente caquético, com diarreia cr6r’1ica, vamm' 12 / Sindrome da Imunodeficiéncia Humana

respiratdria aguda grave e PCR. Gbito externo e esperado. ftos frequentes e dispeia leve. Evoluiu com insuficiéncia

* Obito 3:

F.F.J., sexo feminino, 82 anos, ébito em 17
'3 " 1
idosa com tosse produtiva, dispnéia /11/2020, por Insuficiéncia Respiratéria Aguda Grave / COVID-19. Paciente

intensa, hi
19 positivo. Obito interno e esperado, potermia e hipossaturando de inicio hé 4 dias. Teste répido para covid-
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ATA de Reunidio Ordinria
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Pagina 3 de 4

SECRETARIA DE
SAUDE

hA
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* Obito 5:

M.G.P.5., sexo feminino, 66 anos, 6bito em 19/11/2020, por Septicemia. Paciente com idosa com distria febre

»  Obitos nio institucionais: 1 (20%) < 24he.

* Por esperabilidade:
* Inesperados — 0 (0%);
s Esperados - 5 (100%).

* Porpermanéncia:

. MadapmnMdonmdem=3,4dhs;
¢ Permanéncia maxima dos casos de 6bito: 8 dias;
® Pammén&mtnhxadmmdeébitoﬂdia,

* Menos de 1 més—0;
¢ De1a11meses~0,
e Detadanos-0;

*» DeSaf9anos~0;

» De 10a 15 anos - 0:
e De 162 19 anos -0
* De20a29anos-0;
* De30a39anos-1:
* De40a49ancs-0;
¢ De50a64anos~1;
* De85a79anos-1;
* Maior ou igual a 80 anos - 2.

INDSM
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Nomes/Assinaturas:

| JEFFERSON SOUSA DE ABREU - WEDICO/DIRETOR TEGRICS
ANTONIG JORGE XAVIER -WMEDICO

' JOSE ARIMATEIA CORREIA DA SILVA - MEDICO

DIMAS B DE BrivEs s e e
DIMAS R. DE OLIVEIRA JUNIOR - GER. ASSISTENCIAL

MILTON P. DE OLIVEIRA NETO - ENFERMEIRO DA GUALIGAGE

mmo
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7 ATA DE REUNIAO - Comi ko de By v

SECRETARIA DE
SAUDE POBLICA

AT,
. Sl 2
Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Vers#o: 002 | Pdgina 1de 5 DADA
MW’MIM
Comisséo de Revissio de Obito
"Data da Reunilio: 0870173
: 08/0172021 Locek Auaik
e : Auditério Hora: 14:00min | N° ATA 1272025
mu:umnumdom-mw
M%MW&W '
Pauta 03: Causa mortis; '
Pauta 04: Estatistica de 6bitos:
Pauta 08: Descrigso dos dbitos;
Pauta 06: Classificagsio dos 6bitos;
Pauta 07: Discussso,
Participantes: Jefferson Sousa de
Abreu, Antdnio
| Otveira Neto e : whw.mnmdeomum,mpd.
WWM
plano de contingéncia
demanda, ) para atendimento a casos de
mMmmmmmmmcm TN Sl o &
Desenvolvimento:

Pauta 3: Causas Mortis:

¢ COVID-19: 5 casos (46%);

* Septicemia 2 (18%);

¢ AVE1(9%)

* Neoplasia Gastrica 1 (9%);

* Intoxicacsio Exgena 1 (9%);

* _ Traumatismo intracranianc 1 (9%).
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p ATA DE REUNIAO - Comissiio de Revisio de Obito SEcReAADE
ATA de Reunidio Ordindria ‘
HOSPITAL GERAL :
DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Versso: 002 g 200 8 SOVRENG 55

* Ataxa de mortalidade global foi de 3.20%:

2 Amdomrtaﬂdmdwrgimfoidoo%m):

® Ahudadmmhsdomnﬁmfoidaﬂﬂ%(ﬂs);
@ Ammmmmasmmm

= Atundomomiidmm&:idoﬁ.mm:
* A taxa de mortalidade neonatal foi de 0%:

* Ataxa de mortafidade materna foi 0%:

Amammmmmmmmmam,

Pauta 5: Descrigo dos 6bitos:
» Obito 01:

« Obito 02:

A.AS,, sexo masculino, 66 anos, 6bito em 16/12/2020, por COVID-19. Paciente idoso, hipertenso, diabético, tabagista

nveterado com dispneia intensa, saturando 65% de spo2. Evoluiu com piora da insufi
e PCR. Obito interno e esperado.' e ciéncia respiratéria aguda grave

 Obito 3:

S.V.NS., sexo feminino, 9 anos, 6bito em 18/12/2020, por COVID-19. Paciente neuropata, sequelada apds
a&samm,mmmmmmmNaedmhmnsa ha 4 dias. Teste rdpido para covid-19 positivo.
Evolulu com plora da insuficiéncia respiratéria aguda e PCR. Obito interno e esperado.

o Obito &:

MS.A., sexo feminino, 47 anos, Sbito em 25/12/2020, por COVID-19. Paciente com dispneia intensa e fraqueza de

inicio ha 1 dia . Teste rapido para COVID-19 positivo. Evoluiu com piora clinica progressiva, IRA e AVE. Obito interno e

» Obito 5:

D.L.T., sexo masculino, 18 anos, ébito em 08/12/2020, por Traumatismo Intracraniano. Paciente vitima de
» ¢ ] » ) addem
mmm,mmwmemMamPAmmmdomﬂdewmm,m&

Com fratura craniana e hematoma epidural extenso 2 TC. Evoluiu com
piora clinica iva.
20 IML mais préximo. Obito interno e esperado. pragremive. Corpe sncasipindo

» Obito 6:

E.0.5., sexo feminino, 39 anos, ébito em 17/12/2020, por Neoplasia Géstrica.
fademmmeddacomdwediﬂms!oabdomindh&?dinmodadoafebneperdapondera“mportantenos
ultimos 2 meses. Foi submetida 3 Laparotomia Exploradora + Gastrorrafia de tumoracdo ulcerada e perfurada e
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ATA DE REUNIAO - Comissiio de Revisso de Gbito

ATA de Reunido Ordindria

DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001

Versado: 002 P‘ﬁﬂl3d‘5

SECRETARIA DE [
SAUDE

A

GOVERNOD DO

22/12/2020
por ? » por Intoxicac3o Exdgena. Paciente com h intoxica
sl o ,» deu entrada no PA, com tosse seca - o
ropsicomotora uiv com rebaixamento do nivel de
o consciéncia e piora clinica progressiva. Obito interno e
* Obito 9:
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| ATA DE REUNIAO - Comissiio de Revisio de Obito
l‘ ATA de Reunifio Ordinéria
HOSPITAL GERAL

DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Verséo: 002 Pégina 4 de 5

SECRETARIA DE
SAUDE PUBLICA

MAY

GOVERNO DO

. Pmmmmmmded\bh:ﬂh.

* Poridade;

* Menos de 1 més - 0;
* De1a11meses-0;
¢ Deladanos-0:

o DESBQm-NI;

* De10a 15anos-0;
* De16a19anos-1;
¢ De 20429 anos - 1:
* De30a39anos—-4:
* De40a4Banos-1;
* DeS0a264anos-1.
e De85a79anos -2
¢ Maior ou igual a 80 anos - 0.

por COVID-19.

Girurgias de urgéncia em aproximadaments 30%.

Acdes Futuras:

Pauta 7: Discussio:
* EssemésoSr Pablo Elinaido Martins Cirino :
Correia da Silva 70U & fazer parte da comissdio no lugar do Sr. José Arimatéia

. ommmmmmmmmwmamMmmma

v Rmumcowo-ﬂmdimsa
Coronavirus,

W«mmmm-mwmmm
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ATA de Reunisio Ordinéria

DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001

Versso: 002 Pégina 5 de 5

SECRETARIA DE
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Ak
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Pt bz ik
.w'
L
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DIA
SECRETARIA DE ‘ A 2
SAUDE PUBLICA mm

RELATORIO TRIMESTRAL
COMISSAO DE FARMACIA
E TERAPEUTICA

30° TRIMESTRE
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NS e s WEVBARK
- INTRODUGCAO

A Comiss3o de Farmacia e Terapéutica é uma instancia colegiada, de carater
consuitivo e deliberativo, que tem por objetivo selecionar medicamentos a serem
utilizados no sistema da saide nos trés niveis de atenglo. Alem disso, a CFT
assessora a diretoria clinica, na formulago de diretrizes para selegéo,
padronizagdo, prescrigio, aquisicio, distribuicdo e uso de medicamentos dentro das
instituicdes da saide. Com essa finalidade, uma CFT deve adotar critérios para
selegdo e padronizacio dos medicamentos/produtos farmacéuticos, como:

a) registro no pais em conformidade com a legislacdo sanitaria;

b) necessidade segundo aspectos clinicos e epidemiolégicos;

c) valor terapéutico comprovado, com base na melhor evidéncia cientifica em
seres humanos, destacando seguranca, eficacia e efetividade:

d) composicdo com Gnica substancia ativa, admitindo-se, apenas em casos
especiais, associagdes em doses fixas;

€) o principio ativo conforme Denominagio Comum Brasileira (DCB) ou, na
sua auséncia, Denominagio Comum Internacional (DCI);

f) informagdes suficientes quanto as caracteristicas farmacotécnicas,
farmacocinéticas e farmacodinamicas:

@) prego de aquisicio, armazenamento, distribuicso e controle:

h) menor custo do tratamento/dia e custo total do tratamento, resguardando
Seguranca, eficacia, efetividade e qualidade de vida;

i) concentragdo, forma farmacéutica, esquema POsologico e apresentacdo,

- Aut. Assinatura: AD7A2D914E33ECCD. 3DC7F1838F299B05. 2BAD677B5511585A. 2E522CEEES512BF39
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para célculo §

O critério de participacdo deve estar vinculado 2 competéncia técnica i
contando com representantes da saude, com conhecimento farmacolégico, 3
terapéutim,dinicamédﬁedewonomiaemsaade. %

Il - MEMBROS DA COMISSAO DE FARMACIA E TERAPEUTICA

| PARTICIPANTE FUNCAO CFT
Bruna Maryane Maniredi Farmacéutica/coord. de logistica Presidente
Jefferson Oliveira de Abreu Meédico/Diretor técnico Vice-Presidente
Alessandra dos Santos Santos Farmacéutica 1° Secretéria
_i_?imas Rezende de O. Junior Gerente Assistencial Membro
Milton Peixoto Neto Enfermeiro da Qualidade Membro i
Mayara Soares Coord. de Enfermagem Membro
| Wenderson Lisboa Braga Enfermeiro da SCiH Membro
Av. Florianépolis, s/n", Novo. Taildndia/PA. (™)
CEP 68.695-000. (91) 3752 - 3121 /1299 3338. v

assistentediretoria.hgt@indsh.org.br . IMNDss -
ao: C2975. 7526. E99. E56D616264F38CD38. st e Meesone
R ; . si st emas. pa. gov. br/val i dacao- pr ot ocolg_ﬂ.:w
& nexo/ Sequenci al : 2 e 00112
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w
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M es iy
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7 25 115 -

57 28 52 g
R 10 i
425 362 322 2
646 494 827 ~
11 7 0 qE
914 746 785 3
2 16 117 28
3 3 2 3
0 0 15 : g
547 617 536 o8
4 33 57 58
86 134 183 8
0 0 36 : i
110 199 108 g3
268 289 448 ge
10 0 9 we
0 0 286 54
0 0 0 83
0 0 0 iR
0 0 0 g8
114 234 178 33
3245 3226 4086 2
Tailandia, 05 de janeiro de 2021, 2

CRF-PA 6168

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

= IMNMDssH
assistentediretoria.h t@indsh. br meacio: A3C2075. 7526. E99. E56D616264F38CD38A bttt Nocsone
. . si st emas. pa. gov. br/val i dacao- pr ot ocol t:ww‘m 001 14
exo/ Sequencial : 2 T



HOSPIT
w DE TAILANDIA AL

SECRETARIA DE ‘ A -2
\M

ANEXOS

ATAS

OUTUBRO/ NOVEMBRO | DEZEMBRO

v. Florianépolis, s/n°, Novo. Tailandia/PA.
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T\ ATA DE REUNIAO - CFT

SECRE AR DF
SAUDE PUBLICA

AV

GOVIANG DO

Ata de Reunigo

1 Pégina 1 de 2

Pauta: Hora: 16h ATAN®: 10

3. Liberagso de LAP descartavel;

Participantes (*Seguir Lista de Presengas):

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

~ Membro CFT / Coord.
de
Enfer. Milton Peixoto de Oliveira Neto — Membro CFT / E:’"“Wermeh-o d:m Qualid o Hosphiala
ade;

ra / Coordenador de Enfermagem:;
Junior / Membro CFT/ Gerente Assistencial-

NosM~
Bt Mgt
L [ ——
Identificador dewautenticacdo: A3C2975.7526. E99. E56D616264F38CD38A

Confira a autenticidade #ésteirdocunent o em https://ww. si st enas. pa. gov. br/val i dacao- pr ot ocol o
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NNdae
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ATA DE REUNIAO - CFT

Ata de Reunisio

SECRETARIA D¢

AV

) :
7 ¢4~ CRM - 10011-PA
P HGT/INDSH

(i
Cédlgo MODHGTNQSP . ] GOVIRND DO
J .001 Verséo: 001 Pagina 2 de 2
Farm®. Brun / J ) S BT s
a Maryane Ma Bruna M. Manfredi N
Farmacéutica”
Esp. em Farmécia Clinica
B (RF-PAGB16E
. Jefferson Sousa de Abreu rDﬁ?Qlo.r Tecnico T

Enfer®, Manoel Junior Oliveira Vieira

Manoel Junior Oliveira vigira
COREN-PA: 480.889 ENF
COORDENADOR DF ENFERMAGFK
Enfer®. Mayara Soares (AUSENTE)
Enfer°. Miiton Peixoto Neto Milton ®. Oltverra Neto

_Q?Q Enfermeiro
COREN-PA 405.380

* c 3 [T z
380 ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenca”

m:-w":::..n
I denti ficador de™aUt'nti cagdo: A3C2975.7526. E99. E56D616264F38CD38A
Confira a autenticidade dESFEEHGtaNEM 0 em https://wwmy si st emas. pa. gov. br/val i dacao- pr ot ocol o
N° do Protocol o: 2021/ 45641 Anexo/ Sequencial: 2

com assinaturas dos participantes
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f ATA DE REUNIAO - CFT

* Ata de Reunisio s :;;

Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001

GOVIENOD DO

Pégina 1 de 2

Responsével Reuniao: Bruna Maryane Manfredi

-

Data Reunido: 10.11.2020
Pauta:

1. Leitura da ata anterior:

t Local: Auditério Hora: 18h ATA N°: 11

2. Aumento no consumo de omeprazol;

3. inventario anuaj

Desenvolvimento:
1. Leitura da ata anterior;

nNosmH
ity Phicira
e Cetmrlanesin
I dentificador de®*atit'emtsi cacdo: A3C2975. 7526. E99. E56D616264F38CD38A
Confira a autenticidade dét%*edoednenno em https://ww. si st enms. pa. gov. br/val i dacao- pr ot ocol o
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ATA DE REUNIAO - CFT !

Ata de Reunigo

GOVIRNG DO

Pégina 2 de 2

Bruna M. Manfredi
Farmacéutica”
Esp. em Farmécia Clinica
CRE PAG168

g X0 Jumo
\GERENTE ASsisTEaGr

Enfer°. Manoel Junior Oliveira Vieira

Manoel dunior Oliveira vie
Ira netra
\M COREN-PA: 480.889 ENF
RDENADOR DE ENFERM!

.J‘

A

Enfer®. Mayara Soares (AUSENTE)

Enfer®. Milton Peixoto Neto o

Milton ®. Oliveira ]
—%O Enfermeiro
COREN-PA 405.380

* Caso i
nao seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenca”
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Fretotn Mocitrue
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ATA DE REUNIAO - CFT

P SECHETARIA DE

SAUOE PUBLICA
Ata de Reunido ‘
HOSPITAL GERAL ) kﬁ 1
DE TAILANDIA Cédigo: MOD.HGT.NQSP.001 Versao: 001 Pagina 1 de 2
Responsavel Reunido: Bruna Maryane Manfredi
_Dnta Reunido: 04.12.2020 | Local: Auditorio Hora: 16h ATA N°: 12
Pauta: -

1. Leitura da ata anterior;

2. Inventario anual;

3. Horério de chagada das prescrigdes.

mmrmma-mn

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

Enfer. Wanderson Lisboa Braga — Membro CFT / Coord. Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar;
Enfer®. Manoel Junior Oliveira Vieira / Coordenador de Enfermagem; ’
Enfer, Dimas mamm;mm;mm;

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

Ausente(s):

memmwmcswm
Dr. Jefferson Sousa de Abreu / Membro CFT / Diretor Técnico;

Enfer. Milton Peixoto de Oliveira Neto — Membro CFT / Enfermeiro da Qualidade;

Pendéncias:

Desenvolvimento:
1. Leitura da ata anterior;

2. Nosdiu?.&aﬂdodammhmsmﬁmaﬂzadoolmntaﬂomud,comimhamumapequona
mudanga no atendimento da farméacia satélite, onde para conferencia adequada ser4 criado um sub
ummwmmspanlvelmsaladnobwvaqio 1, sendo acompanhado por um auxiliar de
m.m:mmmmw.umammm
WMomwmmmm.omamm
almoxarifado, ndo havera remanejamento de itens, portanto todos devem se programar com
antocedénciaaﬁmdnsoﬁcitaromateﬁalmmiﬁommdoiniciodacmtam

damdoqmﬂoh&mnhor&doumcﬁcqhndodlasmummmmmpda
mmommMMmmuWMMmiﬂs
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Coordenadora de Laboratério
HGT /INDSH

Farm®. Bruna Maryane % / 59 — Bruna Moryane Mﬂnﬁtﬁ

EW‘ . ) I ” i
Manoel Junior Oliveira Visira kﬁarmei Junior Olivera vieira

COREN-PA. 480.889 ENF
 CDORDENADOR DE ENFERMAGEM m
Maeqre daSivaSoares
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