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Grupo Técnico de Controle e Avaliacio da Gestéo dos Hospitais Metropolitanos e Regionais
— GTCAGHMR /Secretaria de Satde Publica do Estado do Para-SESPA

HOSPITAL REGIONAL P. DO MARAJO

ciC PROTOCOLOS NO SISTEMA PAE

8° Centro Regional de Sade de Breves/SESPA PROCESSO: LU42J/1305326

lima. Sra. Ana Angela Fialho Félix DATA: L4 [ /0122 HORA: i __

MD - Diretora do 8°CRS-Sespa-Breves RESPONSAVEL: ﬂ’m_v
oss: My 1242 U X
) \/

Assunto: Prestacdo de Contas das metas qualitativas e quantitativas, ref. ao més de
setembro/2022

Prezado Coordenador,

O INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO,
Administrador do Hospital Regional Publico do Marajé - HRPM, sob gestdo desta
conceituada Secretaria de Estado de Satde Publica - SESPA, vem encaminhar para vosso
conhecimento e avaliacdo o relatério de prestacdo de contas, referente ao més de
setembro/2022, sobre as metas quantitativas e qualitativas, evidenciando a producgéo, agées
e indicadores de produgéo, conforme Contrato de Gestdo N° 002/SESPA/2022.

Segue em anexo, a relagéo de procedimentos cirirgicos realizados por especialidade
nesta unidade hospitalar, conforme solicitado no oficio n° 006/2022 - GTCAGHMR/SESPA,
de 04 de julho de 2022.

E conforme solicitado pelo Oficio Circular 006/2018 — GTCAGHMR/SESPA de 19 de
junho de 2018 (anexo), segue abaixo a ordem de apresentacédo desta prestacdo para vossa
apreciacao.

1. Mapa de Produgio Analitico;

2. Plano Estatistico;

3. Indicadores de Qualidade/Producao Consolidada;

4. Controle Ambulatorial e Metas Contratuais de Consultas e Exames;

5. Relatorio Detalhado de Cirurgias;

6. Protocolo de Remessa;

7. Relatério mensal do setor faturamento;

8. Relatério do Servigo de Atendimento ao Usuario (SAU);

9. Ata da Reunido da Comisséo de Revisio de Prontuario (CRP);

10. Relatério e Ata da Reunido da Comissio de Controle de Infecgdo Hospitalar
(CCIH);

11. Relatério e Ata da Reunido da Comissao de Revisdo de Obitos (CRO);
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12. Ata da Revisdo da Comissao de Farmacia e Terapéutica (CFT);

13. Ata da Comissao Interna de Prevengio de Acidentes (CIPA);

: 14.Ata da Comissdo de Gerenciamento de Residuos de Servico de Saudde
- (PGRSS);

. 15. Ata da Comissao de Etica de Enfermagem;

Explicamos que a ordem nUmerica na integra é conforme os anexos dos relatérios e
atas n&o obrigatérios, o qual contém as demais informagdes, conforme a seguir:

= ® Relatdrio detalhado de Sugestdes e Elogios (SAU);
" ° Relatério de Atividades do Nucleo de Educagéo Permanente (NEP); .
. Relatério do Recursos Humanos (RH);
‘ o Ata do Grupo de Trabalho de Humanizagéo (GTH);
o Ata da Comisséo de Seguranca do Paciente (NQSP):
° Ata da Comisséo Equipe Multidisciplinar de Terapia Nutricional (EMTN);
° Ata da Comisséo de Curativos;
’ o Ata da Comissé&o de Sustentabilidade.

Sem mais a acrescentar, colocamo-nos & disposicéo para os esclarecimentos que se
fizerem necessarios e aproveitamos o ensejo para elevar protestos de estima e
consideracao.

Atenciosamente,

Edna Gomes Batista
Diretora Executiva Interina
, Hospital Regional Publico do Marajé -HRPM
Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano — INDSH

Avenida Rio Branco 1266, Centro, Breves - PA.
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Belém, 19 de Junho de 2018.

Oficio Circular 006/2018 - GTCAGHMR/SESPA

Aos Hospitais Regionais

SANTAREM - HRBA — ALTAMIRA - HRPT - REDENGAO — HRPA —
MARABA - HRPS - METROPOLITANO — HMUE — TAILANDIA — HGT
BREVES - HRPM - GALILEU - HPEG - BARCARENA - HMIB -
IPIXUNA — HGI - PARAGOMINAS — HRPILP — UNACON - TUCURUI -
ONCOLOGICO INFANTIL — HOIOL — JEAN BITTAR - HJB -

CENTRO INTEGRADO - CIIR

Senhor (a) Diretor(a), *

Em vistas a dinamizar o processo de avaliagdo dos relatérios mensais e trimestrais de metas qualitativas do contrato de gestio
firmado com as OSS, assim como propiciar maior agilidade no processo de trabalho deste grupo técnico, vimos solicitar & V.Sa
que os relatérios sejam enviados a esta Coordenacdo, de acordo com o abaixo discriminado:

UNIDADE | - MAPA DE PRODUGAO E PLANO ESTATITICO

Enviar impresso

UNIDADE Il - INDICADORES DE QUALIDADE

ITEM A: Registro das atividades assistenciais, atividades de internacdo, atividade ambulatorial, atividade de urgéncia e emergéncia,
atividade de SADT externo, numero de leitos operacionais, estatistica do SAME , atividade de OPOs(Organizac®es de Procura de
Orgsos)

Enviar impresso

ITEM B : Dados para avaliagdo da parte varidvel do contrato

SUBITEM B1: QUALIDADE DA INFORMACAO- AlH’s:

Enviar o relatério ao DDASS , com cépia em meio eletrdnico ao Grupo técnico, e somente em meio impresso o “Protocolo de
remessa”

SUBITEM B2 : RELATORIO MENSAL DE ATIVIDADES DO SAU:

Enviar em meio impresso somente as queixas, os resultados da pesquisa de satisfacdo (gréficos, tabelas) com anélise dos dados,
assim como as agdes desenvolvidas;

Enviar em CD-ROM os relatdrios detalhados de sugestdes e elogios e o relatério de clima organizacional.

SUBITEM B3: COMISSAO DE PRONTUARIO:

Enviar o relatério em meio impresso,

SUBITEM B4: COMISSAO DE CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR

Enviar o relatério em meio impresso

SUBITEM B5: TAXA DE MORTALIDADE OPERATORIA

Enviar os relatérios em meio impresso

*SUBITEM B6: PERCENTUAL DE EXTRAVASAMENTO DE DROGAS QUIMIOTERAPICAS

Enviar ao relatérios em meio impresso

*Este subitem aplicédvel para o Hospital Oncolégico Infantil Octévio Lobo

ATENCAO: Os relatérios demandados de outras comissGes, atividades educativas, eventos, inovacdes, premiacdes, humanizacdo,
dentre outros, deverdo ser encaminhados em CD-ROM

Atenciosamente,

FERNANDO GOMES ESCUDEIRO
Coordenador do GTCAGHMR - SESPA

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA DO PARA - SESPA
Grupo Técnico de Controle e Avaliagdo da Gestéo dos Hospitais Metropolitano e Regionais - GTCAGHMR
Av. Jodo Paulo [l n® 602 - Bairro: Marco - CEP: 66.095-492 - BELEM-PA.
Fone: 40064351 / 4352 /4361

e-mail: grupohmr.sespa@gmail.com

Pégina4



HOSPITAL REGIONA! SECRETARIADE ¢
@ PUBLICO DO MARAJ SAUDE PUBLICA

_ SUMARIO
- 1. APRESENTACGAO ..o, 006
] 2. MAPA DE PRODUGAO ANALITICO......ccoooiioiieeeeeee oo, 007
) 3. PLANO ESTATISTICO ... oot 009
: 4. INDICADORES DE QUALIDADE (METAS FISICAS) ...cooovoeeeeeeeeeeeeeeeeee, 032
5. CONTROLE AMBULATORIAL E METAS CONTRATUAIS DE CONSULTAS E
EXAMES. .......ooooioeoeeeee oottt 051
6. RELATORIO DETALHADO DE CIRURGIAS........o.ooiiieieeeeeeceeeeeeeeee e, 054
7. PROTOCOLO DE REMESSAS ..ot e 058
i 8. RELATORIO DO SETOR FATURAMENTO........oooiiiiioeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 060
9. RELATORIO DO SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO (SAU) ................ 065
10. COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIO. .......c.cooiioveeeeieeeeee oo 108
11.COMISSAO DE CONTROLE DE INFERCCAO HOSPITALAR......ccoovovvioiieeeei. 114
12. COMISSAOQ DE REVISAO DE OBITOS ...t 138
13.COMISSAO DE FARMACIA TERAPEUTICA. .......o oo, 149
14. COMISSAO INTERNA DE PREVENCAO DE ACIDENTES......cooooiioeieeeee, 158
15.COMISSAO DE GER. DE RESIDUOS DE SERVICO DE SAUDE.............ccococoun.... 163
16.ATA DA COMISSAO DE ETICA DE ENFERMAGEM. ..........oovvooooooeeooooeoooeoe 168
17.ANEXOS RELATORIOS E ATAS NAO OBRIGATORIOS.......ccovoveieeeeeeeeeeee, 172
é\éepmcég gjigggaohco 1266, Centro, Breves - PA. @

(91) 3783-2140 secretaria.hrm@indsh.org.br M a%ﬂ:—i

o
Social e Humano
RESPEITOAVIDA




HOSPITAL REGIONA| secETARIACE
* PUBLICO DO MARAJ SAUE POBLICA

1- APRESENTAGAO

Em atendimento ao Contrato de Gestao N° 002/2022 entre a Secretaria de Estado de
Saude Publica-SESPA e a Organizagdo Social de Satde - OSS, Instituto Nacional de
Desenvolvimento Social e Humano-INDSH, seguindo o modelo estabelecido pelo Grupo
Técnico de Controle e Avaliacdo da Gestdo dos Hospitais Metropolitano e Regionais-
. GTCAGHMR, elaboramos o presente relatério.

~

Seréo apresentadas informagdes condensadas relativas ao més de setembro de 2022,
referentes ao Mapa de Produgdo Analitico: Plano Estatistico; Indicadores de
Qualidade/Produgéo Consolidada; Controle Ambulatorial e Metas Contratuais de Consultas
e Exames; Relatério Detalhado de Cirurgias; Relatério do Servico de Atendimento ao
Usudrio (SAU); Ata da Reunido da Comiss&o de Revis3o de Prontuario (CRP); Relatério e
Ata da Reunido da Comissao de Controle de Infeccéo Hospitalar (CCIH); Relatério e Ata da
Reunido da Comissdo de Revisdo de Obitos (CRO); Ata da Revisdo da Comissdo de
Farmacia e Terapéutica (CFT); Ata da Comiss3o Interna de Prevencéo de Acidentes (CIPA);
Ata da Comissdo de Gerenciamento de Residuos de Servico de Saude (PGRSS); Ata da
Comissdo de Etica de Enfermagem; Protocolo de Remessa; Relatério mensal do setor
faturamento; Relatério detalhado de Sugestdes e Elogios (SAU); Relatério de Atividades do
Nucleo de Educag&o Permanente (NEP): Relatério do Recursos Humanos (RH); Ata do
Grupo de Trabalho de Humanizagao (GTH); Ata da Comissao de Seguranga do Paciente
(NQSP); Ata da Comisséo Equipe Multidisciplinar de Terapia Nutricional (EMTN); Ata da
Comissé&o de Curativos e Ata da Comissao de Sustentabilidade.

Breves PA, 10 de outubro de 2022.

: dna omes Batista

Diretora’Executiva Interina
Hospital Regional Publico do Marajé -HRPM
Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano — INDSH

Avenida Rio Branco 1266, Centro, Breves - PA.
CEP: 68800-000.

(91) 3783-2140 secretaria. hrm@indsh.org.br SUS + l M D =1 ]

Instituto Nacional

de Dssen olvimento
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RECSDEITO A VIR A

Pégina6



HOSPITAL REGIONA
PUBLICO DO MARAJ

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO
DO MARAJO

MAPA DE PRODUGAO

Setembro/2022

Avenida Rio Branco 1266, Centro, Breves - PA.
CEP: 68800-000.
(91) 3783-2140 secretaria. hrm@indsh.org.br




GOVERNO DO ESTADO DO PARA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA SISTEMA UNICO DE SAUDE Grupo Técnico de Controle e Avaliagio dos Hospitais Matropolitano e Regionais-GTCAGHMR

HOSPITAL REGIONAL
DO MARAJO

LEITOS OPERACIONAIS

MAPA DE PRODUGAO - SETEMBRO 2022

HOSPITALIZAGAO AomissoEs |

SAlDAs

] 68(?'08

PACIENTES/DIA

LEITOS
OPERACIONAIS

23]

273

1

CLINICA MEDICA 1§,I
0

CLINICA PEDIATRIA 1

21

103

PEDIATRIA CIRURGICA

12

47

[CLINICA CIRURGICA

85

350

15

ORTOPEDICAITRAUMATOLOGIA

76,

386

12/

CLINICA OBSTETRICIA

47,

175

OBSTETRICIA CIRURGICA

4

10

TOTAL

=lolojojojo|ofs

1.344,

LEITOS COMPLEMENTARES

HOSPITALIZACAO

UTI ADULTO

1 PACIENTES/DIA

LETGS TOTAL BE

196

UTI PEDIATRICO

122

UTI NEONATAL

=|loje

122

alol~
(=1 =1{=)

TOTAL 37]

NN

), A
LNJN = olojo|o|o
—io]

9

440

Rlalals

a7

ATIVIDADE CIRURGICA

ESPECIALIDADE

CARATER

URGENCIA

ELETIVA

MEDIA DE SALAS CIRURGICAS OPERACIONAIS / DIA

CIRURGIA GERAL

COLOPROCTOLOGIA

UROLOGIA

ORTOPEDIA

OBSTETRICIA

OFTALMOLOGIA 0

CIRURGIA PEDIATRICA

MASTOLOGIA 0

NEUROCIRURGIA 2

GINECOLOGIA 4

OUTRAS 1
TOTAL t

%
w w
@w-o 3&lo|8lo]x|%

3,21

ATENDIMENTO DE URGENCIA REFERENCIADA/PRONTO ATENDIMENTO

N°DE PACIENTES INTERNADOS  [N° PACIENTES NAO INTERNADOS

TOTAL

OBITOS OCORRIDOS NA URGENCIA

CONTRA-REFERENCIA AMBULATORIAL

TRANSFERENCIA P/ OUTRA

195 121

317

T

0

UNIDADE
T

ATENDIMENTO AMBULATORIAL
ESPECIALIDADES MEDICAS

N° DE CONSULTA

\S REALIZADAS

1° CONSULTA

CONSULTA SUBSEQUENTE

CLINICA MEDICA

| INTERCONSULTA
0

TOTAL

ABSENTEISMO

CIRURGIA GERAL

353

59

PEDIATRIA/NEONATOLOGIA

212

39

OBSTETRICIA

a
N

GINECOLOGIA ONCOLOGICA 7

35,

CARDIOLOGIA

407

TRAUMATO-ORTOPEDIA

425

OFTALMOLOGIA

OTORRINOLARINGOLOGIA

gTonf‘ olo

124

MASTOLOGIA 4

89

UROLOGIA

PNEUMOLOGIA

ENDOCRINOLOGIA

GINECOLOGIA GERAL

13

8
COLOPROCTOLOGIA 3

ANESTESIOLOGIA o 1

107

CIRURGIA AMBULATORIAL

OFTALMOLOGIA

TOTAL

o] o |ojojo

I_EL-; 2 [8lo]ololSlolslgla]a

ATENDIMENTO DE PROFISSIONAL

N°DE CONSULTAS REALIZADAS

DE NIVEL SUPERIOR 1° CONSULTA

FISIOTERAPIA

ABSENTEISMO |

NUTRIQXO 4

CONSULTA SUBSEQUENTE | INTERCONSULTA
54 88
6

PSICOLOGIA 27

_ TOTAL

=
147,

SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO-SADT (EXTERNO)

Exames

N° EXAMES REALIZADOS

Sessées de Hemodialise

345

Fisioterapla (Sessées)

1.622

Analises Clinicas

9.630

Anatomia Patologica

Ralo-X

Ultrassonografia Geral

Ultrassonografia Dopller

Ecocardiograma com Dolper

Eletrocardiograma

Holter

MAPA

Endoscopia Digest. Alta com Bidpsia
Bidpsia/ Exérese de nédulo de mama

Bidpsia/ colo uterino - E2T (CAF!
i i _TOTAL

Data: 07/10/2022

Neliana Brabo de Vasconcelos Santos

Lider de Atendimento

Rafaela Castro Valente

Gerente Assistencial
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1.1.1. Clinica Médica 9 1 1" 1 " 11 1 1 1" 1" 1" 1"
1.1.2. Clinica Pedidtrica 9 1] 9 9 8 9 9 8 8 9 9 i)
1.1.3. Clinica Cirirgica 17 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15
1.1.4. Clinica Obstétrica 8 6 ) 8 6 ) 6 6 6 8 8 6
1.1.5. UTI de Adutos 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7
1.1.8. UTI Infantil (Peditrica) 5 5 5 5 5 5 5 5 5 8 5 5
1.1.7. UT1 Neonatal 5 5 8 5 5 5 5 5 5 5 5 5
1.1.8. Bergario Q 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1.1.8. Clinica Ortopédica 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12
1.2.1. Clinica Médica 8 i 1" 1 1" 1" " 1" 1" " 1 1
1.2.2. Pedidtrica 9 8 8 9 e 9 9 8 8 8 9 8
1.2.3. Clinica Cirlrgica 17 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15
1.2.4. Ginecologica/Obstétrica 8 6 8 6 8 8 8 8 8 8 ] 6
1.2.5. UT| de Adultos 7 7 7 7 7 7 7 7 7 ¥ 7 7
1.2.6. UT! Infantil (Pedidtrica) 5 5 5 5 5 5 5 5 5 8 5 5
1.2.7. UTI Neonatal 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
1.2.8. Bergario 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1.2.8. Ortopédica 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12
1.3.1. Clinica Médica 279 308 341 330 341 330 341 341 330 41 330 341
1.3.2. Clinica Pedidtrica 279 252 e 270 278 270 278 279 270 279 210 219
1.3.3. Clinica Cirbrgica 527 420 465 450 465 450 485 485 450 465 450 465
1.34. Clinica Ginecologica/Obstétrica 186 168 1868 180 186 180 186 186 180 188 160 186
1.3.5. UT) de Adultos 217 196 217 210 217 210 217 217 210 217 210 217
1.3.8, UTI infantil (Peditrica) 155 140 155 150 156 150 156 155 150 155 150 155
1.3.7. UT1 Neonatal 185 140 155 150 185 150 155 156 150 155 150 155
1.3.8. Bergdrio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Q 0 0
1.3.9. Clinica Ortopédica 2 336 a7z 360 2 360 372 372 360 a2 360 372
Dia
1.4.1. Clinica Médica 279 308 341 330 341 330 341 341 330 X1 330 341
1.4.2. Pedidtrica 278 252 279 270 279 270 279 279 270 279 270 279
1.4.3. Clinica Cirirgica 527 420 465 450 465 450 485 465 450 465 450 465
1.4.4. Ginecologica/Obstétrica 186 168 188 180 186 180 186 188 180 186 180 186
1.4.5. UTI de Adultos 217 196 217 210 217 210 217 27 210 217 210 217
1.4,6. UTI Infantil (Pedidtrica) 155 140 156 150 155 150 155 185 180 155 150 155
1.4.7. UTI Neonatal 155 140 155 150 155 150 155 155 150 155 150 155
1.4.8. Bergario 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1.4.8. Ortopédica 372 336 372 360 372 360 a7z 372 360 372 360 372
1.5.1. Clinica Médica 378 347 478 420 435 441 513 531 469
1.5.2. Clinica Pediatrica 535 426 511 496 511 452 507 526 394
1.5.3, Clinica CirGrgica 318 323 357 301 360 323 261 340 350
1.5.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 137 140 152 141 204 188 187 183 185
1.5.5, Clinica Ortopédica 188 208 200 213 298 352 229 231 386
D
1.6.1. Clinica Médica 204 183 261 218 262 284 253 256 200
1.6,2. Pediatrica 218 184 232 240 268 220 230 262 238
1.6.3. Clinica Cindrgica 322 324 367 302 333 az7 327 386 374
1.6.4. Ginecologica/Obstétrica 122 130 150 119 156 151 158 165 158
1.6.5. UTI de Adultos 181 172 201 201 202 202 208 208 196
1.8.6. UT! Infantil (Pedidtrica) 148 120 121 137 138 132 142 125 122
UTI Neonatal 134 123 148 142 148 133 139 133 122
. Bergario 0 0 0 0 0 0 0 0 0
. Ortopédica 227 208 218 2n 305 317 242 288 2868
0 P
1.7.1. Clinica Médica 12,19 12,39 1542 14,00 14,03 14,70 16,55 17,13 15,63 0,00 0,00 0,00
1.7.2. Clinica Pedidtrica 17,26 15,21 16,48 16,53 16,48 15,07 16,35 16,87 13,13 0,00 0,00 0,00
1.7.3. Clinica Cirtrgica 10,26 11,54 11,52 10,03 11,61 10,77 8,42 10,87 11,67 0,00 0,00 0,00
1.7.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 442 5,00 4,90 4,70 6,58 6,60 6,03 823 817 0,00 0.00 0,00
1.7.5. Clinica Ortopédica 6,10 7468 6,45 8,10 9,61 1,73 7,38 745 12,87 0,00 0,00 0,00
D
1.8.1. Clinica Médica 6,58 8,54 8,42 730 845 9,47 8,18 8,26 8,67 0,00 0,00 0,00
1.8.2. Pedidtrica 7,08 8,57 748 8,00 8,65 7,33 742 845 787 0,00 0,00 0,00
1.8.3. Clinica Cirirgica 1039 11,57 11,84 10,07 10,74 10,80 10,55 1245 12,47 0,00 0,00 0,00
1.8.4. Ginecologica/Obstétrica 394 484 484 387 5,03 5,03 510 532 521 0,00 0,00 0,00
1.8.5. UTI de Adultos 5,84 6,14 648 6.70 6,52 8,73 6,85 8,71 8,53 0,00 0,00 0,00
1.8.6. UTI Infantil (Pedidtrica) 477 4,20 3.80 457 438 4,40 4,58 403 4,07 0,00 0,00 0,00
1.8.7. UTI Neonatal 432 439 477 473 471 443 4,48 428 4,07 0,00 0,00 0,00
1.8.8, Bergario 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.4.9. Ortopédica 732 748 7,03 9,03 9,84 10,57 781 923 853 0,00 0,00 0,00

Pagina 1de 19
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1.8.1. Clinica Médica 42 N 38 2 7 30 42 a7 29
1.9.2. Clinica Pediatrica 32 30 38 38 48 40 38 50 42
1.8.3. Clinica Cirlrgica 42 38 43 50 78 81 65 68 7
1.9.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 47 40 48 44 58 83 52 83 51
1.8.5. Clinica Ortopédica 42 41 48 45 52 62 60 68 73

0
1.10.1. Clinica Médica 2 15 2 24 40 32 36 30 35
1.10.2. Pedidtrica 10 9 18 24 M 28 2 29 34
1.10.3. Clinica Cinirgica 42 39 42 58 72 88 63 81 75
1.10.4. Ginecologica/Obstétrica 41 34 47 7 30 36 a7 38 a1
1.10.5. UT! de Aduitos 22 18 16 12 18 15 15 16 15
1.10.6. UT! Infanti (Pedidtrica) 7 9 12 8 8 10 8 10 13
1.10.7. UTI Neonatal 1 12 8 8 7 7 6 14 8
1.10.8. Bercario 0 {1} 0 0 0 a 0 o (1}
1.10.8. Ortopédica 49 44 50 42 55 50 1al 7 50
1.11.1. Breves 91 88 108 83 132 123 130 113 133
1.11.2, Afua Q 0 0 0 0 0 0 0 Q 0 0 0
1.11.3. Anajas 20 17 14 15 18 24 15 17 23
1.11.4. Bagre 7 13 8 8 10 2 18 20 13
1.11.5. Belém 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1.11.68. Cachoeira do Ararl 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 0 0
1.11.7. Chaves 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1.11.8. Curralinho 13 11 13 18 21 8 15 20 il
1.11.9. Gurupa 7 " 19 21 18 15 21 30 2
1.11.10. Melgago 21 15 24 il 29 23 18 24 22
14111, Muand 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1.11.12. Oeiras do Pard 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0
1.11.13. Porte} 39 24 27 39 a“ 50 38 51 45
1.11.14. Salvaterra 0 o 0 0 0 0 0 0 0 0 Q 0
1.11.15. Santa Cruz do Ararf 0 0 0 0 0 0 0 o 0 ] 0 0
1.11.16. S&o0 Sebastido da Boa Vista 1 1 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0
1.11.17. Soure 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1.11.18. Outros 0 0 0 0 0 0 o 0 1 0 0 0
1.12.1. Menos de 1 més 14 14 20 " 11 14 12 17 13
1.12.2.De 1 a 11 meses 1 9 7 12 10 8 4 10 6
1.12.3. De 1 a 4 anos 14 10 10 8 14 18 18 18 17
1.124. De 5 a 9 anos 9 6 13 17 18 12 14 18 24
1.12.5. De 10 a 14 anos 8 8 13 8 13 20 15 14 17
1.12.6, De 15 a 18 anos. 16 12 13 18 16 11 21 17 17
1.12.7. De 20 a 29 anos 32 7 35 30 52 38 48 48 43
1.12.8. De 30 a 30 anos 35 32 29 37 32 51 38 41 41
1.12.9. De 40 a 49 anos 17 14 18 15 34 31 22 34 31
1.12.10. De 50 a 84 anos n 18 2 17 25 28 30 20 32
1.12.11. De 65 a 79 anos 27 17 2 33 32 24 24 21 22
1.12.12. Mais de 80 anos 7 2 10 4 14 1" 1 10 L)
1.13.1. Clinica Médica 30 22 21 26 28 22 28 25 23
1.13.2. Clinica Pediatrica 3 2 33 3% 37 41 33 47 36
1.13.3, Clinica Cirrgica 38 2 45 80 85 83 66 57 83
1.13.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 45 41 47 40 62 53 49 52 51
1.13.5. Clinica Ortopédica 3 41 48 40 52 62 58 65 76
1.14.1. Clinica Médica 3 25 22 24 31 29 32 29 M4
1.14.2. Pediétrica 17 17 27 32 43 41 35 48 47
1.14.3, Clinica Cirirgica 40 33 47 56 83 75 68 54 81
1.14.4. Ginecologica/Obstétrica 40 38 47 38 56 41 43 43 48
1.14.5. UTI de Adultos 0 0 0 3 1 2 1 1 2
1.14.6. UTI infantil (Pediatrica) 1 2 0 1 0 1 1 1 2
1.14.7. UTI Neonatal 7 4 3 3 1 3 2 3 2
1.14.8. Bercario 0 0 0 0 Q 0 0 0 0
1.14.9, Ortopédica 30 30 48 44 49 68 83 67 56
1.14.11. (solamento 0 0 0 0 0 0 0 0 o
1.15.1. Clinica Médica 12 7 8 4 5 8 7 9
1.15.2. Clinica Pediatrica 3 3 5 4 3 2 2 7 3
1.15.3. Clinica Cirirgica 2 0 1 1 2 0 2 0 2
1.15.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 1 0 Q 0 1 o 0 0 1
1.15.5. Clinica Ortopédica 0 0 0 0 0 0 0 0 0

o)

1.16.1. Clinica Médica 1 0 0 0 0 2 1 1 1
1.16.2. Pedidtrica a 0 0 0 a 0 0 0 o
1.16.3. Clinica Cirurgica 1 0 0 o 0 0 1 0 0
1.16 4. Ginecologica/Obstétrica o 0 0 0 0 0 0 0 0
1.16.5. UT1 de Aduttos. 14 7 8 6 1 3 6 5 10
1.16.6. UTI Infantil (Peditrica) 1 1 4 4 3 1 1 2 1
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1.16.7. UT! Neonatal 1 2 1 0 0 1 1 5 3

1.16.8. Bergario 0 0 0 0 0 0 0 0 0

1.16.9. Ortopédica 0 0 0 0 0 0 1 0

1.17.1. Clinica Médica 0 1 0 1 1 0 1 2 2

1,12.2. Clinica Pedidtrica 0 0 3 0 1 1 1 1 3

1.17.3. Clinica Cirtrgica 0 0 0 0 0 0 0 0 0

1.17.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 1 0 0 0 0 0 0 0 0

1.17.5. Clinica Ortopédica 0 0 0 0 0 0 0 1 0

0

1.18.1. Clinica Médica 12 ) 8 5 3 5 5 4 9

1.18.2 Clinica Pedidtrica 3 3 2 4 2 1 1 6 1

1.18,3. Clinica Cirtrgica 2 0 1 0 2 0 2 0 [

1.18.4, Clinica Ginecologica/Obstétrica 0 0 0 0 1 Q 0 [ 0

1.18.5, Clinica Ortopédica 0 0 0 0 0 ] 0 0 0

6

1.19,1, Menos de 1 més 1 2 3 1 0 1 1 4 3

1.10.2. De 1 a 11 meses 1 1 1 2 2 1 0 2 1

1.19.3. De 1 a 4 anos 0 0 0 1 1 0 1 1 (]

1.19.4. De 5.2 9 anos 0 1 0 0 0 0 0 0

1.19.5. De 10 a 14 anos [} 0 0 0 0 0 0 0 0

1.19.6. De 15 a 18 anos 1 9 0 Q 0 0 1 0 9

1.10.7. De 20 a 20 anos 1 [ 2 0 2 1 2 0 1

1.19.8. De 30 2 39 anos 1 Q 1 1 0 0 0 1 0

1.19.9. De 40 a 49 anos 0 0 1 0 0 1 1 0 2

1,18.10. De 50 2 64 ancs 3 3 2 0 2 0 0 1 1

1.19.11. De 65 a 79 anos 4 3 1 0 2 3 1 2 5

1.18.12. Mais de 80 anos 5 1 2 5 1 0 3 3 2

1.20.1, Clinica Médica 2 20 3 33 58 62 52 42 32

1.20.2. Clinica Pedidtrica 2 20 31 3 2 32 26 26 30

1.20.3. Clinica Cirtirgica 3 11 11 14 13 16 15 13 15

1.20.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 2 4 1 0 3 10 3 2 5

1.20.5. Clinica Ortopédica 10 13 11 11 2 2 32 27 14

1.21.1. Clinica Médica 12 14 18 17 3 35 28 2 18

1.21.2. Pedttrica 8 5 11 14 13 10 12 9 8

1.21.3, Clinica Cirirgica 13 1 1 14 13 18 15 13 15

1.21.4, Ginecologica/Obstétrica 2 4 1 0 3 10 3 2 5

1.21.5. UTI de Adutos 15 15 15 16 24 27 % 19 16

1.21,6, UTI Infantil (Peditrica) 8 1" 13 10 10 18 1 10 168

1,21.7. UTI Neonatal 6 4 7 7 6 6 3 7 6

1.21.8, Bergario ‘0 0 0 0 0 0 0 0 0

1.21.9. Ortopédica 10 13 11 11 2 2 2 27 14

1.22.1. Clinca Médica 1 1 5 1 3 3 7 4 1

1.22.2. Clinica Pediatrica 2 1 1 0 3 1 1 2 2

1.22.3, Clinica Cirirgica 1 2 1 2 2 1 2 4 2

1.22.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 1 0 0 0 1 0 1 1 0

1.22.5. Clinica Ortopédica 4 3 2 0 1 0 1 1 0

1.23.1. Clinica Médica 0 0 4 1 0 1 8 2 2

1.23.2. Pedidtrica 0 1 0 o 3 0 1 1 2

1.23.3. Clinica Ciriirgica 1 2 1 2 3 2 4 5 0

1.23.4, Ginecologica/Obstétrica 1 0 0 0 0 0 1 1 0

1.23.6. UTI de Adutos 0 1 1 0 1 1 0 1 0

1.23.6, UT| Infantil (Pediétrica) 1 0 1 0 0 0 0 0 1

1.23.7. UTI Neonata) 1 0 [ 0 0 1 0 1 0

1.23.8. Bergério 0 0 0 0 0 0 0 0 0

1.23.9. Ortopédica 5 3 2 0 3 0 0 1 0

1.24.1. Clinica Médica 4 30 34 32 35 30 41 38 3 0 0 0
1.24.2. Clinica Pedidtrica 8 2 ® 3 43 a4 36 56 41 (1 0 0
1.24.3. Clinica Cirurgica £ M 47 63 80 84 70 61 87 0 0 0
1.24 4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 47 41 47 40 64 53 50 5 52 0 0 0
1.24.5, Clinica Ortopédica a7 44 50 40 53 62 60 66 76 0 0 0
1.25.1. Clinica Médica 32 2% % 2% 31 32 39 R 37 0 0 []
1.25.2. Pedidtrica 7 18 27 2 46 41 36 48 49 0 0 ]
1.25.3. Clinica Cirrgica 42 B 48 58 86 7 73 59 81 0 0 0
1.25.4. Ginecologica/Obstétrica 41 39 47 8 56 41 “ 44 45 0 0 0
1.25.5. UTI de Adukos 14 8 10 ] 9 ) 7 7 12 0 0 0
1.25.6. UTI Infanti {Peditrica) 3 3 5 5 3 2 2 3 4 (] 0 Q
1.25.7. UTI Neonatal 9 6 4 3 1 5 3 ] 5 0 0 0
1.25.8. Bergdrio 0 0 0 0 (] 0 0 0 0 0 0 0
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1.25.9. Ortopédica 44 42 50 44 52 69 53 69 55 0 0 0
P )
1.26.1. Clinica Médica 135,48 112,66 140,18 127.27 127,57 133,64 150,44 155,72 142,12 0,00 0.00 0,00
1.26.2. Clinica Pediétrica 191,76 169,05 183,15 183,70 183,15 167,41 181,72 188,53 145,93 0,00 0,00 0,00
1.26.3. Clinica CirGrgica 60,34 76,80 76,77 66,80 7742 .78 50,13 7312 7,78 0,00 0.00 0,00
1.26.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 73,66 83,33 81,72 78,33 109,68 110,00 100,54 103,76 102,78 0,00 0,00 0,00
1.28.5. Clinica Ortopédica 50,81 62,20 53,78 75,83 80,11 97,78 81,56 62,10 107,22 0,00 0,00 0,00
o
1.27.1. Clinica Médica 73,12 5042 76,54 66,36 76,83 86,00 7419 75,07 87,88 0,00 0,00 0,00
1.27.2. Pediatrica 78,49 73,02 83,15 88,80 98,06 81,48 82,44 93,01 8741 0,00 0,00 0,00
1.27.3, Clinica Cinfirgica 81,10 77,14 78,92 87,11 71,61 7287 7032 83,01 83,11 0,00 0,00 0,00
1.27 4. Ginecologica/Obstétrica 65,58 77,38 80,65 86,11 83,87 83,89 84,95 88,71 87,78 0,00 0,00 0,00
1.27.5. UTI de Aduttos 8341 87.78 92,63 5,71 93,00 86,18 94,83 95,85 83,33 0,00 0,00 0,00
1.27 8. UTI Infantd (Pediatrica) 95,48 85,71 78,06 91,33 87,74 88,00 91,61 80,685 81,33 0,00 0,00 0,00
1.27.7. UTI Neonatal 86.45 87,86 95,48 94,87 94,19 88,67 89,68 8581 81,33 0,00 0,00 0,00
1.27.8. Bergério 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.27.9. Ortopédica 81,02 62,20 58,60 7528 81,88 88,06 65,05 76,88 7944 0,00 0,00 0,00
1.28.1. Clinica Médica 5,40 588 7.13 B,48 4,68 4.79 552 8,81 722 0,00 0,00 0,00
1.28.2. Cinica Pedistrica 9,22 9,08 7,30 7,00 7,10 595 8,18 6,41 5,55 0,00 0,00 0,00
1.28.3. Clinica Cinirgica 6,12 718 6,16 391 4,39 323 3,07 4,59 343 0,00 0,00 0,00
1.28.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 2,80 an 347 3,53 3,04 314 3,53 351 325 0,00 0,00 0.00
1.28.5. Clinica Ortopédica 4,02 3,87 3,28 5,35 382 414 249 248 4,29 0,00 0,00 0,00
1.28.1. Clinica Médica 4,84 4,69 593 521 4,03 4,24 378 465 547 0,00 0,00 0,00
1.20.2, Pediatrica 8,76 8,00 8,11 522 454 4,31 478 4,52 4,14 0,00 0,00 0,00
1.28.3, Clinica Cirirgica 585 7,04 8,22 4,19 422 352 372 5,36 3,80 0,00 0,00 0,00
1.20.4. Ginecologica/Obstétrica 2,84 3,02 313 313 2,64 2,86 336 359 310 0,00 0,00 0,00
1.28.5. UTI de Adultos 6,24 748 8,04 8,04 8,12 6,12 6,85 8,00 7.00 0,00 0,00 0,00
1.20.6. UTI Infantil (Pedidtrica) 1345 8,57 6,72 9,13 10,46 7,33 10,92 8,62 6,10 0,00 0,00 0,00
1.29.7. UTf Neonatal 8,83 12,30 13,45 14,20 20,86 12,00 23,17 831 11.08 0,00 0,00 0.00
1.26.8, Bergario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.20.9. Ortopédica 4,20 3,80 357 4983 4,07 345 2,85 2,98 414 0,00 0,00 0,00
0

1.30.1. Clinica Médica 4,78 273 3,08 2,01 3,18 273 373 327 3,00 0,00 0,00 0,00
1.30.2. Clinica Pediétrica 4,00 3,00 433 433 478 489 4,00 6,22 4,56 0,00 0,00 0,00
1.30.3. Clinica Cirtirgica 2,20 2,21 313 4,20 4,60 5,60 467 4,07 5,80 0,00 0,00 0,00
1.30.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 7,83 6,83 7,83 6,67 10,67 8,83 8,33 8,83 8,67 0,00 0,00 0,00
1.30.5, Clinica Ortopédica 3,08 3,67 4,17 333 442 517 5,00 5,50 8,33 0,00 0,00 0,00
1.31.1. Clinlea Médica 4,80 3,55 4,00 3,82 581 6,00 6,00 5,00 4,82 0,00 0,00 0,00
1.31.2. Pedidtrica 2,78 2,56 4,22 511 6,56 5,67 533 6,44 6,33 0,00 0,00 0,00
1.31.3. Clinica Cinirglea 3,24 3,07 383 4,80 5,27 8,20 5,87 4,80 6,40 0,00 0,00 0,00
1.31.4, Ginecologica/Obstétrica AL 747 8,00 6,33 9,83 8,50 7.83 7,67 8,50 0,00 0,00 0.00
1.31.5. UTI de Aduttos 414 320 3,57 357 471 47 4,43 an 4,00 0,00 0,00 0,00
1.31.6. UTI Infantil (Pediatrica) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.31.7. UTI Neonatal 1,25 083 0,92 083 058 0,92 0,50 1,33 0,92 0,00 0,00 0,00
1.31.8. Bergario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.31.9. Ortopédica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00
1.32.1. Clinica Médica -141 -0,66 2,04 -1.38 -1,01 -1.21 -1.85 244 -2,14 0,00 0,00 0.00
1.32.2, Clinica Pedidtrica 441 -3,70 -3,31 -3,23 -3,22 -2,39 -3,68 -3,01 -1.75 0,00 0,00 0,00
1.32.3. Clinica Cirirgica 4,02 218 1,88 1,84 1,28 1,27 2,40 1,60 0,88 0,00 0,00 0,00
1.32.4, Clinica Ginecologica/Obstétrica 1,00 0,62 0,71 0,98 <027 -0,29 -0,02 -0.13 -0,09 0,00 0,00 0,00
1.32.5. Clinica Ortopédica 3,89 223 282 1,71 0,87 0,08 1,55 1,52 -0,29 0,00 0,00 0,00
1.33.1. Clinica Médica 1,70 321 1.82 2,64 122 0,89 131 1,55 0,75 0,00 0.00 0,00
1.33.2. Pediitrica 240 206 1,24 0,65 018 098 1,02 0,20 0,60 0.00 0,00 0,00
1.33.3. Clinica Cirdrgica 373 2,00 1,68 2,08 1,87 1,32 1,57 1,10 0.78 0,00 0,00 0,00
1.33.4. Ginecologica/Obstétrica 148 0,88 0,75 1,61 0,51 057 0,60 048 043 0,00 0,00 0,00
1.33.5. UTI de Adultos 1,24 1.04 064 0,36 045 024 035 0,35 0,50 0,00 0.00 0,00
1.33.6. UTI Infantil (Pediatrica) 064 143 188 087 1,46 1,00 1,00 2,3 140 0,00 0,00 0,00
1.33.7. UTI Neonatal 1,40 170 0,64 0,80 1,29 1,55 2,67 1,38 255 0,00 0,00 0,00
1.33.8. Bergario 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.33.9. Ortopédica 288 231 252 1,62 0,89 047 1,53 0,90 1,07 0,00 0,00 0,00
1.34.1. Clinica Médica 0,17 0,12 0,12 0,08 0,04 0,05 0,08 0,08 0,14 0,00 0,00 0,00
1.34.2. Clinica Pedidtrica 0,05 0.08 0,07 0,08 0,04 0,03 0,03 0,00 0,04 0,00 0,00 0,00
1.34.3. Clinica Cirdirgica 0,04 0,00 0,02 0,01 0,02 0,00 0,02 0,00 0,02 0,00 0,00 0,00
1.34.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 0,02 0,00 0,00 0,00 0,01 0,00 0,00 0,00 0,02 0,00 0,00 0,00
1.34.5. Clinica Ortopédica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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1.25.1. Clinica Médica 0,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,03 0,01 0,02 0,02 0,00 0,00 0,00
1.25.2, Pediétrica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.25.3. Clinica Cirlirgica 0,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,01 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.25 4. Ginecologica/Obstétrica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.25.5. UTI de Adultos 048 0.30 036 0,24 0,21 0,08 018 0,19 0,%6 0,00 0,00 0,00
1.25.6. UTI Infantil (Pediatrica) 0,08 0,07 0,22 027 0,23 0,06 0,08 0,16 0,05 0,00 0,00 0,00
1.25.7. UT1 Neonatal 0,07 0,20 0,00 0,00 0,00 0,00 017 0,31 0,27 0,00 0,00 0,00
1.25.8. Bergdrio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.25.9. Ortopédica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,01 0,00 0,00 0,00 0,00
1.36.1. Institucional 8,42 5,11 5,07 421 3,03 2,20 311 3,68 3,48 0,00 0,00 0,00
1.36.2. Ndo Institucional 0,50 0.57 1,38 047 0,76 037 0,78 147 1,73 0,00 0,00 0,00
1.36.3. Neonatal 278 8,67 8,52 2,56 0,00 233 2,38 10,00 7,32 0,00 0,00 0,00
1.38.4. Pés-Operatéria 1,27 0,00 0,52 0,55 0,78 0,00 0,78 0,00 0,69 0,00 0,00 0,00
1.36.5. Materna 2,56 0,00 0,00 0,00 145 0,00 0,00 0,00 1,15 0,00 0,00 0,00
2,1.1.1. Cirurgias Pequenas 33 52 73 81 64 49 7 113 100
2,1.1.2. Cirurgias Médias 15 77 95 87 161 173 139 104 120
2.1.1.3, Cirurgias Grandes 8 8 21 25 28 39 36 51 51
D 0 0
2.1.1.4. Namero Total de Curetagens 0 0 2 o 1 0 2 5 0
0 0 0 0 00 0 0
0
2.1.1.5. N° de Salas Cirdrgicas 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
0 0 0,00
2.1.2.1, Cirurgias Pequenas 20 3 42 49 27 22 47 76 74
2.1.2.2, Cirurgias Médias 115 s 97 97 162 173 141 109 129
2.1.2.3. Cirurgias Grandes 9 9 21 25 29 38 36 51 51
D 0 0 0
0 0
2,1.3.1. Cirurgias Pequenas 13 21 3 12 7 27 31 a7 35
0 0
2,2.1.1. Partos Normais 10 7 8 7 14 10 11 1" 1"
2.2.1.2. Partos Cesérias 27 21 36 32 38 35 3 29 3
2.2.1.3 Partos Instrumentais 0 Y 0 o 0 (] 0 0 0 0 0 0
0
D 0 00 0
2.2.2.1. Masculinos 21 15 14 23 23 18 24 18 2
2.2.2.2. Femininos. 16 15 33 18 30 28 21 22 20
2.2.2.3. Nfio ldentificados 1 [ 0 0 0 0 g 0 0 0 0 0
0 0
0 0.00 0
2.2.3.1, Mascufinos 20 15 14 2 23 18 2 19 21
2.2.3.2. Femininos 16 15 32 16 30 27 20 21 20
2.2.3.3, Ndo |dentificados. 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0
0
0 0
2.24.1. Masculinos 1 0 0 0 0 2 2 o 2
2.2.4.2. Femininos 0 o 1 @ 0 vy 1 1 0
2.2.4.3. Nilo Identificados 1 0 0 0 0 0 0 0 0
D 0
0,00 0 00
2.2.5.1. Masculinos 18 15 13 18 23 16 22 15 18
2.2.5.2. Femininos 15 11 28 16 25 27 20 17 18
2.2.5.3, Ndo I|dentificados o 2 0 0 o 0 0 0 0
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2.2.6.1. Masculinos 4 () 1 5 o 2 2 4 5
2.2,6.2. Femininos 1 4 5 2 5 2 1 5 2
2.2.6.3. Ndo Identificados 0 o 0 0 0 0 0 0 0
0
d 0 0 0 0 0 0
0 0 0.00
2.2.7.1. Masculinos 8 1 2 4 14 1 2 4 6
2.2.7.2. Femininos 1 2 5 5 14 5 2 8 3
2.2.7.3. Ndo (dentificados 1 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 9 0 0 0 0 0,00
0 9 0,00
2.3.1.1. Tépica 2 o 3 0 o 0 2 1 0
23.1.2. Local a3 34 45 36 81 86 60 74 X4
2.3.1.3. Geral 22 10 6 11 15 29 23 19 3
2.3.1.4, Peridural 2 3 1 0 3 8 1 3 3
2.3.1.5. Raquidiana 4l 53 105 a2 125 118 124 124 120
2.3.1.6. Bloqueio 27 34 26 23 38 38 37 4 36
23.1.7, Sedagio §7 7 92 80 131 126 151 122 167
2.3.1.8. Outras 1 0 o 0 0 1 0 0 0
0
0
2.3.2.1, Centro Cirirgico 166 183 204 220 264 305 320 292 353
2.3.2.2. Centro Obstétrico 38 3 46 38 72 53 47 48 49
2.3.2.3. Ambulatério 13 21 28 12 37 27 31 37 34
0
24.1.1. Pacotes Grandes 182 223 259 278 321 400 403 382 456
24.1.2. Pacotes Médios 1501 1598 1692 1867 2585 2196 2180 2123 2534
24.1.3. Pacotes Pequenos 2455 2852 2882 2515 3103 2365 2058 2mM 2978
0 0
2.5.1.1. Ambutatéro Sem Procedimento 1178 1381 1361 1873 2139 2380 2087 2389 2374
2.5.1.2 Ambutatério ndo médico 0 0 0 66 178 243 204 263 232
25.1.3. Com Procedimentos Ambulatorials 192,00 49,00 125,00 130,00 121,00 140,00 84,00 125,00 106,00
2.5.1.4. Procedimentos Cirirgicos 13 21 28 12 37 27 K| 37 3%
0
D 0 00
2.5.2.1. Consultas Sem Procedimento 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.5.2.2. Consulta com Procedimento 260 220 263 248 326 317 315 313 317
2.6.2.3. Procedimentos Cinirgicos 0 ] 0 0 ] 0 0 ) 0 0 0 0
b 0 0 0 0 0,00
0
2.5.3.1. Obitos (mais de 24h). 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.5.3.2. Obitos (menos de 24h) 0 0 0 0 1 1 1 1 1
0 0 0 0
D 0,0 0,0 0 00 0 0,0
25.1. Clinica Médica 0 0 0 ] 0 0 0 0 0 0 [ ]
2,5.2. Clinica Pediatrica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.5.3. Clinica Cirirgica 4, 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 [}
2,5.4. Clinica Ginecologica/Obstétrica 0 0 0 0 0 o 0 0 0 0 0 0
2.5.5. Clinica Ortopédica 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 o 0
2541 Azdl - Larana 24 13 27 21 268 82 2 28 u
2.5.4.2, Verde 147 105 147 139 203 142 167 185 203
2.6.4.3. Amarelo 72 71 53 61 62 47 73 54 43
2.54.4. Vermelho 26 31 36 27 35 46 43 48 7
) 0 0
2.6.1.1. Visitas Socials & pacientes intemnados S.A.U 1055 1050 1278 1085 1287 1732 1658 1780 1820
2.6,1.2, N° de Pesquisa de Usudrios Intermados SA.U 365 316 398 281 474 538 532 518 543
2.6.1.3, N° de Pesquisas Aplicadas Extemo SAU 217 2342 2409 3017 3705 3430 3037 3828 3910
2.6.1.4, Outros (missas, ungBes, treinamentos, reunides...) 10 6 9 7 7 12 21 14 20
0 0 0
2.6.2.1, Atendimento Externo o 0 0 0 o 0 o g 0
2.6.2.2. Atendimento nas Unidades de Intemacdo 142 189 180 m 153 88 "7 144 197
2.6.2,3, OrientagBes de TFDs Unidades 72 108 85 122 121 160 147 134 201
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2.6.2.4. Acompantiamento de obitos 10 8 10 7 7 4 5 1 "
2.6.2.5. Contatos Institucionals 31 26 40 22 30 36 88 81 60
2.6.2.8, Acompanhamento em Processo de Transferéncia 8 7 9 3 18 5 14 15 5
2.6.2.7, Orientagdo Social 163 143 184 152 143 183 207 297 312
26.2,8. Acompanhamento de Alta Hospitalar 13 13 6 8 1 1 7 7 6
2.6.2.9. Orientagdio para Registro de Nascimento 1 0 0 0 0 3 0 2 3
2.68.2.10. Visita Domiciltar 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.8.2.11. Atendimento Hemodialise 168 130 179 120 130 41 205 205 123
2.6.2.12. Orientaglo TFO Hemadialise 0 0 0 0 0 0 0 8 2
0 0
2.6.3.1. Atendimento Externo 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2.6.3.2, Atendimento nas Unidades 151 162 183 242 308 254 192 55 185
2.6.3.3. Atendimento Hemodialise 161 148 167 134 153 147 132 160 175
2.6.3.4. Acompanhamento de 6bitos 3 0 2 2 0 o o 0 2
26.3.5. Atendimento a familia de usudrio a7 22 54 22 35 32 69 52 66
00 98 0 0
2.64.1. Cursos Ministrados (Intemos) 22 39 26 33 53 28 39 55 30
28.4.2. \° de Participantes em cursos Intemos 366 247 559 611 518 484 845 755 838
2.6.4.3. Participagdo em Cursos Externos 2 17 1 1 0 8 3 0 0
2.8.4.4. Visitas a Pastoral da Saude 0 0 0 0 0 0 0 0
0
3.1.1.1. Clinica Médica 4 23 12 2 13 9 13 8 14
3.1.1.2. Clinica Cirdrgica 4 7 12 15 10 4 9 0 11
3.1.1.3. Clinica Obstétrica 1 3 0 3 1 N 0 2 8
3.1.1.4. Clinica Pediétrica 2 0 0 1 3 1 0 1 0
3.1.1.5. Clinica Ortopédica 0 2 0 5 10 10 8 12 13
3.1.1.6. Centro Crurgico 5 0 0 0 0 5 0 4 3
3.1.1.7. Hemodialise 0 0 0 0 0 0 L) 0 8
3.1.1.8. UTI Aduito 26 17 24 35 17 25 27 37 8
3.1.1.9. UTI Infantil (Peditrica) 1 7 9 20 7 10 4 6 8
2.1.1.10. UT] Neonatal r 14 3 5 4 1 4 2 1
3.4.1.11. Bxdemo 86 108 132 88 64 12 60 75 87
3.1.1.12. Pronto Atenidimento 5 10 21 32 7 8 10 ) 12
3.1.1.13. Ambulatério 10 0 31 L} 17 8 0 16 0
0
D 0 0 0 0.0
0 0
D 0 0,00
B
0
° 0 0
3.2,1.1. Clinica Médica 105 126 143 187 165 168 155 180 147
3.2.1 2. Clinica Cirurgica 452 104 108 157 88 135 150 208 108
3.2:1.3, Clinica Obstétrica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.2.1.4. Clinica Pedidtrica 314 188 331 268 286 208 184 288 203
3.2.1.5. Clinica Ortopédica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.2.1.8. Bergario de Alto Risco 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.2.1.7. Centro Cirdrgico 0 0 o (1] 0 0 o 0 0
0 0 0 0 0 0 0 o 0
1740 1158 1305 1648 1720 1632 1600 1494 1632
835 765 829 1058 1221 1112 1176 1064 1104
3.2.1.11. UTI Infantil (Pediatrica) 7 1153 o73 1082 1001 1245 905 933 085 845
6 99 0
P 0
) 00 0
3,2.2.1. N° de Pacientes Atendidos - Internos. 1143 1016 173 1131 115 1126 1153 1113 1072
D 00 0
3.2.3.1. Sesstes 1002 865 880 1131 1115 1116 848 1113 1102
0
) 6 0 0,00
3.24.1. Sessbes 882 798 861 906 1523 2085 1448 1870 1622
0
D 0 0
3.25.1. Procedimentos 1751 2178 2457 3007 5234 6137 3667 5877 3670
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A o) 0 (o} D ADQ
3.25.2. N* de Pacientes Atendidos - Externos 323 398 440 463 838 1085 708 863 830
D 0.8 00 0,00
3.2.6.1. Procedimentos 8450 5492 6256 7321 9949 10388 7875 10084 7800 0 0 0
0
0 00 0,00
P 6 T 0 0 0
D 0 6 0 0
Clinica Médica 0 0 1 8 3 3 0 0 2
Clinica Cirtrgica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Clinica Obstétrica 0 0 0 0 o 0 0 0 0 0
Clinica Pediatrica 0 ] 0 0 0 0 0 0 0
Bergério de Alto Risco o 0 0 0 0 0 0 o ]
Centro Cirurgico 0 0 0 0 0 0 0 o 0
Hemodidlise 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
UTT Adulto 4 1 21 41 29 39 26 31 9 0
UT! Pediatrica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
UT1 Neonatal 0 0 0 0 0 0 0 0 ()
0
0 0 0 0
D 0 0,0 0
N° de Pacientes Atendidos - Intemos 2 1 5 5 5 7 2 5 2
D 0 0 0 0 0 0 0
Sessbes 235 247 282 283 284 285 280 361 345 0
0
8 0 0 0,00
D 0 0 0
N’ de Pacientes Atendidos - Externos 19 23 24 24 24 24 3 30 30
D 0 0 0 0 0,00 0,00 0.6
Sessdes 238 248 304 332 318 g 328 302 356 0 0 0
0
D 0 0 0 00 0 0
N’ de Pacientes Atendidos. 2 24 29 28 29 3 33 35 32 0 0 o
D 0 0 0,00 0
w 0 00 0
3.3.1.1. Clinica Médica 183 182 251 156 156 174 166 153 144
3.3.1.2. Clinica Cinirgica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.3.1.3. Clinica Obstétrica 413 338 471 264 547 368 387 324 404
3.3.1.4. Clinica Pedsatrica 206 176 255 153 238 171 172 215 201
3.3.1.5, Clinica Ortopédica 0 o 0 0 0 0 o 0 0
3.3.1.8. Bergério de Alto Risco 0 0 0 0 0 0 0 0 o 0
3.3.1.7. Centro Cirtirgico 0 0 0 o 0 0 0 0 0 0
3.3.1.8. Hemodiélise 0 0 0 o 0 0 0 0 0
3.3.1.0. UTI Adulto 180 180 234 131 206 187 183 261 198
3.3.1.10. UTI Neonatal 402 312 404 333 333 295 278 319 287
3.3.1.11. UT! Infantil (Pediatrica) 240 273 305 281 37 217 181 278 187
0 0
3.3.2.1. Procedimentos 1624 1461 1820 1318 1855 1473 1378 1548 1418 0 ] )
0 0
0 00 00 0 0
3.3.2.2. \° de Pacientes Atendidos - Intermnos. 238 237 303 181 318 265 3 272 265 0
0 0
3.4.1.1. Clinica Médica 888 085 1004 880 890 898 978 801 885
3.4.1.2, Clinlca Cirirgica 309 252 496 803 565 729 551 650 510
34.1.3, Clinica Obstétrica 27 233 248 378 247 168 208 241 315
3.4.1.4. Clinica Pediatrica 110 157 182 135 181 222 160 188 185
3.4.1.5, Clinica Ortopédica 228 08 108 165 321 302 137 251 182
3.4.1.6. Centro Cirirgico 0 0 0 0 0 14 0 48 130
3.4.1.7. Hemodidlise 0 0 o 0 0 0 0 o 0 0
3.4.1.8. UTI Adufto 1806 1871 1686 1851 1751 1627 1631 20684 1688
3.4.1.8. UTI Infantil (Pediatrica) 381 266 218 383 240 314 346 318 279 0
3.4.1.10, UT| Necnatal 347 258 182 250 142 240 120 185 188
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3.4.3.1. Ambulatério 878 396 492 577 390 n7 856 47 502
1683 1414 1848 1438 1988 1701 1853 1915 16821
b 0,00 0 0
0 0,0 0 0
34.4.1, Externos 5565 5711 6634 6870 7166 7892 6843 7877 9128
9 0
80 0.0
D 0 00 0
0.0 0 0
0.0 0,0 0
3.5.1.1. Clinica Médica 16 12 17 18 15 24 26 18 22
3.5.1.2. Clinica Cinirgica 24 26 18 31 39 22 12 26 21
3.5.1.3. Clinica Obstétrica 2 4 0 1 2 0 0 o 0
35.1.4. Clinica Pediatrica 22 3 30 21 20 18 12 24 28
3.5.1.5. Clinica Ortopédica 43 49 58 60 38 45 41 70 58
3.51.6. Centro Cinirgico 21 19 20 30 31 33 30 47 45
3.5.1.7, Hemodialise 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.5,1.8. UTI Adulto 38 38 37 39 a1 30 30 20 32
3.5.1.9. UTI Infantil (Pediatrica) 26 2 25 4 35 40 2 43 17
3.5.1.10. UTI Neonatal 18 36 38 30 19 21 13 28 21
0 0
9 0 0
D 8,0 0.00 0 0
3.5.3.1. Ambulatério 2 22 43 53 21 53 42 73 40
3.5.3.2. Emergéncia 125 118 152 101 209 184 155 194 239
0 0
o 6 0 00 0 0
D 0 0
3.64.1. Externo 501 222 654 620 754 769 732 811 738
0 0 0
D
0
D 0 0
0 0
3.5.6.1. Filme 18 x 24 90 26 317 304 247 532 107 140 267
3.5.6.2. Filme 24 X 30 0 () 0 0 0 0 a 0 0
3.5.6.3. Filme 30 X 40 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.5.6/4. Filme 35 X 35 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.5.6.5. Filme 35 X 43 0 o 0 0 0 0 o 0 0
6 0 0
0 0 9 0,00 0 0
3.5.7.1. Filme 18 X 24 0 0 0 0 0 0 0 (1] 0 0 0 0
3.5.7.2. Filme 24 X 30 0 0 0 o 0 0 0 0 0 0 o 0
3.5.7.3. Filme 30 X 40 A 0 0 0 [ 0 0 o 0 0 0 0 0
7 0 0 0 0 0 0 0 0 (] 0 0 0
] 0 0 a 0 0 0 o a 0 0 0
0 0 0 0
0,00 0,0 00
0 0 0 00
6
3.6.1.1. Clinica Médica 7 6 14 4 16 18 14 1 16
3.6.1.2. Clinica Cinirgica 8 8 5 10 22 24 8 18 7
3.6.1.3. Clinica Obstétrica 0 1 0 0 2 0 0 4 2
3.6.1.4. Clinica Infantd (Pediatrica) 8 6 9 9 5 13 2 3 7
3.6.1.5. Clinica Ortopédica 1 2 2 3 4 2 8 8 4
3.6.1.6. Centro Ciniirgico 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.6.1.7. Hemodialise 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.8.1.8. UT) Adulto 10 4 20 8 12 10 14 25 14
3.6.1.9. UTI Infantl (Pediatrica) 2 0 5 6 7 4 8 ] 6
3.8.1.10. UTI Neonatal 0 0 1 0 2 0 0 1 2
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PLANO ESTATISTICO

- Pac. Ambulator

Totai
% Sobre Total de Exan 15,90 26 10,77 13,04 14,05

Media Diaria 1,25 8 32 2,53 2,86 312

3.6.4. Exames por - Pacientes Externos

B S L o o 2 e o e
a7 506 523 0 0 0

Ly
Totai 202 176 232 487 199 583
% Sobre Total de Exames 62,93 73,64 67,64 8548 74 7584 81,54 75.86 77,37

Média Diaria 6.52 579 7,63 15,49 16,01 16.41 1917 16,64 17.20

3.6.5. Total Exames por - Pac. Int./Amb./Ext
Total 37 2 3 658 715 676
Média Diaria 7,86 X 2223

% Sobre o Total Geral de Exames Realizados

0,00
0,00

0,00 0.00
0,00 0,00

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 o 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.7.1.3. Clinica Obstétrica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.7.1.4. Clinica Pediatrica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.7.1.5, Clinica Ortopédica 0 0 0 0 o 0 0 0 0 0 0 0
3.71.6, Centro Cintirgica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.7.1.7. Hemodidfise 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.7.1.8. UTI Adutto 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.7.1.9. UT Infantil (Pediatrica) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 ]
3,7.1.10. UTI Neonatal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0
0 0
0 0 0,0 00
D 0 0 0 0 0.00 0
3.7.3.1. Ambulatorio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.7.3.2. Emergéncia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0
0.0 0 0 0 0 0 0 0
0 0.0 0
3.7.4.1. Extemos 54 62 68 66 76 83 51 74 80
0 0 0 0 0 00 00 0 0
D 0.0 0.00 0
0
D 6 0
“ 0 0 0
3.8.1.1, Clinica Médica 2 0 0 0 3 0 o 5 1
3.8.1.2. Clinica Cinirgica 18 13 26 25 40 47 31 24 35
3.8.1.3. Clinica Obstétrica 1 1 2 1 3 2 3 8 2
3.8.1.4. Clinica Pedidtrica 0 0 1 1 5 0 4 2 3
3.8.1.5. Clinica Ortopédica 1 1 1 0 4 4 3 L] 3
3.8.1.6, Centro Cinirgico 0 o 0 0 0 0 0 0 1
3.8.1.7. Hemodidlise 0 0 0 0 0 0 0 0 o
3.8.1.8. UTI Adufto 1 1 0 4 1 4 4 1 2
3.8.1.8. UT! Infantil (Pediatrica) o 0 0 0 0 0 0 2 o
3.8.1.10. UTI Neonatal & 0 0 0 0 0 0 (] 0 0
0
0 0,00 0,00 0
3.8.3.1. Ambufatério 13 2 9 17 18 28 2 13 17
3.8.3.2. Emergénela 0 3 1 4 2 7 5 8 12
0 8 0 0
0 0 0
3.84.1. Externo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0.0
D 0 0.0 0,00 0,00
0 0
- 0,00 0,00 0,00

ACUMULADO
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3.8.1.1. Clinica Médica

3.8.1.2. Clinica Cinirgica

3.9.1.3. Clinica Obistétrica

3.9.1.4. Clinica Pediatrica

3.9.1.5. Clinica Otropédica

3.8.1.6. Centro Cirlirgico

3.8.1.7. Hemodidlise

3.9.1.8. UTI Adulto

3.9.1.9. UT! Infantil (Pediatrica)

3.8.1.10. UTI Neomatal

3.9.3.1. Ambulatério

ololojolololalclalc

ojlolololololeciolaic

cjolololelolaloialc

ololololojololcle|oc

olololojalofololo|c

ololololololaliclaic

o|lolelolo|ololcla]e

ololololoiolololelc

olojojc|oiolelcja|e

ololo|olo|olalole]le

ojlolojolelolalole|ec

ojolo|o|ojel{olola]ec

3.9.3.2. Emergéncfa

3.9.4.1. Exdterno

3.10.1.1. Clinica Médica

24

3.10.1.2. Clinica CirGrgica

3.10.1.3. Clinica Obstétrica

3.10.1.4. Clinica Pediatrica

3.10.1.5. Clinica Ortopédica

3.10.1.6. Centro Cirtrgico

3.10.1.7. Hemodilise

3.10.1.8. UTI Adulto

3.10.1.8. UT) Infantil (Pediatrica)

3.10.1.10. UT! Neonatal

3.10.3.1. Ambulatério

olole|lolelolelola|e

clojo|lolololololole

ojololojelololocie|e

olojalolelocfeloclalc

olcjololololalola]o

clojo|oleoloclololalo

ojlolo|lolalole|ole|c

ciojo|oje|oclo|o|alo

oloje|ocle|olelclale

olojojolo|olo|olole

clololololocloiole]le

ololololojolalolale

3.10.3.2. Emergéncia

3.104.1. Extemos.

3.11.1.1. Clinica Médica

21

3.11.1.2. Clinica Cirirgica

3.11.1.3. Clinica Obstétrica

3.11.1 4. Clinica Pedidtrica

3.11.1.5. Clinica Ortopédica

3.11.1.6. Centro Cirlirgico

3.11.1.7. Hemodidlise

3.11.1.8. UT) Adutto

3.11.1.9. UTI Infantil Pedtatrica

3.11.1.10. UTI Neonatal

elole|lo|la|lole|ofe|e

olololole|lole|olele

oloclejojolojelocle]c

olole|olo|olojcielec
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3.11.3.1. Ambudatério 0 (1] 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.11.3.2. Emergéncia o 0 0 0 o a 0 0 0 0 0 0
0 0 0
0 0 0 0,00 0 0
0 0,00 0,0 0 0,0 0 0 00
3.11.4.1. Externos. 38 40 44 38 47 52 48 53 63
0 0 0,00 0 00,0 00,0 0 0
D 0 0
D 0
0 0 0 0 0
3.12.1.1. Clinica Médica 0 Q 0 1 3 3 1 3 1
3.12.1.2. Clinica Cirtrgica 0 1 1 1 0 0 0 0 1
3.12.1.3. Clinica Obstétrica 0 0 0 0 0 0 0 0 o
3.12.1.4. Clinica Pediatrica 0 0 0 0 0 0 (] 0 0
3.12.1.5. Clinica Ortopédica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.12.1.8. Centro Cirtirgico 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.12.1.7. Hemodidlise 0 0 0 0 ] 0 0 0 0
3.12,1.8. UTI Adutto 0 0 0 0 1 1 0 0 1
3.12.1.9, UTI Infartil (Pedidtrica) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.12.1,10. UTI Neonatal 0 ) 0 0 0 0 0 0 0
0
0
0 0
D 0 0 0 00
3.12.3.1. Ambulatério 0 0 0 ] 0 0 o 0 0 0 o
0 2 0 a 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0
0,00 0,0 0 00 0 0
D 0 0 0 0 0 0 0,00 0 00 0 0
3.124.1. 'Extemos 0 1 0 134 154 158 33 0 169
0 0 00
D 0 0 0 00 0
0 0
D
0 0 0 0
3.13.1.1. Clinica Médica 1 5 4 6 1 2 5 5 5
3.13.1.2. Clinica Cirtirgica 1 7 1 1 8 2 4 4 7
3.13.1.3. Clinica Obstétrica 1 9 3 4 5 8 5 10 19
3.13.1.4. Clinica Pedidtrica 0 4 1 2 4 1 4 3 3
. Clinica Ortopédica 0 0 2 2 3 o 3 0 0
Centro Cinlirgico 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.13.1.7. Hemodidlise 0 0 0 0 0 a 0 (] 0
3.13.1.8. UTI Adulto 0 4 1 a 5 2 2 8 1
3.13.1.9. UTI Infantl (Pediatrica) 0 5 1 5 2 2 0 1 1
3.13.1.10, UTI Neonata! 1 3 4 3 8 4 8 4 2
0
0 0
0
3.13.3.1. Ambulatério 3 10 ] 9 12 20 7 5 9
3.133.2. Emergéncia 18 22 26 25 24 24 30 2 Gl
0 0
D 0 0
3,13.4.1. Edemos 206 498 308 509 613 808 583 506 634
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3.14.1.1, Clinica Médica

3.14.1.2. Clinica Cicirgica

3.14.1.3. Cifnica Obstétrica

3.14.1.4. Clinica Padiatrica

3.14.1 5, Clinica Ortopédica

3.14.1.6. Centro Clrurgico

3.14.1.7. Hemodidlise

3.14.1.8. UTI Adulto

3.14.1.8. UTI Infantil (Pediatrica)

3.14.1.10. UTI Neonatal

3.14.3.1. Ambulatério

ololololololalole]|e

clojelolaloclelolalo

ololololololalo|aloc

ololo|ojelole|ojolo

oloioclojolololololo

ololojojelocle|ololc

ojololololololololc

ojlojlololejolo|o|s|oc
olololojololelo|alc
ojolojclojolelolol=
ololololo|olo|ole|c

oloio|lololole|oc|s|e

3.14.3.2. Emergéneia

3.14 4.1, Externos

. Clinica Médica

. Clinica Cinlirgica

3.15.1.3. Clinica Obstétrica

3.15.1.4. Clinica Pediétrica

olofi~le

3.15.1.5. Clinica Ortopédica

3.15.1.6. Centro Cirlirgico

3.15.1.7. Hemodialise

oleolvwlale

3.15.1.8. UTI Adulto

3.15.1.9. UTI Infanti (Pedidtrica)

3.15.1.10. UTI Neonatal

3.15.3.1. Ambutatério

cloje|lojolocjalola]ln

ciolalole

olojlalole|o|ojc|a

olo|lmlolo|o|o|olale
ojolalololole|ola|n
ojolmlolojololoiala
~lojmlclo|n|ololaln
ojojlelole|oclolo|els

»
C
o
o

3.15.3.2. Emergéncia

3.15.4.1. Externos

3.18.1.1. Clinica Médica

51

3.16.1.2. Clinica CirGrgica

3.16.1.2. Clinica Obstétrica

oclolo

olo|a

3.16.1.4. Clinica Pediatrica

olololw

olof-|a
clojm|w

3.16.1.5. Clinica Ortopédica

3.16.1.6. Centro CirGrgico

3.16.1.7. Hemodidlise

3.16.1.8. UTI Adulto

piole

wlolo|s
alolololoiclaln
~lololofaloin]a
alolo

3.16.1.9. UT! Infantil (Pediatrica)

3.16.1.10. UT) Neonatal

3.16.3.1. Ambulatério

Njojl=lolo|-

niolo|lolelnlololeln

olo|lew|lola
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3.16.3.2. Emergéncia 13 13 15 3 1 5 ] 5 9
0 0
0 0 0,0 0 0,00
D 0 0 0,30 0 0 0,0 0 0
31641, Externos. 102 110 110 100 116 113 111 13 128
0 00 0
0 8 0 00
D 0.00 0,00 0,00
0
D 0,00 0,00 0,0
0 0 0 0,0 0.0 0,00
3.17.1.1. Clinica Médica 0 0 0 1 1 [ 0 0 0
3,17.1.2. Clinica Cinrgica 1 0 0 8 7 0 0 0 7
3.17.1.3. Clinica Obstétrica o 0 0 0 0 0 0 0 0
3.17.1.4. Clinica Pediatrica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.17.1.5. Clinica Ortopédica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.17.1.8. Centro Cirlrgico 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.17.1.7. Hemodidlise 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.17.1.8. UT! Aduito 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.17.1.9. UTI Infantil (Pediatrica) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.17.1.10, UT1 Neonatal 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0
0 0 0
0 0 00 0 00 0,00
D 0,0 0 0 0,0 0,0 0 00 0
3.17.3.1. Ambulatério 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.17.3.2. Emergéncia 0 0 0 0 0 0 0 ) 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 00 0 0.00 0,0 0 0,00 0 0 0,0 0
D 0,0 0 0,00 0 0,00 0 0 00 0,00 0
3.17.4.1. Extermos 0 Q 0 Q o 0 0 0 0 0 (] 0
0 0 0 0 0 0
0 0,0 0 0.0 0.0 0 0 0 0
D 0 0.0 0 0,00 00
D 0 0 00 0
0 0 0 0 0 0
3.18.1.1. Clinica Médica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.18.1.2. Clinica Cirirgica 0 0 0 0 0 0 0 o 0 0 0 0
3.18.1.3. Clinica Obstétrica 0 0 o 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.18.1.4. Clinica Pediatrica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.18.1.5. Clinica Ortopédica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.18.1.8, Centro Cirtirgico 0 0 0 0 0 o 0 0 0 0 0 0
3.18.1.7. Hemodidlise 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.18.1.8. UT! Adutto 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.18.1.9. UT! Infantil (Pedtitrica) 0 0 o ] 0 0 0 1] 0 0 0 0
3.18.1.10. UTI Neonatal 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0.0 0 0
D 0 0 0
3.18.3.1. Ambutatério 1 8 3 17 14 23 2 13 14
3.18.32. Emergéncia aQ 0 (] o 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0
0 0
0
3.18.4.1. Externos 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0
0 0 0 0,0
D 0 0 0.0 0.00 0
0
D 0 0
0 0 0 0 0
3,19.1. Masculinos o 4 2 0 2 4 0 2 1
3.19.2. Femininos 0 73 4 2 2 4 3 3 2

Pagina 14 de 19

Pégina23



ANO A o) A ABR AGO o}
D 0,0 0,20 0 0 0 0,10 0 0
0 0
0 0 0.0
0
P 0 0
0 00 0 0
4.1.2.1. Desjejum 4260 3902 4203 4180 4568 4406 4386 4731 4826
4.1.2.2, Colagio 4135 4067 4524 4033 4545 4385 4474 4960 4700
4.1.2.3. Amogo 4705 4270 4641 4205 5305 4980 4904 5404 5617
4.1.24. Lanche 5693 5180 6064 5251 6284 6233 5968 6762 6325
4.1.2.5. Jantar 3684 3327 3854 3565 4075 3876 3883 4249 4185
4.1.2.8 Cela 1209 1040 1140 1059 1280 1211 1140 1333 1368
4.1.2.7. Dieta Enteral 1068 1157 1813 1402 1728 1677 763 874 820
4.1.2.8. Lactario - Mamadeiras 1611 1435 1847 1840 1833 1889 2240 2549 1868
0
0 0 0 8 0 0 00
4.1.3.1. Funciondrios 8442 9163 10162 8827 10377 9743 8562 10708 9850
4.1,3.2. Acompanhantes 4857 4214 4819 4454 5284 5070 5143 5352 5405
4.1.3.3. Médicos 1181 1054 1226 1506 1630 1539 1612 1718 1713
4.1.3.4. Clinica Médica 1274 1070 1308 1178 1411 1565 1265 1844 1556
4.1,3.5. Clinica Cinirgica 1858 1825 2041 1642 1738 1767 1530 2082 2001
4.1.3.6, Gineco/Obstetrico 1112 1070 1428 876 1510 1418 1345 1327 1294
4.1.3.7. Ortopédica 1268 1132 1248 1427 1633 1508 1224 1415 1500
4.1.3.8. Hemodialise 344 483 566 489 536 608 601 802 108
4.1.3.9. Infantit (Pediatria) 1349 1011 1426 1226 1456 1185 1310 1318 1255
4.1.3.10. UT) Aduito 873 841 1046 1185 1074 897 1169 1158 1118
4.1.3.11. UT! Infanti (Pediatria) 802 727 528 652 672 789 811 700 550
4.1.3.12. UT] Neonatal 848 81 982 918 804 789 20 848 608
4.1,3.13, Urgéncla/Emergéncia 929 878 879 706 1306 1271 1168 944 1215
4.1.3.14. Imagem (SADT) 0 38 45 8 50 58 13 0 2
4.1.3.15. Ambulatério 123 180 115 229 25 2 % 25 195
4.1.3.16. Diretoria 96 131 149 114 100 80 0 0 0
4.1.3.17. Outros 0 0 0 0 0 0 1191 564 1256
0
Dia 0 0 0 00
4.2.1.1. Clinica Médica 872 553 5688 555 624 549 537 538 601
4.2.1.2. Clinica Cirtrgica 837 458 480 480 540 538 449 458 500
4.2.1.3. Clinica Gineco/Obstetrica 343 201 407 374 365 403 428 408 314
4.2.1.4. Clinica Ortopédica 283 309 277 258 369 313 317 283 314
4.2.1.5. Pediatria 335 167 341 315 328 308 208 kra] 298
4.2.1.6. Centro Cirdrgico 1475 1335 1667 1716 2348 2424 2231 2405 2413
4.2.1.7. UTI Adulto 7684 739 702 862 787 783 789 858 8i8
4.2.4.7. UTI Infantil (Pediatrica) 428 357 322 280 368 353 434 378 200
4.2.1.7. UTI Neonatal 246 208 240 208 235 208 201 216 261
4.2.1.8. Ambulatério 0 1 0 0 0 0 0 3 0
4.2.1.9. Urgéncia/Emergéncia 32 227 326 230 324 362 392 417 357
4.2.1.10. CME 284 236 310 346 470 404 399 401 455
4.2,1.11. SADT 105 143 147 138 165 151 121 117 143
4.2.1.12. Outros 3860 3506 4512 3761 4530 4405 5003 5538 5118
0 0 0
D 0 0 0 0 0,00 0
4.2.2.1. Umectante 20 40 51 23 48 8 48 47 70
4.2.2.2. Sabdo 100 45 48 79 136 115 115 102 118
4.2.2.3. Alvejante 18 50 60 18 17 24 a1 16 43
4.2.2.4, Acidufante 19 13 15 15 31 18 21 8 6
4.2.25. Amaciante 4@ 58 62 50 27 42 3 40 48
4.2.2.6. Desengraxante 0 0 0 0 o 0 0 0 0
4.2.2.7, Cloro 0 0 0 0 0 0 0 0 0
D R
P 0
4.3.1.1. Elétrica 37 47 32 24 25 3 52 25 30
4.3.1.2. Mecanica 25 15 18 20 3 3 37 7 25
4.3.1.3, Hidraulica 44 53 53 83 87 81 48 88 53
4.3.1.4. Marcenaria 0 o 0 0 0 0 0 o 0 0 0 0
4.3.1.5. Carpintaria 22 12 22 < 26 31 13 28 2
4.3.1.6. Pintura 1 3 1 1 0 2 3 5 2
4.3.1.7. Avenaria 28 36 40 83 38 40 50 48 28
4.3.1.8. Moblliario 7 13 13 12 14 12 13 13 3

Pagina 16 de 19

Pa’gina24



4.3.1.9. Rede de Cabeamento 16 14 18 24 28 25 26 17 22
4.3.1.10. Secadora de Roupa 0 0 Q 0 0 0 0 0 0
4.3.1.11, Autaciave 13 7 18 8 13 12 18 14 10
4.3.1.12. Termodesinfectora 9 5 6 6 8 7 6 8 1"
4.3.1.13. Ectativa de Parede 0 0 0 1 0 1 0 1 0
4.3.1.14. Semalheria 0 o 3 0 3 1 2 0 2
4.3.1,15. Outros 13 10 12 14 1 2 9 17 8
aD 6
4.3.2.1, Clinica Médica 15 2 3 25 17 28 25 28 22
4.3.2,2. Clinica Cirirgica 21 30 16 21 26 18 22 3 16
4.3.2.3. Clinica Obstétrica 0 0 0 0 0 0 1 1 0
4.3.24, Clinica Pedidtrica 1 0 1 0 2 3 1 0 1
4.3.2.5, Clinica Ortopédica 0 0 o 0 0 0 0 o 0
4.3.2.6. Centro Cinirgico 12 12 12 21 27 1§ 17 16 21
14.3.2.7. UTI Adulto 16 9 13 13 8 13 8 10 12
4.3.2.8. UT! Infantil (Pedidtrica) ) 5 7 8 ] 9 7 17 8
4.3.2.9. UTI Neonatal 9 8 5 1 3 7 18 4 4
4.3.2.10. Atendimento 13 12 18 12 25 19 32 15 20
4.3.2.11. Ambulatério 5 9 12 16 21 22 11 16 12
4.3.2.12. Urgéneia / Emergéncia 9 22 23 46 2 16 22 23 16
43213.TL. 1 0 0 0 0 0 0 0 0
4.32,14. S.P.P. 0 o 1 1 3 1 2 1 0
4.3.2.15, Famacta 1 3 1 1 2 5 3 2 1
4.3.2.16. Telefonia 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.32.17. SPR 3 3 4 o 4 6 3 4 2
4.3,2.18. SND 28 18 27 30 31 38 k) 32 19
4.3.2.19. SHL 2 3 0 o 1 2 1 1 7
4.3.2.20. SESMT 4 1 5 3 2 1 0 0 7
4.3.2.21. Manutengdo 3 6 2 12 9 7 21 10 8
4.3.2.22. Ditetoria de Enfermagem 0 0 0 1 1 0 0 0 o
4.3.2.23. Administragio 5 3 7 3 3 4 A 3
4.3.2.24. CME 20 14 20 13 18 21 17 3 20
4,3.2.25. Laboratorio 19 8 11 9 9 7 3 3 10
4.3.2.26. Departamento Pessoal 0 1 0 3 1 o 1 2 0
4.3.227. SAU 2 3 0 1 3 3 0 1
4.3.2.28. Psicologia 0 0 1 0 1 1 0 0 0
4.3.2.28. Utrassonografia 0 o 1 0 0 0 0 1 0
4.3.2.30. NEP 0 1 1 3 3 2 0 2 1
4.3.2.31. SADT (Radiologia) 0 0 0 o o 0 0 0 0
4.3.2.32. Amoxarifado 8 3 3 3 2 5 1 3 0
4.3.2.33. Outros 1 19 15 2 14 1 15 20 21
4.4.1. Clinica Médica 18 21 3 27 15 27 25 38 23
4.4.2, Clinica Cirlirgica 17 30 1 20 30 18 20 3B 12
4.4.3. Clinica Obstétrica 0 0 0 0 0 0 1 1 0
4.4.4. Clinica Pediatrica 1 0 1 0 2 3 1 0 1
4.4.5. Clinica Ortopédica Q o 0 0 0 0 0 0 0
4.4.8, Centro Cirirgico 13 13 13 20 3 14 16 23 19
4.4.7. UT| Adulto 16 ) 13 13 9 13 7 " 12
4.4.8. UTI Infantil (Pedidtrica) ] 5 7 7 8 ] 5 19 6
4.4.8. UTt Neonatal 8 12 5 1 4 8 18 4 4
4.4.10. Atendimento 12 12 16 15 21 20 32 15 21
4.4.11, Ambulatorio 8 10 12 16 22 23 11 16 "
4.4.12. Urgéncia / Emergéncia 10 24 21 28 23 17 22 25 18
4.413.T.). 1 o (] 0 0 0 0 o 0
4.4.14.SP.P. 0 o 1 1 4 0 7 1 0
4.4.15. Farméacia 1 3 1 1 4 5 2 2 2
4.4.16. Telefonia 0 ] 0 0 0 0 0 0 0
4.4.17. SPR 5 3 4 1 3 i 3 4 2
4.4.18. SND 22 25 30 30 33 43 34 31 18
4.4.19, SHL 2 3 o Q 1 4 o 2 8
4.4.20. SESNT 3 2 5 1 2 1 0 0 7
4.4.21. Manutengdo 5 6 2 17 8 8 15 12 8
4.4.22. Diretoria de Enfermagem 0 0 (] 1 1 1 0 0 o
4.4.23. Administracio 5 3 B 3 3 4 7 5 3
4.4.24. CME 15 16 24 15 17 24 17 31 20
4.4.25. Laboratério 18 7 12 10 11 7 2 3 9
4.4.26. Departamento Pessoal 0 [} 0 3 1 0 1 2 0
4.4.27. SAU 2 3 1 0 1 3 3 o 1
4.4.28. Psicologia 0 0 1 0 1 1 0 0 0
4.4.29, Utrassonografia 0 (1} 1 0 0 0 0 0 Q
4.4,30. NEP 2 0 0 2 4 1 0 2 1
4.4.31. SADT (Radiologia) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.4.32. Amoxarifado 8 3 2 2 2 5 0 3 0
4.4.33. Outros 1 18 14 19 17 10 14 25 14
4.5.1.1, Das 7 as 13h. 28 44 16 8 84 43 31 2 12
4.5.1.2. Das 13 s 18h. 4 s 44 24 67 27 3 16 12
4.51.3. Das 18 s 7h. 5 1 20 0 15 2 0 7 1
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4.6.1. Administragio 0 3 0 0 0 9 0 0 3
4,6.2. Contabilidade 0 0 0 o 0 0 0 0 2
4.6.3 Recursos Humanos 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.6.4. Assessoria 0 0 0 o 0 0 0 0 0
4.6.5.Diretorla de Apolo 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.6.6. Enfermagem 0 " 2 10 9 1 3 2 0
4.6.7. NEP 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.6.8. Estatistica o 0 0 0 o 0 0 0 0
4.6.9. Manutenciio 0 0 0 0 0 0 ] 8 1
4.6.10. Tesouraria 0 0 o 0 0 0 0 0 0
4611.SAU ) 0 0 0 0 0 0 0 0
4.6.12. Qualidade (NGQ) 0 0 0 0 0 0 0 0 o
4.6.13. Faturamento 0 0 a 0 0 a ) o 0
4.6.14, SHL 0 0 0 0 o 0 0 0 o
4.6.15. SND 2 0 0 0 0 0 0 2 o
4.6.16. Seguranga do Trabaiho 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.6.17. Metodos Grificos 0 0 0 0 0 0 o 0 o
4.6.18. Patrimdnlo 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.6.18. CME 0 0 6 9 3 0 0 0 1
4.6.20. Laboratério 3 o 0 0 0 0 0 3 6
4.6,21. Atendimento a 0 0 0 0 e 1 0 0
4.6.22. Logistica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.6.23. SESMT 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.6.24. Outros. 0 13 3 10 2 2 2 0 16
D b 0 0.0
4.7.1, Administracdo 0 0 0 o 0 a 0 0 0 ] o 0
4.7.2. Enfermagem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.7.3. NEP 0 0 0 0 0 0 0 e 0 0 0 0
4.7.4. SPP 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.7.5. Tesourana 0 0 0 Q 0 0 0 o 0 0 0 0
4.7.6. SAU 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.7.7. Fisioterapia 0 0 0 0 0 0 Q 0 0 0 0 0
4.7.8. Faturamento 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.7.9. SHL Q 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.7.10. SND 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.7.11. Seguranca 1] 0 0 o 0 0 0 0 0 o 0 0
4.8,12. Recepglio Central 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.9.13. Patrimonio 0 Q 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.9.14. Outros 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0
D 0.00 0 0 0 a0 0
4.8.1. Clinica Médica 4707 3017 5984 4975 5851 2569 4460 6035 5247
4.8.2, Clinica Cirurgica 5360 5315 3707 5247 5755 5681 5085 4673 5224
4.8.3. Centro Cirlirgico 780 1224 1530 1107 1775 1828 2840 1476 2247
4.8.4. UT| Aduto 2090 1778 1260 1000 2055 1350 1360 1725 1240
4.8.5. UT| Pedidtrica 1225 1150 650 1160 1815 930 700 1930 860
4.8.8. UTI Neo 820 1219 670 1785 320 942 850 842 1656
4.8.7. Urgéncla/Emergéncla 2357 3000 3843 3210 2470 3120 2378 4264 4242
4.8.9. Manutenclo 425 1141 1488 507 320 750 365 1505 500
4.8.10. Logistica 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.8.11. Atendimento 108 20 0 0 0 200 0 0
4.8.12, Almoxarifado 0 0 0 0 a (1} 0 e 0
48.13. SAU. 6243 5830 5410 8370 8180 0612 5812 10138 7718
4.8.14. Servigo Social 0 0 0 0 0 ] 0 0
4.8.15. SHL 0 o 0 o 0 0 0 0 0
4.8.18. SND 180 0 460 0 0 150 40 521 210
4.8.17. Ambudatorio 1475 2630 4250 9080 8249 7934 7650 2112 5375
4.8.18. SADT ] 330 200 460 250 10 0 2050 0
4.8.19. Patrimdnio 0 0 0 ] 0 0 0 0 0
4820 CME 162 100 1155 725 487 100 o 0 805
4.8.21. Contabllidade 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4.8.22, Recursos Humanos 0 0 0 0 0 0 0 256 420
4.8.23. NEP 170 0 106 470 55 166 0 0 o
‘4.8.24. SPP/Estatistica 0 416 253 55 508 103 788 e 436
4.8.25. Outros 1040 1148 401 2390 3054 2763 2600 1837 3556
D 00
5.1.1.1. Administragdo 21 30 30 36 40 41 40 40 38
6.1.1.2, Enfermeiros 38 43 42 41 43 43 46 46 46
5.1.1.3. Téc. Enfermagem 148 146 148 151 181 160 162 164 164
5.1.1.4., Aux. Enfermagem 0 0 0 0 0 a 0 0 0 ] 0 0
5.1.1.5. SADT's 5 3 3 6 6 8 6 5 5
5.1.1.6. Farmacia 17 17 17 16 16 18 16 15 16
5.1.1.7. Téc. Em Imobitizagdo 2 2 2 2 2 2 2 2 2
5.1.1.8. Atendimento 18 18 18 13 15 15 15 14 13
5.1.1.9. Aimoxarifado % 2 2 3 3 3 3 3 2
5.1.1.10. SND 24 23 23 23 24 24 24 2
5.1.1.11. SHL 38 37 7 35 35 37 7 38 35
5.1.1.12. SPR 9 10 10 10 10 10 10 10 10
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PLANO o

5.1.1.13. Manutengllo 5 5 5 5 5 8 8 8 8
5.1.1.14. Seguranca do Trabalho 1 1 1 1 % 1 1 1 1
5.1.1.15. Maqueiro 1 1 1 1 1 1 1 1 1
5.1.1.16. Clinicas (Aux.Administrativo) 8 3 3 3 3 3 3 3 5
51.1.17, Compras 1 1 1 1 1 1 1 1 1
5.1.1.18. Agéncia Transfusional 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5.1.1.19. Laboratério 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Y 0
6.1.1.20. Portaria 10 10 10 10 10 10 10 10 10
5.1.1.21. Outros 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 a
0 0
5.1.1.21. Obras 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5.1.1.22. Médicos Empregados 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5.1.1.23. Outros 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0
0 0
5.1.2.1. Pos-Graduagdo 19 18 19 18 18 18 17 17 17
5.1.2.2. Superior 85 100 97 99 105 108 108 107 104
5.1.2.3. Superior incompleto 22 21 22 23 23 23 22 22 22
5.1.24.2° Gray 186 185 188 182 204 208 21 211 211
5.1.2.6. 2° Grau Incompleto ih 11 11 11 1 1 1 1 1
5.1.2.6. 1° Grau 10 1" 1 11 10 10 10 10 10
5.1.2.7. 1° Grau Incompleto 2 2 2 2 2 2 2 2 2
§.1.2,8. Sem Instrugéio 1 1 1 1 1 1 1 1 bl
Médicos 51 51 52 89 78 72 78 70 76
Outros 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0
5.1.4.1, Funclonarios em Férias 28 27 28 27 26 25 22 i 25
5.1.4.2. Funcionarios de Licencas/Afastamentos 1 1 1 11 11 10 g 12 12
5.1.4.3, Admissdes 3 8 10 23 9 " 5 1
5.1.4.4. Demissdes 18 6 7 4 6 4 8 7 4
5.1.4.5. N° de Funcionarios/Més 346 350 351 357 374 379 383 381 378
5.1.4.6. Faltas em dias (Justificadas + Injustificadas) 232 214 7 84 84 132 123 154 107
5.1.4.7. Taxa de Absenteismo 327 2,89 0,88 123 117 1,64 1,72 1.99 1,88
5.1.4.8. Horas Extras 1027:00:00 833:00:00 338:00:00 | 672:00:00 | 1033:00:00 | ©63:00:00 | 425:00:00 | 175:00:00 | 125:00:00
5.14.9, Atrasos em Horas. 107:00:00 57:00.00 71:00:00 81:00:00 81:00:00 77:00:00 90:00:00 | ©0:00:00 94:00:00
5.1.4.10. Indice de Funciondrios por Leito 4,94 5,00 5,01 510 534 5,41 547 544 5,40 0,00 0,00 0,00
5.1.4.11. Indice de Funcionarios por Leito Ocupado 6,89 6,78 641 6,57 641 6,44 7,00 6,49 8,36 0,00 0,00 0,00
5.1.4.12. Taxa de Rotatividade 0,58 7.64 1,18 2,80 2,71 4,40 397 497 357 0,00 0,00 0,00
5.1.4.13. % do Pessoal - Serv .Adm, 6.36% 8,86% 8,83% 10,36% 10,96% 11,08% 10,70% 10,76% 10,32% #DIV/0! #DIV/O! #DIV/O!
5.1.4.14. % do Pessoal de Enfermagem 53,76% 54,00% 54,13% 53,78% 54,55% 53,56% 54,31% 55,12% 55,56% #OIV/OI #DIVIO! #DIV/0L
5.1.4.15. % do Pessoal SA.D.T 1,45% 0,86% 0,85% 1,68% 1,80% 1,58% 1,57% 1.31% 1,32% #OIV/O! #DIV/0! #0IV/O!
5.1.4.16. % do Pessoal Serv, Apoio 37,86% 35,71% 3581% 33,61% 32,35% 33.25% 32,90% 32,28% 32,28% #DIV/O! #DIV/0} #DIV/O!
5.1.4.17. Total Pessoal de Servicos Terceirizados 31 3 31 31 31 3 19 18 18
5.1.4.18. Outros ndo Empregados 0 e o 0 0 o 0 0 0 0 0 [

6.1.1. 1° Consuta 62 70 63 75 89 85 77 114 85
6.1.2, 2* Consulta 3 42 45 u 43 54 40 86 61
6.1.3. 3° Consuta 26 26 26 2 27 28 21 35 £
6.1.4. 4' Consulta 18 12 20 12 20 18 16 12 9
6.1.5. 5° Consuta 9 12 10 10 8 8 7 7 10
6.1.6. 6° Consulta g 4 6 5 4 4 12 4
8.1.7. Acima de 6 Consutas 1 1 3 4 3 0 1 4 3
OTAL D A 0 0
OMPANHA
6.2.1. Acompanhante na Consuita (SIM) 45 3 L) £ 6 44 8 51 78
6.2.2. Acompanhante na Consulta (NAO) 110 134 134 132 158 153 136 191 126
OTA 0 0
6.3.1. Realizou Exames (SIM) 1 ] 4 8 7 13 ¥ 58 11
6.3.2. Realizou Exames (NAO) 154 161 160 160 187 184 167 183 193
oTA
8.4.1. Participaglio de Gestante/Puerpéra do HRPM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
6.4.2. Participagio de Gestante/Puerpéra Convidada 0 (] 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 0 0 0 0 0 0 0 ] 0 0 0 0

7.1.Total de Pacientes-Dia 1557 1445 1608 1631 1808 1768 1697 1821 1784 0 0
7.2. Porcentagem Geral de Ocupagdio .75 772 78,25 77,67 83,32 84,10 7820 83,92 84,95 0,00 0,00
7.3, Média Geral de Pacientes-Dia 50,23 51,81 54,77 54,37 58,32 58,87 5474 5874 59,47 0,00 0,00
7.4. Indice Geral de Giro de Leitos 288 2,51 310 3,08 377 3,80 367 388 413 0,00 0,00
7.5. Taxa de Mortalidade Global 891 5,68 645 4,67 3,79 2,56 3,88 515 5,19 0,00 0,00
7.6. Taxa de Mortalidade Operatoria 127 0,00 0,52 0,55 0,78 0,00 0,78 0,00 0,69 0,00 0,00
7.7. Taxa de infeccdo Hospitalar 088 231 1,87 1.96 1,01 222 2,78 187 1,42

7.8. Percentual de Cesarfanas (Min. Saude) 7297 75,00 81,81 82,05 73,07 nn 75,00 72,05 73,80

7.9. Taxa de Mortalidade Neo-Natat 2,78 6,67 6,52 2,56 0,00 23 238 10,00 7,32 0,00 0,00
7.10. Média Diéiria Geral Cirurg. Internas. 4,85 3,85 526 5,62 747 7.69 731 778 8,35 0,00 0,00
7.11. Média Didria de Partos 1,18 1,00 142 1,30 1,68 1,50 142 128 1,40 0,00 0,00

Pagina 18 de 19

Pa’gin327



PLANO ESTATISTICO
7.12. Média Didria de Curetagem

ACUMULADO

0,00 0,18 A X 0
7.13. Média Didria de Atendim. Amb. de Emergéncia 8,68 7,23 8,65 8,16 10,72 10,42 10,36 10,20 10,42 0,00 0,00 0,00
7.14. Média Didria de Exames Realizados. 465,55 442,38 §22,30 561,39 584,54 618,97 573,73 620,78 848,24 0,00 0,00 0,00
7.15. Média Didria Refeicdes Servidas 850,52 801,87 926,87 836,07 877,18 842,35 915,75 1015.52 977,28 0,00 0,00 0,00
7.18. Média Diaria de Kg. Roupa Lavada 314,32 305,68 33542 311,40 360,71 37333 374,48 308,38 386,07 0,00 0,00 0,00

7.17. Prod. Litros Roupa Lavada 20,08 17,09

N de Dias do Mes

Média de Dias/mes 2021

Edna Gomas Batista
. Diretora Executiva

Nellana Brabo de Vasconcelos Santos
Lider de Atendimento

André Ramos Norortha
Diretor Técnico

7 »
Rafaela Castro valente
Gerencia Assistencial
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i Principais Dados Estatisticos de 2022
I Itens de Avali A Cdan ey TG Abr  § Mai [ Jun _Jul 04 Set Out N _ Dez Totais
. Paciente Dia 1.445 1.631 1.766 1.821 0 0 15.207
N, Internagges 180 213 266 276 0 0 2.154
°. Altas/Saidos 176 214 273 272 0 0 2.164
Taxa Geral de Ocupagio 73,72 77,67 84,10 83,92 0,00 0,00 -
Iédia Geral de Permanéncia 8,21 7,62 6,47 6,69 0,00 0,00 -
lindice Geral de Giro de Leito 2,51 3,06 3,90 3,89 0,00 0,00 o
axa Global de Mortalidade 5,68 4,67 2.56 5,15 0,00 0,00 -
WTaxa de Infecgio Hospitalar 2,31 1,96 222 1,87 0,00 0,00 i
. 4xa de Mortalidade Cirlirgica 0,00 0,55 0,00 0,00 0,00 0.00 e
ITotal de Cirurgias 138 183 261 273 0 0 2.002
.. Partos 28 39 45 40 0 0 371
" otal de Procedimentos Cirirgicos i 0 ' NAOSEAPLICA g i
1~ ME Material Produzido 4473 4.660 4.961 5.216 0 0 45,890
"“ME Material Distribuido 0 0 0 0 0 0 0
p=otal de Consultas Ambulatoriais 1.461 2.081 2.800 2.814 0 0 19.662
"cientes Urgéncia/Emergéncia 220 248 317 313 0 0 2.588
= cocedimentos Realizados no PA i NAO SE APLICA o
" tisfagio do Ususrio 99,70% -
EL{ Sessdes de Fisioterapia 20.946
._Sessdes de Terapia Ocup : ; ; -
Mﬁlimmtos Servigo Social 545 522 0 6.181
di Servigo de Psicologi: 0 3.457
jexames: N°. Andlises Clinicas 13.528 0 122.909
ames N° . Mamografia 0 625
IE;xames: N° Raio-X 0 9.604
mmes: N°. Tomografias 0 4.813
Exames: N°. Ultrasson 0 5.198
umes: N°. Endoscopias 0 667
N°. Eletrocardiograma 0 2,657
Transfusdes 0 1.649
N°. Refeigbes 0 251.187
_Kg. Roupa Lavada 0 96.545
Manutengdes Realizadas 0 2.235
al de Funcionarios 0 3.299
l'otal de Médicos 0 594
al Terceiros 0 243
mtros 0 -
Jdia Geral de Férias 0 233
#dia Geral de Licenga 0 98
__dia Geral de AdmissGes 0 77
“*dia Geral de Demisses 0 64
_dia Geral de Afastamento 0 &
31 Exames Internos o Jan o CFev o iMar Abr § Mai f Jun [ Jul | Ao Set || Out Nov || Dez | Totais
®. Anilises Clinicas 4.944 6.064 6.213 6.659 0 0 53603
Mamografia 0 0 0 0 0 0 0
°. Raio-X 362 363 427 479 0 0 36327
‘omografias 60 75 152 159 0 0 1092
°. Ultrasson 59 51 49 61 0 0 471
indoscopias i 3 2 4 3 0 0 21
°. Eletrocardiograma 68 54 55 88 0 0 597
.ransfusdes 83 148 86 97 0 0 8890
r _Total-1 6229 | 5579 f 6529 6757 _T114 || 6986 6677 || 7546 | 6858 0 0 0 60275
L
\nilises Clinicas
- Mamografia
“aio-X
. Tomografias
Itrasson
- Endoscopias
letrocardiograma
“Transfusbes
) Total-2 i 95 1 8789 | 9731 | 10028 | 11200 | 10.166 | 10698 ]

Total Geral 1+2
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FORMULARIO - SAME SADDE POBLICA
Piano estatistico - Servigo de Apoio Diagnéstico Terapéutico - Total Interno e Externo ‘
BLIC0 b0 M Codigo: FO.HRPM.SAME 002 [Versao: 001 [Pagina: 121 PARA
CONSULTAS AMBULATORIAIS 2022
ESPECIALIDADES CONT. | JAN FEV | MAR | ABR | mai | Jun | wur | aco | ser | our | nov | pez ;:L:‘I:
GLINICA MEDIGA 0 83 93 86 12 ] 10 7 11 306
CIRURGIA GERAL 300 78| 172 184 297 289 310|310 335 2075
PEDIATRIAINEONATOLOGIA 250 140 | 157 165 142 174 200 189 220 1387
OBSTETRICIA 200 155 | 167 173 168 194 197 174 242 1470
GINECOLOGIA ONCOLOGIGA 100 17 24 16 35 24 50 4 44 261
CARDIOLOGIA 200 769 | 288 291 351 351 392 358 388 2688
TRAUMATO-ORTOPEDIA 200 294|300 327 347 393 414 360 414 2868
OFTALMOLOGIA 250 116 | 106 109 249 229 239 215 206 1469
OTORRINOLARINGOLOGIA 50 44|49 46 132 134 132 131 136 804
MASTOLOGIA 50 39 31 45 70 45 82 37 45 394
UROLOGIA 150 36| 44 44 107 88 126 0 0 4485
PNEUMOLOGIA 200 0 0 7 12 26 0 0 45
ENDOCRINOLOGIA 250 0 0 26 25 8 0 0 99
GINECOLOGIA GERAL 250 0 0 0 196 160 | 203 242 30
COLOPROCTOLOGIA 50 0 0 2 37 46 40 54 20
ANESTESIOLOGIA 200 0 0 37 65 96 86 1 371
CIRURGIA AMBULATORIAL :
ol iy 40 13 2 28 12 37 27 31 37 206
Total 3440 1.384]  1461]  1514] _2016]  2.287] 2867 2483 2468 7 [ 158760
CONSULTAS AMBULATORIAS 2021
Exames por Tipo CONT. [JAN  |FEV MAR  [ABR  [mal JUN [ {aco  [seT [ouT [nov [pez Mt
CLINICA MEDICA 00 73 75 45 0 0 ) 8 80 8% | 75 | 72 | 72 628
CIRURGIA GERAL ~ 60 98 211 142 72 93 103 35 211_| 197 | 193 | 191 53 899
PEDIATRIANEONATOLOGIA 40 16 07 ) 57 % 107 29 71| 154 | 137 4 | 157 517
OBSTETRICIA 50 50 51 124 o7 69 67 46 36 | 162 | 146 | 164 | 164 676
GINECOLOGIA ONCOLOGICA 30 13 12 0 9 16 0 23 18 20 | 15 | 18 | 26 170
CARDIOLOGIA 300 241 240 126 5 9 159 282 | 265 | 268 | 263 | 239 | 2108
TRAUMATO-ORTOPEDIA 400 298 287 180 153 794 211 273 382 | 332 | 348 | 338 | 320 | 3316
OFTALMOLOGIA 100 108 115 0 63 59 50 7 95 144 | 108 17 | 109 | 1.085
OTORRINOLARINGOLOGIA 50 47 40 0 26 39 24 5 1 54 | 43 | 45 | 34 449
MASTOLOGIA 50 38 38 0 18 27 27 27 52 29 | 41 37 | 38 39
UROLOGIA 50 44 38 53 0 37 26 39 52 51 29 | 45 | 48 48
CIRURGIA AMBULATORIAL 30 22 24 0 0 0 0 0 51 12 | 25 | 22 | 2 177
Total [ 1660 | 1348 | 13%8 | 761 531 539 6256 | 1121 | 1672 | 1626 | 1448 | 1476 | 1.381 | 13766
0
3.29. Total SADT Internos 3440 | 1384 | 1461 1614 | 2016 | 2297 | 2667 | 2182 | 2465 0 0 [ 0| 158750
3.29.1. Total SADT Externos 1560 | 1348 | 1338 761 531 639 625 | 1121 | 1572 | 1526 | 1448 | 1476 | 1381 | 13.766,0
3.29.2. TOTAL GERAL SADT 5000 | 2732 | 2799 | 2276 | 2646 | 2936 | 3182 | 3303 | 4037 | 1526 | 1448 | 1476 | 1381 | 26.6410
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HOSPITAL REGIONA! SECRETARIADE

PUBLICO DO MARAJ s DO PARA

’ HOSPITAL REGIONAL PUBLICO
| DO MARAJO

CONTROLE AMBULATORIAL E METAS
| CONTRATUAIS DE CONSULTAS E EXAMES'

Setembro/2022

! Solicitamos especial atengdo as informagdes constantes no Controle de Metas, pois estes valores sdo referentes
a diferenga (& menor) entre as metas contratadas e a quantidade de pacientes agendados pelos municipios.
Solicitamos mensalmente ao 8° CRS que os municipios tomem ciéncia destes volumes de exames e consultas
que deixaram de ser agendados, pois o Hospital Regional Publico do Marajo esta preparado e disponivel para
atender a demanda total apresentada mensalmente na agenda ambulatorial, preconizada com as metas contratuais
do Contrato de Gestdo n° 002/SESPA/2022.
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14,32

15,54
42 17,07
4 10,26
62 13,22
86 16,83
33 12,74
0 -
20 18,35
0 #DIVIO!
0 HOIV/O!
0 #DIV/O!
29 17,47
4 5,97
14 11,57
16 31,37
408 14,40
ATENDIMENTO DE PROFISSIONAL DE ABSENTEISMO | % ABSENTEISMOEM
. NIVEL supnlak U ~ (FALTAS) | RELAGAO AO AGENDADO
FISIOTERAPIA 5 0 -
NUTRIGAO 1 9,09
PSICOLOGIA 11 12,09
I'rom. 12] 492
. ks S TAS) | RELAGAO AO AGENDADO |
ES DE HEMODIALISE 5,74
FISIOTERAPIA § 0 :
ANALISES CLINICAS 921 873
ANATOMIA PATOLOGICA 0 )
RAIOS-X : 196 20,10
TOMOGRAFIA 82 13,53
MAMOGRAFIA 20 20,00
ULTRASIONOGRAFIAGERAL e 161 20,80
Ui maaouoamunowm 3 9,09
ECOCARDIOGRAFIA 68 33,85
ERGOMETRIA 9 34,62
ELETROCARDIOGRAMA 51 17,08
HOLTER 4 12,12
MAPA MRS 11 14,86
ENDOSCOPIA gy 43 20,28
COLONOSCOPIA 3 0
BIOPSIA DE PROSTATA 0
PAAFTIREOIDE i 0 -
ESE DE NODULO DE MAMA 0
PSIA/COLO UTERINO - EZT (C 0 -
TOTAL 1.588 10,00 |
Avenida Rio Branco 1266, Centro, Breves - PA. @
CEP: 83800-000. INDSH
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RELATORIO DETALHADO DE CIRURGIAS
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Prontudrio  Procedimento

Carvater

01/09/2022 80229 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
01/09/2022 47549 HERNIOPLASTIA EPIGASTRICA Cirurgia Geral Eletiva
01/09/2022 94088 TRAQUEOSTOMIA Cirurgia Pedidtrica Eletiva
01/09/2022 47549 HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Geral Eletiva
01/09/2022 32471 APENDICECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
01/09/2022 105260 TENORRAFIA GNICA EM TUNEL OSTEO-FIBROSO Ortopedia / Traumatologia Eletiva
01/09/2022 85881 TRATAMENTO CIRUGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO UMERO Ortopedia / Traumatologia ___ Urgéncia
02/09/2022 103829 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
02/09/2022 106974 GASTROSTOMIA Cirurgia Peditrica Eletiva
02/09/2022 84758 HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Pedidtrica Eletiva
02/09/2022 34710 PARTO NORMAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
02/09/2022 107548 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA LESAO FISARIA DOS 0SSOS DO ANTEBRA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
02/09/2022 107507 __TORACOSTOMIA COM DRENAGEM PLEURAL FECHADA Cirurgia Peditric Urgéncia
02/09/2022 26892 __ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
03/09/2022 107575 __TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO CRANIO COM AFUNDAMENTO Neuro Cirurgia Emergéncia
03/09/2022 104880 PARTO NORMAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
04/09/2022 9980 _TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO METATARSO INTE Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
04/09/2022 9980 TRATAMENTO CIRURGICO DE ASSOC[AQAO FRATURA / LUXACAO / FRATURA-LU Ortopedia / Traumatologia ___ Urgéncia
04/09/2022 10748 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
04/09/2022 10748 HISTERECTOMIA TOTAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
04/09/2022 10748 __LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgia Geral Urgéncia
04/09/2022 10748 CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO LUMEN Cirargia Geral Urgéncia
04/09/2022 6036 LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgia Geral Urgéncia
05/09/2022 107579 LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgla Pedidtrica Eletiva
05/09/2022 101159 HERNIOPLASTIA INGUINAL (BILATERAL) Cirurgia Geral Eletiva
05/09/2022 86319 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO FEMUR Ortopedia / Traumatologla____ Eletiva
05/09/2022 23821 COLECISTOSTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
06/09/2022 61519 HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Geral Eletiva
06/09/2022 104362 HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Geral Eletiva
06/09/2022 20029 HERNIOPLASTIA INCISIONAL Cirurgia Geral Eletiva
06/09/2022 106065 __COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) Cirurgia Pedistrica Eletiva
06/09/2022 107580 TORACOSTOMIA COM DRENAGEM PLEURAL FECHADA Cirurgia Pedidtrica Urgéncia
06/09/2022 107629 _ LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgia Pedidtrica Emergéncia
06/09/2022 107629 ___CATETER P/ ACESSO VENOSO CENTRAL SEMI / TOTALMENTE IMPLANTAVEL DE Cirurgia Pediatrica Eletiva
06/09/2022 107630 __TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAO FISARIA SUPRACONDILIANA DO Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
06/09/2022 107612 __TRATAMENTO CIRUGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO UMERO Ortopedia / Traumatologia____ Urgéncla
06/09/2022 107454 TRATAMENTO CIRURGICO DE RUTURA DO APARELHO EXTENSOR DO DEDO____ Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
06/09/2022 35288 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
06/09/2022 90395 HISTERECTOMIA TOTAL Ginecologia Eletiva
06/09/2022 107639 APENDICECTOMIA Cirurgia Geral Emergéncia
06/09/2022 107638 __PARTO NORMAL Ginecologla e Obstetricia Urgéncia
07/09/2022 104141 __COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
07/09/2022 104628 HERNIORRAFIA UMBILICAL Cirurgia Pedidtrica Eletiva
07/09/2022 105821 _ HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Geral Eletiva
07/09/2022 88243 TENORRAFIA GNICA EM TUNEL OSTEO-FIBROSO Orto Traumatoloj Eletiva
07/09/2022 107613 TORACOSTOMIA COM DRENAGEM PLEURAL FECHADA Cirurgia Geral Urgéncia
07/09/2022 107617 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA GNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia____ Urgéncia
07/09/2022 107127 __TRATAMENTO CIRGRGICO DE FRATURA DO TORNOZELO UNIMALEOLAR Ortopedia / Traumatologia_____Urgéncia
07/09/2022 83559 RETIRADA DE FIXADOR EXTERNO Ortopedia / Traumatologia____ Urgéncia
07/09/2022 93217 __REVISAO CIRGRGICA DE COTO DE AMPUTAGAO DOS DEDOS Ortopedia / Traumatologia____ Urgéncia
07/09/2022 107650 __ CURATIVO ESPECIAL Cirurgia Peditrica Urgéncia
08/09/2022 74832 HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Geral Urgéncia
08/09/2022 74832 HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Geral Urgéncia
08/09/2022 103247 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
08/09/2022 104844 PARTO NORMAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
08/09/2022 9593 . AMPUTAGAO / DESARTICULACAO DE DEDO Cirurgia Geral Eletiva
08/09/2022 106066 RETIRADA DE FIXADOR EXTERNO Ortopedia / Traumatologia ___ Urgéncia
08/09/2022 107625 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA EXTREMIDADE / METAFISE DISTAL 1 Ortopedia / Traumatologia Eletiva

08/09/2022 39823 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO ACROMIO-CLAVIC! Ortopedia / Traumatologia Eletiva
08/09/2022 9980 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO FEMUR Ortopedia / Traumatologia Urgéncia

08/09/2022 20820 OOFORECTOMIA / OOFOROPLASTIA Ginecologia Urgéncia
08/09/2022 32470 OOFORECTOMIA / OOFOROPLASTIA Ginecologia Urgéncia
09/09/2022 107640 PARTO NORMAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
09/09/2022 105383 _ HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Pediatrica Urgéncia
09/09/2022 107502 TRAQUEOSTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
09/09/2022 103903  TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAQ FISARIA PROXIMAL (COLO) DO | Ortopedia / Traumatologia Eletiva
09/09/2022 107462 __TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO TORNOZELO UNIMALEOLAR Ortopedia / Traumatologia Eletiva
09/09/2022 28379 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAQ / FRATURA-LUXACAO ACROMIO-CLAVIC! Ortopedia / Traumatologia Eletiva
09/09/2022 106607 _ RETIRADA DE FIXADOR EXTERNO Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
09/09/2022 7915 CERCLAGEM DE COLO DO UTERO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
09/09/2022 107710 __ LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgia Geral Urgéncia
09/09/2022 62854 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
09/09/2022 107676 __APENDICECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
10/09/2022 104373  PARTO NORMAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
10/09/2022 73180 PARTO CESARIANO Gineco e Obstetricia Urgéncia
10/09/2022 85898  PARTO NORMAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
11/09/2022 53760 LAPAROTOMIA EXPLORADORA Ginecologia e Obstetricia Emergéncia
11/09/2022 53760 CATETER P/ ACESSO VENOSO CENTRAL SEMI / TOTALMENTE IMPLANTAVEL DE Clinica Médica Urgéncia
11/09/2022 49358 REVISAO CIRURGICA DE COTO DE AMPUTACAO DOS DEDOS Ortopedia / Traumatolo; Urgéncia
12/09/2022 28736 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAO FISARIA SUPRACONDILIANA DO Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
12/09/2022 107503 _ TORACOSTOMIA COM DRENAGEM PLEURAL FECHADA Cirurgia Geral Urgéncia
12/09/2022 95913 PARTO NORMAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
12/09/2022 107635 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAO FISARIA SUPRACONDILIANA DO Ortopedia / Traumatologia Urgem:la
12/09/2022 69113 RETIRADA DE MATERIAL DE SINTESE OSSEA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
12/09/2022 72220 __TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA SUPRACONDILEANA DO FEMUR (METAF Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
12/09/2022 107759 _ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAO FISARIA DOS PODODACTILOS _ Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
12/09/2022 68205 HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Geral Urgéncia
13/09/2022 96617 __EXERESE DE TUMOR DE PELE E ANEXOS / CISTO SEBACEO / LIPOMA Cirurgia Geral Eletiva
13/09/2022 68103 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
13/09/2022 103466 __COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) Coloprocto Eletiva
13/09/2022 107629 _ RESSUTURA DE PAREDE ABDOMINAL (POR DEISCENCIA TOTAL / EVISCERACAQ) Cirurgia Pedidtrica Urgéncia
13/09/2022 9980 FIXADOR EXTERNO LINEAR Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
13/09/2022 107458 TRATAMENTO CIRUGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO UMERO Ortopedia / Traumatologia Eletiva
13/09/2022 51670 APENDICECTOMIA Cirurgia Pedidtrica Urgéncia
13/09/2022 19957 Exérese de Cisto Vaginal Ginecologia Eletiva
13/09/2022 73663 HISTERECTOMIA TOTAL Ginecologia Urgéncia
13/09/2022 107632 __ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
14/09/2022 105519  HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Pedidtrica Eletiva
14/09/2022 107331 __ GASTROSTOMIA Cirurgia Pediatrica Eletiva
14/09/2022 103466 ENTEROANASTOMOSE (QUALQUER SEGMENTO) Coloproctologia Eletiva
14/09/2022 9507 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
14/09/2022 107813 __ TORACOSTOMIA COM DRENAGEM PLEURAL FECHADA Cli Pediatrica Urgéncla
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14/09/2022 103778 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
14/09/2022 107751 AMPUTACAOQ / DESARTICULACAO DE DEDO Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
14/09/2022 992 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
14/09/2022 36913 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
14/09/2022 106759 _ HISTERECTOMIA TOTAL Ginecologia Urgéncia
14/09/2022 107804 DRENAGEM DE ABSCESSO Cirurgia Geral Urgéncia
14/09/2022 84821 AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE DEDO Cirurgia Geral Urgéncia
15/09/2022 103775 _ HERNIOPLASTIA EPIGASTRICA Cirurgia Geral Eletiva
15/09/2022 32654 _TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DA TIBIA Ortopedia / Traumatologia Eletiva
15/09/2022 107716 __TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Eletiva
15/09/2022 107729 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Eletiva
15/09/2022 100529 REVISAO CIRURGICA DE COTO DE AMPUTACAO DOS DEDOS Orto Traumatologia Urgéncia
15/09/2022 27412 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
15/09/2022 100528  PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
16/09/2022 89383 _ HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Geral Urgéncia
16/09/2022 89383 HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Geral Urgéncia
16/09/2022 66205  COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
16/09/2022 71908 HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Pedidtrica Urgéncia
16/09/2022 55087 RETIRADA DE CORPO ESTRANHO INTRA-OSSEQ Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
16/09/2022 94422 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatolo, Urgéncia
16/09/2022 45871 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
16/09/2022 106480 __ RETIRADA DE MATERIAL DE SINTESE OSSEA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
16/09/2022 105640 _ RETIRADA DE MATERIAL DE SINTESE OSSEA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
16/09/2022 104114 _ RETIRADA DE MATERIAL DE SINTESE OSSEA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
16/09/2022 107876 __ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
16/09/2022 84821 _ DEBRIDAMENTO DE FASCEITE NECROTIZANTE Cirurgia Geral Urgéncia
16/09/2022 43375 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXACAO / FRATURA-LUXACAO METATARSO-FALZ Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
16/09/2022 107531 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
17/09/2022 93775 PARTO NORMAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
17/09/2022 107127 _ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA BIMALEOLAR / TRIMALEOLAR / DA FRA' Ortopedia / Traumatologia Eletiva
17/09/2022 107216 __PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
18/09/2022 107668 __ INCISAO E DRENAGEM DE ABSCESSO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
18/09/2022 17856 __ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
18/09/2022 9593 AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE MEMBROS INFERIORES Cirurgia Geral Urgéncia
18/09/2022 50980 __ DEBRIDAMENTO DE FASCEITE NECROTIZANTE Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
18/09/2022 107915 __ TRATAMENTO CIRUGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO UMERO Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
18/09/2022 107914 _ REVISAO CIRURGICA DE COTO DE AMPUTACAO DOS DEDOS Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
18/09/2022 100633 _ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
18/09/2022 31854 _ APENDICECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
19/09/2022 57882 DEBRIDAMENTO DE FASCEITE NECROTIZANTE Cirurgia Geral Urgéncia
19/09/2022 29687 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
19/09/2022 107836 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA GNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Eletiva
19/09/2022 107814 TRATAMENTO CIRURGICO DE LUXAQAO / FRATURA-LUXAQAO METACARPO-FAL/ Ortopedia / Traumatologia Eletiva
19/09/2022 51999  COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
19/09/2022 53214 _ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
19/09/2022 107710 _ DEBRIDAMENTO DE ULCERA / NECROSE Cirurgia Geral Urgéncia
20/09/2022 103515 HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Geral Urgéncia
20/09/2022 107575 TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA LIQUORICA CRANIANA Neuro Cirurgia Urgéncia
20/09/2022 104730 _ HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Geral Eletiva
20/09/2022 50520 _ COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
20/09/2022 107918 _ TORACOSTOMIA COM DRENAGEM PLEURAL FECHADA Cirurgia Pediétrica Urgéncia
20/09/2022 14960 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
20/09/2022 56081 __ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Urgéncla
20/09/2022 107886 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA CLAVICULA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
20/09/2022 67659 __ RESSECCAO DO OLECRANO E/OU CABECA DO RADIO Ortopedia / Traumato Urgéncia
20/09/2022 91842 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
21/09/2022 97363 HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Geral Eletiva
21/09/2022 7851 COLECISTECTOMIA Civurgia Geral Eletiva
21/09/2022 42069 HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Pedidtrica Eletiva
21/09/2022 97363 _HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Geral Eletiva
21/09/2022 107576 __ EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE FERIMENTO DA PELE ANEXOS E MUCOSA _Cirurgia Geral Emergéncia
21/09/2022 104154 _ Alongamento dos Ossos da Perna Ortopedia / Traumatologia Eletiva
21/09/2022 27477 PARTO NORMAL Ginecol e Obstetricia Urgéncla
22/09/2022 7029 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
22/09/2022 37936____TRAQUEOSTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
22/09/2022 37936 GASTROSTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
22/09/2022 107763 ___COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) Coloproctologia Urgéncia
22/09/2022 81820  COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) Coloproctologia Urgéncia
22/09/2022 104264 _ COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
22/09/2022 102364 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DO PILAO TIBIAL Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
22/09/2022 9980 RETIRADA DE FIXADOR EXTERNO Ortopedia / Tranmatologia Urgéncia
22/09/2022 107920 __TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
22/09/2022 9980 ARTRODESE DA SINFISE PUBICA Ortopedia / Traumatologia Eletiva
22/09/2022 27399 CATETER DE.LONGA PERMANENCIA P/ HEMODIALISE Cirurgido Vascular - Angiologista Ambulatorial
22/09/2022 108027 _LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgia Pedidtrica Emergéncia
22/09/2022 95318 CATETER DE LONGA PERMANENCIA P/ HEMODIALISE Cirurgido Vascular - Angiologista Ambulatorial
22/09/2022 108035 __ CURATIVO EM MEDIO QUEIMADO Cirurgia Geral Urgéncia
22/09/2022 104846 _ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
22/09/2022 91475 ___PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
22/09/2022 70780 ___PARTO CESARIANO Ginecol e Obstetricia Urgéncia
23/09/2022 104517 LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgia Pediatrica Urgéncia
23/09/2022 107804 _ DEBRIDAMENTO DE FASCEITE NECROTIZANTE Cirurgia Geral Urgéncia
23/09/2022 108029 _ BIOPSIA / PUNCAO DE TUMOR SUPERFICIAL DA PELE Cirurgia Geral Eletiva
23/09/2022 30247 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
23/09/2022 57292 CONFECCAQ DE FISTULA ARTERIO-VENOSA P/ HEMODIALISE Cirurgidio Vascular - Angiologista Ambulatorial
23/09/2022 107763 ___COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) Coloproctologia Eletiva
23/09/2022 25245 BIOPSIA DE FIGADO EM CUNHA / FRAGMENTO Cirurgia Geral Urgéncia
23/09/2022 97693 POSTECTOMIA Cirnrgia Pediétrica Eletiva
23/09/2022 94422 REDUCAO INCRUENTA DE FRATURA / LUXACAQ / FRATURA-LUXACAO DO TORN( Ortopedia / Traumatologia Eletiva
23/09/2022 107944 _ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumato Eletiva
23/09/2022 106045 RETIRADA DE PROTESE DE SUBSTITUICAO DE GRANDES ARTICULACOES (OMBR( Ortopedia / Traumatologia Eletiva
23/09/2022 106136 PARTO CESARIANO Ginecol e Obstetricia Eletiva
23/09/2022 90247 APENDICECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
23/09/2022 6812 PARTOQ CESARIANO Ginecol e Obstetricia Urgéncia
23/09/2022 73916 Sutura de Peguenos Ferimentos com ou sem _Debridamento Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
24/09/2022 107392 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Emergéncia
24/09/2022 16636 LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgia Geral Urgéncia
24/09/2022 16636 CATETER P/ ACESSO VENOSO CENTRAL SEMI / TOTALMENTE IMPLANTAVEL DE Cirurgia Geral Urgéncia
25/09/2022 108066 __ LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgia Geral Urgéncia
25/09/2022 37936 LAPAROTOMIA EXPLORADORA Cirurgia Geral Urgéncia _
25/09/2022 90075 TORACOSTOMIA COM DRENAGEM PLEURAL FECHADA Cirurgia Pediatrica Urgéncia
25/09/2022 69600 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
25/09/2022 42018 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA / LESAO FISARIA DE 0SSOS DO MEDIO-P’ Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
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25/09/2022 43128 _ BIOPSIA/EXERESE DE NODULO DE MAMA Mastologia Ambulatorial

25/09/2022 69144 __ BIOPSIA/EXERESE DE NODULO DE MAMA Mastologia Ambulatorial

26/09/2022 108070 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RA‘DIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Eletiva
26/09/2022 1261 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Eletiva

26/09/2022 108090 _ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DA TIBIA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia

26/09/2022 50257 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
26/09/2022 108072 __ CURATIVO GRAU {1 C/ OU S/ DEBRIDAMENTQ Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
26/09/2022 86848  COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
27/09/2022 25119 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Eletiva
27/09/2022 106428 _ POSTECTOMIA Cirurgia Pedidtrica Eletiva
27/09/2022 106806 HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Pedidtrica Eletiva
27/09/2022 108099 AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE DEDO Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
27/09/2022 52179 HEMORROIDECTOMIA Coloproctologia Urgéncia
27/09/2022 68924 BIOPSIA/EXERESE DE NODULO DE MAMA Mastologia Ambulatorial

27/09/2022 107940 __ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO FEMUR Ortopedia / Traumatologia Eletiva

27/09/2022 107947 _ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DA T{BIA Ortopedia / Traumatologia Eletiva

27/09/2022 61863 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Eletiva

27/09/2022 68311 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia

27/09/2022 106976 __ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia

27/09/2022 13475 _ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
28/09/2022 89451 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
28/09/2022 45013 HERNIOPLASTIA EPIGASTRICA Cirurgia Geral Urgéncia
28/09/2022 50234 __TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
28/09/2022 102917 _ POSTECTOMIA Cirurgia Pedidtrica Urgéncia
28/09/2022 102917 _ HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirargla Pedidtrica Urgéncia
28/09/2022 106045 _ DEBRIDAMENTO DE ULCERA / DE TECIDOS DESVITALIZADOS Cirurgia Geral Urgéncia
28/09/2022 107719 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO FEMUR Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
28/09/2022 101928 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO FEMUR Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
28/09/2022 106806 _ REPARACAO DE OUTRAS HERNIAS Cirurgia Pedidtrica Urgéncia
28/09/2022 108149 _ AMPUTACAO / DESARTICULACAO DE DEDO Cirurgia Geral Urgéncia
29/09/2022 103830 _ HERNIOPLASTIA INGUINAL / CRURAL (UNILATERAL) Cirurgia Geral Eletiva
29/09/2022 4576 EXERESE DE TUMOR DE PELE E ANEXOS / CISTO SEBACEOQ / LIPOMA Cirurgia Geral Eletiva
29/09/2022 108071 AMPUTACAQ / DESARTICULAC: £0 DE DEDO Cirurgia Geral Eletiva
29/09/2022 46149 COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) Coloproctologia Eletiva
29/09/2022 101162 __ COLONOSCOPIA (COLOSCOPIA) Coloproctologia Eletiva
29/09/2022 108116 __ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DIAFISARIA UNICA DO RADIO / DA ULNA Ortopedia / Traumatologia Eletiva
29/09/2022 101270 _ FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 105312 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 96975 __FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 107944 _ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO FEMUR Ortopedia / Traumatologia Eletiva
29/09/2022 42319 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 52928 _ FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 2744 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial

29/09/2022 106066 RETIRADA DE PLACA E/OU PARAFUSOS Ortopedia / Traumatologia Urgéncia

29/09/2022 108191 PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia

29/09/2022 76864 __ FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 15764 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 21683 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 78240 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 2280 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 101317 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 103519 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 82648 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 66707 ___FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 36492 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 105218 _ FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 24094 - FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 30217 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 101305 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 75999 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 30883 _ FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
29/09/2022 108223 __LAPAROTOMIA EXPLORADORA Ginecologia e Obstetricia Emergéncia
29/09/2022 51936 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 99567 COLECISTECTOMIA Cirurgia Geral Urgéncia
30/09/2022 91871 HERNIOPLASTIA UMBILICAL Cirurgia Geral Urgéncia
30/09/2022 107998 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DA TIBIA Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
30/09/2022 107576 ___DRENAGEM DE ABSCESSO Cirurgia Geral Urgéncia
30/09/2022 54136 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 104679 ___FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 40354 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 103092 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 75588 _ FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 75307 ___FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 173 TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO FEMUR Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
30/09/2022 108205 _ TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DA DIAFISE DO FEMUR Ortopedia / Traumatologia Urgéncia
30/09/2022 104610 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 51614 _ FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 2005 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 50246 ___FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 84199 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 6945 FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR Oftamologia Ambulatorial
30/09/2022 104216 __ PARTO CESARIANO Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
30/09/2022 57882 DEBRIDAMENTO DE FASCEITE NECROTIZANTE Cirurgia Geral Urgéncla
30/09/2022 27189 PARTO NORMAL Ginecologia e Obstetricia Urgéncia
- R — —
QUANT CATATER DAS CIRURGIAS
289 41 - AMBULATORIAL
76 - ELETIVA
164 - URGENCIA

08 - EMERGENCIA

RELATORIO DE CIRURGIAS REFERENTE AO MES DE SETEMBRO /2022
ENF. Hegla Guimardes - Supervisora do CCO e CME
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PROGRAMA DE APOIO A ENTRADA DE DADOS DE AlH - SISAIHO1

HOSPITAL REGIONAL DO MARAJO

PROTOCOLO DE REMESSA

APRESENTAGAO: 10 / 2022

PAG.: 1
DATA: 06/10/2022

TELEFONE........:37832140
N° LOTE QUANTIDADE ESPECIALIDADE
00000001 206 01-CIRURGICO
00000002 50 02-OBSTETRICOS
00000003 49 03-CLINICOS
00000004 23 07-PEDIATRICOS

Total QTD:

Assinatura:

328 ool ﬂa
L 3 S\ )
W e
Data:()g/)@ /0?/0)2"2 Hospﬂa‘{ i "_

Hora:

Motivo:

(
(
(
(
(
(
(
(

)
)
)
)
)
)
)
)

Reservado a Secretaria

Fora do Prazo

Falta de Etiqueta

Defeito Fisico

Bloqueado

Cancelado / Ndo Cadastrado
Inconsisténcia

Divergéncia Conteudo
Processo OK

Integrado em:

/ /

Assinatura:

Matricula:

Data: / /

Hora:

Pa’gina59



$2% % GOVERNO
k(4L DO ESTADO
SA YT Do PARA

HOSPITAL REGIONA|
PUBLICO DO MARAJ

& HOSPITAL REGIONAL PUBLICO
DO MARAJO

( ( {

RELATORIO DO SETOR FATURAMENTO

Setembro/2022

Avenida Rio Branco 1266, Centro, Breves - PA. @
CEP: 68800-000.
(91) 3783-2140 secretaria.hrm@indsh.org.br




Relatério de Processamento

SE‘CRHARIA DE
SAUDE PUBLICA
* FATURAMENTO

HOSPITAL REGIONAL Més de referéncia: Data de entrega:
PUBLICO DO MARAJO

o
GOVERNO DO

Péagina 1 de 4

Setembro/2022 07/10/2022

1. Introdugéo:

O setor de faturamento do Hospital Regional Publico do Maraj6 (HRPM) apresenta neste

relatério as informacées referentes ao processamento de contas de Boletim de Produgdo Ambulatorial

- (BPA) e Autorizagéo de Internacéo Hospitalar — AlH, correspondentes ao més de Setembro2022.

Apds andlise, codificagdo, processamento e exportacéo das referidas contas obtivemos as
informagdes registradas nos topicos seguintes.

2. Atividades de processamento.

Registramos o total de 289 altas de internagdes hospitalares, entre estas constam 07
administrativas de paciente com mais de 30 dias de internagéo,
registros de 6bitos e 02 alta a pedido.

altas
05 transferéncias externas (TFD), 15

Ocorreram 121 registros de atendimento na Triagem e acolhimento,

tendo seu periodo de
observagéo em até 24 horas com 01 alta por evaséo e 01 registro de dbito.

O total de altas e atendimentos de Triagem e Acolhimento referente ao més de Setembro/2022
totalizaram 410 prontuarios.

Detalhamento mensal abaixo:

Es - - TRIAGEM E
ALTAS HOSPITALAR MES ACOLHIMENTO
SETEMBRO/2022 289 SETEMBRO/2022 121

3. Grafico demonstrativo referente ao Processamento de Contas Ambulatoriais.

Observaremos no gréfico abaixo os resultados referentes a produgdo do més no HRPM, onde

foram analisados ¢ processados os prontudrios de contas Ambulatoriais no sistema Boletim de
Produgéo Ambulatorial — (BPA).

3.1 Fisico e Orgamentario

Encontram-se inclusos nos valores (Fisico e Orgamentério) do BPA o procedimento de
MAMOGRAFIA, APAC de Oftaimologia e APAC de TRS.
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Setembro/2022 0771012022
BPA PROCESSAMENTO
R$305.402,78
‘C.
19.259 R$15,85
Fisico ORCAMENTARIO VALOR MEDIO POR CONTA ;
Destacamos os seguintes valores:
e SISMAMA
QUANTIDADE APRESENTADA VALOR APRESENTADO
MES QUANTIDADE MES VALOR
SETEMBRO/2022 80 SETEMBRO/2022 R$ 3.600,00
° APAC de Oftalmologia
QUANTIDADE APRESENTADA VALOR APRESENTADO
MES QUANTIDADE MES VALOR
SETEMBRO/2022 35 SETEMBRO0/2022 R$ 27.006,00
e APAC de TRS
QUANTIDADE APRESENTADA VALOR APRESENTADO
MES QUANTIDADE MES VALOR
SETEMBRO/2022 31 SETEMBRO/2022 R$ 77.293,70
@
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4. Grafico demonstrativo referente ao Processamento de Autorizagéo de Internagéo Hospitalar.

Observaremos no grafico abaixo os resultados referentes a produg&o do més no HRPM, onde
foram analisados e processados os prontudrios no sistema de Autorizagéo de Internagéo Hospitalar —

AlH. o
4.1 AlH Fisico -
PROCESSAMENTO FiSICO DE AIH
328
289 289 s
...... i L Lo o S—
Altas Faturados Total deAlH's Pendentes
apresentada
4.2 AIH Orgamentaria
PROCESSAMENTO ORCAMENTARIO AIH
R$493.173,92
R$ 1.503,57
valor apresentado valor médio por conta
6. Descrigdo.

Foi gerado durante o processamento de contas, o total de 289 saidos, sendo autorizados 325
laudos médicos pelo 8° CRS/SESPA, inclusos os usuarios que geraram mais de 01 AIH no mesmo
periodo de internagdo efou mais de um procedimento de internagdo na mesma competéncia,

©
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conforme Manual Técnico Operacional SUS. 03 laudos de AlH da competéncia 08/2022 apresentada
na competéncia atual. Totalizando 328 laudos apresentados.

QUANTIDADE APRESENTADA VALOR APRESENTADO
MES QUANTIDADE MES VALOR ~
SETEMBRO/2022 289 SETEMBRO/2022 R$ 493.173,92 g

Foi gerado durante o processamento, o total de 6.588 contas referentes ao registro no Sistema
de Informagdes Ambulatoriais (SIA), que totalizaram 19.259 procedimentos/exames no valor de
R$ 305.402,78 onde est&o inclusos exames externos, procedimentos ambulatoriais, consultas e
atendimentos na Triagem e Acolhimento e procedimentos de hemodialise.

QUANTIDADE APRESENTADA VALOR APRESENTADO
MES QUANTIDADE MES VALOR
SETEMBRO/2022 19.259 SETEMBRO/2022 R$ 305.402,78

7. Total de valores

A soma do més de Setembro/2022, das apresentagdes de contas hospitalares referentes as
producbes de AlH e SIA, registra o total abaixo:

QUANTIDADE APRESENTADA VALOR APRESENTADO
AlH 328 AlH R$  493.173,92
BPA 19.259 BPAR$  305.402,78

TOTAL GERAL  19.587 VALOR GERAL R$  798.576,70

Os valores informados referentes ao més de Setembro/2022 estao sujeitos a alteragdes, pois o

foi apresentado ao DDASS/Belém o fechamento de 100% da competéncia, ainda sema resultado final

de valores aprovados.

Nelcilene Rocha de Lima
Lider de Faturamento
Hospital Regional Publico do Marajé

IMNDSM
Instituto Necional
dé Desonvolvimento
Soclal & Humnano

Faturamento Hospitalar SUS RESPEITOAVIDA
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I -INTRODUGAO

O Servico de Atendimento ao Usuario - S.A.U é o setor destinado a avaliar a qualidade dos
servicos prestados pelo Hospital Regional Publico do Marajé — HRPM, analisando o indice de satisfagéo
dos usuarios, no intuito de priorizar a eficacia do atendimento, bem como a garantia da eficiéncia e
COmpromisso com o servico prestado.

O trabalho é desenvolvido através de escuta individual, buscando levantar informacdes,
registrando os elogios, queixas, duvidas e sugestdes relacionadas aos servicos prestados; as buscas
ativas séo realizadas com os pacientes, acompanhantes e visitantes, estabelecendo um cane;l de
relacionamento direto entre 0 HRPM e seus assistidos; as pesquisas de satisfagdo sdo realizadas
diariamente nos setores de atendimento do hospital, e a partir delas s&o obtidos dados estatisticos
referentes ao grau de satisfagcéo, os quais s&o monitorados permanentemente. Outra metodologia
utilizada para a coleta de dados se da através das caixas de opinides espalhadas pelo hospital (total
de 10), onde os usuarios podem manifestar sua avaliagdo quanto ao atendimento recebido, através de
formularios especificos (folders).

O objetivo principal do S.A.U é assegurar junto aos colaboradores dos servigos hospitalares, o
atendimento humanizado de acordo com as normas preconizadas pelo SUS, cujo processo nos permite
acompanhar o desempenho das areas assistenciais e de apoio, mantendo o atendimento focado na
garantia dos servigos de saude e na satisfagéo integral do usudrio, atendendo as expectativas com
qualidade nos servicos.

Para andlise das atividades desenvolvidas por este setor, e quanto aos nimeros de pesquisas
realizadas pelo S.A.U do HRPM, neste relatério, apresentamos os dados de atividades planejadas e
executadas pelo referido setor, referentes ao periodo de 01 a 30 de setembro de 2022. Os dados foram
coletados através dos registros obtidos junto aos usuarios internos e externos que utilizaram os servigos
do HRPM.

O indice de satisfagéo de cada setor estd diretamente relacionado aos conceitos que sdo
atribuidos pelos usuarios. Os conceitos “ruim” e “regular’ contribuem para a queda do indice. Ja os
conceitos “bom”, “6timo” e “excelente’, influenciam para que o indice de satisfagdo apresente um
percentual maior. Mesmo ocorrendo oscilagdes no nimero de pesquisas realizadas de um més para o
outro, a quantidade geral gira em torno da média. Essas variagdes ocorrem tendo em vista que o publico
atendido no decorrer do més no HRPM é diverso, e cada individuo possui expectativas, percepges,
emogdes, opinides e experiéncias unicas e diferentes acerca do servigo aqui prestado.

Diante da epidemia causada pelo Coronavirus (COVID-19), o S.A.U. continua orientando
quanto as medidas de protecdo que devem ser adotadas na prevengdo da contaminacdo, além de
seguir todas as medidas de contingéncia e, utiliza o sistema de telefonia visando um alcance maior das
informagdes referentes as mudangas adotadas nos atendimentos nos diversos setores do hospital, bem
como prestar informagGes e tirar duvidas dos usudrios sobre outros fluxos de atendimentos ja
existentes, tanto de atendimento internos como externo.
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Alem de tais mudangcas, ao logo do més de setembro o S.A.U. desempenhou e contribuiu em
acdes de humanizagdo, que impactam na qualidade dos servicos prestados no HRPM e contribuem
para a satisfagéo de nossos usudrios, tais como o Acompanhando o Acom panhante, Setembro Amarelo
que a Campanha de Prevengao ao Suicidio, Datas Comemorativas das Profissdes e criou a Campanha
Elogiados, onde é entregue uma certificacdo de exceléncia no atendimento, aos colaboradores que
receberam elogios no més, além de ter aplicado no dia 02/09/2022 o Treinamento sobre a
Funcionalidade do S.A.U. e Interagdo com os Setores das Areas Assistenciais.

Na aplicagéo da pesquisa, 0 S.A.U. continua seguindo a metodologia adotada no inicig da
pandemia, tanto nos setores externos, como nas areas de internag&o, onde os colaboradores do S.A.U
explicam aos usuérios e acompanhantes a funcionalidade do setor, porém o folder de participacgéo da
pesquisa n&o é entregue considerando o tempo de sobrevida do virus em objetos de papel, buscando
evitar o risco de contaminag&o pelo coronavirus. Assim é informado como seré realizada a pesquisa de
satisfacdo e o motivo de tal mudanga, logo apés é realizada a leitura do formulario aos usuarios
individualmente e, o colaborador do S.A.U. efetua o preenchimento, conforme avaliacéo do usudario e
respeitando sempre o distanciamento.

As Altas Hospitalares que séo realizadas diariamente, a enfermagem de plantdo nos informa
via-telefone as previsdes, e nos direcionamos até os usuarios informados para aplicagéo do formulario
de pesquisa, tomando sempre as medidas de protecao.

Os formulérios que sdo colocados nas caixas de opinido do S.A.U, respeitando as
recomendacbes do Servigo de Controle de Infecg&o Hospitalar (SCIH) de nao tocar no papel por 24
horas, o setor adotou f)ézerb recolhimento no prazo de 2 em 2 dias, pelos colaboradores do S.A.U.
Também solicitamos ao servigo de higienizagéo e limpeza (SHL) que intensifique a higienizagdo das
caixas de opinido e das canetas disponiveis nelas.

As informagdes referentes a pandemia, importantes para combater o coronavirus, continuam
sendo repassadas pelo S.A.U. durante a realizag&o das pesquisas com os usuarios e acom panhantes,
bem como as medidas adotadas para evitar a aglomeragéo de pessoas. Reforgando que continuem
seguindo as medidas orientadas, como: distanciamento, utilizagdo do alcool em gel e lavagem das
mé&os, sempre que houver necessidade, entre outras informagoes.

O S.AU, tem atuado ativamente na busca direta da opini&o dos usuérios que recebem
atendimento dentro da unidade do HRPM, assim como caso necessario, efetua ligacdes aos que nao
consegue obter contato. Colaborando juntamente com os setores de atendimento e servico social, no
intuito de sanar as dlvidas de usudrios, familiares, ou qualquer pessoa que busque informacdes
referentes aos servigos prestados dentro dessa unidade de satde, além de divulgar as pessoas dos

municipios de abrangéncia, as medidas que continuam sendo tomadas pelo hospital na prevencao de
casos de covid-19.

Todo este processo nos permite acompanhar o desempenho das areas assistenciais e de
apoio, 0 que contribui para o objetivo do S.A.U, que é a melhoria do atendimento, tornando-o mais agil,
acolhedor e satisfatério.

@
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Il- ATIVIDADES DESENVOLVIDAS
Durante o periodo de 01 a 30 de setembro de 2022, o Servico de Atendimento ao Usuario —
S.A.U realizou 6.562 (seis mil, quinhentos e sessenta e duas) atividades, conforme apresentado na

tabela abaixo:
TABELA 01: Apresentagéo das Atividades Realizadas pelo S.A.U

Pesquisas de Satisfagéo

Pesquisa de Satisfagéo do Ambulatério, SADT/laboratério,

Emergéncia, Centro de Hemodidlise e Areas de |nternar;ao 4159
Pesqunsa de Satisfacéo em Alta Hospitalar 294
' ‘ 4.453
Atendimentos Gerais
Atendimentos em sala 22
Atendimentos 'poj”- telefone ,f L ' 06
Visita aos Leitos 1.820
1.848
Agdes geradas nos atendimentos
Orientagao / informagéo sobre normas regras e Servigos (consultas ; 11
exames, internag&o)
Encaminhamentos a outros profissionais, servugos e/ou setores do 49
HRPM
Encaminhamento &o Servigo Social ’ - | 68
Encaminhamento a Psicologia 00
Informativos e comunicados emitidos 13
Reunides internas administrativas realizadss 08
Participacdo em eventos, palestras e tremamentos 12
TOTALGERAL DEATIVIDADES. . =~ = . 8.562

Fonte: Hospital Reg|ona| Publico do Marajé - Setembro/2022

1 - Pesquisa de Satisfacédo

De acordo com a tabela acima, 4.453 (quatro mil, quatrocentos e cinquenta e trés) atividades
desenvolvidas no més de setembro, referem-se as pesquisas de satisfagdo, sendo destas 4.159
(quatro mil, cento e cinquenta e nove) exclusivamente através dos folders de pesquisa de satisfagéo
aplicados diariamente nos setores internos e externos e 294 (duzentos e noventa e quatro) da
participacéo dos usuarios nos folders de pesquisa de satisfacdo em alta hospitalar.

2 - Atendimentos Gerais

Obtivemos 1.848 (hum mil, oitocentos e quarenta e oito) atendimentos gerais, sendo destes
22 (vinte e dois) atendimentos diretamente em sala, 06 (seis) atendimentos por telefone e 1. 820 (hum
mil, oitocentos e vinte) referem-se as visitas nos leitos de internagao.

MM
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3 - Agdes Geradas nos Atendimentos

No decorrer do més de setembro, conforme apresentado na tabela antérior, obtivemos 228
(duzentos e vinte e oito) agdes geradas nos atendimentos, destas 111 (cento e onze) referem-se as
orientagGes e/ou informagdes sobre normas, regras e servigos como (consultas, exames, alimentagao,
servigo de rouparia, horério de troca de acompanhante, horario de visitas e internagéo); 48 (quarenta e
oito) destinam-se a encaminhamentos, para outros profissionais como: Setor de Atendimento,
Supervisdo de Enfermagem dos Ambientes Abertos, Supervisdo de Enfermagem dos Ambientes
Fechados, Supervisdo do Servigo de Nutrigdo e Dietética, Superviséo de Apoio, Servigo de Rouparia,
Diretoria Técnica e Superviséo do Laboratério, por se tratar de orientagdes e informagdes pertinehtes
as suas atribuicdes e 68 (sessenta e oito) para o Servigo Social, frente as demandas apresentadas,
como: informagdes sobre visitas, troca de acompanhantes, recebimento de boletim médico, Tratamento
Fora de Domicilio - TFD, agendamento de exames, consultas, Declaragdo de Acompanhante e outros.

4- Informativos e Comunicados Emitidos

Os comunicados emitidos que constam na tabela 1, referem-se a publicagéo de elogios e
percentuais de satisfagcdo, expostos em mural interno e nos setores de SADT, Laboratério, Recepgéo
Central, Ambulatério, Areas de Integradas e Urgéncia e Emergéncia, para impulsionar a divulgacéo dos
resultados satisfatorios, assim como também incentivar os colaboradores a sempre desenvolverem as
boas préaticas no atendimento, para maior qualidade e bem-estar dos usuarios. No més de setembro,
publicamos 13 (treze) documentos que demonstram a participagdo dos usuarios nos setores internos
e externos através dos elogios recebidos, demonstrando sua satisfagdo em relagdo aos servigos
prestados.

5— Reunides Internas Administrativas
Em setembro o Servigo de Atendimento ao Usudrio - S.A.U esteve presente em 08 (oito)
reuniées internas administrativas, conforme demonstrado abaixo:
s Reunido com SCIH e Grupo Técnico de Covid — (06/09/2022);
e Reunido com a Diretoria — (08/09/2022);
e Reunido Extraordinéria da Sustentabilidade — (09/09/2022);
» Reunigo de Apresentacédo dos Indicadores — (15/09/2022);
» Reuni&o Ordinaria do GTH — (19/09/2022);
* Reunido Ordinaria da Sustentabilidade — (20/09/2022);
e Reunido Extraordinaria do GTH — (29/08/2022);
e Reunido com NQSP - (30/09/2022).

6-— Participagdes em Palestras, Treinamentos e Eventos
Em setembro o Servigo de Atendimento ao Usuario - S.A.U participou de 08 (oito) treinamentos,
assim como teve participagdo em 02 (duas) palestras e em 02 (dois) eventos, de acordo com o
demonstrado abaixo:
e Treinamento de Fluxo do S.A.U. e Interagdo com os Setores — (02/09/2022);

* Treinamento Papel dos Lideres na Seguranga do Paciente — (02/09/2022);
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e Treinamento sobre Gerenciamento de Risco — (08/09/2022 e 09/09/2022)

« Evento da Semana da Seguranga do Paciente - Caminho do Medicamenio - (156/09/2022);
¢ Treinamento Papel e Responsabilidade no Trabalho em Equipe — (19/09/2022);

e Treinamento Sobre Certificacéo e Acreditagdo Hospitalar — (21/09/2022);

e« Treinamento com IBSP — (22/09/2022);

e Palestra Setembro Amarelo — (22/09/2022 e 23/09/2022);

e Evento em Comemoracéo ao Aniversario do Hospital — (26/09/2022);

e Treinamento sobre Feedback e Comunicagéo para Gestores — (27/09/2022).

Il - ANALISE DOS DADOS

Com base na andlise dos dados quantitativos, no més de setembro identificamos e destacamos
o percentual de satisfagéo atingido em cada setor: Ambulatério 98,74%; Recepgéo Central 99,72%;
Fisioterapia 100,00%; SADT/laboratério 99,59%; Urgéncia e Emergéncia 99,70%; Hemodialise
100,00%; Areas de Internacéo 99,99% e 100,00% de satisfacdo que corresponde as opinides das
pesquisa em Alta Hospitalar.

Ressaltando que os setores Recepgdo Central e Fisioterapia, por terem atendimento
especifico, possuem formulérios diferenciados de pesquisa de satisfacdo, com perguntas direcionadas
para o atendimento realizado no setor. No entanto por serem setores que fazem parte do ambulatério,
soma-se o indice de satisfagdo dos dois setores, com o indice de satisfagdo do ambulatério e divide-
se por trés. A soma entre os setores Ambulatério, Recepgdo Central e Fisioterapia corresponde &
99,49%.

Para melhor céhpréenséo, para alcangarmos nossa satisfacdo geral € somado a satisfagdo
interna e externa e dividido por dois. O percentual de satisfagdo interno 99,99% corresponde aos
setores de internacéo: Clinica Medica, Clinica Cirdrgica, Clinica Ortopédica, Clinica Obstétrica, Clinica
Pediatrica, Clinica de Nefrologia, UTI Adulto, UTI Pediatrica e UTI Neonatal. E o percentual de
pesquisa de satisfacdo externo 99,76%, refere-se a soma e diviséo entre os setores: Ambulatorio,
S.A.D.T/Laboratério, Urgéncia e Emergéncia, Hemodialise, Recepgdo Central, Fisioterapia e Alta
Hospitalar.

Assim, para chegarmos ao nosso indice de satisfagéo geral é realizada a soma e diviséo entre
o percentual interno e externo, que corresponde a Média Geral 99,87% de satisfagdo dos usuarios que
responderam o questionario no més de setembro.

Para melhor anélise, apresentaremos no gréfico abaixo, o indice de satisfagé&o por setor, o
percentual externo, percentual interno e o percentual total, no més de setembro de 2022.

gml=1-—10]
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Grafico 01: indice de satisfagéo por setor no més de Setembro de 2022.

Indice de satisfagcao por setor no més de
Setembro de 2022
99,49% 99,59% 99’70% 100,00% 100,00% 99,76% 99,99% 99,99%

Fonte: Hospital Regional Piblico do Marajé — Setembro/2022

O S.A.U realiza diariamente, por meio de folders, com perguntas estruturadas a pesquisa de
satisfacdo, de acordo com o setor a que se destina o atendimento, sendo aplicado folder especifico.
Esses folders sdo distribuidos aos usuarios dos servigos e prestado auxilio aos que necessitam de
ajuda, na ocasido é explanada a importancia da participacéo dos mesmos para a qualidade e melhoria
nos atendimentos prestados no HRPM. Desta forma, o usuério que assim desejar, ird avaliar o
atendimento recebido, atribuindo notas de 0 a 10, que estdo diretamente relacionadas aos conceitos:
Ruim, Regular, Bom, Otimo e Excelente.

Na tabela a seguir podemos acompanhar, o nimero de respostas obtidas na utilizagéo dos
questionarios, segundo dados coletados através das pesquisas realizada diariamente pelo S.A.U.

Tabela 02: Quantitativo das respostas obtidas nas pesquisas de satisfagdo:

N° Respostas: e
Ruim 219 50 0 6 0 0 275
N> Reapasias: 104 17 1 8 0 0 130
Regular

0 »
go:ffs”s*as' 13.955 8.087 4232 2.217 2.322 1.810 32.623
N° Respostas:
i 7.913 4.538 2.145 1.281 2.511 890 19.278
N° Resp.
iyl 6.326 3.848 594 1.087 1.350 240 13.445
Total de Resposta g 5¢7 16.540  6.972 4.599 6.183 2.940 65.751

Fonte: Hospital Regional Publico do Marajo ~ Setembro/2022

Mediante o quantitativo de notas atribuidas a cada conceito, & possivel mensurar o percentual
de notas mensais, para saber o percentual negativo e o percentual positivo de cada setor, conforme
tabela 3 abaixo.
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Tabela 03: Percentual das respostas obtidas nas pesquisas de satisfacéo:

a
60,70% 3077%  852% 100,00%

39,50%  29,65% 30,34% 100,00% 99,49%
0,30% 0,10% 48,89%  27,44% 23,26% 100,00% 99,59%
0,13% 0,17% 4821% 27;85% 23,64% k 100,00% 99,70%
0,00% 0,00% 37,56% 4061% 21,83% - 100,00% 100,00%;’ :
61,57%  30,27% 8,16% 100,00% 100,00%

0,07%

0,06% 53,92%  30,97% 14,98% 100,00% 99,87%

Fonte: Hospital Regional Publico do Marajé — Setembro/2022

Vale salientar que os conceitos, ruim e regular representam o quantitativo de notas negativas,
e os conceitos, bom, étimo e excelente, apresentam a soma do percentual positivo. A tabela acima
apresenta os percentuais, por setor, atribuidos a cada conceito e a soma da porcentagem de satisfagéo
positiva. Através da porcentagem do setor de internacéo é possivel chegar a média interna e a soma e
divisdo da porcentagem dos setores: Ambulatério, S.A.D.T/Laboratério, Urgéncia e Emergéncia,
Hemodialise e Alta hospital, nos d& a média externa. Desta forma, para alcangarmos a média geral, &
realizada a soma e divisdo da média interna e externa, que corresponde ao indice de satisfagdo geral
de 99,87% no més de setembro.

Contudo, para alcancarmos os percentuais demostrados acima, necessitamos da participagéo
dos usuarios, na pesquisa de satisfacdo. Dessa forma o S.A.U, enquanto meta contratual, mensalmente
deve alcangar 10% da participagdo dos usudrios nas pesquisas de satisfagdo individualizada nos
setores internos e externos. Ressaltando que cada setor possui formularios especificos.

Deste modo, mediante a aplicagdo continua e ativa da pesquisa, no més de setembro
obtivemos o total 48,75% de participacdo dos usuarios, em comparagdo ao niimero total de usudrios
que utilizaram nossos servicos, conforme tabela abaixo:

Tabela 04: Qu,antitativo e percentual de participagdo dos usuarios por setor.
A e Quantidade Quantidade

v

~ Setor e
o  Pesquisas

e : . Pesquisas Atendimentos ’
Ambulatério . gim 2.862 ‘ 63,17%
SADT/Laboratério 1.654 5.071 32,62%
Ui'géncia e Emergéncia 219 e 317 ‘ 69,09%
Hemodialise (Sessodes) 229 345 66,38%
 Alta Hospitalar s 267 . 110,11%
Unidades de Internagéo 249 - 272 91,54%
TOTAL a3 uia 48,75%

Fonte: Hospital Regional Pablico do Marajé — Setembro/2022

©
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A tabela acima, nos mostra a quantidade de pesquisas realizadas, ou seja, 0 nimero de
usuarios que preencheram o folder distribuido pelo S.A.U, e a porcentagem de participagcdo medida
pela quantidade de atendimentos durante o més de setembro.

No gréfico abaixo, observamos o fluxo de atendimentos do S.A.U no més de setembro, por
meio da participag&o dos usuérios, nos folders de pesquisa de satisfacdo por setor.

Grafico 02: Fluxo de Atendimento por setor no més de Setembro:

FLUXO DE ATENDIMENTO POR SETOR

J
2.000 1.808 1.654

1.800
1.600
1.400
1.200
1.000
300
600
400
200
0

Fonte: Hospital Regional Piblico do Marajé — Setembro/2022
Vale salientar que as pesquisas de satisfacéo tém por objetivo avaliar os servigos prestados
pelo HRPM, permitinda .aos.usuarios avalia-los ndo somente através das notas nos questionarios de

pesquisa de satisfagdo, mas também manifestar-se através de elogios, queixas e sugestées.

Deste modo, para melhor observarmos o quantitativo da utilizag&o dos servicos e a classificagéo
das respectivas manifestagdes dos usuarios por setor, demonstraremos o gréfico a seguir:;
Grafico 03: classificagdo das manifestagdes dos usuarios por setor: elogios, sugestdes e queixas:
Classificacao das manifestagoes dos usuarios por setor:
Elogios, Sugestdes e Queixas

85 81

Fonte: Hospital Regional Publico do Marajo - Setembro/2022
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ACITARATE AT PTS,

A seguir, a tabela com o quantitativo geral das manifestagGes dos usuarios no més setembro,

entre elogios, sugestbes e queixas.

TABELA 05: Quantitativo geral dos registros realizados pelos usuarios.

Iogios
Sugestoes
Queixas

Total

TABELA 06: Setor e motivo das queixas registradas

“Areas de Internacao
 UTlAdulto

130
2
413

Fonte: Hospital Regional Piblico do Marajé ~ Setembro/2022

Fonte: Hospital Regional Publico do Marajé ~ Setembro/2022

Conforme tabela apresentada acima, no més de setembro de 2022, houveram 02 (dois)
registros de queixas no setor. 01 (uma) das Areas de Internagdo — UTI Adulto, devido Conduta
Inadequada Equipe Assistencial e 01 (uma) registrada em Sala no livro ata, referente ao Espago da

Gestante, devido Demora no Tempo de Espera. Em ambos os casos foram encaminhados os

feedbacks, sendo apresentado total satisfacdo dos usuarios que efetuaram os registros.

MDD
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IV - PROPOSTAS PARA O PROXIMO MES

» Manter a divulgagéo do S.A.U, apresentando suas fungbes e objetivos nas dependéncias deste
hospital, orientando os usuérios a utilizarem o servigo sempre que necessario;

e Estimular o usuario a participar deixando sua manifestacéo, seja ela uma: queixa, sugestéo ou elogio,
a fim de atribuirmos melhorias a qualidade de nossos atendimentos;

e Acompanhar os fluxos e rotinas do Manual de Orientagdo do Usuério e Acompanhante nas
Recepgdes e Areas de Internacao;

» Acompanhar diariamente o nimero de atendimentos por setor, o que subsidiara o S.A.U no céfculo
da quantidade de pesquisas a serem realizadas, e desta forma mantermos o percentual de pesquisas
de 10%;

e Infformar as Diretorias, Coordenadorias e Colaboradores sobre os registros recebidos (queixas,
sugestbes ou elogios) e o indice de satisfacdo daquele setor, a fim de buscar e obter resolutividade e
melhorias, principalmente nas demandas do registro de queixas, para que possamos dar um feedback
satisfatério aos usuarios;

» Realizar diariamente a visita ao leito nas areas de internagéo a fim de ter um melhor acompanhamento
durante a estadia do usuario;

e Alcangar o maior nimero de usuarios nas pesquisas se satisfagédo internas e externas;
» Divulgar aos usuarios e seus acompanhantes, medidas de prevengao e protegéo contra o COVID-19;

e Realizar diariamente os informativos via telefonia aos usuarios referentes aos fluxos de atendimentos
nos setores do hospital;

e Estimular os mesmos a usarem mascara e lavar a méaos frequentemente;

s Dar resolutividades para todos os registros de queixas, promovendo agdes e interagéo dos setores

com o S.A.U para a qualidade da assisténcia prestada ao usuario;

ICnec . Bosdore der Sl

Danielle Barbosa dos Santos
Lider do S.A.U.
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INDICE DOS ANEXOS:
1- Registro de Atendimentos das queixas

2

Tabulagéo de Dados

3- Registro de Opinido

4

Fluxograma das Atividades
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REGISTRO DE QUEIXA

Queixa: 001

Data do Registro: 02/09/2022 (Registro no Formulario)

Usuario: C. J. P. A.

Setor: Areas de Internag&o — UTI Adulto

Queixa 001: Recebemos manifestagéo através do formulario de Pesquisa das Areas de Internacéo.
No qual o usudrio descreve a seguinte reclamagéo na integra. '

“Eu quero relatar que estou na UTI adulto a aproximadamente 8 dias e tenho vivido uma situagéo bem
complicada quanto a barulho e conversas altas e palavroes que perturbam e impedem de dormir. Quase
todas as noites tem sido assim, fica complicado porque eu estou me sentindo fraco ja. E muita risada,
conversa alta, € muito incomodo. Ontem ja estava a ponto de falar pra eles, porque eu n&o estou mais
aguentando. Eu pensei que n&o era assim aqui ndo. Eu quero que isso acabe, porque € muita falta de
respeito e desumano. Isso acontece as 09, 10, 11 horas da noite. Quando o médico ta, ndo tem muito
essa bagunca, s6 quando ele sai.”

Providéncia das Queixas: Apds receber a queixa através de relato em visita no setor, devido Conduta
Inadequada de Equipe Assistencial UTI Adulto, o SAU encaminhou a mesma por e-mail para a Gerencia
Assistencial, Enf®. Rafaela Castro Valente e para a Supervisora de Amb. Fechados, Larissa Santa
Brigida de Sousa, que responderam: “Prezados, o INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO
SOCIAL E HUMANO - INDSH, administrador do Hospital Regional Publico do Marajé - HRPM, sob
gestdo desta conceituada Secretaria de Estado de Saude Publica - SESPA, e supervisionada
pelo 8° CRS, agradecemos por deixar sua opinido sobre o atendimento prestado na unidade.
Isso nos da a oportunidade de melhorar os nossos processos para oferecermos um atendimento
cada vez mais seguro e de qualidade aos nossos usuarios. Em relagdo ao que foi exposto no
registro da queixa, lamentamos o ocorrido com o usuario, e informamos que foi realizado
Feedback com a equipe na qual fora alvo da reclamacgao do usuario, a agao realizada com os
integrantes in loco para fortalecer a comunicacdo segura do paciente e responsabilidade
enquanto ao cumprimento da Resolugédo n°® 564/2017, no capitulo lil. Art.64. E encaminhado para
o Departamento Pessoal para tomada de medidas administrativas.” O S.AU. por sua vez,
encaminhou o feedback da queixa, informando ao usuério, a resolutividade repassada pela Supervisora
de Amb. Fechados. O usuério agradeceu pela resolutiva, enfatizando que estava feliz em poder ajudar,

para que outras pessoas néo passem pelo que ele passou.

Pa'gina80



PUBLICO DO MARAJO

SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO - S.A.U

Relatério de Indicadores de Desempenho

GOVERNO DO

HOSPITAL REGIONAL | Més de Referéncia: Setembro/2022 | Data: 06/10/2022 | Pagina 16 de 42 | 2020
Queixa: 002
Data do Registro: 20/09/2022 (Registro em Ata)
Usuario: F. G. P.

Setor: Espago da Gestante

Queixa: Recebemos manifestacdo em sala, registrada no livro Ata, sob a folha de n® 75. No qual a
usuéria descreve a seguinte reclamagao na integra.

“Quero formalizar queixa sobre o atendimento no espago da gestante. Estou desde 08:00 horas e neste
momento s&o 18:30 horas e ainda estou aguardando atendimento médico. Mais de 10horas sentada
numa cadeira plastica &€ uma situacéo dificil e desumana para uma gravida. -

Eu reitero que isso nada tem a ver com a equipe, que foi muito carinhosa, ofereceu refeigdes e tentou
nos deixar acolhida. A queixa é para a direcéo olhe com mais humanizagao para esta situacéo, pois
até a obstetra se sobrecarrega para dar conta de emergéncias, ambulatérios e cesarias e outros partos.
Ent&o, e necessario um olhar mais cuidadoso com este momento tdo importante e téo fragil que é a
gestacao.”

Providéncia das Queixas: Apds receber a queixa da usudria em sala por meio de registro em Livro
Ata, devido Demora no tempo de espera no Espago da Gestante, o SAU encaminhou a mesma por e-
mail para a Diretoria Técnica, Dr. André Ramos Noronha, que respondeu: “O INSTITUTO NACIONAL
DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E HUMANO - INDSH, administrador do Hospital Regional
Puablico do Marajé - HRPM, sob gestdo desta conceituada Secretaria de Estado de Saude Publica
E SESPA, e supervisionada pelo 8° CRS, agradecemos por deixar sua opinido sobre o
atendimento prestado na unidade. Isso nos da a oportunidade de melhorar os nossos processos
para oferecermos um atendimento cada vez mais seguro e de qualidade aos nossos usuarios.
Em relaca@o ao que foi exposto no registro da queixa, lamentamos o ocorrido, e informamos que,
apos analise de todos os fatos ocorridos no dia desse atendimento notamos que foi um dia
atipico. Tinhamos quase o dobro de nossa capacidade de pacientes internados, ocorreram
nascimentos durante o atendimento profissional, ocorreram também admissdes tumultuando
assim o atendimento ambulatorial que normalmente termina antes do periodo da tarde. O HRPM
ja esta em contato com a Secretaria Estadual de Saude para readequacdo e estruturagdo dos
servigos obstétricos pactuados no novo contrato, justamente para melhorar o atendimento a
gestante. Neste periodo de transicdo estaremos revendo nossa rotina de atendimento e
implantaremos medidas para que esta demora no atendimento ndo ocorra novamente. Tao breve
esta nova pactuacao seja formalizada estaremos nos adequando a todo atendimento a gestante
no HRPM.” O S.A.U. por sua vez, repassou via telefone o feedback da queixa, informando a usuaria,
a resolutividade repassada pelo Diretor Técnico. A usuaria agradeceu pelo retorno dado pelo setor,
enfatizando que esta satisfeita, pois as gravidas vindas de outras localidades poderéo se beneficiar das
mudangas e agilidade no atendimento no setor de espago da gestante. Destacando ainda que a equipe
que atuava no dia de seu atendimento, em nenhum momento deixou a desejar na questéo profissional,
e elogiou o empenho da médica Dra. Helena que atuou de forma competente e incansavel, finalizando
com agradecimento por ter sido respondida.

@
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RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO AMBULATORIO -
NUMERO DE RESPOSTAS Total 5/6,
ITEM 0/2 5/ 718 9/10 | Total1 | NR | Total2 |7/8e9/10
RUIM BOM | OTIMO EXCELENTE
QUE NOTA VOCE DA PARA:
Limpeza e conforto da recepgdo, banheiro,
1 corredores, salas de espera e consultorios? . ¥6a e g Lt i . 4
Vocé teve informacdes e esclarecimentos sobre seu
2 estado de saide? 0 785 408 298 1491 0 1491‘ 1491
O hospital € bem sinalizado para vocé encontrar o o
3 lugar onde precisa ir? 1 784 408 298 1491 0 1491 1490
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 Pelos médicos| 144 609 378 293 1491 0 1491 1280
4.2 Pelos enfermeiros 36 747 397 295 1491 0 1491 1439
43 Pelos funcionarios da administracdo| 37 746 397 295 1491 0 1491 1438
5 A boa vontade e disposicao das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas?
541 Pelos médicos 1 783 407 299 1491 0 1491 1489
5.2 Pelos enfermeiros 0 785 407 299 1491 0 1491 1491
53 Pelos funcionarios da administragdo| 0 785 407 299 1491 0 1491 1491
Sua sensacao de confianca em relacéo aos
8 atendimentos oferecidos por este Ambuylatorio? 0 v i 23 L 0 i 1450
7 |A educacao e respeito com que vocé foi tratado?
741 Pelos médicos 0 785 407 299 1491 0 1491 1491
7.2 Pelos enfermeiros| 0 785 407 299 1491 0 1491 1491
7.3 Pelos funciondrios da administracdo| 0 785 407 299 1491 0 1491 1491
8 0 |qteresse do medu;o em ouv'tr as .quelxas do 0 785 407 299 1491 0 1491 1491
paciente e exame fisico que foi realizado?
As explicacdes do médico sobre a doenga do
# paciente e o tratamento que foi realizado? . L o v e g " o
10 |O siléncio no ambiente do ambulatério? 0 785 407 299 1491 0 1491 1481
1" O local para reclamagdes/sugestoes é de facil 0 785 407 299 1491 0 1491 1491
acesso?
TOTAIS| 219 13088 | 6873 5066 | 25347 0 25347 | 25027
0,864% 51,635% [27,116% |19,987% {100,00% | 0,00% 98,74%

Total respondido 25347

Totalde 5/6,7/8 e 910 25027

indice de Satisfagao de 5/6,7/8 e 9/10 98,74%
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RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO S.AD.T
NUMERO DE RESPOSTAS Total 516,
ITEM 0”2 34 | 56 | 78 | 910 |Total1| NR | Total2 | 718910
RUM [REGULAR| BOM | OTIMO [EXCELENTE
QUE NOTA VOCE DA PARA:
’ Limpeza e conforto na recepcdo, hanheiro, 0 0 85 | 456 a0 | 1654 0 1654{ 1654
corredores, salas de espera?
Vocé teve informacdes e esclarecimentos sobre o
2 exame a ser ealizado? 1 1 814 | 454 | 384 | 1654 | O 1654 | 1652
3 Ohosprtalebf_zm §mahzado para vocé encontrar 0 0 0 85 | 454 105 | 1654 0 1654 | 1654
local onde precisa ir?
4 |0tempo que demorou para ser atendido? 43 13 | 763 | 451 384 | 165 | 0 1654 | 1598
5 Aboa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar ) 0 s | ase | %5 | eme | 0 1650 | 1651
aresolver seus problemas?
Sua sensacdo de confianga em relaéo aos
6 |atendimentos oferecidos por este Servio de Apoio | 0 1 814 | 454 385 | 1654 0 1654 | 1653
Diagnéstico?
7 |Aeducagdo e o respeito com que vocé foi ratade? | 1 1 813 | 454 | 385 | 1654 | 0 | 1654 | 1652
3 Areallzagao,d_eexamesatendeusuaexpectahva 1 0 a4 | 45 105 | 1654 0 1654 | 1653
emtempo habil?
e 0 | 1 | 84 | 454 | 365 | 68 | 0 | 1654 | 1653
Diagnostico Terapéutico?
10 Olocalparareclamagoes/sqgestoesedefaml 1 0 83 | 454 | 6 | 165 | o 1654 | 1653
acesso? ,
TOTAIS| 50 17 | 8087 | 4538 | 3848 | 16540 | 0 | 16540 | 16473
0,302% | 0,103% |48,894% |27 437% | 23,265% | 100% | 0,00% 99,59%
Total respondido 16540
Totalde 5/6,7/8 e 910 16473
ofal de e -
indice de Satisfago de 5/6, 7/8 & 9/10 99,50% 098
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SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO - S.A.U

Relatério de Indicadores de Desempenho

HOSPITAL REGIONAL | Més de Referéncia: Setembro/2022 | Data: 06/10/2022 | Pégina 25 de 42 | oo™
PUBLICO DO MARAJO
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DAS UNIDADES DE INTERNAGAD
NUMERO DE RESPOSTAS Total 575,
ITEM 0/2 34 5/6 78 | 910 |Total1 | NR | Total2 | 78 esit0
RUIM | REGULAR| BOM OTIMO _[EXCEL|
QUE NOTA VOCE DA PARA:
1 ’I’.;::)::;o?st;?an;og: ::pg::aa;to. banheiro, corredores, 0 o 151 77 24 249 0 249 249
2 ::si:;zrg:ﬁﬁ:r::: foram dadas ao paciente ou o 1 151 76 21 249 0 249 248
3 |Asindicagdes de localizagao existentes no hospital? 0 o 151 77 241 249 0 249 249
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 Pelos médicos 0 0 151 76 22 249 0 249 7 248
4.2 Pelos enfermeiros 0 152 76 21 249 0 249 249
4.3 Pelos outros profissionais 0 0 181 76 22 249 249 249
5 A boa vontade e disposi¢gao das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas:
6.1 Pelos médicos 0 0 151 77 21 248 0 249 249
5.2 Pelos enfermeiros 0 0 151 76 22 249 0 249 249
53 Pelos outros profissionais 0 0 151 76 22 248 0 249 249
6 SS:;ZZ:S:::; ﬁz:;g‘:';"‘?a emrelagdo aos 0 0 151 77 21 248 0 249 249
7 |A educacgéao e respeito com que vocé foi tratado:
|74 Pelos médicos 0 0 152 76 21 248 0 249 249
7.2 Pelos enfermeiros 0 0 152 76 21 249 249 248
7.3 Pelos outros profissionais 0 0 151 76 22 248 0 249 249
B e rfeckn b exame Nl S K TedSa ot 0 o | 182 | 76 | n [ EE| o | HM8 | 4@
e e e o™ | 0 | o | s | 78 | 2 | ae | o | e | aee
10 |Alimpeza das roupas de cama e banho? 0 0 151 77 21 249 0 249 249
11 gfn'::‘:g:’;s:‘s‘zggﬁ"‘ Sefvicas, smisiaglo & 0 0 151 77 21 249 0 249 249
12 |O siléncio no ambiente do hospital? 0 0 151 77 21 249 0 249 249
13 |Os hordrios em que sdo servidas as refeicées? 0 0 151 77 21 249 0 249 249
14 |O horario em que & feita a limpeza do quarto? 0 0 151 77 21 249 0 249 249
18 |O horario de visitas? 0 0 151 77 21 249 0 249 249
16 |Quanto aos medicamentos: '
161 edioamentos prescrios 6 horérios? g o | | v | » [ o [ 46 i
Fomecimento das medicamentos em
16.2 |tempo habil para b tratamento durante a 0 0 151 77 21 2439 0 249 249
intemacgao?
17 SOI:::L;ara reclamacgdes/ sugestées é de facil 0 0 151 77 21 249 0 249 249
18 |Frequencia de visitas realizadas:
18.1 Pelos médicos 0 0 151 7 21 248 0 249 249
18.2 Pelos enfermeiros 0 0 151 77 21 249 0 249 249
18.3 Pelos outros profissionais 0 0 151 77 21 249 0 248 249
184 Pelo SAU 0 0 151 77 21 249 0 249 249
TOTAIS 0 1 4232 2145 694 6972 0 6972 6971
0,000% | 0,014% |60,700% |30,766% | 8,520% | 100% | 0,00% 99,99%

b -
RESPEITOA VIBR

Total respondido

Totalde 6/6,7/8 e 9/10

indice de Satisfagdo de 5/6,7/8 e 9/10

8972
6971
89,99%
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GOVERNO DO

HOSPITAL REGIONAL | Més de Referéncia: Setembro/2022 | Data: 06/10/2022 | Pagina 27 de4d2 |  =M%em
PUBLICO DO MARAJO
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE ALTA HOSPITALAR
NUMERO DE RESPOSTAS Total 566,
ITEM 02 | 34 | 56 | 78 | 910 |Total1| NR | Total2 |7/8e 910
RUIM [REGULAR| BOM | OTIMO |EXCELENTE
QUE NOTA VOCE DA PARA: |
Limpeza e conforo da recepcdo, hanheiro, i
1 corredores, salas de espera? . y 18 69 L o 0 o
O hospital & bem sinalizado para vocé enconfrar
2 onde precisair? 0 0 181 89 24 294 0 204 | 294
3 |Osiléncio no ambiente hospitalar? 0 0 181 89 2 294 0 204 | 294
4 |Aeducacdo e respeito com que vocé foi tratado? 0 0 181 89 24 294 0 294 | 294
5 Aboa vontade e disposicéo das pessoas em ajudar 0 0 18 8 % 204 0 0 | o0
a resolver seus problemas?
As explicagdes do médico sobre a doenca do
: paciente e o fratamento que foi realizado? . { it i # - i e
Sua sensacédo de confianga em relagdo aos -
! atendimetnos oferecidos pelos hospital? . Y 51 & “ i . G
8 |Cuidados médicos que vocé recebeu no hospital? 0 0 181 89 24 294 0 294 | 294
Orientacdes da equipe de enfermagem sobre os
: cuidados na alta hospitalar? : : L i g o i sl s
0 Olocal para reclamagoes/sggestoesede facil 0 0 18 " 2% 204 0 04 | 204
acesso’?
TOTAIS| 0 0 | 1810 | 890 | 240 | 2940 | 0 | 2940 | 2940
0,000% | 0,000% |61,565% [30,272% | 8,163% | 100% | 0,00% 100,00%

nnnnnnnnnnnnn

Total respondido 2940

Total de 5/6,7/8 ¢ 9110 2940

indice de Satisfagéo de 5/6, 7/8 € 910 100,00%
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GOVERNO DO _

HOSPITAL REGIONAL | Més de Referéncia: Setembro/2022 | Data: 06/10/2022 | Pagina29 ded2 | ool
PUBLICO DO MARAJO
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA URGENCIAEMERGENCIA
NUMERO DE RESPOSTAS Total 5/6,
ITEM 012 3/4 56 78 940 |[Totalt | NR | Total2 |7/8e 9/0
RUIM REGULAR BOM OTIMO | EXCELENTE
QUE NOTA VOCE DA PARA:
Limpeza e conforto do quarto, banheiro, corredores,
1 recepcio, salas de espera? 0 0 106 61 52 219 0 218 219
Voce teve informacdes e esclarecimentos sobre seu
2 P 0 0 107 61 51 219 0 219 219
O hospital & bem sinalizado para vocé encontrar o :
B Devetemis el I 0 0 106 61 52 218 0 219 | 219
4 |0 tempo que demorou para o paciente ser atendido:
441 Pelos médicos 3 2 102 61 51 218 0 219 214
4.2 Pelos enfermeiros 1 2 104 61 51 218 0 219 216
43 Pelos outros profissionais 1 2 104 61 51 218 0 219 216
44 Pelos funcionarios da administracéao 1 2 104 61 51 218 0 219 216
5 A boa vontade e disposicao das pessoas em ajudar
a resolver seus problemas:
51 Pelos médicos 0 0 106 61 52 218 0 219 219
52 Pelos enfermeiros 0 0 106 61 52 218 0 219 219
53 Pelos outros profissionais 0 0 106 61 52 219 0 219 218
54 Pelos funcionarios da administragao 0 0 106 61 52 219 0 219 219
Sua sensacdo de confianca em relagdo aos
. servigos oferecidos por este pronto atendimento? ¢ ’ RS 21 8 =19 8 e etd
7 |A educacéo e respeito com que vocé foi tratado:
74 Pelos médicos 0 0 106 61 52 219 0 219 218
7.2 Pelos enfermeiros 0 0 106 61 52 219 0 219 219
7.3 Pelos outros profissionais 0 0 106 61 52 218 0 218 219
74 Pelos funcionérios da administragéo 0 0 106 61 52 219 0 219 219
O interesse do médico em ouwvir as queixas do
g paciente & o exame fisico que foi realizado? . 6 108 81 B2 n . “p a2
g As gxpllcagoes do médico sopre a QOenga do 0 0 106 51 52 219 0 219 219
paciente e o tratamento que foi realizado?
10 |Otempo de espera na realizagao de exames? 0 0 106 61 52 218 0 219 218
11 | O siléncio no ambiente do pronto atendimento? 0 0 106 61 52 219 0 219 219
12 O local para reclamagdes/ sugestdes é de facil 0 0 106 61 52 219 0 219 219
acessa?
TOTAIS 6 8 2217 1281 1087 4699 0 4599 4586
0,1305% | 0,1740% |(48,2061% |27,8539% |{23,6356% [ 100% | 0,00% 99,70%
Total respondido 4599
Totalde 5/6,7/8 e 9/10 4585
indice de Satisfagso de 5/6, 7/8 9110 98,70%
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HOSPITAL REGIONAL | Més de Referéncia: Setembro/2022 | Data: 06/10/2022 | Pagina 31 ded2 | oo™
PUBLICO DO MARAJO
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DO CENTRO DE HEMODIALISE
NUMERO DE RESPOSTAS Total 5/6,
ITEM 012 34 6/6 78 810 [ Total1 | NR | Total2 | 78910
RUIM |[REGULAR| BOM OTIMO _|EXCELENTE|
QUE NOTA VOCE DA PARA:
1 [ e o e S e o] o | o | w [ o | w [ | o | e | am
2 g;i:ir;fser;agées dadas ao paciente ou aos seus 0 0 865 03 50 229 0 229 229
3 /:z :;r::::aa]goes indicativas das localizagbes existentes 0 0 86 o3 50 229 o 229 229
4 |Otempo que demorou para o paciente ser atendido:
4.1 Pelos médicos 0 0 86 93 50 229 0 2204 | 229
4.2 Pelos enfermeiros 0 0 86 93 50 229 229 229
4.3 Pelos outros profissionais (s} 0 86 93 50 229 0 229 229
5 A boa vontade e disposigao das pessoas em ajudar a
resolver seus problemas:
5.1 Pelos médicos 0 0 86 93 50 229 0 229 229
5.2 Pelos enfermeiros ] 4] 86 a3 50 229 0 229 229
6.3 Pelos outros profissionais 0 0 86 93 50 229 0 229 229
s i::t:esr;st::;?éo de seguranca em relacao aos servigos 0 o 86 93 50 228 o 229 229
7 |A educacao e respeito com que voceé foi tratado:
71 Pelos médicos 0 0 86 93 50 229 0 229 229
T2 Pelos enfermeiros o} 0 86 93 50 229 0 229 229
7.3 Pelos outros profissionais 0 0 86 93 50 229 0 229 2289
e o 38 s e o [ o | [es | s [ms ]| o [as |
o |eomaaeresamasy e opeetece | o 1 o | e | o2 | w |z | o | ame | am
10 | O apoio pscoldgico recebido? 0 0 86 93 50 229 0 229 229
11 |A avaliag&o nutricional recebida? . 0 0 86 93 50 229 0 229 229
12 t’;:s:';tgf::::;gﬁm SEIEES;BIRERESC & 0 0 86 03 50 229 0 229 229
13 |Os horarios em que séo servidas as refeigées? 86 93 50 229 0 229 229
14 | O siléncio no ambiente do hospital? 0 0 86 93 50 229 0 229 229
16 |Quanto aos medicamentos:
informagées recebidas sobre
16.1 |medicamentos realizados durante sessao 0 0 86 93 50 229 0 229 229
de dialise?
Fornecimento dos medicamentos em
16.2 {tempo habil para o tratamento durante a 0 0 86 93 50 229 0 229 229
sessdo? !
18 rAe:':fns:;lgcsi:de do local paré elogios, sugestoes e 0 o 86 93 50 229 o 229 229
17 |Frequencia de visitas realizadas:
171 Pelos médicos 0 0 86 93 50 229 0 229 229
172 Pelos enfermeiros 0 0 86 a3 50 229 0 229 229
173 Pelos outros profissionais 0 0 86 a3 50 229 0 229 229
17.4 Pelo SAU 0 0 86 93 50 229 0 228 229
(¢} 0 2322 2611 13860 6183 0 6183 6183
0,000% | 0,000% (37,6556% (40,611% | 21,834% | 100% 0,00% 100,00%

KESPEITO A viba

Total respondido
Total de /6, 7/8 e 9/10
indice de Satisfagio de §/8, 7/8 e 9/10

6183
6183
100,00%
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GOVERNO DO _

HOSPITAL REGIONAL | Més de Referéncia: Setembro/2022 | Data: 06/10/2022 | Pagina 33 de 42 | ~ SmooRemm
PUBLICO DO MARAJO
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DE RECEPGAO CENTRAL
NUMERO DE RESPOSTAS Total 516,
ITEM 02 | 34 | 56 | 78 | 9M0 |Totalt| NR |Total2 |7/8¢9M0
RUIM [REGULAR| BOM | OTIMO EXCELENTE
QUE NOTA VOCE DA PARA: .
: x ; 3
1 Limpeza e conforto da recepcdo, banheiro, 0 0 67 27 2% 108 0 18 | 108
corredores, salas de espera?
O hospital é bem sinalizado para vocé encontrar
2 onde precisa 0 0 57 21 24 | 108 0 108 | 108
3 |Osiléncio no ambiente hospitalar? 0 0 57 21 24 108 0 108 | 108
4 |A educacdo e respeito com que vocé foi fratado? 0 0 57 21 24 108 0 108 | 108
5 A boa vontade e disposicdo das pessoas em ajudar 0 ) 5 7 2% 108 0 | 106
a resolver seus problemas?
As explicagdes do médico sobre a doenga do
y paciente e o tratamento que foi realizado? : : . . 4 » : m
Sua sensagao de confianga em relagdo aos
! atendimetnos oferecidos pelos hospital? : 1 . e ¥ £ y w
§ |Cuidados médicos que vocé receheu no hospital? 0 0 57 2 24 108 0 108 | 108
g Oqenmgoes da egqpe de enfermagem sobre o 0 0 67 27 u | 108 0 18 | 108
cuidados necessarios?
10 Olocal para reclamagées/sugestﬁesédeféml 0 0 57 5 2% 108 0 108 | 108
acesso? ’
TOTAIS| 0 3 9f | 210 | 240 @ 1080 | 0 | 1080 | 1077
0,000% | 0,278% |52,500% |25,000% | 22,222% | 100% | 0,00% 99,72%

lllllllllllll

Total respondido 1080

Total de 5/6,7/8e 910 1077

indice de Satisfagao de 516, 7/8 e 910 99,72%
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PUBLICO DO MARAIO
RELATORIO DE TABULAGAO MENSAL DE PESQUISA DA FISIOTERAPIA -
NUMERO DE RESPOSTAS Total 516,
ITEM 02 | 34 | 56 | 78 | 90 |Total1| NR | Total2 |7/8e9/10
RUIM |REGULAR| BOM | OTIMO [EXCELENTE
QUE NOTA VOCE DA PARA: |
Limpeza e conforto na recepcdo, banheiro, !
: corredores, salas de espera? y v & b N ' L
Vocé teve informagdes e esclarecimentos sobre o
2 atendimento realizado? ! 0 4 i N y v
3 Ohospltalebgm §|nal|zado para vocé encontrar o 0 0 3 - | 0 09 | 200
local onde precisair?
4 {Otempo que demorou para ser atendido? 0 0 30 I 102 | 209 0 209 | 209
5 Aboa vontade e disposicao das pessoas em ajudar 0 0 3 77 w2 | a0 0 0 | 209
a resolver seus problemas?
Sua sensacdo de confianca em relacdo aos
; atendimentos oferecidos pela Fisioterapia? y g 0 i 02 | é & v
T |Aeducacdo e o respeito com que vocé-foi ratado? | 0 0 30 7 102 | 209 0 209 | 209
A realizagdo do atendimento atendeu sua
b expectativa em tempo habil? : y 3 i 2 | . L
9 |Osiléncio no ambiente da Fisioterapia? 0 0 30 1 102 | 209 0 209 | 209
10 Olocalparareclamagoes/sggestoesedefaml 0 0 0 - | 20 0 09 | 200
acesso? ,
TOTAIS| 0 0 300 | 770 | 1020 | 2090 [ 0 | 2090 | 2090
0,000% | 0,000% |14,354% |36,842% | 48,804% | 100% | 0,00% 100,00%

:::::::::::::

Total respondido 2090

Total de 5/6,7/8 ¢ 910 2090

indice de Satisfagéo de 56, 7/8 e 910 100,00%
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SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

REGISTRO DE OPINIAO

PERIODO: SETEMBRO/2022

FORMULARIOS PREENCHIDOS/ ENTREVISTA | QUANTIDADE %
AMBULATORIO 1.808 41%
S.AD.T./ LAB. 1.654 3%
URGENCIAE EMERGENCIA 219 5% .,
HEMODIALISE 229 5%
ALTAHOSPITALAR 294 7%
AREAS DE INTERNACAO 249 6%
TOTAL 4.453 100,00%
OCORRENCIAS QUANTIDADE
ELOGIOS : 281
SUGESTOES 130
QUEIXAS ‘ 2
TOTAL 413
ACOES QUANTIDADE %
RECLAMAGCOES RESOLVIDAS 2 100,00%
META CONTRATUAL | | 80,00% |
REALIZADO | [ 100,00% |

‘Representacdo Gréﬁca da Resolutividade de
Reclamacgdes - Meta contratual/ Resolvido

110,00%

100,00% 100,00%
80,00% 80,00%

70,00%
60,00%
50,00%

META CONTRATUAL REALIZADO
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HOSPITALREGIONAL | Més de Referéncia: Setembro/2022 | Data: 06/10/2022 | Pagina39 de42 |  “a0Remm
PUBLICO DO MARAJO
FEEDBACK DE QUEIXAS
Evidenciado o setor do registro da queixa.
?
E encaminhado para o responsavel do setor imediatamente através de e-
mail e/ou protocolo, com copia para Diretoria Executiva.
v
3 O setor responsavel deve encaminhar o feedback
> deste registro ao S.A.U em até 48horas.
v
Retorno do
feedback?
Nao Sim
Quando o setor ndo cumpre E verificada validagdo do
0 prazo de 48 hqras’ é feedback pClO S.A.U
reenviado e-mail solicitando v
novamente o feedback, com
coOpia para Diretoria
p1a p , Aprovacio
Executiva. -
Nao Sim
Quando o feedback € Quando o feedback

v

negado o S.A.U se encarrega
de encaminha-lo novamente
ao responsavel do setor para
ser reformulado de acordo
com os valores da instituigdo.

recebido ¢é valido, o
S.A.U entrar em
contato com o
usuario/acompanhante
para lhe repassar o
feedback.

HESPEIIE A viba

v
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GOVERNO DO

HOSPITAL REGIONAL | M8s de Referéncia: Setembro/2022

PUBLICO DO MARAJO

Data: 06/10/2022 | Pagina 40 de 42

ESTADO DO PARA

PESQUISA DE SATISFAGAO

Laboratorio,

Aplicacéo de pesquisa de satisfagdo nos setores:
~SADT, Ambulatério,
Emergéncia, Areas de Internagéo e Alta Hospitalar.

Urgéncia e

v

Recolher as pesquisas de satisfacdo das caixas de
opinides do S.A.U. Apds o termino dos atendimentos.

:

Registrar as pesquisas de satisfacdo em planilha
especifica para cada setor e mensurar os valores no
mapa de pesquisa e estatistico.

Nao

!

Organizar os questiondrios em pastas
correspondentes para contabilizagdo ao
final do més, (pasta catalogo/folders e/ou
pasta arquivo).

:

A

v

Encaminhar as inforrhagées mensais
para as Linhas de Comando.

b

e D

Usuario tem
queixa/sugestao/elogio?

Sim

!

Verifica a espécie do registro deixado na
caixa do S.AU ou realizado in loco e

transcrever.

Se esta for uma insatisfagdo. Encaminhar
via e-mail ou protocolo aos gestores dos
setores a que se destinam; alertando
responder em 48 horas.

!

Retornar ao usuario, apds recebimento do
feedback da queixa no prazo de 72 horas.

Uml—1 10

S

WESFEILE A ViBR

PéginalOS



SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO -S.A.U

Relatério de Indicadores de Desempenho

GOVERNO DO _
ESTADO DO PARA
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PUBLICO DO MARAJO

REGISTRO DE FOLDER

Realiza o recolhimento dos folders
diariamente nas caixas do S.A.U.

+

Organizar os Folders por setor.

;

Registra as pesquisas de satisfagéo
diariamente nas Planilhas e Mapas do S.A.U.

v

Queixa, sugestao Nio

ou Elogio?

Encaminha o registro da queixa via e-mail
aos gestores dos setores a que se g
destinam, com coépia para a Diretoria < Sim
Executiva, alertando sobre ¢ prazo de 48
horas para envio do feedback.

Enviar por e-mail as sugestdoes aos
gestores dos setores a que se destinam,
l L—» | com cdpia para a Diretoria Executiva

para verificar a adequacdo da mesma
em prol da melhoria da qualidade no
atendimento para os usuarios.

Retornar ao usuario apés recebimento do
feedback no prazo de 72 horas.

}

Arquivar processo (folder + manifestagcdo e Os elogios registrados sédo organizados
do setor competente + formuldrio de e ftranscritos por setor, para serem
resposta ao usudrio) em pasta colocados no relatério e publicados no
catélogo/folders. quadro do S.A.U.

Arquivar folders em

pasta arquivo.

v

-
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REGISTRO DE QUEIXA/SUGESTAO - ATENDIMENTO EM SALA

Recepciona o usuario na sala do S.A.U, Identifica-se

de forma educada, atenciosa, buscando sempre

prestar atendimento humanizado.

A’

Informa que o S.A.U é o setor responsavel pelas

pesquisas de satisfagdo e explica o fluxo dos

atendimentos.

Usuario tem > | Na
queixa/sugesta . e

Sim

!

Esclarecer duvidas do usuario e/ou
encaminha-los aos setores pertinentes.

v

'Registra a manifestacdo em formulario
padronizado e/ou livro ATA.

P

Encaminha o registro da queixa via e-mail aos
gestores dos setores a que se destinam, com cpia
para a Diretoria Executiva, alertando sobre o prazo
de 48 horas para envio do feedback.

R

Retornar ao usuario apés recebimento do
feedback no prazo de 72 horas.

v

Arquivar processo em pasta catalogo/folders.

v

Fim

Y

Envia por e-mail as sugestdes, aos
gestores dos setores a que se destinam,
com copia para a Diretoria Executiva para
verificar a adequacgéo da mesma em prol
da melhoria da qualidade no atendimento
para 0s usuarios.

v

Arquivar formulério de
registro em pasta arquivo.

A
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ATA DE REUNIAO - Nicleo de Qualidade e Seguranga do Paciente

2. Criar uma evolugao padréo para as equipes cirtrgicas;
3. Criagdo e padronizagdo de passagem de plantdo dos enfermeiros e técnicos de enfermagem.

ESTADO DO pmA
D e A Cédigo: MOD.HRPM.NQSP.012 Verséo: 003 Pagina 2 de 4
Setor Responsavel / Comissdo: Comissao de Revisédo de Prontuarios
Data Reunido: 29/09/2022 Local: Sala de Reunido Hora: 16:30h as 17:30h N° ATA: 77
Pautas
1. Andlise de Auditoria de Prontuarios;

Participantes:

André Noronha - Diretor Técnico— Presidente;

Nelcilene Rocha de Lima - Supervisora de Faturamento - Vice-Presidente;
Nayara Mendes Pinheiro — Enfermeira — Vice-Secretaria;

Jader Aguiar Corréa — Supervisor de Enfermagem — Membro;

Larissa Santa Brigida de Sousa — Supervisora de Enfermagem — Membro;
Wanderley Nunes Cristo — Analista de Tecnologia da Informatica — Membro;
Jessica Galucio Santana — Nutricionista — Membro;

Ausente(s):

Beatriz de Oliveira Rodrigues — Técnica em Enfermagem — Secretéria - Membro;
Rafaela Castro Valente - Gerente Assistencial_Membro;

Hegla Raimunda Caldas Guimaraes — Supervisora de Enfermagem — Membro;
Andressa de Jesus Machado de Carvalho — Coordenadora de Fisioterapia — Membro;
Neliana Brabo Vasconcelos — Supervisora de Atendimento — Membro;

Tiago de Souza Machado — Auxiliar Administrativo — Membro;

Leila Soares de Lima — NQSP — Assistente Administrativo — Membro;

Pendéncias (a¢des/planejamentos definidos nas atas anteriores que nao foram realizados):

1.

Corregéo das pendéncias identificadas nos prontuarios do més de setembro de 2022. Responsaveis: Diretoria
Técnica e Coordenadoras de enfermagem, até a proxima reuniéo.

Impresséo dos principais cédigos de procedimentos e disponibiliza-los nas bancadas de trabalho dos médicos,
proximo dos computadores. Responsavel, geréncia, supervisores de enfermagem e faturamento, até a préxima
reuniéo.

Reestabelecer o fluxo de protocolos com o corpo clinico através de orientagées. Responsével, equipe de
qualidade, até a proxima reuniéo.

Treinamento in loco para as equipes de enfermagem sobre anotagdes do prontudrio, Responsavel, comisséo de
ética, até a préxima reunido.

C
d
Ay

Desenvolvimento:
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Pendéncias:
1. Correcdo das pendéncias identificadas nos prontuarios auditados no més de setembro 2022:
A Comissé@o de Revisdo de Prontudrios realizou a auditoria dos prontudrios do més de setembro de 2022. Foi
identificado durante a avaliacéo, pendéncias como: falta OPME, exame de Raio X, evolugéo do enfermeiro,
evolucdo médica, exame de USG, protocolo de TEV.

2. Treinamento sobre anotagdes no prontuario (Comissdo de Etica): +
Treinamento in loco para as equipes de enfermagem sobre anotagées do prontuario, Responsavel, comissdo de
ética, até a proxima reunido.

3. Acao para resolver as pendéncias sobre o preenchimento correto dos protocolos:
Reestabelecer o fluxo de protocolos com o corpo clinico através de orientagdes, a Dra. Karen informou que os
protocolos ja estéo sendo revisados, em prioridade o de SEPSE, que a previsédo para a adequacgao dos formulérios

sera até o més de novembro. Responsavel, equipe de qualidade, até a proxima reuniéo.

4. Treinamento sobre anotagdes no prontuério (Comisséo de Etica):
Treinamento in loco para as equipes de enfermagem sobre anotagdes do prontuario, Responsavel, comisséo de
ética, até a proxima reuniéo.

Pautas:
A reunido iniciou com a leitura da ata anterior. Todos concordaram e seguiram a reunido conforme pautas

abaixo:

1. Analise de Auditoria de Prontuario:
No més de setembro de 2022, obtivemos o total de 289 (duzentos e oitenta e nove) prontuarios saidos. Destes,
foram avaliados 95 (noventa e cinco) em Auditoria Interna, representando 33% do total de prontuarios. Apds a
avaliagdo desses prontuarios, observou-se que 89 (oitenta € nove) prontuarios auditados estavam conforme as
exigéncias previstas em contrato e 06 (seis) apresentaram uma ou mais ndo conformidades. Esses numeros
correspondem respectivamente a 94% de conformidade e 6% de ndo conformidade. As pendéncias encontradas
foram prontamente ajustadas junto & equipe multidisciplinar.

2. Criar uma evolugao padrao para as equipes cirurgicas:
A supervisora de faturamento Nelcilene comunicou a comissao sobre a dificuldade de resolver pendéncias com
os médicos ortopedistas, alguns ndo evoluem nenhum paciente e quando ela cobra eles falam que o padréo de
evolucéo do sistema demora muito tempo para finalizar a evolugéo, por causa do novo formulario criado pela Tl &

preferem fazer a evolugdo manualmente sem registro no sistema. O presidente da comiss&o Dr. André sugeriu &

Nnalil 1L\U

-
criagdo de um novo formulario padréo para todo o corpo cirdrgico, onde contenha todas as informacdes
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necessarias do usuario, por exemplo, data de internagéo, tempo e qual antibidtico, tempo previsto de internagéo,
se houve incidente, a evolugéo, a conduta e demais informagdes de fundamental importancia para a seguranca
do paciente. Ele exaltou a grande importancia que o nosso sistema tem na busca por informagbes do usuario,
entdo se um profissional deixa de evoluir por 10 dias no sistema, dificulta 0 acompanhamento da evolugéo diaria

do usuario, pela equipe multidisciplinar.

3. Criagdo e padronizagdo de passagem de plantdo dos enfermeiros e técnicos de enfermagem: »
A supervisora de Uti’s Larissa falou sobre a necessidade da criag&o de um formulario padréo para a passagem
de plantéo da equipe de enfermagem (enfermeiros e técnicos), ela vai levar a proposta para o setor de NQSP
para analise da sugestéo e padronizag&o do formulario.

Grafico 1. Auditoria Interna de Prontuarios em Setembro de 2022
O grafico abaixo apresenta os prontuarios saidos, os auditados, assim como os conformes e n&o

conformes:
| Prontuarios Auditados
289
;250 --
200 -
1150 |—
190 = 89
‘ 6
Pront. Saidos Pront. Auditado Pront. Pront. Nao
. Conforme Conforme

’

Logo abaixo, pode-se visualizar nas tabelas a identificagdo dos prontuarios que foram auditados no
més de setembro, demonstrando os que estdo conforme as exigéncias em contrato e os que
apresentaram nao conformidades.

e d )]
aprhd = o =i
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PUBLICO DO MARAJ

Tabela com Numeros de Prontuarios auditados - Prontuarios conformes

97363 | 32654 | 81820 | 31854 | 45871 107915 | 104154 | 25245 97693 | 107813
61863 | 108072 | 86848 | 106428 | 89451 102917 | 108149 | 108035 | 50234 | 107711
7915 | 90335 | 104141 | 107805 | 107113 | 4248 107506 | 85898 | 106182 | 105383

20820 | 32470 | 107759 | 20029 | 107613 | 107717 | 107502 | 89383 66205 | 50980
107612 | 107836 | 91475 | 70780 | 6812 56081 7915 107392 | 106136 | 104846
14960 | 91842 | 108090 | 102364 | 107940 | 107947 9980 106480 | 107804 | 108066
106066 | 766568 | 45013 | 50257 | 69600 54666 59048 | 104544 | 102483 | 97751
105260 | 45358 | 107452 | 107574 | 107565 | 84758 | 103829 2983 107427 | 107630
107488 | 104880 | 104373 | 107611 | 107640 | 85881 | 105821 | 104628 | 39823 i

Prontuarios ndo conformes

107457 | 100283 | 103569 | 34710 85898 | 80229 - 5 % :

Detalhamento de ndo conformidades encontradas

1.Falta OPME (Pront. 107457);

2.Falta exame de Raio X (Pront. 100283);
3.Falta evolugéo do enfermeiro(Pront.103569);
4.Falta evolugdo médica (Pront. 34710);
5.Falta exame de USG (Pront. 85898);

6.Falta protocolo de TEV (Pront. 80229).

Agdes Futuras:

1.

Corregéo das pendéncias identificadas nos prontuarios do més setembro de 2022. Responsavel, diretoria técnica
e supervisores de enfermagem, até a préxima reuniéo.

Criar uma evolugéo padréo para as equipes cirurgicas. Responsavel, diretora clinica e equipe de
qualidade, até a proxima reunido.

Criac&o e padronizagédo de passagem de plantdo dos enfermeiros e técnicos de enfermagem. Responsével,
Supervisora de Uti's e equipe de qualidade, até a proxima reuniéo.

Responsavel pela ATA:

Beatriz de Oliveira Rodrigues — Secretaria

Nomes/Assinaturas: Lista de Presenca anexa.

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantegs|
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Pagina 1 de 1

GOVERNO DO )
ESTADO DO PARA

Nome do Evento: /W\M (éow %
Q0 A

/) A0S S /?9\‘0 qk&\i S NY) @

Facilitador:

Empresa/Consultoria:

Qualificagéo do Facilitador:

Responsavel pelo Evento:

__h_ min.

Data: 0609, 2d Horério/lnicio: /& h3) min. Término: ﬁhﬁ_@min.; C. Horéria Total:
Setor: Diretoria: Local:
Tipo: (X) Reunido ( )Treinamento ( )Curso ( ) Palestra ( )Outros - Especificar:

Matricula Nome Assinatura Setor Funcédo
11653 | Tuwe Gabvco  Somtoms - 50D o
2 15005 ) deidiont, R.di Jovveas Ao | gy [ Joidiy
’ 121u bjmv.\__kqt 7&_4 N e (qy,/ ru//MZJ/ NLuwdh TL /-7_:770/{5/‘"«"(

v € o (? }S whr. L AAG (,‘:;: L '/lu (,ie \«u&? /“\/ 4/142‘: E«’lvxé@j ’,'j\?‘e?t.fw’(&‘t'i’((«»
. 3¢5 ',Z?Gder M, @ng 5 \ D,rbﬁé}‘ﬁ JJUPQ(Uvgb!A
8 v 1 (] e Sdpr) | Twediig
119631 | YOeao M. fonhate |V Y C1b | Brumiyg
. L/

9
10
11
12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

Total de Participantes:
Assinatura do Facilitador:

svsufi| ==

Responsavel Pelo Evento:
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LU NN

Pagina 1 13



GOVERNO
DO ESTADO
DO PARA

HOSPITAL REGIONA soemenoe S
* PUBLICO DO MARAJ R N\

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO
DO MARAJO

COMISSAO DO CONTROLE DE INFECGAO
HOSPITALAR (CCIH)

Setembro/2022

Avenida Rio Branco 1266, Centro, Breves - PA.
CEP: 68800-000.
(91) 3783-2140 secretaria.hrm@indsh.org.br

Pégina]. 14



ATA DE REUNIAO - Nicleo de Qualidade e Seguranga do Paciente

N

ATA de Reunido Ordinaria

GOVERNO DO

HOSPITAL REGIONAL
PUBLICO DO MARAJO

Cédigo: MOD.HRPM.NQSP.012

Versao: 003

SECRETARIA OF GAUDE PUBLICA

Pagina 1 de 2

ESTADO DO PARA

Setor Responsavel / Comissdo: Comissédo de Controle de Infecgdo Hospitalar

Data Reunido: 06/10/2022

Local: Sala de Reunides

Hora: 11:00h as 12:00h

ATA N°: 74

Pautas:

1. Treinamento em loco das rotinas das enfermarias.

2. Indicadores de Infecgdo Hospitalar — Setembro;

Participantes (*Seguir Lista de Presenga):

e Higor de Oliveira Tostes

¢ Anderson Pacine Sodré

e Adriana dos santos soares
o Rafaela Valente

Lucélia Lima

Larissa Souza

Manoel Sarges Leite

Jader Aguiar Corréa

Silinne Nalane Baia

Elizabeth Corréa
e Danyele Gées G. B. Ferreira
Ausente(s):

e André Noronha

e Edna Gomes Batista

Enfermeiro SCIH/NHE

Técnico de Enfermagem

Técnica de S. do Trabalho SESMT
Gerente Assistencial
Coordenadora Hemodialise
Supervisora das UTI'S
Coordenador do Laboratério
Supervisor Areas Abertas
Enfermeira do NQSP
Supervisora de Apoio

Farméacia/RT Farmacéutica

Diretor Técnico — Justificada

Gerente Adminintrativo/Financeira

Presidente
Secretario
Membro
Membro
Membro
Membro
Membro
Membro
Membro
Membro

Convidado

Pendéncias (a¢gdes/planejamentos definidos nas atas anteriores que ndo foram realizados):

1. Revisdo do manual de Antibioticoterapia Empirica e Antibioticoprofilaxia Cirurgica — SCIH/Coordenadora

Logistica/Diretoria Técnica — prazo: 30/06/2022.

2. Nova programacéo de treinamento de coleta de culturas para equipe assistencial — 30/06/2022.
3. Implementacéo das medidas de restricdo a COVID-19, comissao, ate dia 22/07/2022.

4. Programacéo de treinamento em loco das rotinas das enfermarias. Responsavel: Enfermeiro do SCIH e Supervisor

dos Ambientes Abert'os ~ prazo: 30/08/2022.

Desenvolvimento:

Pendéncias:

1. Revisdo do manual de Antibioticoterapia Empirica e Antibioticoprofilaxia Cirtrgica:

O presidente da comisséo Sr. Higor Tostes, repassou aos membros que os documentos ja foram revisados pelo
Dr. Marcio Uchbda, médico do SCIH, e agora seguem para padronizacéo pelo SCIH, estando o documento em fase

de finalizagéo. Concluido.

2. Programagdo de treinamento de coleta de culturas para equipe assistencial — 15 dias:

11C
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O Sr. Manoel Neto Supervisor do Laboratério informou que o treinamento ja foi realizado conforme agendamento
no NEP, para todos os colaboradores assisténcias no més de setembro. Concluido.

3. Implementagdo das medidas a de restrigdo a COVID-19:
Foi discutido novamente com os membros da comisséo sobre as medidas de relaxamento adotadas em setembro
contra a Covid-19. E de comum acordo entre os membros que nesse momento seja mantidas todas as
flexibilizagbes adotas em ata n°® 73.

4. Programacgdo de treinamento em loco das rotinas das enfermarias. Responsavel: Enfermeiro do SCIH e
Supervisor dos Ambientes Abertos — prazo: 30/08/2022.
Conforme alinhado com superviso dos ambientes abertos, Jader Corréa, foi feito um levantamento das principais
necessidades das rotinas das enfermarias para formular o treinamento, o qual estar em fase de finalizacéo e
programacéao de ser efetivado até 14 de outubro.

Pautas:
1. Treinamento em loco das rotinas das enfermarias:
Dando inicio a reunido, o enfermeiro Higor Tostes, presidente da CCIH, pontuou as pendéncias em relagéo a
reunido anterior, e agradeceu todos os presentes. Dando continuidade, foi aberto espagco para os demais
membros da comisséo colocar suas pautas e sugestdes, no entanto ndo houve por parte dos membros nenhuma
colocagéo. O enfermeiro Higor Tostes informou que conforme discutido e planejado no decorrer do més de
setembro com o coordenador Jader Corréa, sobre as rotinas das enfermarias, esta em confecgdo um folder com
orientagdes no intuito de reforgar, com os colaboradores da area, sobre as rotinas dos setores, em vista as boas
praticas de seguranca e controle de infeccéo.

2. Indicadores de Infecgdo Hospitalar — agosto:
O Sr. Higor Tostes, presidente da CCIH, destacou os casos de infecgdo em setembro, onde houve redugéo na
taxa global de infeccdo hospitalar em comparacdo a agosto (de 1,87% para 1,42%), decorrente a queda no
ndmero casos de injecgéo no periodo (04 casos) contra cinco (05) no més anterior, associado ao maior nimero
de usuarios saidos, reflexo das boas praticas de prevencéo adotadas e da menor complexidade dos usuarios no
periodo, com destaque a ocorréncia de apenas um (01) caso de infecgéo nas UTI's.

Acgdes Futuras:
1. Revisdo final do manual de Antibioticoterapia Empirica e Antibioticoprofilaxia Cirirgica - Médico
SCIH/Coordenadora Logistica/Diretoria Técnica — prazo: 14/10/2022
2. Programacéo de treinamento em loco das rotinas das enfermarias. Responsavel: Enfermeiro do SCIH e Supervisor
dos Ambientes Abertos — prazo: 14/10/2022.

Responsavel pela ATA:
Anderson Pacine Sodré - Secretario

114

D
H

_|

Nomes/Assinaturas:

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presen¢a” com assinaturas dos participantes.
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Responsavel pelo Evento:
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Setor: Diretoria: I Local: n
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Total de Participantes: 1o i 0 ( '.
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O Hospital Regional Publico do Marajé (HRPM) mantém o Servigo de Controle de Infecgéo Hospitalar

(SCIH) com a miss&o de gerenciar o conjunto de praticas relacionadas a prevencéo das infecgbes

relacionadas & assisténcia, visando contribuir para a qualidade e a seguranga no ambito da assisténcia
a saude, promovendo qualidade de vida. A atual estrutura do Servico de Controle de Infecgdo
Hospitalar corresponde aos preceitos éticos e legais previstos pelas legislagbes brasileiras. Conforme
tabela abaixo, citamos algumas das legislagdes:

Regulamentacgéo

Descrigéo

Lei 9431 - 06 de
jan/97

Dispde sobre a obrigatoriedade da manutengéo de programa de controle de
infecgbes hospitalares pelos hospitais do Pais.

Portaria 2616 - 12
maio/98

Disp&e sobre diretrizes e normas para a prevencao e o controle das infecgcbes
hospitalares.

RE 1552/CFM - 20
ago/ 99

Dispde sobre a prescrigdo de antibidticos nas unidades hospitalares.

RDC 48 - 02 de
jun/00

Roteiro de Inspegéo do Controle de Infecgdo Hospitalar.

Portaria 2914 - 12

Dispe sobre o0s procedimentos de controle e de vigilancia da qualidade da agua

dez/11 para Consumo humano e seu padrdo de potabilidade.
Portaria 3523/GM soni i

28 ago/98 Regulamento técnico para o controle e qualidade do ar.

REOZ/%(') 24 Orientag&o Técnica para o controle e qualidade do ar.

Portaria 482 - 16

Consideracdes quanto ao uso do éxido de etileno.

abr./99
RE 2605 - 11 . . -
ago./06 Lista de produtos que ndo podem ser reesterilizados.
RDC 37 - 03 , Dispde sobre Regulamento Técnico para Funcionamento dos
Jun.f08 Servigos de Atengdo Obstétrica e Neonatal
RDC 306 - Disp&e sobre o regulamento técnico para o gerenciamento de residuos de Servigos
07dez/04 de saude.
RDC 50 - 21 Dispde sobre o Regulamento Técnico para programagao, elaboragéo e avaliagéo
fev/02 de projetos fisicos de estabelecimentos de salde.

O Manual Brasileiro de Acreditacéo define a Prevencéo, Controle de Infecgdes e Eventos Adversos,

como sendo um setor de apoio técnico que fornece “Diretrizes e acdes sistematicas e continuas

destinadas a prevenir, controlar, reduzir ou eliminar riscos, com vistas a reducdo maxima possivel da

incidéncia e da gravidade das infeccdes e eventos adversos”.

&
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Considera-se infecgdo relacionada a assisténcia a saude, toda infecgdo que possa ser veiculada ao
atendimento prestado ao paciente, que nao estivesse presente ou em periodo de incubagéo.

As infeccbes s&o consideradas as principais causas de morbidade e de mortalidade, além de
aumentarem o tempo de hospitalizagdo do paciente, elevando o custo do tratamento. (BATISTA, 2004,
p.369). Segundo o Center for Disease Controland Prevention (CDC), nos Estados Unidos ocorrem 02
milhdes de infecgdes hospitalares por ano.

.
As IRAS, também podem ser atribuidas as condigdes proprias do paciente, por isso nem sempre é

possivel afirmar que o hospital ou sua equipe tenha cometido um erro na assisténcia prestada. Para tal,
€ necessario um Programa de Controle de Infeccéo Hospitalar (PCIH), apoiado em uma metodologia
de vigilancia epidemioldgica padronizada, que considere a variagéo de taxas, tomando como padréo o
nivel endémico da propria instituicdo.

Sendo assim, constantemente o HRPM, atualiza - se, seguindo os parametros nacionais e
internacionais das IRAS, visando sempre prestar a melhor assisténcia aos nossos usuarios. Visualiza —
Se essas praticas, nos dados apresentados em setembro de 2022.

Abaixo, segue a relagéo dos membros da Comiss&o de Controle de Infecg&o Hospitalar (CCIH):

Participantes Fungéo CCIH
Higor José de Oliveira Tostes ™ | Enfermeiro SCIH/NHE Presidente
André Noronha Diretor Técnico/ Médico Vice Presidente
Anderson Pacine Sodré Tec. Enfermagem SCIH/NHE. Secretario
Edna Gomes Batista Gerente Administrativo/Financeira Membro
Rafaela Castro Valente Gerente Assistencial Membro
Larissa Sousa Supervisora de Enfermagem Membro
Jader Aguiar Corréa Supervisor de Enfermagem Membro
Manoel Sarges Leite.’ Coordenador Laboratdrio Membro
Lucélia Lima Coordenadora Hemodialise Membro
Elizabeth Correa Supervisora de Apoio Membro
Danyele Goés Ferreira Farmacéutica - RT Membro
Adriana dos Santos Soares Técnica Seguranca do Trabalho Membro
Silinne Nalane B. da Silva Enfermeira NQSP Membro
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2, Atividades Desenvolvidas:

Acrescidas as atribui¢des rotineiras do SCIH de investigar, prevenir e controlar infecgdes relacionadas

a assisténcia & saude; e realizar avaliagéo sistematica das informagdes da vigilancia epidemiolégica, foi

desenvolvido no periodo:

O que? Como? Onde? Quando? | Por qué?
Higienizagao Treinamento HRPM Setembro Reforcar a importancia do Servigo de
Hospitalar para o Servigo Higiene e Limpeza na organizacéo do
de Higiene e ambiente e na prevencéo e controle de
Limpeza infecgéo.
3. Indicadores:
3.1 - Notificagdes realizadas pelo Nucleo de Vigiléncia Epidemiolégica:
e 10
| 8 ,
| 8 8
£ i
E-BRS
& 4
| 8 {
& 2 1 ' 1 1 B 1 1 1
0 b S i 1 fe e s

Leishmaniose
Visceral

Leptospirose

Meningite Tuberculose

= Setembro

Figura 1: Demonstrativo das notificagbes realizadas e encaminhadas a Vigiléncia Epidemioldgica

Municipal em setembro de 2022.

Andlise critica: Em setembro ndo houve suspeita ou confirmagdo de casos de COVID-19 na

instituicdo. Em relacdo aos demais agravos, destacamos a confirmacdo de um (01) caso de
Tuberculose Pleural por critério clinico e laboratorial (exame ADA positivo em liquido pleural). Houve

também um caso de Acidente de Trabalho com material perfurocortantes, sendo a colaboradora
prontamente atendia e iniciado a quimioprofilaxia. Os demais agravos foram descartados apés

resultados laboratoriais.

BESCRATO & VIDA
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- 3.2 - Dados de Infecgdo Hospitalar:

MES
DADOS GERAIS SETEMBRO

1- Pacientes Saidos (Altas, transferéncias e obitos) 282
2- Pacientes acompanhados por busca ativa 83

3 - Total de cirurgias 289

3.1 - Total de cirurgias limpas 139
3.2 — Total de partos cesarianos 32
- 4- Pacientes com Infecgédo Hospitalar 04
~ 5- Obitos associados a Infeccao Hospitalar 00
~ 6 - Total de InfeccGes Hospitalares 04
- 6.1 - Infecgdes de Trato Urindrio 02
< 6.2 - Infecgdes de Trato Respiratério 00
- 6.3 - Infecgdes de Trato Intestinal 00
6.4 - Infecges de Pele e partes moles 00
6.5 - Infecgdes de Corrente Sanguinea 00
6.5.1 — Sepse Neonatal associada a Cateter Venoso Central (CVC) 00
6.6 - Infecgbes de Sitio Cirrgico (ISC) 02
6.6.1 - ISC em Cirurgia Limpa 00
- 6.6.2 — Infecg@o de Parto Cesariano 00
- 7- Infecgdes de Outras Topografias 00
- 8 - Infecgbes Hospitalares recebidas de outros hospitais 00

Figura 2: Tabela demonstrativa dos dados de infeccéo relacionada a assisténcia a satde setembro/2022.

= ’

= 3.3 - Estatistica por unidade de terapia intensiva

N° PACIENTE/DIA — SETEMBRO/2022

- UTI Neonatal UTI Pediatrica | UTI Adulto Global
- Pac/dia 122 122 196 440

= Pac/saidos 05 04 12 21

- Pac/admitidos 09 13 15 37

~ Fonte: Busca ativa NHSN/Estatistica

Figura 3: Numeros de pacientes/dia, pacientes saidos e pacientes admitidos por unidade de terapia

intensiva — setembro/2022.

..............
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. 3.4 - Dispositivo invasivos/dia por UTI
- UTI Neonatal | UTI Pediatrica | UTI Aduilto Global
. CcvC 39 51 125 215
i SVD NSA 12 161 173
VM (TOT/TQT) 04 18 80 102 .

' Fonte: Busca ativa NHSN £
. Figura 4: Nimero mensurado de dispositivo invasivo/dia por UT] — setembro/2022
— 3.5 - Taxa Global de Infecgio Relacionada a Assisténcia a Saude (IRAS):
. Taxa Global de IRAS

j 20,00 : e 400
— | = — 350 z
- [ 180 270 267282 39 8|
) .cgu 12,00 — - 250 §
) o 200 2

|2 800+ 150 3
) | = - T : —— 100 =

4,00 2,31% ) g 9 22%  2,76% . e |
. osen 71,87/? - 1,96% 191/o 2,22%  *  1,87% 142% 50 z
_ 0,00 - RS — i ) I 0
janeiro  fevereiro margo abril maio junho julho agosto setembro
. Wi TX IRAS  essiffess Sajdos
B Figura 5: Gréfico demonstrativo de Infecgéo Global versus usuarios saidos.
“ Limite Endémico - Taxa Global de IRAS
) 20,00 ~—
_ 16,00 -
: £ 1200
)

- ‘é’ 8,00 -
‘ 4,00 : R
' 0,00 09 196%  191% 2%
N janeiro  fevereiro  margo abril maio junho julho agosto  setembro
- Limite Inferior de Controle s Limite de Controle s Limite de Alerta == | imite Superior de Controle enions | H
- Figura 6: Limite Endémico de IRAS Global.
B &)
= OHE‘?)H
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Andlise critica: Em setembro houve redugéo na taxa global de infecg@o hospitalar em comparacéo a
agosto (de 1,87% para 1,42%), decorrente a queda no numero casos de infeccdo no periodo (04
casos) contra cinco (05) no més anterior associado ao maior numero de usudrios saidos, reflexo das
boas praticas de prevengdo adotadas e da menor complexidade dos usudrios no periodo, com
destaque a ocorréncia de apenas um (01) caso de infecgdo nas UTI's. Em relagéo ao limite de controle,
0 percentual (1,42%) ficou abaixo do limite (2,04%), o que reforga a reducéo das IRAS no periodo. As
ocorréncias registradas foram uma (01) infecgdo de trato urinario associada a sondagem vesical na UTI

Adulto (ITU-SVD): uma (01) infeccdo de trato urindrio associada a sondagem vesical na Clinicd |

Ortopédica em usuéria idosa em longa internagéo na unidade (>60 dias) que seguia aguardando
condi¢bes clinicas para cirurgia de corregdo de osteossintese infectada de fémur, mantendo uso
prolongado de sondagem vesical devido as condigdes clinicas incapacitantes; uma (01) infecgado de
sitio cirurgico (ISC) superficial em usuéria submetida a ooforectomia devido a mioma (cirurgia
potencialmente contaminada); e uma (01) infecgéo de sitio cirtrgico superficial em menor com TCE e
afundamento craneano com lesdo corto-contusa profunda, sendo submetido a rafia e corregéo de
fratura (cirurgia contaminada), evoluiu com deiscéncia de ferida apos a alta.

* Obs.: Taxa Global de IRAS: é o nimero de infecgdes registradas no més dividido pelo nimero de
usudrios saidos no més na instituicio vezes cem (%).

3.6 - Distribuigao de pacientes com IRAS por UTI

Namero de IRAS por UTI

= UTI Neonatal (N)
4 R ) ) # UTI Pediatrica (P)

= UTI Adulto (A)

N° de casos
w

julho agosto setembro MES

Figura 7: Gréfico demonstrativo do nimero de infecges por Unidade de Terapia Intensiva.
Anadlise critica: Houve ocorréncia de apenas um (01) caso de infeccdo na terapia intensiva em
setembro, apresentando uma redugéo importante no nimero e agravos, associado as boas praticas de

prevencéo nas unidades de terapia intensiva e a redugéo na complexidade dos usudrios. A infecgédo

registrada foi uma ITU associada & SVD em usudrio idoso sob tempo de internagéo e uso prolongado
do dispositivo invasivo.

e
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3.7 - Densidade de incidéncia de IRAS por UTI (%o)

Limite Endémico - Densidade de Incidéncia de IRAS |
: UTI Adulto '
f 50,00

2000 1442 v ‘

Densidade de IRAS

10,00

i 0,00
| julho agosto setembro

anlte Inferior de Controle s lelte de Controle  w=wwwe Limite de Alerta -—lelte Superlor de Controle —O—DIH '

Flgura 8 Grafico demonstrativo da densidade de incidéncia de IRAS na UTI Adulto com hmlte
endémico.

Limite Endémico - Densidade de Incidéncia de IRAS
UTI Neonatal i

50,00
40,00

30,00 -
20,00

Densidade de IRAS

0,00

f julho agosto setembro ‘
[
j Limite Inferior de Controle wsw= Limite de Controle s Limite de Alerta  emsss | imite Superlor de Controle  esmsgmes D[H [

Figura 9: Gréfico demonstrativo da densidade de incidéncia de IRAS na UTI Neonatal com limite

endémico.

Limite Endémlco Densndade de Inc|denc|a de IRAS }
, UTI Pediatrica ;
50,00 L S — -
| g 40,00 - - : !
i Q !
; _§ 20,00 - - -
| & ‘ 7,08 8,00~ ."
{ g 10’00 b S g&", et et S e L s i
| a ; . |
: 0,00 - R |
; julho agosto setembro ‘
Limite Inferior de Controle e Limite de Controle

s Limite de Alerta s |_jmite Supenor de Controle s D] H

Figura 10: Grafico demonstrativo da densidade de incidéncia de IRAS na UTI Pediatrica com limite
endémico.
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Analise critica: Ocorreu um (01) caso de infecg&o em setembro na terapia intensiva, o que representa
uma redugdo importante de casos (80%), fator decorrente as medidas de prevencado instituidas,
voltadas principalmente para insercéo e manutencéo de dispositivos (bundles) , além da reducéo da
complexidade dos usudrios no periodo em comparacao a agosto. A infecgéo registrada, ocorrida na
UTI Adulto, foi de trato urinrio associada a sondagem vesical de demora (ITU-SVD), em usudrio idoso
sob longo periodo de internagéo e uso prolongado do dispositivo invasivo, inerente as suas condi¢des
e demandas clinicas. Ja na UTI Neonatal e Pediatrica ndo houve ocorréncia de IRAS, o que reforca as
acdes de prevengédo adotadas nesses setores. ’

* Obs.. Densidade de Infecgdo Hospitalar por UTl: & o nimero de infecgbes registradas em
determinada UTI no més dividido pelo nimero de pacientes-dia no més na mesma UTI vezes mil
(universo - a cada mil pacientes).

3.8 - Densidade de infecgdo primaria de corrente sanguinea (IPCS) associada & CVC (Cateter
Venoso Central) por UTI versus taxa de utilizacdo do dispositivo.

Densidade de Incidéncia em IPCS associada a CVC - UTI Adulto

100,00 : — : : 100,00 |
P | ‘ g |
| {,,‘ﬁ 64,56 | B 63,78 ; S |
&0 % i
S8 4000 - = ' o P 4000 g |
B = { 5 |
5 | | S
a 20,00 : : B o B 20,00 -
00 1 6,71 g
‘ 0,00 0,00 3 Ll

0,00 » : , 0,00 =

julho agosto setembro

www D. IPCS-CVC »—I—Tax_a Hﬁlg;géo CVC»_’ -

Figura 11: Grafico demonstrativo da densidade de infecgdo primaria de corrente sanguinea laboratorial
(IPCSL) associada a CVC na UTI Adulto versus taxa de utilizagcdo do dispositivo.
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Flgura 12: Graﬁco demonstratnvo da densudade de mfecgao primaria de corrente sanguinea (IPCS)

associada & CVC na UTI Neonatal versus taxa de utilizagdo do dispositivo.

Densidade de Incidéncia em IPCS associada a CVC - UTI Pediatrica
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Figura 13: Grafico demonstrativo da densidade de infecgéo priméria de corrente sanguinea laboratorial

(IPCSL) associada a CVC na UTI Pediatrica versus taxa de utilizacéo do dispositivo.

Analise critica: Nao houve a ocorréncia de infecgdo primaria de corrente sanguinea nas UTI's em

setembro, uma condi¢do importante que reforca as medidas de prevengéo adotadas (bundles de

insercdo e manutengdo de cateter venoso), quando se comparado ao més de agosto quando

ocorreram dois (02) casos. Os gréficos demonstram, que tanto na UTI Adulto guanto na UTI Pediatrica,

os ultimos trés meses foram marcados por uma alta prevaléncia no uso de CVC, o que potencializa os

riscos de infecgéo, porém no presente més a reducdo da taxa de utilizagdo do dispositivo também

mitigou os riscos. J& na UTI Neonatal ndo houve ocorréncia de IPCS associado cuidados prestados

(bundles).
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* Obs.: Densidade de Infecgéo Hospitalar por Cateter Venoso Central (CVC): E o nlimero de infeccéo
associada a CVC em determinada UTI dividido pelo nimero de CVC/Dia utilizado vezes 1000 (universo
- a cada mil pacientes).

3.9 - Densidade de incidéncia de infecgdo de trato urinario (ITU) associada a Sonda Vesical de
Demora (SVD) por UTI (%) versus taxa de utilizagdo de SVD.

Densidade de Incidéncia de ITU associada a SVD - UTI Adulto Lo

§
o 10000 17 r 10000 9
o 77,67 : @ o
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g d Q |
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o : N
Q8 40,00 : : - : - 4000 T |
g2 ‘ = |
v
0,00 0,00 ‘ g |
julho agosto setembro

D ITU SVD —I-Taxa Utmzagéo SVD

F |gura 14: Grafico demonstratwo da densidade de incidéncia de ITU associada & SVD na uTl Adulto
versus taxa de utilizagdo de SVD.

Densidade de Incidéncia de ITU associada a SVD - UTI Pediatrica
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Figura 15: Grafico demonstrativo da densidade de incidéncia de ITU associada & SVD na UTI
Pediatrica versus taxa de utilizag&o de SVD.

Analise critica: Houve a ocorréncia de um (01) caso de ITU nas unidades de terapia intensiva em
setembro na UTI Adulto, em usudrio sob longo periodo de utilizaggo do dispositivo. Segue a unidade
mantendo alta taxa de utilizagéo de SVD, decorrente a maior necessidade de monitorizac&o rigorosa e
controle da fung&o renal em usuérios com maior gravidade, incluindo renais crénicos em hemodidlise
beira-leito e cardiopatas graves. Tal situagdo corrobora para o aumento na densidade de utilizacdo do
dispositivo, porém a adogdo de medidas de prevencao (bundles), através de bundles de insergédo
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garante a baixa incidéncia dessas infecgdes. Na UTI Pediatrica segue a baixa utilizagéo de SVD, que

associada aos cuidados impede a ocorréncia de IRAS.

* Obs.: Densidade de Infecgéo Urinéria associada a SVD por UTI: E o nimero de infeccéo urinaria
associada a SVD em determinada UTI dividido pelo nimero de SVD/Dia utilizada vezes 1000 (universo

- a cada mil pacientes).

3.10 - Densidade de incidéncia de Pneumonia associada a Ventilagdo Mecéanica (PAV) por UTI |

(%o) versus taxa de utilizagdo do ventilador mecanico.

Densidade de Incidéncia de PAV - UTI Adulto
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Figura 16: Gréafico demonstrativo da densidade de incidéncia de PAV versus taxa de utilizagéo de

ventilador mecanico na UTI Adulto.

Densidade de Incidéncia de PAV - UTI Neonatal
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Figura 17: Gréafico demonstrativo da densidade de incidéncia de PAV versus taxa de utilizagéo de

ventilador mecanico na UTI Neonatal.
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Densidade de Incidéncia de PAV - UTI Pediatrica
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Figura 18: Gréfico demonstrativo da densidade de incidéncia de PAV versus taxa de utilizagdo de
ventilador mecanico na UTI Pediatrica.

Analise critica: N&o houve a ocorréncia de PAV em setembro na terapia intensiva, o que reflete os
cuidados prestados na assisténcia, com adocdo de bundles de prevencéo de pneumonia. Na UTI
Adulto segue uma alta taxa de utilizacdo de ventilador, o que poderia influenciar na ocorréncia de PAV,
porém as acbes de prevencdo mitigam os riscos. J& na UTI Neonatal e Pediatrica a nao ocorréncia da
infeccdo é reflexo dos cuidados e menor taxa de utilizagdo do ventilador mecénico. Sabidamente a

retirada mais precoce possivel da ventilagdo, a manutencéo de cabeceira elevada entre 30 e 45°,

higiene oral, despertar diario da sedagéo e manutengéo da pressao do cuff (UTI Adulto), sdo medidas
cruciais na prevencéo da PAV.

* Obs.: Densidade de Pneumonia associada a Ventilagdo Mecanica (PAV) por UTI: E o nimero de
pneumonia associada a V.M em determinada UTI dividido pelo nimero de pacientes em V.M/dia vezes
1000 (universo - a cada mil pacientes).

3.11 - Taxa de Infecgdo Puerperal de Parto Cesariano
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Figura 19: Grafico demonstrativo da densidade de infe

c¢&o puerperal de parto cesariano.
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Analise critica: Ndo houve ocorréncia de infecgéo puerperal em parto cesariano no més de setembro,
para um total de 32 cesareas realizadas no periodo. Destacamos que acOes de prevengdo com boas
préticas cirlrgicas (cirurgia segura), adogdo da antibioticoprofilaxia cirtrgica no tempo e dose
adequados, processo de esterilizacdo de materiais cirurgicos em conformidade pela CME e tempo de
internag&o reduzido, foram e s&o fatores cruciais para mitigar riscos.

* Obs.: Densidade de Infecg&o Puerperal de Parto Cesariano: E o nimero de infecces puerperais
dividido pelo nimerode partos cesarianos no més vezes cem (100). 5

3.12 - Taxa de Infecgéo de Sitio Cirurgico (ISC) — Cirurgia Limpa

®|SC - Cirurgia Limpa |
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Figura 20: Grafico demonstrativo da densidade de infecgGes de sitio cirirgico em cirurgia limpa.

Analise critica: N&o houve ocorréncia de infecgdo em cirurgia limpa em setembro, para um total de
139 cirurgias limpas realizadas no més. O reforgo nas medidas de prevencéo, mediante levantamento
dos casos ocorridos em junho e julho, foi importante estratégia para evitar novas ocorréncias. A
realizag@o de procedimento cirdrgico em tempo habil, antibioticoprofilaxia cirdrgica no tempo e dose
adequados, reducéo do tempo de permanéncia no hospital e as boas préticas de esterilizacdo de
materiais cirdrgicos adotadas pelo CME, sdo estratégias fundamentais para o baixo indice de infecgbes
de sitio cirtrgico no HRPM.

* Obs.: Densidade de Infecgao de Sitio Cirdrgico (.S.C): E o nimero de infecgdes relacionado a
cirurgia limpa dividido pelo nimero de cirurgias limpas realizadas no més vezes cem (100)
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4 - Taxa de Letalidade das IRAS

Taxa de Letalidade, (Nimero de Obitos associados a IRAS)
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Figura 21: Grafico demonstrativo da taxa de letadidade associada as IRAS.

Analise critica N&o houve ocorréncia de 6bito associado & infecgio hospitalar em setembro na
instituicdo para um total de quatro (04) infecgdes registradas, ficando a taxa de letalidade por IRAS em
zero. Observamos que a menor gravidade das infecgdes no més, além da intervencéo em tempo habil
perante aos casos, com a utilizagédo de terapia antimicrobiana adequada e remocao/troca de
dispositivos em data oportuna, sdo fatores determinantes para minimizar o risco de dbito dos usuarios
infectados, bem como minimizar os danos e sequelas posteriores as infecgdes.

5 - Perfil de Resisténcia (germes isolados em infecgdes):

Material Resultado Sensibilidade Resisténcia
Urocultura Pseudomonas Amiciacina, Ciprofloxacina
(ITU) aeruginosa Imipenem, Meropenem. Levofloxacina.
. Amicacina, Gentamicina, Ceftriaxona, Ceftazidima,
Urocultura ) ) ) ) )
(ITU) Klebsiella Ciprofloxacina, Imipenem, Cefepime,
pneumoniae Meroepenem Piperacilina+Tazobactam

Analise critica: Houve o isolamento de dois (02) germes entre as quantro (04) infecgbes registradas
no més de setembro na instituigdo, ambas em infecgéo de trato urinario (ITU). Reconhecer o perfil das
infecgbes e colonizagbes ajuda na acdo imediata, isolando os usudrios com microorganismos
multirresistentes, evitando transmissé&o cruzada, além de auxiliar na terapia antimicrobiana adequada.
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6 - Indicadores de qualidade da assisténcia — Consumo de alcool gel e sabonete liquido por
unidade de terapia intensiva.

Consumo de Alcool e Sabonete - UTI Adulto
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Figura 22: Consumo de alcool gel e sabonete liquido na UT! Adulto.

Consumo de Alcool e Sabonete - UTI Neonatal ‘
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Figura 23: Consumo de dlcool gel e sabonete liquido na UTI Neonatal,

Consumo de Alcool e Sabonete - UTI Pediatrica

300
250
200
150

87
100 79 60 7077 o 66 72 g
- B EHEe EEe
0

julho agosto setembro

pacientes-dia

Consumo (L) para cada 1000
o

& Consumo alcool/ 1000 paciente-dia (L) # Consumo sabonete/ 1000 paciente-dia (L) = Meta de Consumo de Alcool (L)

Figura 24: Consumo de élcool gel e sabonete liquido na UTI Pediatrica.
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Analise critica: Em setembro observamos uma redugéo no consumo de alcool gel e sabonete liquido
nas trés unidade de terapia intensiva decorrente ao menor numero de usudrios-dia no periodo em
comparagéo a agosto, com consequente menor oportunidades de higienizacdo das maos. O consumo

se mantém dentro do esperado, acima da meta estabelecida, influenciado pelas boas praticas de
prevencao.
* Obs.: Consumo de &lcool gel e sabonete liquido: nimero consumido em litros de alcool e sabonete

dividdo pelo nimero de usuario-dia no periodo vez mil (1000). Estabelecendo uma relagdo a cada
1.000 pacientes/dia.

7 - Antimicrobianos

Consumo de antimicrobianos
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Figura 25: Consumo de antimicrobianos por custo financeiro associado a maior capacidade de induzir
resisténcia

Analise critica: No més de setembro ocorreu uma pequena elevag&o no consumo de antimicrobianos
em termos absolutos}(7l4%) como dos custos relacionados a este consumo (0,9%). Tal fato confirma a
estabilidade no consumo nos Gltimos meses e o sucesso dos esforgos dos servicos de Controle de

Infeccdo Hospitalar (SCIH), Farmacia e logistica no tocante ao controle e uso racional dos
antimicrobianos no HRPM.

Seguem abaixo comentérios individuais sobre cada um dos antimicrobianos controlados pelo SCIH do
HRPM:

1. Aciclovir: medicag&o antiviral. Apresentada em frascos de 250mg e usada numa média de 6 frascos
ao dia por paciente. N&o foi utilizado no més de Setembro de 2022
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2. Amoxicilina+Clavulanato injetavel: antibacteriano. Apresentado em frascos de 1g e na posologia
média de 3 frascos ao dia por paciente. Utilizada em final de tratamento de quadro respiratério no més
de setembro passado.-.

3. Ampicilina+Sulbactam: medicagéo antibacteriana. Apresentada em frascos de 2g+1g, com posologia
habitual de 4 frascos ao dia. Alto custo e baixo potencial de indugéo de resisténcia. No utilizada em
setembro de 2022 no HRPM. ’
?‘
4. Anfotericina B: medicagdo antifingica e antiparasitaria. Apresentada em frascos de 50mg, com

posologia habitual de 1 frasco ao dia. Nao utilizada no HRPM no més passado.

5. Cefazolina: antibacteriano. Apresentado em frascos de 1g e posologia média de 3 frascos ao dia por
paciente. Utilizado exclusivamente na antibioticoprofilaxia cirGirgica em periodos de 24h nas cirurgias

sem proteses e por 48h naquelas com implante de material protético, conforme protocolo institucional.

6. Cefepime: antibacteriano. Apresentado em frascos de 1g e posologia média de 4 frascos ao dia por
paciente. Utilizado em quantitativo 41,8% acima do més de agosto, representando uma das principais
opgdes de antimicrobiano para tratamento de quadros infecciosos graves. Média influéncia nos custos
com antimicrobianos e médio potencial de indugédo de resisténcia microbiana. Indicado em agosto no

tratamento de sepse e infecgbes respiratérias, abdominais e de sistema nervoso central.

7. Ceftriaxona: antibacteriano. Apresentado em frascos de 1g e posologia média de 2 frascos ao dia
por paciente. Utilizado em quantitativo 19,4% maior em relagéo ao més prévio. Baixa influéncia nos
custos hospitalares; alto potencial de indugdo de resisténcia microbiana. Indicado como terapéutica de

infecgdes respiratorias, urinarias, abdominais, de pele e partes moles e de sistema nervoso central

8. Ciprofloxacina injetavel: antibacteriano. Apresentado em bolsas de 200mg e posologia média de 4
bolsas ao dia por p:aciente. Utilizada em nimero 13% maior que em Agosto de 2022. Foi empregada no
tratamento de quadros infecciosos de pele e partes moles, ésteo-articulares, urinarios e abdominais.

Alta influéncia nos custos hospitalares, médio potencial de indugdo de resisténcia microbiana.

9. Claritromicina: antibacteriano. Apresentado em frascos de 500mg e posologia média de 2 frascos ao
dia por paciente. Altissima influéncia nos custos hospitalares. Utilizada em quantitativo bastante

pequeno, no tratamento de quadros infecciosos respiratérios, no més de Setembro no HRPM.

10. Levofloxacina: medicagéo antibacteriana. Apresentada em frascos de 500mg e posologia média de

1 a 2 frascos ao dia por paciente. Ndo usada no HRPM em Setembro de 2022.
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11. Linezolida: medicagdo antibacteriana. Apresentado em bolsas de 600mg e posologia média de 2
bolsas ao dia por paciente. Alto custo e baixo potencial de inducéo de resisténcia microbiana. N&o foi
usada no més de Setembro de 2022 no HRPM.

12. Meropenem: antibacteriano. Apresentado em frascos de 500mg e posologia média de 6 frascos ao

dia por paciente. Teve seu consumo 46,1% menor que no mes de Agosto. Alta influéncia nos custos

hospitalares e alto potencial de inducdo de resisténcia microbiana. Com principais indicacdes no .

tratamento de quadros de sepse e infecgdes respiratorias, urinérias, abdominais e de pele e partes
moles complicadas.

13. Piperacilina+Tazobactam: medicacdo antibacteriana. Apresentado em frascos de 4+05g e
posologia média de 3 frascos ao dia por paciente. Apresentou uso 4,5% maior que em agosto, como
estratégia para poupar o uso de carbapenémicos no HRPM. Tém alta influéncia nos custos
hospitalares e baixo potencial de indugéo de resisténcia microbiana. Indicada em para tratamento de

quadros de sepse e infecgdes de foco respiratdrio, abdominal e urinario.

14. Polimixina B: medicac&o antibacteriana. Apresentado em frascos de 500.000U1 (50mg) e posologia
média de 3 frascos ao dia por paciente. Alto custo e baixo potencial de indug&o de resisténcia
microbiana. N&o foi utilizada no més passado no HRPM.

15. Vancomicina: antibacteriano. Apresentado em frascos de 500mg e posologia média de 4 frascos ao
dia por paciente. Utilizada em quantitativo 6,3 % menor em relagéo a Agosto. Baixa a média influéncia
nos custos hospitalares e médio potencial de indugdo de resisténcia microbiana. Com principais
indicagbes no més de Setembro no tratamento de quadros de sepse e de infecgdes de tratos

respiratério, abdominal, 6steo-articulares e de pele e partes moles.
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8 - Taxa de Adesdo a Antibioticoprofilaxia Cirtrgica

Adesdo - Antibioticoprofilaxia Cirargica/2022
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Figura 26: Taxa de ades&o a antibiotiocoprofilaxia cirdrgica
Analise critica: Em setembro observamos uma pequena elevacdo no percentual de adesdo a
antibioticoprofilaxia cirdrgica (99%), em comparagdo agosto (98%), com tendéncia favoravel e dentro
da meta (> 90%). De um total de 224 cirurgias avaliadas, em 167 houve administragéo de antibidtico
profilatico, destas apenas duas (02) cirurgias apresentaram inadequacéo quanto a administracéo da
profilaxia cirirgica, por falta de preenchimento no horério de administragdo do profilatico na SAEP,
sendo todas confirmadas & liberagdo do antibitico pela farmacia. Destacamos que as nao
conformidades serdo encaminhadas aos gestores para adequagdo junto 3 equipe. A adogéo da

antibioticoprofilaxia cirdrgica no tempo e dose adequados é importante estratégia de prevengéo das
infecgdes de sitio cirdrgico, principalmente em cirurgias limpas eletivas.

* Obs.: Adeséo a Antibioticoprofilaxia Cirdrgica: € o nimero de antibidtico profilatico administrado
dividido pelo nimero de cirurgias analisadas com recomendagéo de antibidticoprofilaxia vez cem (100).

’

Enf. Higor José-e Oliveira Tostes.
COREN/PA: 185.606
Servigo de Controle de Infecgéo Hospitalar
Nucleo Hospitalar de Epidemiologia
Hospital Regional Pdblico do Marajé
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Setor Responsavel / Responsavel / Comissio: Comissédo de Revisdo de Obitos

Data Reuni&o: 05/10/2022 Local: Sala de Reunido

Hora: 16:30h as 17:30h | ATA N°: 131

Pauta:

1. Resumo das informagdes de 6bitos;

Participantes:

Dr. André Ramos Noronha — Médico Diretor Técnico — Presidente
Leila Soares de Lima — Assistente do NQSP — Secretéria

Lucélia Cristina — Coordenadora de Enfermagem — Membro

Jader Aguiar Corréa — Supervisor de Enfermagem — Membro
Ausente(s):

Dra. Karen Salomé&o Cavalcante - Vice Presidente

Pendéncias (agdes/planejamentos definidos nas atas anteriores que nao foram realizados):
1. Escolha de novo presidente para a comissdo, Responsavel Dr. André Noronha até 03/07/2022.

Desenvolvimento:
Pendéncias:
1. Escolha de novo presidente para a comiss&o:

Em reuni&o ficou acordado ‘que do Dr. André ir& assumir como presidente da comiss3o e a Dra. Karen seré a
vice.

Pautas:
1. Resumo das informacgdes de 6bitos:

No més de setembro o Hospital Regional Publico do Marajé registrou 16 ébitos, destes 100% foram revisados
e analisados por esta comissé&o, sendo identificados:

’

Classificagdo dos 6bitos:
37,5% (06) de 6bitos hospitalares;
62,5% (10) de &bitos institucionais.
(Os obitos hospitalares s&o 2,07%, e institucionais sdo 3,46%, sobre o total de saidos).
Taxa de Mortalidade Institucional no periodo ficou em 3,46%.
N
10 6ébitos institucionais;
289 saidas hospitalares.
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Classificagado dos 6bitos conforme Protocolo de Londres:
16 Obitos Justificados.

Estatistica Cirtrgica:
Total de 289 procedimentos cirirgicos realizados:
26,30% (76) de cirurgias eletivas;

59,50% (172) de cirurgias de urgéncias/emergéncia;
14,20 (41) de cirurgia ambulatorial.

Distribuicédo de 6bitos por setor:
62,5% (10) na UTI Adulto;

25% (4) na UTI Neonatal/Pediatrica;
6,25% (01) nas Enfermarias

6,25% (01) na Urgéncia/lEmergéncia

Distribuigdo por géneros dos 6bitos:
43,75% (07) do sexo feminino;
56,25% (9) do sexo masculino.

Taxa de Mortalidade Operatéria no periodo ficou em 0,69%.
01 6bito materno, 02 6bitos cirtrgico, 3 6bitos em neonatal

Agoes Futuras:

1. Divulgar o Protocolo de Londres para toda Comissio de Obitos para melhorar as analises realizadas.

Responsavel pela ATA:
Andre Ramos Noronha — Presidente hndré Ramos Noronha

Nomes/Assinaturas: e " DIR. TECNICO HRPM
CRMn°. 11643 - Pa

* Caso néo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes
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Nome do Evento: wm QO/%UMQO %{45/)
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Total de Participantes:
Assinatura do Facilitador:
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Introdugéo

Considerando que a revisdo de 6bitos & um importante instrumento de controle de qualidade nas instituicées
hospitalares;

Considerando que a progressiva complexidade dos servigos e 0 avanco técnico e cientifico da medicina, exigem
uma constante avaliagéo.

5
Considerando que o conhecimento das causas da morte pode contribuir para o aprimoramento da assisténcia a
saude.

Considerado a necessidade de envolver e sensibilizar os gestores, profissionais de salde e a sociedade civil
sobre a magnitude e importancia da mortalidade infantil e fetal, sua repercusséo sobre as familias e a sociedade
como um todo, na forma de relatérios, boletins, publicagdes, reunides e eventos cientificos;

Considerando a necessidade de estimular a investigacéo dos ébitos pelos servigos de satide, segundo os critérios
preconizados;

Considerando a responsabilidade da Comissdo em monitorar a situacéo e distribuicdo dos ébitos, seus
componentes e fatores de risco;

Considerando que é orientagdo do CRM-PA atender a Resolugdo CFM n.1897 de 17 de abril de 2009 encontrando
maior especificidade na Resolugdo CREMESP n.114 de 01 de abrilde 2005,

Considerando o Manual para avaliagéo dos indicadores e metas fixas de variaveis do contrato de gest&o entre a
SESPA e as organizagdes sociais (OS), tendo como parte integrante dos indicadores de qualidade o instrumento
de avaliagéo B5 — Taxa de Mortalidade Operatéria.

Objetivos:
1. Quantificar e qualificar os ébitos ocorridos no HRM mensalmente.

2. Analisar a taxa de mortalidade por causas ébitos por capitulo CID-10.
3. Analisar os 6bitos por género.

4. Analisar a distribuicao dos ébitos por setor.

o

Analisar a taxa de mortalidade operatdria e niumero de cirurgias de urgéncia, avaliando sua
representatividade total, bem como meta da taxa de mortalidade operatoria.

6. Analisar a taxa de mortalidade institucional.
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Metodologia

A metodologia utilizada por esta comiss&o possui como fonte de informagé&o, toda a documentagdo que
compde o prontuario do paciente, como autorizagéo de internag&o (AIH), evolugdes multidisciplinares, prescri¢cdes
multidisciplinares, SADT, Termos de Consentimento, Descrigbes Cirurgicas, Declaragéo de Obito (D.O.).

As informagbes serdo colhidas em formulério proprio do HRM (Ficha de verificacdo de obito -
FO.HRPM.CO.001- Anexo |), sendo utilizadas como base de informac&o para descrigéo e analise de dados.

Analisar conforme a Classificagéo ASA (Tabela 1 - Average Score of Anesthesiology da Sociedade Americana
de Anestesiologia [American Society of Anesthesiology]) dos 6bitos cirlrgicos, contidos no campo ASA na ficha
anestésica do paciente dos dbitos cirtrgicos, contidos no campo ASA na ficha anestésica do paciente.

- Tabela 1: (Average Score of Anesthesiology
A0A_| Caracledmotio da Sociedade Americana de Anestesiologia
3 Savude normal [American Society of Anesthesiology])

il Doenga sistémica leve

. Doenca sistémica grave, ndo incapacitonte

V. Doenga sistémica grave, incapacitonte, com ameaca
grave a vida.

V. Paciente moribundo, com expectativa de sobrevida mini-
ma, independente da cirurgia.

Vi, Doador de érgaos (cadaver).

As taxas de Mortalidade Operatéria, Mortalidade Institucional, séo baseadas nos seguintes calculos:

e Mortalidade Operatoéria (%) = Numero de 6bitos de pacientes até 7 dias apoés ato cirurgico no periodo
Numero total de cirurgias realizadas no periodo

» Mortalidade Institucional (%) = Numeros de ébitos institucionais (periodo de internacéo >24h)

Numero de altas institucionais

Sendo que cirurgias eletivas s&o cirurgias agendadas previamente, cirurgias ambulatoriais s&o cirurgias
que nao requerem internagéo e cirurgias de urgéncias sdo realizadas em carater de urgéncia (até 24h).

As taxas de mortalidade por causa 6bito por capitulo do Cadastro Internacional de Doengas (CID-10), os
quais seréo organizados conforme adequacéo ao CID.
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Capitulo Descrigao Cddigos da

CID

| Algumas doencas infecciosas e parasitarias A00-B99

] Neoplasias [Tumores] C00-D48

]} Doencas do sangue e dos 6rgé&os hematopoéticos e alguns D50-D89
transtornos imunitarios

v Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas EOO0-EQ0 -

\% Transtornos mentais e comportamentais FOO0-F99

VI Doengas do sistema nervoso G00-G99

Vil Doencas do olho e anexos HOO0-H59

Vi Doencas do ouvido e da apéfise mastoide H60-H96

IX Doencas do aparelho circulatdrio 100-199

X Doengas do aparelho respiratério JO0-J99

Xl Doencas do aparelho digestivo K00-K93

XH Doengas da pele e do tecido celular subcutaneo LOO0-L99

Xlil Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo MOO0-M99

XIv Doengas do aparelho geniturinario NOO-N99

XV Gravidez, parto e puerpério 000-099

XVI Algumas afecgdes originadas no periodo perinatal P0O0-P96

XVII Malformahgé.es congénitas, deformidades e anomalias Q00-Q99
cromossomicas

XVII Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de R0O0-R99
laboratorio, n&o classificados em outra parte

XIX Lesdes, envenenamentos e algumas outras consequéncias de S00-T98
causas externas

XX Causas externas de morbidade e de mortalidade V01-Y98

XXI Fatores que influenciam o estado de salide e o contato com os  Z00-Z99
servicos de saude

Ign CID n&o especificado ou invalido

Tabela 2: Causas de 6bito classificada por capitulo CID-10 — Ministério da Satide

OBS: Para classificag&o de causas de 6bitos, ndo sdo utilizados os capitulos XIX - Lesées,
envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas externas (S00-T98) e XXI -
Fatores que influenciam o estado de salde e o contato com os servigos de sadide (Z00-

299).

A distribuic&o de Gbitos por setor sera contabilizada pelo setor que ocorreu o ébito, caso o paciente passou
por mais de um setor sera contabilizado apenas o setor no qual o 6bito ocorreu.

Analise dos géneros se dara apés a verificacdo da D.O. e descrito percentualmente nimero de obitos
masculino (nm) + nimero de ébitos femininos (nf) + nimero de dbitos indefinidos (nindef) sobre o nimero total de

Obitos (Nt)

Distribuicéo por género (%) = nm/Nt + nf/Nt + nindef/Nt
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Desenvolvimento

Neste més o Hospital Regional Publico do Marajo registrou 16 &bitos, destes 100% foram revisados e
analisados por esta comissdo conforme Gréfico 1

Obitos Analisados

120%
100% .
100%
80%
60%

40%

20%

0%
OBITOSANALIZADOS

Grafico 1. Quantidade de 6bitos analisados no periodo

Quanto a classificagdo dos ébitos no més de setembro, foram identificados 10 (62,5%) 6bitos
Institucionais e 06 (37,5%) 6bitos Hospitalares, conforme mostra o Grafico 2.

Classificacdo dos Obitos

= Institucional = Hospitalar

Grafico 2. NUmero de dbitos Institucional e nimero de ébitos Hospitalar
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Quanto a distribuicdo de ébitos pela classificacéo CID - 10:

e 05 (31,25%) Doenga Aparelho respiratorio;

e 04 (25%) Doencas Infecciosas;

e 02 (12,5%) Causas Externas de Morbi/Mortalidade;

* 02 (12,5%) Afecgdes originadas no periodo perinatal;

e 01 (6,25%) Gravidez, Parto e Puerpério; '
e 01 (6,25%) Doengas do Sistema Nervoso; *
* 01 (6,25%) Malfomagdes congénitas

Classificagdo por Cid-10

Ap. Respiratério  Dg. Infecciosas ~ Causas Externas Periodo Neontal Gravidez, Parto, Sistema Nervoso  Malformacées
Purpério Congénitas

Gréfico 3. Classificagéo quanto ao Cadastro Internacional de Doencas CID -10.

Quanto & distribuicéo por géneros dos 6bitos no periodo foram 43,75% (07) do sexo feminino e 56,25%
(09) do sexo masculino, conforme mostra Gréfico 4.

: Distribuicao por Género

@ Feminino ™ Maculino
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Gréfico 4. Distribuigao dos ébitos por género
Quanto as distribuicées de dbitos no periodo por setor foram identificadas, 62,5% (10) UTI Adulto, 25%

(04) na UTI Neo/Ped, 6,25% (01) na Enfermaria e 6,25% (01) na Urgencia/Emergéncia, conforme mostra o Grafico
5.

Distribui¢do de Obitos por Setor

62,50%

25,00%

6,25% 6,25%

B UTI Adulto  ® UTI Neonatal/Pediatrica @ Enfermaria = Urgénica/Emergéncia

Grafico 5. Distribuicao de 6bitos por Setor

A taxa de Mortalidade Institucional no periodo foi 3,46% sendo 10 6bitos Intitucional em 289 saidas
hospitalares. Nesse periodo tivemos 07 altas administrativa, 05 altas por transferéncias e 02 altas a pedido.

Foram realizados 289 procedimentos cirdrgicos, sendo (26,3%) 76 cirurgias eletivas, (59,5%) 172 cirurgias
de urgéncias/emergéncias e (14,2%) 41 cirurgias ambulatoriais, conforme gréfico 6.

Procedimentos Cirurgicos

@ Cirurgia Eletiva  mCirurgia Urgéncia/Emergéncia m Cirurgia Ambulatorial

Grafico 6. Classificagéo quanto aos procedimentos cirdrgicos realizados.
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No més de setembro ocorreram 01 6bito materno, 02 6bitos cirurgico e 03 6bitos neonatal.
No més de setembro Taxa de mortalidade operatéria foi de 0,69 %.
Em setembro tivemos 01 6bito em mulherer em idade fértil.

RESUMO

No més de setembro o hospital registrou 16 ébitos, 100% destes foram analisados pela comisséo de
reviséo de dbitos. Ocorreram 06 dbitos Hospitalar e 10 Institucional, tendo como principal causa as Doengas do
Aparelho Respiratério que corresponderam a 31,25% do total de dbitos. A taxa de mortalidade Institucional ficou
em 3,46% e a taxa de mortalidade operatéria foi de 0,69%.

ANALISE DE OBITO

Diante dos resultados obtidos, observamos que a taxa de mortalidade institucional diminuiu em
comparagéo ao més anterior. Este més tivemos  dbitos Cirurgico sendo que um paciente era ASA V e um paciente
ASA IV,

Propde-se melhorar continuamente o processo de acesso a informagdo com seguranga e qualidade
transformando dados em agdes de prevengéo e promogao da salide do usuério.

2223

ndré Ramos Noronha
: CRM-PA 11643
’ Presidente da CRO
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ESTADO DO PARA

ETARIA DE SATIOE PUBLICA

Setor Responsavel / Comissdo: Comissdo de Farmacia e Terapéutica

Data Reuni&o: 13/09/2022 Local: Sala de Reunido Hora: 15:30 as 16:00 | ATA N°: 88
Pauta:

1. Mudancga de membros;

2. Possivel Padronizagéo de Velcro Macho e Fémea.

3. RAM/Tecnovigilancia;

4. PO6 de Ostomia.

Participantes:

Danyele Goes — Farmacéutica RT (Vice-Presidente)

Edilto B. Franco — Supervisor de Logistica (Membro)

Jader Aguiar — Coordenador Ambientes Abertos (Membro)

Hegla Guimaraes- Coordenadora Centro Cirtrgico e CME (Membro)
Silline Nalane B. da Silva — Enfermeira da Qualidade (Membro)
Larissa Sousa- Coordenadora Ambientes Fechados (Membro)
Higor Tostes — Enfermeiro SCIH (Membro)

Andressa de Jesus M. de Carvalho — Fisioterapeuta (Convidada)

Ausente(s):

Charli Grigorio — Farmacéutico (Presidente)

André Noronha — Diretor Técnico (Membro)

Edna Gomes Batista — Gerente Administrativo e Financeiro (Membro)
Lucélia Cristina Ramos Lima — Coordenadora Hemodialise (Membro)
Rafaela Valente — Gerente Assistencial (Membro)

Pendéncias (agdes/planejamentos definidos nas atas anteriores que ndo foram realizados):

Desenvolvimento
Pauta:

1. Mudanga de membros:
Ao iniciar a reunido a senhora Danyele Goes, informou sobre a saida da Sra. Elizabeth Goto da comisséo, e a
mesma ird assumir o cargo de Vice-presidente e a vaga de secretaria ficara em aberto até a escolha de uma
pessoa para ocupar o cargo.

2. Possivel Padronizagédo de Velcro Macho e Fémea:
Informado pela Vice-Presidente Danyele Gdes que foi encaminhado através de formulério de padronizagéo a|
incluséo no estoque do material Velcro Adesivado Macho e Fémea, a Sra. Andressa Carvalho (fisioterapeuta)¥
foi convidada a participar da reunido para falar das especificagdes e da importancia deste material, a mesma
informou que este material é utilizado principalmente no setor UTI Neonatal, para proteger os neonatos das le-

m
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©
susuffa| -2




ATA DE REUNIAO - Nucleo de Qualidade e Seguranga do Paciente

* ATA de Reunido Ordinaria
GOV

A
HOSPITALREGIONAL |~ 5 4icvy: MOD.HRPM.NQSP.012 Versao: 003 Pagina 2 de 2 et s

sOes causadas pelo uso do CPAP e tem outros beneficios, como: reduzir o tempo do uso do tubo endotraqueal,
menor tempo de internagéo, menor risco de infecgdo. Apds as informagdes repassadas, os membros presentes

emitiram parecer favoravel a padronizag&o do item no hospital.

3. Apresentado RAM/Tecnovigilancia:
A Vice- Presidente da comiss@o Danyele Goes, informou que ndo houve Reacdes adversas medicamentosas e
houve 01 notificagdo de Tecnovigilancia, referente ao material Permcath utilizado pelo médico vascuifr. Foi ex-
posto a dificuldade de entendimento da grafia da notificagéo, esclarecido com os membros a grafia correta e
assim sera notificada no Site da Anvisa.

4. P6 de Ostomia
Supervisor dos ambientes abertos Jader Aguiar solicitou a previsdo de chegada do P6 de ostomia, © mesmo
padronizado anteriormente, o supervisor de Logistica Edilto Franco informou que este item esté incluso no pe-
dido mensal e a previsao de chegada € até o dia 30.09.2022 (final do més).

Acodes Futuras:

1. Escolha de secretario para a comiss&o, responsavel Danyele Gées, até 06/10/2022.

Responsavel pela ATA:
Danyele Goées- Vice-Presidente

Nomes/Assinaturas:

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participan

Pagina 1 5 1

o

©
Tal-1- 1T
s1sserema prey



FORMULARIO - Nucleo de Educacéo Permanente
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GWERNO DO
anoo DO PARA
Codigo: FO.HRPM.NEP.001 Verséo: 004 Péagina 1 de 1 IR 058 0014
Nome do Evento: : — ) p
Ruimus .Ln Cﬁ‘"w-w A P/M 4 MM

Facilitador: Ji - Empresa/Consultoria:
Qualificagdo do Fatilitador: Responsavel pelo Evento:
Data: 13 J8)d2 Horario/lnicio: J5_h_3) min. Término: J¢ h 0 min.| C. Horaria Total:() hjﬂmi;!
Setor: Diretoria: Local: (5 f, b R
Tipo: ()() Reunido ( ) Treinamento ( )Curso ( )Palestra ( )Outros - Especificar:

Matricula Assinatura Setor Funcédo
g . Q—mﬁ;\)\a\ de Jown U de gﬁf\ ‘—f*&au%m coond
2 [Chn - TSl AT X QSL\((@L
3 1 s | Jacke h\o Q0 Cmmr Mb-&#ﬂgﬁc‘f) ad?w 3T
,4 687 uufurwﬁ (\\\5@‘) ol % i» NQaAtr [A \X(f—\ FRANY
5 | O 5/ (j .
6 g \ ~ /” o A /:A'-‘lyf c . :

ql L’ 1uq\b‘/( A /l x" . L A/ (/ ,‘V/ :.J‘ltvtﬂ’/’ N «’ v
TS HP(}PO\ L) Olreed) @-}" , O(;@!CW SUIEAV
8 | 3¢ (")%'1[( C&m G B Favies (7)“717,! (1, | Formnton mewj;w RI
9
10
11
12
13
14
15
16 !
17
18
19
20
21

Total de Participantes: 05
Assinatura do Facilitador:

(/‘)(’"’l&‘ GAW\’ Responsavel Pelo Evento:

Daryele G4

Fa rmaocéutica
CRF 6517
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Ndo Comparecimento A Reunido Ordinaria/Extraordinéria

De membro: \_}()HPG{\M* ("MA k\; LA Ur\.k,\\ﬁ‘/\ \ml&L&A B

Para presidente: :)“WIJ-& C&m C: B ﬁww (h«\ ’»‘MMW)

Venho, justificar a mlnha auséncua na Reunigo de (a) ( IANA )\jy 24 Q } l"t NUAQ 00 1t A

realizada no dia A__/@_ devido a:

T o NEINIAL P AQN VIO N '\2—\),(;\

Certo (a) de sua compreensao;

M{ na \ i
L wj& 1\53\,

Membro

Do G

~
Presidente Ean dzivarw
' Dangele G
qrmccéuﬂco
CRF 6517

/ ~ P
Breves- Para, | | de (%) detOpl 2 .

)_?
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Nio Comparecimento A Reunido Ordinaria/Extraordinaria

De membro: Charli Albuquerque Grigério

Para presidente: Danyele Coriné Ferreira

Venho, justificar a minha auséncia na Reunigo de (a) Farmacia e Terapéutica
Realizada no dia 13/09/2022, devido a:

Estar de folga na escala no dia da Reuni&o

Certo (a) de sua compreensao;

Charfi Albug

Farmacpul

qué gono
jpertimice
A 4454

Membro

Presidente Lo Wbty

Danyele Goe

CRF 657

Breves- Para, {6 de ¢ é/n/ma de A0 .
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N&o Comparecimento A Reunido Ordinaria/Extraordinaria

f

De membro: A mf,( 9 \Qﬁ\m«. A~ [V ondio

- :

Para presidente: / /\«u« // LA \90 4 Ly Q7AD
; a

Venho, justificar a minha auséncia na Reunido de (a) Y wﬂolf/ o L Ason 2}/ ]l A [0
4 )

realizada no dia 4 2/» 7/ /. J, devido a:

fv")--‘fo\n ‘Y\/.f.'\/{.{ 8}(&3»'\'/ /(fl f;fl f)x\)’\"‘,c-f*/ hoe Jon 74 + Ct)’\/(;)fj*l A

Certo (a) de sua compreensao;

o Membro

(‘)'71} s
Presidente Em ub\mfm

,

Farmacéutica
CRF 6517

Breves- Para, 19 de Lgltjf»d de 2’06"{1

ot

&
MO S
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N&o Comparecimento A Reuni&o Ordinéria/Extraordinéria

De membro: L’r«/l oulo /L,j e MNadin T

pe

Para presidente: {'ﬁ/‘@\ﬂ w/ i

Qe fo
Venho, justificar a minha auséncia na Reunido de (a) oo o T Asodn 0u ks Viadl o8
Ll

realizada no dia 1 3 /571 0.J devido a:

]
/

A . : ) . 9 -~
[‘2~w/v~ o red Cono dbs houwsoynod  da Souel
-

Certo (a) de sua compreens&o;

y ( p T WP iRy
\ W " \ u \/(',"\\ { .‘*{’\,{, \\, Enie VN

Membro

m»;ﬂfi%

Presidente E
il

-

Lripg

2

armacéutica
CRF 6517

Breves- Par3, _/ - de 6“%} de ol U\/’{"_
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4
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N&o Comparecimento A Reunido Ordinéaria/Extraordinaria

T . ;[ -
De membro: _{ednon (9. 0nnt () DY ft} 0}

.
Para presidente: C/ ¥5.CA) / Lo Wt e *
v

Venho, justificar a minha auséncia na Reunido de (a) e N TN 7 s

realizada no dia 1 /0% /J.&, devido a:

) . . - [ / L
@N\ IJ Y INIYCAS Y21 F (”jZ,A ONALA D /2{,(19,(\@ C ‘(.A‘. ﬁf;‘_)«.«’)bi_m»v\ A Aninengd
»X"‘\f) s W | 7/,’\ _,_7‘\\

Certo (a) de sua compreensao;

Edna Gomes
G.'m“GAodm. Fil
HRPMINDSH

%4

Membro

sz;ﬂf%

Presidente Ern  Miww
Doanyele oo ~
farmacéutica
CRF 6517

Breves- Parg, J9 de ‘Sd, ﬂ )
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Setor Responséavel/Comisséo: Comisséao Interna de Prevencéo de Acidentes - CIPA

Data Reunidio: 28/09/2022

Local: Sala de Reunido

Hora: 16h as 17h N° ATA: 68

Pautas:

O b wbN

Namero de acidentes no més de agosto e setembro;

Agdo de Conscientizacéo sobre o estacionamento adequado dos veiculos;
Obstrugéo da porta lateral da recepgéo central por cadeiras;
Treinamento in loco sobre fluxo de atestado e acidentes de trabatho;
Definicéo das datas da SIPAT.

Participantes:
Neliana B. Vasconcelos Santos
Francisco Le&o Fialho
Gleuciane Vales dos Santos

Maria Ducéu da S. Monteiro
Wanderley Nunes Cristo
Renata Helany F. Neves
Nelcilene Rocha

Michele Chaves

Adriana Silva

' Ausente(s):

Benedito Gomes

José Dilley S. de Oliveira

Deise Miranda

Ruane Wana Chucre dos Santos
Emanuel Baia Franca :

Elizelma F. de Matos
Tiago Alves Lobato

Josivan Carlos C. Costa

Assist. de Contratos * Presidente
Recepcionista Secretario

Assist. Administrativo Membro

Técnica em Enfermagem Membro

Analista de TI Membro

Nutricionista - RT Membro

Lider de Faturamento Membro

Assist. Administrativo Representante SESMT
Tec. de Seguranga do Trabalho Representante SESMT

Aux. De Servigos Gerais
Aux. De Farmécia
Enfermeira

Psicdloga Clinica
Enfermeiro

Aux. De Servicos Gerais
Técnico em Enfermagem

Porteiro

Vice-presidente — Férias
Membro - Falta

Membro - Falta - Férias
Membro - Férias

Membro - Falta

Membro - Falta

Membro Titular - Afastado
Membro Titular - Falta

Pendéncias (agdes/planejamentos definidos nas atas anteriores que nao foram realizados):
1. Reunir com a Diregéo para verificar a possibilidade de mais uma central de ar para o0 CME - Presidente,
Neliana Vasconcelos — Prazo - 10/09/2022.

2. Reunir com a Diretora para verificar a possibilidade de adequacdo de balanga exclusiva para UTI NEO —
Presidente, Neliana Vasconcelos — prazo 10/09/2022.

3. Reunir com a Diregdo para verificar a situagéo da sala de Tl — Comiss&o — Prazo — 20/10/2022.
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Desenvolvimento:
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Pendéncias:
1. Reunir com a Direcédo para verificar a possibilidade de mais uma central de ar para o CME.

Pautas:
1.

A reuni&o com a Direcéo sobre a demanda segue pendente e seréa levada para a diregdo até o dia 11/10/2022.

Reunir com a Diretora para verificar a possibilidade de adequacgéo de balanga exclusiva para UTI NEO.
A reuni&o com a Diregéo sobre a demanda segue pendente e seré levada para a direc&o até o dia 11/10/2022.

Reunir com a Diregéo para verificar a situagdo da sala de TI.
Foi realizado um levantamento de possiveis salas para que os funcionérios da Tl pudessem ficar separados dos

equipamentos, a anélise seré levada para a reunido com a Direg&o até o dia 11/10/2022.
"

Numero de Acidentes do Trabalho no més agosto e setembro:

A Assistente Administrativa do SESMT Michele Chaves informou que no més de agosto nao tivemos registro
de ocorréncia de acidente de trabalho no HRPM, porém no més de setembro ocorreu 01 (um) acidente no
setor da lavanderia drea limpa, através de descarte inadequado de material perfuro cortante. O SESMT
realizou todos os procedimentos necessérios para o caso.

Agdo de Conscientizagdo sobre o estacionamento adequado dos veiculos:

Foi informado pela Assistente Administrativa do SESMT Michele Chaves e a Técnica de Seguranga do
Trabalho, Sra. Adriana Silva relatou sobre a situac@io que vem acontecendo com os veiculos estacionados de
forma incorreta, e solicitado junto & comissdo uma forma de reforgar a orientagéo sobre a forma correta de
estacionar os veiculos e manter a ordem no estacionamento. Sera reforgado junto as liderangas as orientagbes
ja transmitidas pelo SESMT nos quadros de aviso, para orientar os seus colaboradores sobre a demanda.
Agéo para a primeira semana de outubro.

Obstrugdo da portg lateral da recepcdo central por cadeiras:

A presidente da comissdo, Sra. Neliana Vasconcelos, informou que as cadeiras que estavam obstruindo a
porta lateral da recepgéo central foram retiradas e remanejadas, esta demanda foi solicitada pela técnica de
seguranca do trabalho, Sra. Adriana, por orientag&o do corpo de bombeiros.

Treinamento in loco sobre fluxo de atestado e acidentes de trabalho:

A assistente administrativa do SESMT, a Sra. Michelhe Chaves falou sobre a programagio que estdo
organizando sobre o treinamento de fluxo de atestado e acidentes de trabalho, informando a importancia da
formalizago no prazo correto, haja vista que essas informagdes sdo repassadas para o e-social. Agéo
programada para o0 més de outubro.

Pa’ginalbo

Definigéo das datas da SIPAT:
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Durante a reunido ficou definido pela comiss&o, que a Semana Interna de Preveng&o de Acidentes do Trabalho

sera realizada no HRPM entre os dias de 14 a 18/11/2022.

Agdes Futuras:

1. Reunir com a Diregéo para verificar a possibilidade de mais uma central de ar para o CME - Presidente, Neliana

Vasconcelos — Prazo - 11/10/2022.

2. Reunir com a Diretora para verificar a possibilidade de adequagéo de balanga exclusiva para UTl NEO -

Presidente, Neliana Vasconcelos - prazo 11/10/2022.

3. Reunir com a Diregéo para verificar a situag#o da sala de Tl — Comiss&0 — Prazo — 1 1/10/2022.

#

Responsavel pela ATA: Neliana Vasconcelos - Presidente

Nomes/Assinaturas: Lista Anexa

/7

Nome Funcgéo e Assinatura
Neliana B. Vasconcelos Santos Assistente de Contratos M! [ ,{5 \j ks . f ;
Francisco Le&o Fialho Recepcionista
: . S N éﬂunCaJ)Ceo [_oorb Cu@l()

Gleuciane Vales dos Santos Assist. Administrativo G2 £ 230l b=
.Maria Ducéu da S. Monteiro Técnica em Enfermagem M GUMO( F :
Wanderley Nunes Cristo Analista de Tl ub M‘ { 3N gy

Renata Helany F. Neves Nutricionista - RT S0 Y Mews,

Nelcilene Rocha Lider de Faturamento (\) M % dL tl §
Michele Chaves _Assist. Administrativo M Y 3& Lok
Adriana Silva Tec. De Seguranga do Trabalho i

Adrong dao. mw%
* Caso néo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participa ¢
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Mo 2o Eveafo: V"Qu‘”‘*db O(C\ FM&D lﬂ\,ﬁﬂ‘ﬂa de &/r?w\)&naw df dadmfvs
Facilitador: N Q 2 Empresa/Consuitoria: INDSH/HRPM -
Qualificagéo do Facilitador: \/4) hencd i s Responsavel pelo Evento: C(' ok
Data: 2¢ 109 (Z0£z | Horério/inicio: J6 h 0O min. Término: J% h0O min,. | C. Horaria Total:_h__ min.
Setor: (*) 0D Diretoria: Local: %10 de ﬂ s~
Tipo: (>9) Reunido ( ) Treinamento ( )Curso ( )Palestra( )Outros Especmcar
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11
12
13
14
15
16
17
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19
20
21
22
23
24
25
Total de Participantes: _____
Assinatura do Facilitador: Responsével Pelo Evento:
lHBIH
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Setor Responséavel / Comissdo: Comissdo Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigo de Saude

Data Reunido: 08/09/2022

Local: Auditério

Hora: 14:30 as 15:00 N° ATA: 72

Pautas

1. Andlise Critica do Indicador de Residuos Produzidos no Més KG;

2. Novo RT do PGRSS:

Participantes:
Elizabeth Corréa
Leila Brandéo
Renata Neves
Higor Tostes
Jader Aguiar
Hegla Guimaraes
Edilto Franco
Larissa Sousa
Adriana Soares
Manoel Sarges
Reiliane Rodrigues
Marly Oliveira

Ausente(s):
Rafaela Castro
Lucélia Cristina

Deise Patricia

Supervisora de Apoio
Assistente Administrativo
Nutricionista RT
Enfermeiro do S.C.1.H.
Supervisor de Enfermagem
Supervisor de Enfermagem
Supervisor de Logistica
Supervisor de Enfermagem
Tec. De Seg. do Trabalho
Supervisor de Laboratério

Assistente Social

.. Coordenadora Adm

Coordenadora de Enfermagem
Coordenadora de Enfermagem

Enfermeira do CME

(Presidente)
(Secretaria)
(Membro)
(Membro)
(Membro)
(Membro)
(Membro)
(Membro)
(Membro)
(Membro)
(Convidada)
(Convidada)

(Vice-Presidente)
(Membro)
(Membro)

Pendéncias (a¢des/planejamentos definidos nas atas anteriores que nao foram realizados):

-l

Definir fluxo de peliculas de raio-x, Comisséo, 19/09/2022.
Suporte para caixa de perfuro de 60 cm, Hegla, 13/09/2022.

Cotacdo e possivel compra de adesivos para as lixeiras, Elizabeth Corréa, 13/09/2022.
Fixar adesivos das lixeiras de infectantes, Elizabeth Corréa, 13/09/2022.

©
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‘SECRETARA DE SAUDE PUBLICA

Desenvolvimento:

Pendéncias:

1.

4.

Cotagao e possivel compra de adesivos para as lixeiras:
A Presidente da Comissé@o a senhora Elizabeth Corréa, repassou que esta agdo em andamento que este més
tentara finalizar o processo.

Fixar adesivos das lixeiras de infectantes: P
A Presidente da Comissé&o a senhora Elizabeth Corréa, solicitou que os supervisores de enfermagem abram
ordem de servicos para que a mesma possa realizar a troca das etiquetas de beira leito das UTI’s.

Definir fluxo de peliculas de raio-x:

A Secretaria da Comisséo a senhora Leila Soares, comentou que essa ac&o ainda n&o havia sido definida,
durante o exposto foi pontuado que as peliculas devem ser devolvidas ao paciente ou acompanhante apés o
uso pela equipe médica, esta sera uma acéo de orientacéo para equipe de enfermagem, as peliculas que est&o
nos postos serao recolhidas para ser dado o descarte adequado.

Suporte para caixa de perfuro de 60 cm:

O senhor Edilto e senhora Marly pontuaram que verificaram a possibilidade de compra do material porém fica
inviavel a compra somente de um suporte por para o fornecedor néo gera faturamento, dessa forma sera
verificado outra possibilidade de aquisicéo do suporte.

Pautas:

1.

Anadlise Critica do Indicador de Residuos Produzidos no Més KG:
A Secretaria da Comissdo a senhora Leila Soares, realizou a apresentagdo do resultado o quantitativo de
residuos produzidos no més, onde foi verificado que no més de Agosto de 2022, em toda a unidade hospitalar
foram produzidos um total de 7.594,26KG, dividido nas seguintes categorias:

o Comum: 4.028,27kg;

e Organico (horta): 517,06kg;

e Organico: 519,99kg;

e Bioldgico: 1.556,32kg;

e Peca Anatdmica: 24,71kg;

e Perfurocortante: 247,51kg;

e Quimico: 0,40kg;

e Farmacéutico: Okg;

e Mercurio: Okg.

e Reciclavel: 700,00kg
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Durante anélise observa-se que o indicador esta fora da meta.

Diante dos resultados apresentados a presidente da comissdo a senhora Elizabeth Corréa, repassou que no
valor de residuos do més de julho e agosto estéd maior em decorréncia o material reciclavel que foi recolhido
pela empresa parceira de reciclagem, o valor ultrapassado foi de 594,26kg, acima da meta, diante disso iremos
aguardar novos resultados para que sejam realizados novos direcionamentos e agdes de melhoria devemos e

tomar medidas preventivas (agdes).
2. Novo RT do PGRSS:

A Sra. Leila Soares apresentou o enfermeiro Jader Aguiar como o novo RT da comissdo do PGRSS, este
iniciou o processo junto ao COREN para receber formalmente a documentacéo para atual com o RT.

Acoes Futuras:

1. Cotagdo e compra de adesivos para as lixeiras, Elizabeth Corréa, 13/10/2022.
2. Fixar adesivos das lixeiras de infectantes, Elizabeth Corréa, 13/10/2022.

3. Recolhimento de peliculas de raio-x, Comissao, Elizabeth Corréa, 13/10/2022.
4. Suporte para caixa de perfuro de 60 cm, Edilto, 13/10/2022.

Responsavel pela ATA:
Leila Soares de Lima — Secretaria da Comissdo de PGRSS

Nomes/Assinaturas: Lista de Presenca anexa.

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes.

Pagina 1 66

©

nNnpsH

RESPEITOAVIDA



FORMULARIO - Nuicleo de Educagdo Permanente

Lista de Presenga

Cddigo: FO.HRPM.NEP.001

Versdo: 004

Pagina 1 de 1

Nome do Evento: /r)&,qu,a‘:o eLe

TEREE

Facilitador:

Empresa/Consultoria: INDSH/HRPM

Qualificagdo do Facilitador:

Responsavel pelo Evento:

Data: 9} |0 | 2R | Horariofinicio: 4 BOmin. Término: 5 hQO min. | C. Horaria Total: _h__ min.

Setor: Diretoria: Local: L0ln. ol Wuyvwso

Tipo: J Reunido ( ) Treinamento ( )Curso ( ) Palestra ( ) Outros - Especificar: v
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Assinatura do Facilitador:
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Setor Responsavel/Comissdo: Comisséo de Etica de Enfermagem - CEE
Data Reunido: 29/09/2022 Local: sala de reunido Hora: 15:40h as 16:30h N° ATA: 07

Pautas:

1. Apresenta’géo de casos éticos pela Supervisora de enfermagem da UTI-A;

Participantes:
Jader Aguiar Corréa

Supervisor de enfermagem

Presidente

Ruana Hana Roberta Silva Lopes Enfermeira Vice-presidente

Jaciara de Oliveira Assungao Enfermeira Primeira secretaria

Sthefany Borges das Neves Enfermeira Secretaria Suplente

Taylon Roberto Costa Vieira Técnico em Enfermagem Membro

Anderson Pacine Sodre Técnico em Enfermagem Membro

Ariadna doa Anjos de Paiva Técnica de enfermagem Membro

Larissa Sousa Supervisora de enfermagem Convidada
Ausente(s):

Beatriz de Oliveira Rodrigues Técnica em enfermagem Membro

Pendéncias (a¢des/planejamentos definidos nas atas anteriores que nao foram realizados):

1.

Produgéo de treinamento para equipe de enfermagem e folder a respeito de pendéncias de prontuérios,
responsavel . Jaciara e Ariadna. .

Local para coleta das ocorréncias, responsavel: Jader.

Treinamento para divulgacéo do formuldrio para coleta de ocorréncia de enfermagem. (Definir data, facilitadores
apos aprovagéo do formulario pelo ndcleo de qualidade).

Desenvolvimento:

Pendencias:

1.

Produgéo de treinamento para equipe de enfermagem e folder a respeito de pendéncias de prontuarios:
Em reuni&o a secretaria Jaciara pontuou sobre a mudanga do foco do treinamento a ser realizado pela
comisséo, proposto pelo Presidente Jader, trazendo pontos principais do cédigo de ética de enfermagem em
folder. Todos os membros presentes concordaram com a mudanga. Folder a ser apresentado dia 03/10/22
pelas responsaveis Jaciara e Ariadna.

L.ocal para coleta das ocorréncias, responsavel:
O presidente Jader explicou quanto ao fluxo de implementar uma caixa para a coleta de ocorréncias. O mesmo e

aguarda reunido com a Gerente Assistencial e a gestora do setor financeiro para dircutir sobre o assunto. Serat
e . . - " . " PR Y
definir local apds autorizacdo das gestoras. Seguimos aguardando resposta até a data da préxima reunido

©

INDsH

RESPEITOAVIDA

Pagina



ATA DE REUNIAO - Comisséo de Etica de Enfermagem - CEE

@ ATA de Reunido Ordinaria

HOSPITAL REGIONAL KNG DO
PUBLICODOMARAIO | Codigo: MOD.HRPM.NQSP.012 Versdo: 003 Péagina 2 de 2 e

prevista para o dia 27/10/22.

3. Método de treinamento que sera usado para divulgar o formulario :
O presidente Jader pontuou que esta aguardando o parecer do ntcleo de qualidade para a aprovagédo do
formulario para a coleta de dentcias éticas de enfermagem dentro da instituicdo. Apds essa aprovagéo, sera
elaborado um treinamento para apresentagéo do formulario aos colaboradores de enfermagem.

Pautas:

1. Apresentagédo de caso ético pela supervisora de enfermagem das UTI's:
O inicio da reunido se deu com a apresenga da Enf Larissa, supervisora de enfermagem do setor das UTI's. O
presidente Jader apresentou a mesma com o intuito de expor uma dentincia da equipe de enfermagem da UTI-
Adulto do periodo noturno para a comiss&o, enfatizando com declagdes que o paciente realizou ao setor do
SAU. Apbs sua denuncia, a enfermeira Larissa se retirou e assim realizou-se a discursdo do manejo desse
caso. Decidiu-se realizar um plano de ag&o de forma educacional. Os membros deram como sugestao a
modificagéo do primeiro treinamento que estava sendo elaborado anteriormente como o titulo de “pendéncias
de prontuarios’, para abordar no lugar as questées éticas e o cédigo de enfermagem.

Acgdes Futuras:
1. Produgéo de treinamento para equipe de enfermagem e folder a respeito do Cédigo de Etica de
Enfermagem, responsavel: Jaciara e Ariadna, até o dia 03/10/22;
2. Local para coleta das ocorréncias e aprovagédo de formulario, responsavel: Jader, até o dia 27/10/22;

Treinamento para divulgagdo do formulario para coleta de ocorréncia de enfermagem. (Definir data,
facilitadores).

Responsavel pela ATA: Jaciara de Oliveira Assuncdo — Primeira Secretéria

Nomes/Assinaturas: Lista Anexa

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes.
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Nome do Evento: me\g W e Chooe  da ”’?mbﬂwuao«m

Facilitador: WI.U\/ MM an Empresa/Consulitoria: INDSH/HRPM

Qualificagédo do Facilitador: 0 Responsavel pelo Evento:

Data: 29 /09 /20,22 | Horériofnicio:/S_h Umin. Término:1¢_h 30 min. | C- Horaria Total: __h__ min.

Setor: Diretoria: Local: Sala ﬂf M/ s @JZ
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ANEXO — RELATORIOS E ATAS

NAO OBRIGATORIOS
° Relatdrio detalhado de Sugestées e Elogios (SAU);
. Relatério de Atividades do Nucleo de Educagdo Permanente (NEP);
° Relatério do Recursos Humanos (RH);
® Ata do Grupo de Trabalho de Humanizagéo (GTH);
o Ata da Comissé&o de Seguranga do Paciente (NQSP);
® Ata da Comiss&o Equipe Multidisciplinar de Terapia Nutricional (EMTN);
® Ata da Comissé&o de Curativos;
o Ata da Comisséo de Sustentabilidade.
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1. ELOGIOS DIRECIONADOS AO AMBULATORIO

Usuario: Raimunda Gama
Setor: Ambulatério

Elogio: “Todo tempo que eu venho aqui sou muito bem cuidada.”

Usuario: Manoel Gomes de Matos
Setor: Ambulatorio
Elogio: "Desde de 2016 que eu fago tratamento aqui, e sempre achei um atendimento excelente.”

+

Usuario: Neozethe Farias de Lima
Setor: Ambulatério
Elogio: "Meu neto ficou internado 2 meses aqui na UTI, e foi muito bem cuidado. Gracas a Deus.”

Usuario: Vilma A. Pinto
Setor: Ambulatdrio

Elogio: “Elogio o atendimento, sdo excelentes médicos.”

Usuario: Nayane Nunes
Setor: Ambulatério
Elogio: “Toda vez que venho sou muito bem atendida.”

Usuario: Luciano T. de Souza
Setor: Ambulatorio
Elogio: “Nos trataram rﬁuito'bem, eu e meu filho.”

Usuario: Guiomar dos Reis Ribeiro
Setor: Ambulatério
Elogio: “Gragas a Deus fui bem acolhida e tratada por todos.”

Usuario: Valdilei F. Vieira
Setor: Ambulatério
Elogio: “Elogio a assistente social Cristiane que me ajudou muito, pois eu necessitava de orientacées

sobre meus exames que eu queria antecipar e ela me deu atengéo e resolveu meu problema.”

Usuario: Socorro do Livramento
Setor: Ambulatério
Elogio: “O atendimento € muito bom.”

Usuario: Vanderleia Gomes
Setor: Ambulatorio

Elogio: "A gente é bem atendido, muito bom o atendimento.”

Usuario: Maria Marlene G. Rodrigues
Setor: Ambulatdrio

Elogio: “Toda vez que venho sou bem atendida.”
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Usuario: Olenice M. da Silva
Setor: Ambulatério

Elogio: “Os recepcionistas nos atendem muito bem.”

Usuadrio: Lazaro Oliveira
Setor: Ambulatério

Elogio: "Estamos sendo muito bem tratados, é bem organizado o atendimento aqui.”

Usuario: Oberdan Correa
Setor: Ambulatério
Elogio: “Nés somos sempre muito bem atendidos.”

Usuario: Rosivaldo Miranda
Setor: Ambuiatorio

Elogio: “Estou fazendo tratamento aqui, minha mae foi perada aqui. E para mim tem sido muito bom.”

Usuario: Edinete Barbosa Bispo
Setor: Ambulatério
Elogio: “Eu fiquei internada aqui por 5 dias, e gragas a Deus eu fui muito bem atendida, muito bem

tratada. Nao tenho queixa nenhuma daqui.”

Usuario: Lucimari Amaral
Setor: Ambulatério

Elogio: “Elogio o atendimento, estou sendo muito bem tratada.”

Usuario: Benedito Balieiro
Setor: Ambulatério

Elogio: “O atendimento é muito bom.”

Usuario: Adriano Afonso Amaral
Setor: Ambulatério
Elogio: “Todas as vezes que venho aqui sou muito bem atendido.”

Usuario: Giselly
Setor: Ambulatério
Elogio: “O atendimento é 6timo aqui.”

Usuario: Raimunda Pinheiro Maia
Setor: Ambulatério

Elogio: “Eu acho o atendimento aqui muito bom. J4 fui operada aqui, e fui muito bem cuidada.”

Usuéario: Benedito L. Ferreira
Setor: Ambulatério
Elogio: “Até aqui gracas a Deus tenho sido muito bem atendido.”
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Usuario: Marlete Correa Pena
Setor: Ambulatorio

Elogio: “Durante todo o tempo que fago tratamento aqui, € muito bom o atendimento gracas a Deus.”

Usuario: Maria Estelita A. Pantoja
Setor: Ambulatério

Elogio: “Achei bom o atendimento, todos s&o alegres e educados.”

Usuario: Amiraldo de S. Gama
Setor: Ambulatério

Elogio: “Ja fui atendido muitas vezes aqui e s6 tenho elogios.”

Usuario: Diana melo da Gama
Setor: Ambuiatério

Elogio: “Me atenderam muito bem.”

Usuario: Detimar Cardoso
Setor: Ambulatério

Elogio: “Estou vindo aqui pela segunda vez e gostei muito do atendimento.”

Usuario: Girlene P. Monteiro
Setor: Ambulatério

Elogio: “O atendimento é muito bom.”

Usuério: Andreia Balieiro
Setor: Ambulatério

Elogio: “Gragas a Deus até o momento esta tudo bem com o atendimento.”

Usuario: Regiele de S. Rodrigues
Setor: Ambulatério

Elogio: “O atendimento é excelente, a gente vé que é tudo bem organizado.”

Usuario: Marcia da Cunha S. Ferreira

Setor: Ambulatério

Elogio: “Minha mae j& passou por trés cirurgias aqui e em todos os atendimentos ela foi muito bem
recebida, eu ndo tenho do que reclamar.”

Usuario: Graciete Rodrigues
Setor: Ambulatério

Elogio: “Todas as vezes que eu venho aqui sou muito bem atendida.”

Usuario: Sergio Santos
Setor: Ambulatdrio

Elogio: “O atendimento é muito bom, quero elogiar a enfermeira Gil que é muito educada e atenciosa.”
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Usuario: Edinelza Viana Gomes
Setor: Ambulatério

Elogio: “Gragas a Deus esta dando tudo certo para minha cirurgia, entéo para mim esté 6timo.”

Usuario: Raimundo Banhosa
Setor: Ambulatério

Elogio: “S6 tenho agradecer pelo atendimento.”

Usuario: Nazaré dos Santos
Setor: Ambulatorio

Elogio: “O atendimento é muito bom.”

Usuario: Agenor Maria Silva
Setor: Ambuiatorio

Elogio: “Ja vim varias vezes aqui, e € muito bom.”

Usuario: Raimunda Ferreira Furtado
Setor: Ambulatério

Elogio: “Eu gosto muito do atendimento aqui.”

2. ELOGIOS DIRECIONADOS AO SADT/LABORATORIO

Usuario: Eder da S. Monteiro
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Até o momento o atendimento esta 6timo, estdo nos atendendo muito bem.”

Usuario: Raimundo Nonato da S. Moura
Setor: SADT/Laboratério

Eiogio: “S6 tenho a agradecer pelo 6timo atendimenito.”

Usuario: Edival Guimaraes Teixeira
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Ja fui-internando aqui pra fazer procedimento ortopédico. E um étimo hospital e o atendimento

foi bom.”

Usuario: Neuci P. dos Santos Silva
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Agradeco a Deus pelo atendimento aqui, que é 6timo. Somos bem atendidos por todos.”

Usuario: Excinaldo da Costa
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Somos tratados muito bem aqui.”

Usuario: Rita Miranda
Setor: SADT/Laboratorio
Elogio: “O atendimento é muito bom.”
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Usuério: Edileno Aragao da Silva

Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Atendimento 6timo, boa qualidade, sempre bem educados. Parabéns a todos vocés servidores
que sejaim sempre assim para que vocés possanm saivar vidas e representar com muito orguiho, mais
uma vez parabéns pela 6tima equipe que o hospital regional oferece ao povo de Breves. Que continuem
sempre assim, obrigado pela atencéo”

Usuario: Luiza de Souza e Souza
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Eu estou achando bom o atendimento, gracas a Deus. Estou sendo muito bem atendida.”

<+

Usuadrio: Maria do Socorro L. Miranda
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Poucas vezes ja vim aqui e gragas a Deus fomos bem atendidos, bem recebidos.”

Usuario: Cleidiene Moreira
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “O atendimento é muito bom.”

Usuario: Cleia A. de Vasconcelos
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Toda vez que venho sou bem atendida e muito bem tratada.”

Usuario: Alessandra da.C. Araujo
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Vocés tem um bom atendimento, est&o de parabéns.”

Usuario: Benedita do Carmo Freitas

Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “O atendimento é bom, todas as vezes que venho sou muito bem atendida. Gosto do
atendimento daqui.”

7’

Usuario: Camila F. Dos Santos
Setor: SADT/Laboratdrio
Elogio: “O atendimento é excelente.”

Usuario: Aldenir P. da Silva
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Somos bem atendidos aqui gracas a Deus.”

Usuario: Daniel Sena
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Eu particularmente achei o hospital bem limpo, muito organizado e o atendimento é muito

”
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Usuario: Nazaré de Souza Freitas
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “Para mim aqui é um hospital maravilhoso. J& me operei aqui, e fui muito bem cuidada, nunca

tive queixa de nada.”

Usuario: Osvaldo de Andrade Souza
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Eu sempre tenho vindo aqui. Eu acho um atendimento 6timo.”

Usuario: Anderson Lima
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “O atendimento esta excelente pois marcaram em um horario e gracas a Deus foi realizado no

mesmo horario 0 exame, espero que continue assim.”

Usuario: Geovan Oliveira
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Todas as vezes que venho aqui sou bem atendido.”

Usuario: Socorro T. Silva
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Gragas a Deus toda vez que venho sou bem atendida.”

Usudrio: Ronildo D. Pereira
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “O atendimento & 6timo.”

Usuario: Maria do Socorro Viana de Sousa
Setor: SADT/Laboratorio
Elogio: “Até aqui gracas a Deus estou sendo muito bem atendida.”

Usuario: Elgita M. Marques
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Nos atendem muito bem gracgas a Deus.”

Usuario: Flavia Cardoso
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Sobre o atendimento, ndo tenho nenhuma queixa, é 6timo. Obrigado pelo trabalho excelente.”

Usuario: Valdenora da Rocha Sanches
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Para mim o atendimento esta 6timo. Estdo me atendendo muito bem.”

Usuario: Agenor Barbosa Lobato
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “O atendimento aqui &€ muito bom.”
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Usuario: Maria Célia Pereira
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Todas as vezes que eu venho aqui me tratam muito bem.”

Usuario: Sem Identificagéo

Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “De acordo com o que eu penso do hospital regional, ¢ um atendimento excelente. Aqui somos
recebidos muito bem, somos muito bem tratados.”

Usuario: Gleiciane Apolinario Pereira
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Sempre fomos bem atendidas aqui.”

Usuério: Danilo R. Pantoja
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Até o momento fomos muito bem atendidos.”

Usuaério: Adriana Vieira
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Pra mim o atendimento esta sendo étimo até o momento.”

Usuario: lvanilda M. Ferreira
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Ja fui atendida.varias vezes aqui e sempre fui bem tratada.”

Usuario: Edielma Novaes
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “S6 tenho a elogiar, pois somos muito bem atendidos.”

Usuario: Benedita Balieiro
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Desde que meu filho comegou o tratamento aqui, o atendimento tem sido 6timo.”

Usuario: Sheila Moraes Fernandes

Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “So tenho elogios, & tudo bem organizado, limpo, todos muito educados com a gente e o
atendimento é muito bom.”

Usuario: Jessica Figueiredo
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Parabéns pelo atendimento que é étimo.”

Usuario: Creuza Franga Cardoso
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “J4 é a segunda vez que eu venho aqui, e sou muito bem atendida.”
®)
i Ly

RESPEITUAVIDA

Pagina 18 1



SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO - SAU

Relatério Mensal de Atividades

HOSPITAL REGIONAL
PUBLICO DO MARAJO

ESTADO DO PARA

Més de Referéncia: Setembro/2022 Data: 06/10/2022 | Péagina 9 de 54

Usuario: Adelino S. Vieira
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Pra mim o atendimento & 6timo.”

Usuario: Carlita Correa
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Pra mim esta muito bom, fui internada aqui e fui muito bem tratada.”

Usuario: Maria do Perpétuo Socorro
Setor: SADT/Laboratdrio -

Elogio: “Gragas a Deus sempre fui bem atendida aqui.”

Usuario: Sonia Costa
Setor: SADT/Laboratdrio
Elogio: “O hospital € maravilhoso.”

Usuario: Marilene dos Santos
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Estou sendo muito bem tratada desde a entrada até aqui.”

Usudrio: Maria de Nazaré Sales
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Sé tenho elogios somos muito bem atendidos aqui.”

Usuério: Aldicéia Souza da Gama
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “O atendimento estd muito bom até este momento, néo tenho queixas.”

Usuario: Idalina P. Barbosa
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Somos muito bem tratados aqui.”

’

Usuario: Edson L. Soares
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Todas as vezes que viemos aqui fomos bem atendidos.”

Usuario: Nelson Oliveira
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Gostei demais do atendimento daqui.”

Usuario: Maria de Fatima F. Pantoja
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Agradeco pelo étimo atendimento.”
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Usuario: Marcia Cristina Pinto
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “Toda vez que a gente vem somos bem atendidos.”

Usuario: Alexandre Freitas
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Somos bem atendidos, bem orientados, é tudo bem organizado.”

Usuario: llza dos Santos Souza
Setor: SADT/Laboratdrio

Elogio: “O atendimento é excelente.”

Usuario: Daniel Marques
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “S6 tenho elogios, sou sempre bem recebido aqui.”

Usuario: Ana Caroline Balieiro
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “o atendimento é muito bom.”

Usuario: Maria de Fatima Sanches
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Pra mim gragas a Deus o atendimento é étimo.”

Usuério: Ariane Santos
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “Gosto muito do atendimento de vocés, sdo bem educados e prestativos.”

Usuario: llza Maria Balieiro Ferreira
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Todas as vezes que eu venho aqui, o atendimento é muito bom. N&o tenho queixa de nada.”

Usuario: Mariér Benedita Nunes Damiao
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “Para mim esta sendo étimo. Todas as vezes que eu venho aqui vocés me atendem muito

n

bem.

Usuario: Debora Oliveira da Costa
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “Todas as vezes que eu venho aqui sou bem atendida.”

Usuario: Amiraldo Azevedo Leédo
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “E a segunda vez que eu estou vindo aqui, e estou achando um excelente atendimento.”
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Usuario: Luciene B. Vanzeler
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Nos atendem muito bem aqui.”

Usuério: Raimunda C. Melo
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “S6 agradecer a Deus pelo bom atendimento que temos, somos bem tratados por todos.”

Usuario: Manoel F. da Silva
Setor: SADT/Laboratdrio ¢

Elogio: “E um hospital excelente, o atendimento é étimo.”

Usuario: Franciano Pimentel
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “Toda vez que venho aqui sou bem atendido gracas a Deus.”

Usuario: Dinair C. Palheta
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Todos nos tratam muito bem.”

Usuario: Rosinete Medeiros
Setor: SADT/Laboratorio
Elogio: “Gragas a Deus é um 6timo atendimento.”

Usuario: Ana Patricia N'ogu'eira
Setor: SADT/Laboratdrio
Elogio: “Sé tenho elogios, agradeco pelo bom atendimento e gragas a Deus que podemos contar com

0s exames e consultas que séo oferecidos aqui. Isso € muito bom para todos nos.”

Usuario: Zenaide Rodrigues de Paula
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “Até o,momento o atendimento esta sendo 6timo. Os funcionarios, os médicos estdo sendo

maravilhosos no atendimento.”

Usuario: Valdenor Pereira dos Santos
Setor: SADT/Laboratdrio
Elogio: “Para mim o atendimento esta bom, todas as vezes que eu venho aqui sou muito bem atendido

por todos.”

Usuario: Raimunda do Socorro dos Santos
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “O atendimento para mim até o momento esta especial.”
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Usuario: Jaelma Sales Brasil Soares
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “E a segunda vez que eu vou ter bebé aqui, e sempre fui muito bem tratada.”

Usuéario: Loram F. Gomes
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Todos aqui estéo de parabéns pelo excelente atendimento.”

Usuario: Lucival Gomes
Setor: SADT/Laboratério &
Elogio: “Dou os parabéns pelo bom atendimento prestado.”

Usuario: Edileuza A. de Freitas
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Gracas a Deus € a segunda vez que venho e fui muito bem atendida.”

Usuario: Vanessa V. Gomes
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Todos nos atendem muito bem.”

Usuario: Maria das Dores Silva
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “Fazem trés anos que minha mae ficou internada aqui e cuidaram muito bem dela, o

atendimento é excelente estdo de parabéns.”

Usuario: Sebastido Figueiredo

Setor: SADT/Laboratério

Elogio: "Ja fiquei internado aqui e fui muito bem tratado. Agradeco a Deus por esse hospital que salvou
minha vida.”

Usuario: Pedro P. Cabo Verde
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “Elogio o atendimento, acho muito bom.”

Usuaério: Ozilene T. de Miranda
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Gostei muito do atendimento.”

Usuario: Manoel de S. Serra
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “"Até aqui o atendimento esta muito bom.”

Usuario: Francisco S. de Almeida
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: "O atendimento & étimo, os profissionais sdo excelentes.”
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Usuario: Edilene B. Gomes

Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Até aqui gracas a Deis estou sendo bem atendida, os funciondrios s&o todos educados e
prestativos.”

Usuario: Marinilza Assungéo
Setor: SADT/Laboratorio

Elogio: “O atendimento & muito bom.”

Usuario: Valdecir Ledo
Setor: SADT/Laboratério
Elogio: “O atendimento € excelente de todos os funcionarios, todos s&o bem atenciosos e educados.
Eu gosto muito.”

Usuario: Ana Souza
Setor: SADT/Laboratério

Elogio: “Todas as vezes que eu venho aqui, sou bem atendida.”

3. ELOGIOS DIRECIONADOS AS AREAS DE INTERNACAQ

Usuario: Sueli Palheta

Setor: Areas de Internagéo

Elogio: “Sou de Gurupa e estive de acompanhante aqui, quero deixar registrado a minha admiracgéo e
respeito aos profissionais, Dr Helder, Dr André que s&o excelentes, os técnicos de enfermagem como
um todo, em especial a'iécnica Rosimeire.”

Usuario: Camila L. da Silva
Setor: Areas de Internagéo

Elogio: “Gragas a Deus estamos sendo muito bem atendidos.”

Usuario: Ana Paula M. Melo Cavalcante
Setor: Areas dg Internagéo

Elogio: "O atendimento esta 6timo.”

Usuario: Mirian Barbosa da Silva
Setor: Areas de Internacéo

Elogio: “Até o momento estao cuidando muito bem do meu esposo. Gragas a Deus.”

Usuario: Gediel Soares Pacheco
Setor: Areas de Internagédo

Elogio: “Até o momento estdo me dando bastante assisténcia.”
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Usuario: Willes Vaz Paixao
Setor: Areas de Internagdo
Elogio: “O atendimento esté 6timo, nédo tenho queixa de nada.”

Usuario: Marcos Vinicius dos Anjos
Setor: Areas de Internagdo

Elogio: “O atendimento é étimo.”

Usuario: marinete G. Ribeiro
Setor: Areas de Internagdo

Elogio: "O atendimento esta 6timo, todos nos tratam com muita educacéo e carinho.”

Usuario: Rosana Correa Almeida
Setor: Areas de Internagéo

Elogio: “Para mim o atendimento esta sendo étimo. Tratamento muito bom aqui.”

Usuario: Alzinete Ferreira Valente
Setor: Areas de Intemacéo

Elogio: “O atendimento aqui esté sendo muito bom. Todos estdo sendo bastantes atenciosos.”

Usuario: Francisca Brilhante Cardoso
Setor: Areas de Internacéo
Elogio: "S6 tenho a agradecer pelo excelente trabalho dos médicos que fizeram minha cirurgia e por

toda a equipe que esta cuidando de mim, estou sendo muito bem tratada.”

Usuario: Wirlisangela Paixéo
Setor: Areas de Internagéo
Elogio: “O atendimento é excelente, todos muito atenciosos e prestativos, nos tratam muito bem. E

que bom saber que a ouvidoria faz visitas nos leito, isso € muito bom.”

Usuério: Rangéo Gleigson Vaz Abreu
Setor: Areas de Internagdo
Elogio: “O atendimento esté excelente, abaixo de Deus temos vocés aqui para nos atenderem, eu

estou satisfeito com o atendimento que estou recebendo.”

Usuario: Elcione dos Santos Acacio

Setor: Areas de Internagéo

Elogio: “Tem turno que os profissionais trabalham por amor, quero aproveitar aqui para parabenizar
duas equipes que vi amor no que fazem, quando estava com meu bebe na Neo, ele foi bem assistido
por essas duas equipes que vou citar aqui. 12 equipe da Enfermeira Jacy uns amores de pessoas, a 22
equipe é a da Enfermeira Taty.”
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Usuario: Eliane Da Silva Santana

Setor: Areas de Internagéo

Elogio: "O atendimento a UTI foi muito bom para o meu filho, a equipe foi maravilhosa. Meu filho foi
muito bem tratado.”

Usuario: Maria Eunice Nunes Serréo
Setor: Areas de Internagéo

Elogio: “Gragas a Deus esta tudo bem no meu atendimento.”

Usuario: Janira Carvalho de Lima
Setor: Areas de Internagéo

Elogio: "Até o momento o atendimento esta sendo bom. N&o tenho queixa de nada.”

Usuario: Sem Ildentificagéo

Setor: Areas de Internagdo

Elogio: “Quero parabenizar o técnico em enfermagem Ronaldo, a técnica Marilza e quero também
parabenizar a Tdia que trabalha na limpeza. Eles s&o 6timos profissionais, e tratam os pacientes com
muito carinho.”

Usuario: Augusto Rocha de Almeida
Setor: Areas de Internagéo

Elogio: “Estou sendo muito bem tratado, gragas a Deus.”

Usuario: Maria Luiza Tavares Borges
Setor: Areas de Interagéo

Elogio: "O atendimento estd muito bom gracas a Deus.”

Usuario: Deuzarina G. Marinho
Setor: Areas de Internagéo
Elogio: “Estamos sendo bem tratadas.”

Usuario: Suzete de Melo
Setor: Areas de Internagdo

Elogio: “Estamos sendo bem tratadas, gracas a Deus o atendimento é excelente.”

Usuario: Iris Suanny Melo de Almeida
Setor: Areas de Internacgo
Elogio: “O atendimento esta étimo.”

Usuario: Gissely P. Moura Miranda
Setor: Areas de Internagdo
Elogio: “Sé tenho elogios, estou sendo bem tratada e muito bem assistida.”
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Usuario: Marcilene Sa Machado
Setor: Areas de Internagdo

Elogio: “O atendimento aqui é bom.”

Usuario: Nila F. Medeiros
Setor: Areas de Internagdo

Elogio: “O atendimento esta étimo, estdo nos tratando muito bem.”

Usuario: Rosieverson

Setor: Areas de Internagéo

Elogio: “"Obrigado a todos vocés que cuidaram de mim, todas as equipes, manha, tarde e noite. Jailson
muito obrigado mano com gratiddo. Quero dizer pra vocés que o Hospital Regional esté de parabéns
por todos os seus profissionais. E em primeiro lugar agradego o Dr°. Paulo Gladstone e Dr°. Ricardo
que cuidaram muito bem de mim nunca irei me esquecer disso. Deus abengoe vocés e também a garota
do S.A.U, Manuela e a psicéloga. Quero deixar aqui 0 meu elogio a todos os técnicos de enfermagem
no qual eu ndo sei o nome de todos, mas todos cuidaram muito bem de mim, a Marli meu muito
obrigado, ela € muito legal e paciente, o enfermeiro Jader obrigado mano por tudo, agradeco a Deus
pela vida de vocés. Obrigado de Coragéo.”

Usudrio: Rosicleide Lima Sa

Setor: Areas de Internacéo

Elogio: “A Técnica Rosimeire € uma 6tima profissional, muito atenciosa e brincalhona, ndo somente
ela mas todos que entraram para prestar atendimento necessario aos pacientes que se encontravam
neste quarto.”

Usuario: Maria Olinda F. dos Santos
Setor: Areas de Internaggo

Elogio: “O atendimento € étimo o hospital € boa referéncia no atendimento prestado.”

Usuario: Lauene S. Lima
Setor: Areas de Internaggo

Elogio: “O hospital & muito bom. A técnica Rosimeire foi como uma mée pra gente, nota 10.”

Usuario: Antonia Martins Marinho
Setor: Areas de Internagéo
Elogio: “S6 tenho elogios a todos os funcionarios em especial a técnica de enfermagem Rosimeire que

nos deu a maior atencao, ela tem muita paciéncia e cuidado com todos. Nota 1000.”
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Usuario: Rafael Martins Marques
Setor: Areas de Internagéo

Elogio: “Passei 30 dias internado e gostaria de elogiar os profissionais que tem amor ao seu trabalho,

como a enfermeira Selma que vinha nos visitar com um sorriso no rosto, sempre educada e de bom

humor. A Fabiana também sempre fez um bom trabalho e sempre tratava os pacientes muito bem.

Agradeco também a dona Toia do SHL ela faz um excelente trabalho e trata todos os pacientes bem.

A dona Nete do SND, todos do hospital me trataram bem, mas essas pessoas me trataram melhor

ainda.”

Usuario: Jade Adriele F. Ledo
Setor: Areas de Internacéo

Elogio: “"Gragas a Deus esta tudo 6timo, sdo todos bem atenciosos e muito educados.”

4. ELOGIOS DIRECIONADOS A ALTA HOSPITALAR
Usuario: Maria Rocha

Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim o atendimento ocorreu tudo bem, gracas a Deus.”

Usuario: Deoziro Marques Lobato
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Quero elogiar toda equipe de enfermagem que cuidou muito bem de mim, todos foram

bastantes atenciosos e prestativos. Ndo tenho queixa de nada.”

Usuario: Cauane Emanuele Lourengo Gomes
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim o atendimento foi muito bom. Nada a reclamar.”

Usuario: Maria de Jesus Pereira do Nascimento
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: "Gragas a Deus o atendimento foi muito bom. N&o tenho queixa de nada.”

Usuario: Erika Silva de Freitas
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim ocorreu tudo bem no atendimento. Gracas a Deus.”

Usuario: Ananda B. dos Santos
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “O atendimento foi muito bom, ndo tenho queixa de nada.”

Usuario: Adelice G. dos Santos
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Pra mim foi um étimo atendimento, meu filho foi muito bem tratado.”
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Usuario: Elisabethe P. dos Santos
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Gragas a Deus o atendimento foi 6timo.”

Usuario: Wilson P. Machado
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Gostei muito do atendimento, ndo tenho queixas.”

Usuério: Elcione dos Santos Nicacio

Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Gracas a Deus fui bem assistida e meu bebe também estas sendo bem tratado no que eu
pude observar la na UTI Neo.”

Usuario: Manoel Maria Gongalves do Carmo
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Durante o tempo que estive aqui, fui muito bem tratado, toda a equipe médica e de técnicos

em geral me trataram bem.”

Usudrio: Leandro Diniz Sarges
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Fui muito bem tratado, sé tenho a agradecer.”

Usuario: Felipe P. de Souza

Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Gragas a Deus fui muito bem tratado, o atendimento foi excelente dentro do esperado correu
tudo bem.”

Usuario: Paula Leoneide Barros Cardoso
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Fui muito bem atendida, muito bem assistida. Agradego pelo bom atendimento que tive aqui.”

Usuario: Darilene da S. Matos
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Eu gostei muito do atendimento, foi tudo 6timo pra minha filha. Nao tenho queixas de nada.”

Usuario: Ana Paula Moraes Melo Cavalcante
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “O atendimento para mim foi étimo, fui muito bem cuidada. Gragas a Deus.”

Usuario: Alcinete Barbosa Fernandes
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Para mim o atendimento foi muito bom, gracas a Deus.”
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Usuario: Rayane Brilhante Pantoja
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “O atendimento foi 6timo, gracas a Deus.”

Usuario: Didimo L. Ramos
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: "O atendimento foi muito bom, ndo tenho queixa de nada, fui bem tratado.”

Usuario: Edmilson V. da Cruz
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “S6 tenho elogios fui muito bem tratado, agradeco pelo atendimento que recebi.”

Usuario: Cleia Dias de Sousa
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Achei 6timo o atendimento.”

Usuario: Adrielson B. Letra
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Pra mim foi muito bom o atendimento.”

Usuario: Elisabete C. Farias
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “O atendimento foi muito bacana, meu filho foi bem cuidado gracas a Deus.”

Usuario: Erica da Silva Baratinha
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “O atendimento foi bom, minha irméa foi bem tratada.”

Usuario: Gerlande L. Hortas
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “So6 tenho a elogiar, fui muito bem tratada.”

Usuario: Cleiciane de Freitas Silva
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim o atendimento ocorreu tudo bem. Gragas a Deus.”

Usuario: Valdete Gomes Carvalho
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim foi muito bom o atendimento aqui. S6 tenho agradecer por tudo.”
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Usuario: Detimar Gongalves Cardoso
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Para mim o atendimento foi 6timo, a equipe cuidou muito bem de mim. O hospital é muito bem

higienizado, a comida é muito boa. Eu gostei muito.”

Usuario: Odete Soares Ladislau
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: "Para mim o atendimento foi muito bom."

Usuario: Isaias do Socorro Lasfite Lobato
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim o atendimento ocorreu tudo bem, fui muito bem atendido.”

Usuario: Geovane N. dos Santos
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Pra mim o atendimento foi 6timo, fomos muito bem tratados.”

Usuario: Edinelson F. da Gama
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Pra mim o atendimento foi excelente, minha cirurgia foi um sucesso. Parabenizo vocés pelo

atendimento.”

Usuario: Dayse Priscila'B. Pontes
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “O atendimento foi bom, cuidaram bem de nés.”

Usuario: Adelson C. Pantoja
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “N&o tenho queixa nenhuma sobre o atendimento, fui muito bem tratado.”

Usuério: Sandra de Souza

Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Sé tenho agradecer primeiramente a Deus, depois o pessoal que trabalha aqui, todos sdo
bastantes atenciosos, cuidam muito bem dos pacientes e dos acompanhantes. N&o tenho queixa de
nada, que Deus abengoe cada um de vocés.”

Usuario: Debora Correa Oliveira
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim ocorreu tudo bem no meu atendimento. Gracas a Deus.”
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Usuario: Francinei de Oliveira Batista
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Gragas a Deus o atendimento aqui ocorreu tudo bem. N&o tenho queixa de nada.”

Usuario: Raul Diniz Pantoja
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim ocorreu tudo bem no atendimento, gragas a Deus.”

Usuério: Cleide Maria Nunes Braga
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim foi muito bom, a equipe atende muito bem os pacientes. Nao tenho queixa de nada.”

Usuario: Maria da Conceigéo Souza de Carvalho
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Eu achei tudo bom no meu atendimento, cuidaram muito bem de mim.”

Usuario: Jaci Rocha
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim o atendimento foi muito bom, ocorreu tudo bem.”

Usuario: Francisco L. da Costa
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “E o0 melhor atendimento do nosso municipio, gracas a Deus fui bem tratado.”

Usuario: Celina B. Dias
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Foi nota 10 o atendimento, meu neto foi bem cuidado. Agradeco pelo tratamento.”

Usuario: Edionor R. da Silva
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Gragés a Deus foi 6timo o atendimento.”

Usuério: Maria de Nazaré da Luz

Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “S6 temos elogios sobre o atendimento. Os enfermeiros, os técnicos, equipe de limpeza, enfim
todos nos trataram super bem. S&o muito alegres e atenciosos, elevam nosso animo com a alegria
deles.”

Usuario: Josiane dos S. Barbosa
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Gracas a Deus fui bem tratada, agradeco por tudo o que fizeram por mim.”
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Usuario: Erivaldo S. de Oliveira
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Pra mim o atendimento foi étimo, fui bem tratado.”

Usuario: Carlos Alberto Rebelo
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Pra mim foi 6timo o atendimento gragas a Deus.”

Usuario: Altina P. Pantoja
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Gragas a Deus fomos bem tratadas por todos.”

Usuario: Aldenis S. de Lima
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Gragas a Deus o atendimento foi bom.”

Usuario: Jose Luiz S. Correa
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Fui bem atendido e bem tratado por todos.”

Usuario: Vanuza G. Trindade
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “So tenho elogios sobre o atendimento, fomos bem tratados.”

Usuério: Edna de Fatima F. da Costa
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Fui bem cuidada gracas a Deus, o atendimento € bom, todos nos trataram bem.”

Usuario: Clebson da S. rebelo
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “O atendimento foi muito bom, fui bem tratado por todos.”

Usuario: Ana Libia da Silva Marques
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Fui muito bem tratada.”

Usuario: Jacivaldo de Souza
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Pra mim foi 6timo o atendimento.”

Usuario: Rayane dos Santos Conceigéo
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Tudo certo com o atendimento nao tenho queixas.”
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Usuario: Elielson Ribeiro
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “O atendimento aqui € muito bom.”

Usuario: Dheniler Alves Trindade
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: "O atendimento aqui ocorreu tudo bem, n&o tenho queixa de nada.”

Usuario: Solange Correa

Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “O atendimento foi 6timo, fomos muito bem tratados, todos sdo muito atenciosos e nos tratam
com carinho.”

Usuario: Arlete C. Nunes de Sousa
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Gracgas a Deus me trataram super bem aqui, ndo tenho queixas de nada.”

Usuario: Maicon P. Lopes
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “O atendimento foi muito bom pra mim.”

Usuario: Edilene C. Gomes
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Pra mim o atendimento foi bom, gracas a Deus fui bem tratada.”

Usuario: Joao A. de Souza
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Pra mim foi muito bacana o atendimento, fui bem tratado.”

Usuario: Conceicéo G. Vieira
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Agradeco pelo atendimento de cada um de vocés, pego desculpas pelas brincadeiras. Nos

fomos muito bem tratadas.”

Usuario: Denilson de S. Martins
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Fui bem tratado, ndo tenho nenhuma queixa sobre o atendimento.”

Usuério: Rosangela S. do Nascimento
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Estdo de parabéns pelo atendimento, fomos muito bem tratados.”
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Usuario: Jackson N. de Alcéntara
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Fui muito bem atendido, bem tratado. Foi um étimo atendimento.”

Usuario: Alda de Abreu Moreira
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “O atendimento foi muito bom, todos vocés nos tratam muito bem. Agradecemos imensamente

o Dr. Paulo Gladstone que € um excelente ortopedista e cuidou muito bem do meu filho.”

Usuario: Benedito Peixoto Alves
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim o atendimento foi muito bom. N&o tenho nenhuma reclamacéo.”

Usuario: Rosa Cristina Miranda Rodrigues
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Para mim o atendimento foi 6timo. Minha filha foi muito bem cuidada por todos.”

Usuario: Hilda Maria Freitas Rocha
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Foi 6timo o atendimento s6 tenho a agradecer a todos aqui que nos trataram muito bem.”

Usuario: Marcilene S& Machado
Setor: Alta Hospitalar °
Elogio: “Para mim o atendimento foi tranquilo. Gragas a Deus.”

Usuario: Lourival Soares

Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “O atendimento aqui foi muito bom, minha esposa foi muito bem atendida, muito bem tratada.
Eu gostei muito.”

Usuério: Raimundo Teles
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Agradeco a Deus pelo atendimento, fui muito bem tratado. N&o tenho queixa de nada.”

Usuario: Janete de Moraes
Setor: Alta Hospitalar
Elogio: “Fui muito bem cuidada, bem tratada, a equipe de técnicos me trataram super bem.”

Usuario: Leidiane Alves
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Gostei do atendimento, todos foram muito atenciosos com meu filho.”
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Usuario: Claudiane Moraes
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Minha filha recebeu um bom atendimento, gracas a Deus.”

Usuario: Maria Olinda dos Santos

Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Eu n&o tenho do que reclamar do atendimento, eu achei um atendimento maravilhoso, todos
s&o bastantes prestativos. O hospital esta de parabéns por ter profissionais excelentes.”

Usuério: Eusiane Moraes Lopes
Setor: Alta Hospitalar

Elogio: “Para mim o atendimento foi 6timo. Meu filho foi muito bem cuidado.”

5. ELOGIOS DIRECIONADOS A URGENCIA E EMERGENCIA
Usuario: Betina da Silva Dias

Setor: Urgéncia e Emergéncia
Elogio: “O hospital regional tem um étimo atendimento, a pessoa pode chegar em qualquer situacdo

que logo € atendida é muito bom porque atendem pacientes de todos os municipios do Marajo.”

Usuario: Jo&o dos Santos Barreto
Setor: Urgéncia e Emergéncia
Elogio: “Estamos sendo bem atendidos.”

Usuario: Janete da S. dos Santos
Setor: Urgéncia e Emergéncia

Elogio: “Excelente atendimento, excelente hospital.”

Usuario: Ananda C. Lobato
Setor: Urgéncia e Emergéncia

Elogio: “O atendimento é bacana, atendem muito bem as pessoas.”

Usuario: Denize

Setor: Urgéncia e Emergéncia

Elogio: “Somente agradecer as técnicas Cris, Mara, Leidiane e Barbie, por toda a dedicagdo com seus
pacientes. Vocés fazem toda a diferenga em nossas vidas. Enfermeiras Ana e Jhully, Obrigada por
tudo.”

Usuario: Moises Junior

Setor: Urgéncia e Emergéncia

Elogio: “Obrigado por todo cuidado e ateng@o com minha esposa nho periodo que ela esteve internada
neste hospital. Enfer. Jhully, Ana, Nayara, Michel e os técnicos, Mara, Cris, Barbie, Leiliane.”
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Usuario: Tainara Medeiros
Setor: Urgéncia e Emergéncia
Elogio: “S6 tenho elogios sobre o atendimento.”

6. ELOGIOS DIRECIONADOS A HEMODIALISE
Usuario: Ray Correa Moura

Setor: Hemodialise

Elogio: “O atendimento é excelente aqui.”

Usuario: Edinei Figueiredo
Setor: Hemodialise

Elogio: “Minha mée esta sendo muito bem cuidada pela equipe daqui.”

Usuario: Edinete P. de Lima
Setor: Hemodialise

Elogio: “O atendimento é étimo, a minha mé&e é muito bem trada aqui.”

Usuario: Eremita C. Moraes
Setor: Hemodialise

Elogio: “A esquipe & muito boa, nos atendem super bem.”

Usuario: Josiele de S. Pantoja
Setor: Hemodialise

Elogio: “Nos tratam super bem é um 6timo atendimento.”

Usuario: Marinete P. da Silva
Setor: Hemodiélise

Elogio: “O atendimento é 6timo, tanto para os acompanhantes quanto para os pacientes.”

Usuario: Jaime L. de Paiva
Setor: Hemodiglise

Elogio: “A equipe aqui da dialise é nota 10, nos tratam super bem.”

Usuario: Benedito Leite
Setor: Hemodiélise
Elogio: “A Dr® Lizandra é excelente, uma 6tima profissional que cuida muito bem dos pacientes. A

equipe aqui é 6tima também.”

Usuario: Josué Moraes
Setor: Hemodidlise
Elogio: “Sé tenho elogios, a equipe nota 10.”
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Usuario: Rosa Cezario
Setor: Hemodialise

Elogio: “Gragas a Deus somos tratados com muito carinho.”

Usuario: Maria Elza Pereira

Setor: Hemodialise

Elogio: “S6 tenho elogios, sou muito bem tratada.”

Usuario: Maria Aparecida Vasconcelos

Setor: Hemodialise ’
Elogio: “Gracas a Deus o atendimento estd sendo muito bom para a minha irma e eu também néo

tenho nenhuma reclamagao sobre o atendimento.”

Usuario: Alcileia B. Braga
Setor: Hemodialise

Elogio: “Gragas a Deus a equipe trata muito bem da minha filha.”

7. ELOGIOS DIRECIONADOS A RECEPCAQ CENTRAL
Usudrio: Lucivaldo de S. Alves
Setor: Recepgéo Central

Elogios: “Acho um excelente atendimento.”

Usuario: Kleber de A. Nunes
Setor: Recepgéo Central

Elogios: “Elogio e agradego pelo atendimento que é muito bom.”

Usuario: Ana Mendonga da Silva
Setor: Recepgéo Central

Elogios: “Toda vez que venho me atendem muito bem, n&o tenho de que reclamar.”

Usuario: Osmarina da S. Nunes
Setor: Recepgéo Central
Elogios: “O atendimento é muito bom.”

8. ELOGIOS DIRECIONADOS A FISIOTERAPIA

Usuario: David José de Oliveira
Setor: Fisioterapia

Elogio: “Acho o atendimento muito bom.”

Usuario: Benedita Balieiro
Setor: Fisioterapia
Elogio: “Meu filho esta sendo bem tratado aqui, gracas a deus estamos vendo bem sua evolugdo com
o tratamento.”
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Usuario: Alcimar Xavier Vieira
Setor: Fisioterapia

Elogio: “Para mim o atendimento esta 6timo até o momento.”

Usuério: Maria do Socorro F. Ramos
Setor: Fisioterapia
Elogio: “Elogio a minha querida Dr® Wirlene que nos trata super bem, com muita alegria. Ela € uma

excelente profissional.”

Usuario: Cleonilda Vasconcelos
Setor: Fisioterapia

Elogio: “Agradeco pelo atendimento da Dr? Wirlene, ela € um anjo que Deus colocou em minha vida.”

Usuario: Jane Lucia Santos

Setor: Fisioterapia

Elogio: “Desde que minha mée Angela Santos Baratinha comegou a ser atendida pela fisioterapeuta
Wirlene ndo ha nada a reclamar ao contrério. Ela se mostra dedicada, ética e extremamente capaz em

fazer com mestria seu trabalho. Parabéns.”

Usuario: Rosivane P. da Silva
Setor: Fisioterapia

Elogio: “O atendimento é excelente, espero que continue sempre assim.”

Usuério: Odineia da S. Acioll
Setor: Fisioterapia

Elogio: “Gracas a Deus o atendimento & muito bom.”

Usuario: Neuza M. de Aimeida
Setor: Fisioterapia

Elogio: “Gostei muito do atendimento do fisioterapeuta Rarison, ele € muito educado e bem atencioso.”

Usuario: Genildo Abreu
Setor: Fisioterapia

Elogio: “Elogio muito o atendimento aqui da fisioterapia.”

Usuario: Odineia da S. Acioli
Setor: Fisioterapia
Elogio: “O atendimento € tudo de bom.”

Usuario: Neuza M. de Almeida
Setor: Fisioterapia

»

Elogio: “Tudo étimo aqui, temos uma excelente fisioterapeuta.
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Usuério: Maria das Gragas Lima
Setor: Fisioterapia
Elogio: “Nossa fisioterapeuta é 6tima.”

Usuério: Pedro Cardoso da S. Balieiro

Setor: Fisioterapia

Elogio: “Aqui na fisio & s6 elogios, pois a Dr® Wirlene é muito atenciosa esta de parabéns pelo seu
atendimento.”

Usuario: Maria do Socorro Farias
Setor: Fisioterapia

Elogio: “Tudo excelente com o atendimento, nossa Dr2 Wirlene & nota 10.”

Usuario: Clemilda Vasconcelos
Setor: Fisioterapia

Elogio: “Sé tenho elogios, somos bem tratados nossa Dr® é maravilhosa.”

Usuario: Justino Pereira
Setor: Fisioterapia

Elogio: “O atendimento é excelente, estou sendo muito bem tratado gracas a Deus.”

Usuario: Leidiana Costa
Setor: Fisioterapia

Elogio: “O atendimento é excelente.”

Usuario: Nazaré Santos
Setor: Fisioterapia

Elogio: “O atendimento é 6timo aqui na fisioterapia.”

Usuario: Genildo Abreu
Setor: Fisioterapia
Elogio: “O ateﬁdimento é excelente.”
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1. SUGESTOES DIRECIONADAS AO AMBULATORIO
Usuario: Maria Madalena L. Rodrigues

Setor: Ambulatorio

Sugestdo: “Sugiro que nos informem melhor nas recepcées para onde devemos nos encaminhar.”

Usuario: Simone da Silva Ferreira
Setor: Ambulatdrio

Sugestéo: "Sugiro que o atendimento seja realizado no horario que é marcado.”

Usuario: Silvana R. Lacerda

Setor: Ambulatério

Sugestdo: “Sugiro que nos deem mais informagées sobre a demora pra consulta com o ginecologista.
Por que ficamos por horas aguardando o médico e n3o nos d&o nenhuma explicagéo do porque o

atraso no atendimento.”

Usuario: Fernanda Abreu
Setor: Ambulatério

Sugest&o: “Sugiro que melhorem o tempo de espera para o atendimento com o ginecologista.”

Usuario: Kely Barros
Setor: Ambulatério
Sugest&o: "Sugiro que tenham cadeiras especiais para qguem nao pode esticar a perna devido os ferros

ortopédicos.”

Usuario: Suelem Pinho

Setor: Ambulatério

Sugestdo: “Sugiro que seja feito o raio-x de retomno antes do paciente entrar para a consulta com
médico, pois vamos primeiro passar pela consulta para depois realizar o exame e creio que néo seja

dessa maneira o correto.”

Usuario: Ana Maria Borges
Setor: Ambulatério
Sugestédo: “Gostaria que melhorassem o tempo de espera para o atendimento com o cirurgido pois

somos sempre os Ultimos a sair.”

Usuario: Raimunda A. Lima
Setor: Ambulatério

Sugestdo: “Sugiro que o médico ginecologista possa nos atender no horario marcado.”

Usuario: Aldenora S. de Moraes
Setor: Ambulatdrio

Sugest&o: “Sugiro que marquem as consultas no horério que o ginecologista costuma chegar.”
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Usuario: Maria Augusta da Gama
Setor: Ambulatério
Sugestao: “Sugiro que nos deem mais informagdes, pois ficamos por horas aguardando e néo nos d&o

nenhuma satisfacao.”

Usuario: Marineia B. Santiago
Setor: Ambulatério
Sugestédo: “Sugiro que deem uma prioridade pra quem nao reside aqui e tem que retornar no mesmo

dia, que o médico possa nos atender no horario marcado pois precisamos voltar as 11hrs na lancha.”

Usuario: Angélica A. Martins
Setor: Ambulatério
Sugestao: “Sugiro que o atendimento com a (o) pediatra seja mais cedo, ou que eles comecem a

atender no horario marcado.”

Usuario: Wiline
Setor: Ambulatorio
Sugestdo: “Sugiro que a assistente social da manha de mais atencéo aos pacientes, pois acho uma

falta de respeito a demora no atendimento.”

Usuario: Sem identificag&o

Setor: Ambulatério

Sugestao: “Sugiro que a assistente social dé prioridade para quem esta aguardando atendimento em
frente da sua sala ou nos dé satisfagéo da sua auséncia pois ficamos por muito tempo aguardando

atendimento e essa situagdo € muito ruim para quem néo é daqui.”

Usuario: Carlos Alberto da Silva

Setor: Ambulatério

Sugestéo: “Sugiro que os atendentes da recepcdo deem mais atengdo as orientagdes que tem que
nos repassar pois fiquei aguardando na recepgdo errada por que ndo me informaram pra onde eu

deveria ir.”

Usuario: Myla Rodrigues
Setor: Ambulatério
Sugestéo: “A minha sugestéo é que chamem os pacientes que v&o interna mais cedo, pois demora

muito, e pra um idoso & muito ruim ter que ficar esperando por horas para ser internado.”

Usuario: Raiane Duarte dos Santos
Setor: Ambulatério
Sugestao: “Sugiro que tenham mais funcionérios para fazer a triagem dos pacientes para que o

atendimento ndo demore tanto.”
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Usuario: Dr. Carlos Fernandes Peres
Setor: Ambulatério
Sugestdo: ‘A minha sugestdo é que contratem mais médicos oftalmologistas para atender os

pacientes, como a demanda é muito grande s6 um médico ndo consegue suprir a necessidade.”

Usuario: Sem Identificagéo
Setor: Ambulatério

Sugestdo: “A minha sugestédo é que os médicos comessem atender mais cedo.”

Usuario: Frida Correa Guimaraes
Setor: Ambulatério
Sugestéo: “A minha sugestéo é que os médicos cheguem mais cedo para atender os pacientes, pois

para muitos pacientes que moram em outro municipio fica dificil esperar por muito tempo.”

Usuario: Samara Madeira
Setor: Ambulatério
Sugestédo: “Sugiro que o tempo de espera para o atendimento com a(o) pediatra seja menor, pois é

muito dificil ficar com crianga muito tempo agarrando para ser atendido.”

Usuario: Marinete Pinheiro
Setor: Ambulatério

Sugestéo: "Sugiro que disponibilizem ao menos um café no ambulatério.”

Usuério: Eli Vidrio C. Pinheiro

Setor: Ambulatério

Sugestéo: “Sugiro que o oftalmo venha ao menos duas vez no més para que ndao acumulem tantos
atendimentos.”

Usuario: Liliane Fialho
Setor: Ambulatério

Sugestdo: “Sugiro que o oftalmo atenda no horario marcado.”

Usuario: Sandra Rocha Farias
Setor: Ambulatério
Sugestédo: “Acredito que precise aumentar a quantidade de atendentes, médicos e a 4gua esta natural,

como esta quente precisa melhorar pra ficar gelada.”

Usuario: Aldinete L. Alves
Setor: Ambulatério

Sugestdo: “Sugiro que os dois ortopedistas pudessem atender no ambulatério.”
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Usuario: Jose Narcisio M. Tavares
Setor: Ambulatorio

Sugest&o: “Sugiro que disponibilizem mais cadeiras na recepcéo central.”

Usuario: Marinilza Assuncéo

Setor: Ambulatério

Sugestdo: “Sugiro que atendam com mais agilidade na recepcéo central pois demora muito o
atendimento.”

Usudrio: Raimunda Ferreira Furtado
Setor: Ambulatorio

Sugestéo: "A minha sugest&o &€ que o porteiro fique mais atendo ao entregar a senha.”

Usuario: Benedito Rosinaldo Moraes

Setor: Ambulatdrio

Sugestéo: “A minha sugestao para que o porteiro tenha atengéo na entrega da senha, pois fiquei desde
0O3horas da manhé e ele me deu a senha errada, havia pegado a senha 20 e a atendente viu que estava
errada e mandou eu ir trocar, sendo que ele j& foi me da a 30, com isso prejudicando meu retorno para
© meu municipio.”

Usuario: Wirlens Vaz Paixdo
Setor: Ambulatério

Sugestao: “A minha sugestédo é que contratem mais atendentes para o ambulatério.”

Usuario: Maria da Piedade Pinheiro
Setor: Ambulatério
Sugestéo: “A minha sugestéo é que tenha uma geriatra para nos atender, essa especialidade & muito

importante para nos idosos.”

2. SUGESTOES DIRECIONADAS AO LABORATORIO
Usuario: Isa S, Guedes
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestdo: “Sugiro que nos deem as informagdes corretas na portaria. De onde precisamos ir e onde
devemos entregar as fichas.”

Usuario: Juliana Le&o Paes
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestéo: “Sugiro que tenham mais atengéo na hora da entrega das senhas de prioridade na portaria.”

Usuario: Aldair Lopes de Assungéo
Setor: SADT/ Laboratério

Sugestdo: “A minha sugestéao é que os atendentes sejam mais ageis para chamar os pacientes.”
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Usuario: Marilene dos Santos Rodrigues
Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “Sugiro que os atendimentos sejam realizados no horario marcado.”

Usuario: John Weliton F. da Graga Alves
Setor: SADT/ Laboratério

Sugestédo: “Sugiro que hajam mais profissionais no setor de imagem.”

Usuario: Rosileia Cordeiro
Setor: SADT/ Laboratorio

Sugestdo: “Sugiro que os exames sejam realizados no horario marcado.”

Usuario: Iraci de S. Pinheiro

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestdo: “Sugiro que os exames que requerem jejum sejam realizados com mais rapidez no
atendimento.”

Usuario: Deisiane de Souza Pompeu

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestédo: “Sugiro que na recepgdo dos exames de imagem haja uma orientagcdo melhor de onde
devemos ir para realizar os exames e entregar as fichas.”

Usuario: Aldiceia Souza
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestdo: “Sugiro que disponibilizem mais acentos na recepgéo central pois esperei muito tempo em

pé até me chamarem.”

Usuario: Iraci S. Pinheiro

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “Sugiro que o atendimento na recepgdo central seja mais répido, pois demoramos muito
tempo aguardando.”

Usuario: Ana Claudia da S. Souza
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestio: “Sugiro que haja mais de um obstetra no hospital.”

Usuario: Francisco Marconi Silva Dantas
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestédo: “A minha sugestdo é que o porteiro de hoje seja mais educado com os pacientes, pois ele

e bastante grosseiro.”

©

INDsSH
e N vt

RESPEITOAVIDA

Pa’gina208



SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO - SAU

Relatério Mensal de Atividades

HOSPITAL REGIONAL )
PUBLICO DO MARAJO ESTADO DO PARA

Més de Referéncia: Setembro/2022 Data: 06/10/2022 | Pagina 36 de 54

Usuario: Maria de Jesus do Amaral
Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “Sugiro que haja uma agilidade maior nos exames pra que a gente ndo demore muito.”

Usuario: Benedito Barroso
Setor: SADT/ Laboratorio
Sugestdo: “Sugiro que quando marcarem a consulta de retorno, procurem marcar com 0 mesmo

médico que a pessoa ja estd sendo acompanhada desde o comego.”

Usuario: Vanderleia da S. Furtado

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestdo: “Sugiro que disponibilizem um café para os pacientes que vem para exames de imagem,
pois € muito frio nessa area.”

Usuario: Maria Graciete Rodrigues Machado
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestédo: “A minha sugestdo € que disponibilizem mais cadeiras na recepgdo central para os

pacientes sentarem.”

Usuario: Francisco Marconi

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “Quero aqui deixar minha sugestéo quanto ao comportamento do rapaz da portaria da frente
do hospital, onde 0 mesmo, tratou muito mal umas senhoras que ali estavam na fila, por volta de 06h40.

Importante que ele trate as pessoas com respeito e educacgéo.”

Usuadrio: Aldenis Baia dos Santos
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestdo: ‘A minha sugestdo € que os profissionais sejam mais ageis para a chamada dos exames,

pois esta demorando muito.”

7

Usuario: Suely Balieiro

Setor: SADT/ Laboratdrio

Sugestéo: “Sugiro que haja uma melhora no atendimento com as assistentes sociais. A gente fica por
muito tempo aguardando o atendimento, podiam colocar duas para atender no periodo da manh& onde
a demanda é maior.”

Usuario: Sem identificagdo
Setor: SADT/ Laboratorio
Sugestdo: “Sugiro que a moga que trabalha preparando o paciente para a endoscopia seja mais

educada e paciente com os usuarios.”
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Usuario: Jessica Figueiredo

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “Sugiro que haja uma melhora em questdo ao tempo de espera para fazer o exame de
ultrassonografia.”

Usuario: Genivane Gomes Pinho
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestéo: “A minha sugestdo é que os porteiros prestem mais atengdo na hora de darem as fixas,

para que néo ocorra erro de especialidade e com isso atrasar mais o atendimento.” ¥

Usuaério: Nete Oliveira
Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “Sugiro que haja uma agilidade no atendimento.”

Usuario: Genilson R. Gama
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestdo: “Sugiro que o atendimento em geral seja mais rdpido, pois passamos muito tempo

aguardando em jejum e isso € muito ruim.”

Usuario: Eurietes Serrdo de Carvalho

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestao: “Sugiro que o tempo de espera para a realizacdo de exames seja reduzido pois esta muito
demorado.” -

Usuario: Cleive B. da Silva
Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “Sugiro que o atendimento de exames laboratoriais seja realizado mais cedo.”

Usuario: Terezinha Ferreira
Setor: SADT/ Laboratério
Sugest&o: “Sugiro que haja mais atendentes no laboratério para tirar sangue.”

Usuario: Suzan Merabet

Setor: SADT/ Laboratorio

Sugestao: “Sugiro que o tempo de espera para atendimento demore menos, principalmente para as
gestantes.”

Usuario: Maria Madalena Lacerda

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestao: “Sugiro que haja mais uma orientaco sobre para onde devemos ir para entregar as fichas,
ou que fique alguém pra orientar os usuérios pois percebo que ndo estdo tendo esse cuidado na
portaria.”
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Usuario: Sem identificagéo

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestao: ‘Hoje dia 25 de setembro vim fazer uma consulta com a mastologista e ela demorou muito,
sem nenhuma consideragéo com os pacientes. Sugiro que ela possa comegar a atender no horario
marcado pois ndo se trata de um favor e sim do seu trabalho.”

Usuario: Jessica Ledo

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestao: “Sugiro que o hospital possa disponibilizar um espago para que as criangas possa brincar e
se distrair enquanto aguardam atendimento.”

Usuario: Francisco Rocha

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestdo: “A minha sugestéo é que disponibilizassem uma sala especial para aquelas maezinhas que
perdem o bebé, para que elas ndo tivessem contato com outras méezinhas que tiveram seus bebés.
Isso com certeza evitaria um sofrimento maior.”

Usuario: Manoel Donato Ferreira Barros

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestdo: “A minha sugestéo é que tenha mais médicos oftaimologistas para atender os pacientes
com mais agilidade.”

Usuario: Sonia do Socorro M. de Souza
Setor: SADT/ Laboratério

Sugestédo: “Sugiro que o atendimento com a mastologista seja mais cedo.”

Usuario: Raquele Martins
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestéo: “Sugiro que o atendimento para as criangas que tem necessidades especiais como o
autismo, também seja visto como prioridade pois é dificil ficar muito tempo aguardando o atendimento

com ele que ficam muito estressados com o barulho.”

Usuario: Perla Cristina T. Dias
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestao: “Sugiro que o médico que realiza as ultrassonografias chegue mais cedo, pois para nds que

estamos gestantes & muito ruim ficarmos por muito tempo sem poder se alimentar.”

Usuério: Loram F. Gomes
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestdo: “Sugiro que tenha um sistema de som para chamada dos pacientes na recepgao central,

pois quando esta muito lotado fica dificil para ouvir os atendentes chamarem.”
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Usuario: Fabiola A. da Silva

Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “Sugiro que nos deem mais informacdes nessa drea de exames de imagem por que as
vezes nao sabemos para onde ir.”

Usuaério: Eliza da Silva
Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “A minha sugestéo que tenha mais profissionais na érea de exames de imagem.”

Usuario: Francisco S. de Almeida
Setor: SADT/ Laboratorio

Sugestéo: “Sugiro que haja uma agilidade no atendimento da recepgéo central.”

Usuario: Milena D. Teixeira
Setor: SADT/ Laboratdrio

Sugestéo: “Sugiro que o atendimento na recepgdo central seja mais rapido.”

Usuario: Raigla Feitosa
Setor: SADT/ Laboratério

Sugestéo: “Sugiro que tenha um pouco mais de agilidade no atendimento pois esta demorando muito.”

Usuario: Lucas Gongalves
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestéo: “Sugiro que disponibilizem um bebedouro no espago da gestante.”

3. SUGESTOES DIRECIONADAS A AREAS DE INTERNACAO

Usuaério: Isabel da Silva

Setor: Areas de Internaggo

Sugestdo: “Minha sugestdo é que disponibilizem toalhas para os acompanhantes, j& que ndo permitem
trazer de casa, Nao somos daqui e estou o dia todo sem tomar banho, pois ainda n&o trouxeram e ja
solicitei duas vezes.”

Usuario: Ana Paula M. Melo Cavalcante
Setor: Areas de Internagdo

Sugestdo: “Sugiro que a alimentacéo possa vir em mais quantidade, pois veio bem pouco.”

Usuario: Elcione dos Santos Nicacio

Setor: Areas de Internagéo

Sugestéo: "Minha sugestao é que os técnicos deem mais atencéo em relacdo ao curativo que tem que
ser feito apds o banho do paciente, pois demoram muito para ir fazer. Creio que precise melhorar
também a comunicagdo da equipe com o paciente.”
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Usuario: Willes Vaz Paixao

Setor: Areas de Internagéo

Sugestdo: “Sugiro que liberem os estacionamento para quem ira ficar de acompanhante pra que a
géente guarde nossos veiculos.”

Usuario: Alciele Soares Coutinho
Setor: Areas de Internagéo

Sugestdo: “A minha sugestéo é que disponibilizem mais toalhas para os acompanhantes.”

Usuario: Elcione dos Santos Acacio

Setor: Areas de Internagdo

Sugestdo: “Venho aqui sugerir que melhorem os atendimentos com as mé&e do Estar Ex: Levar
refeicdes (café, almogo e jantar), porque muitas méaes que acompanham seus filhos na UTI vem de
uma cesarea e ter que ficar se deslocando além de ser muito cansativo é dolorido.”

Usuario: Elcione dos Santos Acacio

Setor: Areas de Internagéo

Sugestdo: “Tirando as equipes da enf?. Jacy e Taty, as demais deixam a desejar e muito, espero que
melhorem de verdade, que os outros possam trabalhar com amor e n&o s6 pelo saldrio. Essa é a minha

sugestdo baseado nos dias que vivi no estar.”

Usuario: Sem ldentificagc&o
Setor: Areas de Internagéo

Sugestdo: “A minha sugestao é que ndo demorem para realizar as cirurgias dos pacientes.”

Usuario: Sem Identificacdo
Setor: Areas de Internagéo
Sugestédo: “A minha sugestéo é que melhore a qualidade da alimentagéo, pois estdo deixando muito a

desejar.”

Usuario: Sem identificacéo

Setor: Areas de Internagéo

Sugestdo: “Sugiro que tenham dois carrinhos para distribuicdo das refei¢des, pois esta vindo muito

tarde para os pacientes principalmente para as puérperas.”

Usuario: Patricia Lobato
Setor: Areas de Internagéo

Sugestdo: “"A minha sugestdo € que servissem a alimentacdo do paciente mais cedo.”

Usuario: Ruthelem Fonseca
Setor: Areas de Intemnagéo

Sugestdo: “Sugiro que disponibilizem lengdis e toalhas para os acompanhantes.”
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Usuério: Iris Suanny Melo de Aimeida

Setor: Areas de Internagdo

Sugestdo: “Sugiro que as refeicdes venham mais cedo para as gestantes e também que pudessem
disponibilizar ao menos um suco para vim de acompanhamento.”

Usuario: Benedita A. Cardoso

Setor: Areas de Internagéo

Sugestdo: “O atendimento é bom, mas sugiro que a equipe de limpeza passe com mais frequéncia
para fazer a higienizacéo do banheiro, pois estou desde ontem aqui e n&o vieram para limpar.“E o
lengol que esta no leito eu trouxe da urgéncia, até o momento nao foi trocado, também nédo recebemos
toalhas.”

Usuario: Bruna Santana Barbosa

Setor: Areas de Internagao

Sugestdo: “A minha sugestdo & que melhore o atendimento da equipe da noite, pois estdo deixando a
desejar.”

Usuario: Janete Fernandes de Moraes

Setor: Areas de Internacéo

Sugestéo: “A minha sugestdo é que a comida viesse com menos sal, pois esta vindo muito salgada. E
isso faz mal para nos pacientes.”

Usuario: Leliane Ferreira da Silva Santos
Setor: Areas de Internagéo
Sugestdo: “A minha sugestdo é que os profissionais passem informagdes corretas para os

acompanhantes e pacientes, para que ndo ocorra falha na comunicacgéo entre eles.”

Usuéario: Marcilene Sa Machado
Setor: Areas de Internagso
Sugestdo: “A-minha sugestdo é que disponibilizem mais toalhas e lengdes para os pacientes e

acompanhantes. Porque fica muito ruim ficar sem aqui.”

Usuario: Diana Rocha

Setor: Areas de Internagéo

Sugestdo: “A minha sugestéo é que dé uma quantidade maior de comida para os acompanhantes,
pois a quantidade que estéo dando néo esta suprindo a necessidade. E para quem fica o dia todo aqui,
e ainda com fome é muito ruim, entdo peco que revejam essa situagéo.”
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4. SUGESTOES DIRECIONADAS A URGENCIA E EMERGENCIA
Usuario: Juscelina Lopes Ferreira
Setor: Urgéncia e Emergéncia _
Sugestao: “Aminha sugestéo é que os médicos do espaco da gestante sejam mais esclarecidos sobre
0 quadro de saude das gestantes.”

Usuario: Ketelen M. Monteiro
Setor: Urgéncia e Emergéncia _
Sugestéo: “Sugiro que haja uma agilidade no atendimento para as gestantes. A gente fica por heras

aqui aguardando o médico.”

Usuario: Larissa Muller

Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestédo: “Sugiro que haja no hospital mais orientagées como, palestras, folders etc, que falem sobre
o trato com os bebes prematuros, pois nés mées de prematuro saimos com muitas dividas sobre os
devidos cuidados que devemos ter com eles.”

Usuario: Maria de Jesus

Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestéao: “Venho aqui relatar que demora para atender para retirada do gesso. Que deem prioridade,
principalmente para quem esta de cadeiras de rodas. Além de sugerir que verifiguem o estado das
cadeiras de rodas, pois ndo estdo nada bom.”

Usuario: Paula Cardoso
Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestdo: "A minha sugestdo é que coloquem um bebedouro no espago da gestante.”

Usuario: Eliana Andrade Carvalho

Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestdo: “A minha sugestéo é que a equipe da noite da UTI NEO melhore no atendimento. Pois estio
deixando muité 4 desejar.”

Usuario: Rosimeire N. Barros
Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestao: “Sugiro que haja uma agilidade maior com relagdo ao atendimento.”

Usuario: Caticiane S. Lopes
Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestdo: “Sugiro que disponibilizem mis cadeiras na recepcéo.”
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Usuario: Joiciele F. Gomes
Setor: Urgéncia e Emergéncia
Sugestdo: “Sugiro que coloquem mais cadeiras na recepgéo da U/E para as gestantes, pois ficamos

muito tempo em pé aguardando a triagem.”

Usuario: Joelma Ramos
Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestéo: “Sugiro que haja uma agilidade maior no atendimento.”

Usuario: Ana Claudia Souza
Setor: Urgéncia e Emergéncia
Sugestao: “Sugiro que possam colocar mais um obstetra para nos atender. Pois o tempo de espera é

muito ruim pra gente que esta gestante.”

Usuario: Raiane Duarte dos Santos
Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestdo: “Sugiro que o tempo de espera para o atendimento com a obstetra seja menos demorado.”

Usuario: Maria de Nazaré L. Sales

Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestéo: “A minha sugest&o é que coloque mais médico, pois estou aqui desde 7hr da manha, ja sdo
18:50 e minha nora gravida n&o foi atendida, pois ha uma sé médica para consultar, internar e operar.
E um absurdo 12 horas esperando um atendimento de varias gravidas. Entéo por favor, contratem mais

médicos.”

Usuario: Arilene Guerreiro
Setor: Urgéncia e Emergéncia
Sugestdo: “Sugiro que tenha mais um obstetra para atender aqui no hospital pois é muito ruim para

nos gestantes ficarmos por horas aguardando o atendimento.”

Usuario: Fabrina Galtcio

Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestdo: “Minha sugestédo é em relagéo ao espago da gestante, pela demora no atendimento. Estou
de 08:00 e ja sdo 18:00 e até este momento néo fui atendida. Sei que a equipe ndo tem culpa, a médica
precisa fazer ambulatério, emergéncia e centro, mas é importante olhar o lado das gestantes que tem

gue ficar 10 horas sentadas numa cadeira plastica.”

Usuario: Marcelo Santana Braga

Setor: Urgéncia e Emergéncia

Sugestdo: “A minha sugestéo é quando a gestante de risco chegar com sintomas de ter bebé que ela
seja avaliada com urgéncia pelo médico de plantéo, e que o médico também solicite uma ultrassom de
emergéncia para avaliar como o bebé esta. E com isso evitar qualquer coisa que venha acontecer com

0 bebé.”
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5. SUGESTOES DIRECIONADAS A ALTA HOSPITALAR
Usuario: Raiane Brilhante Pantoja

Setor: Alta Hospitalar
Sugestio: “A minha sugestéo é que melhore o conforto do acompanhante.”

Usuario: Adelson C. Pantoja
Setor: Alta Hospitalar

Sugestéo: “Sugiro que a nutricionista passe com mais frequéncia para visitar os pacientes.”

Usuario: Denilson de S. Martins
Setor: Alta Hospitalar

Sugestédo: "Sugiro que o paciente que esta no pds cirdrgico possa tomar mais de um banho por dia.”

Usuario: Marcilene Sa Machado
Setor: Alta Hospitalar
Sugestéo: "A minha sugestéo é que melhore a qualidade da alimentago, tanto para os pacientes como

também para os acompanhantes.”

Usuario: Janete de Moraes

Setor: Alta Hospitalar

Sugestdo: “A minha sugestéo é que os pacientes possam tomar mais de um banho por dia, que n&o
seja apenas na parte da manhé, que deixem as toalhas disponiveis para nos.”

6. SUGESTOES DIRECIONADAS A HEMODIALISE

Usuario: Edinei Figueiredo
Setor: Hemodialise
Sugestdo: “Sugiro que disponibilizem ao menos um café para os acompanhantes que vem de outros

municipios e ndo tem como arcar com a alimentag&o.”

Usuario: Joana B. Pinto

Setor: Hemodialise

Sugestdo: “Sugiro que tenha uma garrafa de café para os acompanhantes que vem de outro municipio
e que passam o dia sem se alimentar.”

Usuario: Jaime L. de Paiva
Setor: Hemodialise
Sugestédo: “Sugiro que mudem nosso lanche que esta vindo suco com bolacha, poderiam vir um

mingau, sopa ou até mesmo um café que a maioria gosta.”
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Usuario: Lucimar Santos

Setor: Hemodialise

Sugestdo: ‘Minha sugestdo € que o hospital possa atender via portas abertas na urgéncia e
emergéncia, os pécientes que fazer hemodiélise aqui, pois vejo que estéo deixando a desejar no
cuidado com o paciente que precisa de um atendimento de urgéncia, consultas, exames etc.”

7. SUGESTOES DIRECIONADAS A RECEPCAO CENTRAL

Usuario: Francideise S. Viegas

Setor: Recepcgéo Central 4
Sugestdo: “Sugiro que hajam mais assistentes sociais no periodo da manhé, para poderem atender
bem a todas as demandas.”

Usuario: Heleni Tavares dos Santos
Setor: Recepcéo Central
Sugestdo: “Sugiro que haja uma maior agilidade no atendimento com a assistente social,

principalmente para quem é de outro municipio e precisa ter o TFD assinado por ela.”

Usuério: Viviana da Costa
Setor: Recepcéo Central

Sugestéo: “Sugiro que atendam mais rapido no servigo social.”

Usuario: Sem Identificagéo

Setor: Recepgéo Central

Sugestdo: “Minha sugestdo é quanto a demora excessiva de alguns especialistas para iniciar a
consulta. Pois pacientes de municipios como Portel que n&o tem casa de apoio, ficam desamparados

quando ha a demora de atendimento e ndo conseguem retornar aos seus municipios no mesmo dia.”

Usuario: André Luiz

Setor: Recepgéo Central

Sugestdo: "Apenas quero fazer algumas observagdes. Falta de toalhas para o acompanhante tomar
banho, falta de lencol. Eu estava de acompanhante no quanto n° 4.”

Usuario: Sem Identificagéo
Setor: Recepcgéo Central
Sugestdo: "A minha sugestéo é que servissem um café na recepcdo para os pacientes, seria muito

bom pra ajudar no tempo de espera.”

8. SUGESTOES DIRECIONADAS A FISIOTERAPIA
Usuario: Clemilda VVasconcelos
Setor: Fisioterapia

Sugestédo: “Sugiro que providenciem uma nova esteira com urgéncia pois faz muita falta para nés que
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Usuario: Isabel da Silva
Setor: Fisioterapia

Sugestéo: "Sugiro que resolvam a questdo dos aparelhos que estdo com defeito.”

Usuario: Socorro Farias
Setor: Fisioterapia
Sugestédo: “Sugiro que verifiquem a questdo dos materiais da fisio que ja estdo bem desgastados,

como as fitas elasticas que s6 tem alguns pedagos.”

Usuario: Genilse Barros

Setor: Fisioterapia

Sugestao: “Sugiro que verifiquem a possibilidade de adquirirem novos aparelhos para a fisioterapia
pois muitos equipamentos estdo com defeito.”

9. SUGESTOES DIRECIONADAS A SALA DO S.A.U.

Usuario: Jessica Maia

Setor: Sala do S.A.U.

Sugestéo: “Internei para um procedimento cirdrgico, durante a internagéo tudo ocorreu bem. Porem
na consulta de retorno, me relataram que durante a realizagéo do meu procedimento, os colaboradores
ficaram zombando do meu estado emocional de medo e apreens&o. Relato que no mesmo dia da
internagéo tive consulta com a psicéloga Joliane, e informei que eu tinha receio de passar por um
procedimento por conta do comportamento de algumas pessoas. Ressalto também que na segunda-
feira que antecedeu a cirurgia eu dei entrada no hospital a noite com crise de ansiedade, haja vista faco
tratamento psiquiatrico e psicoldgico, a saber neste mesmo hospital por depressdo e ansiedade, e
desde o descobrimento da gravides estou com a medicagéo suspensa pelo bem do bebé, por se tratar
de uma gravides de alto risco, precedida por aborto de repeticdo. Com isso 0 meu estado emocional
estava totalmente abalado e saber que um profissional fez piada com isso me deixa muito chateada, e
isso mostra o despreparo para tratar pacientes com transtornos depressivos. Ent&o fica minha sugestéo

para que seja revista a conduta dos profissionais que atuam no centro cirtirgico.”
’

Resposta da Supervisora do Centro Cirurgico e Obstétrico: “Diante do exposto na demanda do
registrada junto ao S.A.U. em relagéo a usuéria atendida no CCO. Lamentamos o ocorrido e informo
que foi realizado as tratativas com os envolvidos e a equipe do CCO.

Em relag&o ao despreparo para tratar pacientes com transtornos depressivos, foi relatado pela equipe:
"Que nenhum momento tiveram inteng&o de proporcionar o desequilibrio emocional da paciente"
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RESPOSTAS DOS GESTORES DAS AREAS SOBRE AS SUGESTOES DE SETEMBRO
Usuario: Myla Rodrigues

+

Setor: Ambulatério
Sugestédo: “A minha sugestéo é que chamem os pacientes que vao interna mais cedo, pois demora

muito, e pra um idoso & muito ruim ter que ficar esperando por horas para ser internado.”

Usuario: Raiane Duarte dos Santos

Setor: Ambulatério

Sugestdo: “Sugiro que tenham mais funciondrios para fazer a triagem dos pacientes para que o
atendimento ndo demore tanto.”

Resposta do Supervisor de Amb. Abertos: “As liderancas dos setores envolvidos, Neliana e Jader,
ja se reuniram e estamos criando uma estratégia para agilizar o cadastro e triagem dos usuérios

ambulatoriais com o intuito de diminuir o tempo de espera em recepgéo e triagem.”

Usuaério: Raimunda Ferreira Furtado
Setor: Ambulatério -

Sugestdo: “A minha sugestédo é que o porteiro fique mais atendo ao entregar a senha.”

Usuario: Benedito Rosinaldo Moraes

Setor: Ambulatério

Sugestdo: “A minha sugestéo para que o porteiro tenha atenc@o na entrega da senha, pois fiquei desde
0O3horas da manhé e ele me deu a senha errada, havia pegado a senha 20 e a atendente viu que estava
errada e mandeu eu ir trocar, sendo que ele jé foi me da a 30, com isso prejudicando meu retorno para

0 meu municipio.”

Resposta da Lider de Atendimento: “Referente a portaria, fizemos orientagdo sobre atencdo na

entrega correta das senhas.”

Usuario: Wirlens Vaz Paixdo
Setor: Ambulatério

Sugestéo: “A minha sugestao é que contratem mais atendentes para o ambulatério.”

Resposta da Lider de Atendimento: “Em relacdo a agilidade, demora no atendimento e mais
atendentes no ambulatério, ja estamos criando uma estratégia para agilizar o cadastro e verificando

possibilidade de aumento de quadro junto a diretoria.”
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Usudrio: Sem identificagéo
Setor: SADT/ Laboratério ?
Sugestdo: “Sugiro que a moga que trabalha preparando o paciente para a endoscopia seja mais

educada e paciente com os usuarios.”

Resposta do Supervisor de Amb. Abertos: “Irei averiguar o ocorrido e orientar equipe ambulatorial
sobre postura perante usudrios e acompanhantes.”

Usuario: Francisco S. de Almeida
Setor: SADT/ Laboratdrio

Sugestéo: “Sugiro que haja uma agilidade no atendimento da recepgéo central.”

Usuario: Milena D. Teixeira
Setor: SADT/ Laboratdrio

Sugestéo: “Sugiro que o atendimento na recepgéo central seja mais rapido.”

Usuario: Raigla Feitosa
Setor: SADT/ Laboratério
Sugestéo: “Sugira que tenha um pouco mais de agilidade no atendimento pois esta demorando muito.”

Usuario: Lucas Gongalves
Setor: SADT/ Laboratdrio

Sugestéo: “Sugiro que disponibilizem um bebedouro no espago da gestante.”

Resposta da Lider de Atendimento: “Em relagéo a agilidade e demora no atendimento, j& estamos
criando uma estratégia para agilizar o cadastro e verificando possibilidade de aumento de quadro junto
a diretoria.”

Usuario: Elcione dos Santos Acécio

Setor: Areas de Internagéo

Sugestdo: “Venho aqui sugerir que melhorem os atendimentos com as mae do Estar Ex: Levar
refeicbes (café, almogo e jantar), porque muitas maes que acompanham seus filhos na UTI vem de

uma cesarea e ter que ficar se deslocando além de ser muito cansativo é dolorido.”
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Resposta da Supervisora do SND: “O Servico de Nutricdo e Dietética dispde de um cardapio
exclusivo para as mées de UTl's, com opgbes variadas e nutricionalmente completa para estimular a
producéo de leite materno. O horario das refeigdes esta fixado em comunicado no estar das méezinhas.
Por questdes de contaminagéo, ndo é recomendado a presenca de alimentos nos quartos, uma vez
que pode facilitar também o aparecimentos de insetos. H& exce¢&o para usuarias com indisponibilidade
de ir ao refeitdrio, e a enfermagem comunica a cozinha para que a refeigéo seja entregue na copa das
UTl's.”

Usudério: Sem ldentificagéo %
Setor: Areas de Internagso
Sugestéo: ‘A minha sugestao é que melhore a qualidade da alimentacao, pois estdo deixando muito a

desejar.”

Resposta da Supervisora do SND: “Agradecemos a sugestéo! Estamos trabalhando com melhorias
para os usuarios. Enquanto isto, gostaria de afirmar nosso compromisso de qualidade com cada usuério
e acompanhante. O Servico de Nutricéo e Dietética dispde de procedimentos operacionais padréo para
gue o alimento seja entregue'de forma harménica, em quantidade e segura sanitariamente.”

Usuario: Sem identificacéo
Setor: Areas de Internagdo
Sugestdo: “Sugiro que tenham dois carrinhos para distribuicdo das refeices, pois esta vindo muito

tarde para os pacientes principalmente para as puérperas.”

Resposta da Supervisora do SND: “Agradecemos a sugestéo! Estamos providenciando e colocando
a disposicéo o quanto antes.”

Usuario: Patricia Lobato
Setor: Areas de Internaggo
Sugestéo: “A minha sugestdo é que servissem a alimentacéo do paciente mais cedo.”

7

Resposta da Supervisora do SND: “Agradecemos a sugest&o! Estamos trabalhando com melhorias
para os usuarios. A equipe foi de copeiros foi orientado para que o horario de distribuicéo de dietas seja
cumprido.”

Usuario: Iris Suanny Melo de Almeida
Setor: Areas de Internagdo
Sugestdo: “Sugiro que as refeicdes venham mais cedo para as gestantes e também que pudessem

disponibilizar a0 menos um suco para vim de acompanhamento.”

Resposta da Supervisora do SND: “Agradecemos a sugestao! Durante a internagdo do usuario, os
mesmos recebem frutas ou sucos como sobremesa, além de sopa como acompanhamento no caso
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das gestantes e puérperas. Durante a visita da nutricionista assistencial, a mesma identifica no mapa

de dieta a observacéo de algum alimento especifico de acordo com as necessidades de cada paciente.”

Usuario: Bruna Santana Barbosa

Setor: Areas de Internagdo

Sugestdo: “A minha sugestéo é que melhore o atendimento da equipe da noite, pois estdo deixando a
desejar.”

Resposta do Supervisor de Amb. Abertos: “As sugestdes, reclamagdes e queixas dos usudrios séo
de suma importancia para melhoria na assisténcia de enfermagem, logo a situagéo descrita sera
averiguada e equipes dos setores de internacéo seréo ouvidas e sera realizada orientagéo quanto a
abordagem perante o usuario e acompanhante.”

Usuario: Janete Fernandes de Moraes
Setor: Areas de Internagéo
Sugestdo: “A minha sdgestéo € que a comida viesse com menos sal, pois esta vindo muito salgada. E

isso faz mal para nés pacientes.”

Resposta da Supervisora do SND: “Agradecemos a sugestdo! Lamentamos o ocorrido. A equipe de

cozinheiros foi orientada sobre este fato. E estamos trabalhando em melhorias para nossos usuérios.”

Usuario: Joiciele F. Gomes
Setor: Urgéncia e Emergéncia
Sugestdo: “Sugiro que coloquem mais cadeiras na recepgdo da U/E para as gestantes, pois ficamos

muito tempo em pé aguardando a triagem.”

Resposta do Supervisor de Amb. Abertos: “Estaremos averiguando o caso relacionado a falta de

cadeiras no setor e tratando juntamente com a equipe para podermos entender o motivo do ocorrido.”

Usuario: Fabrina Galucio
Setor: Urgéncia e Emergéncia
Sugestdo: “Minha sugestdo é em relac&o ao espaco da gestante, pela demora no atendimento. Estou
de 08:00 e ja sdo 18:00 e até este momento nao fui atendida. Sei que a equipe n&o tem culpa, a médica
precisa fazer ambulatério, emergéncia e centro, mas é importante olhar o lado das gestantes que tem
que ficar 10 horas sentadas numa cadeira plastica.”
@
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Resposta do Supervisor de Amb. Abertos: “Quanto a demora no atendimento, a equipe de
enfermagem chega ao setor as 07:00 horas realizamos a triagem e aguardamos atendimentos do
obstetra, infelizmente como somos referéncia a gestagéo de alto risco, em tratativa com a equipe no
dia em questéo tivemos algumas emergéncias, onde a obstetra teve que se dirigir ao CCO, porém em
nenhum momento as usudrias ficaram desassistidas, sendo 0 médico da urgéncia acionado em caso
de complicagdes e foram oferecidas refeigdes para as mesmas.

Sempre que ha algum caso de atraso devido procedimento de emergéncia e as pacientes do
ambulatdrio precisam aguardar sdo oferecidas as refeicdes.” '

Usuario: Adelson C. Pantoja
Setor: Alta Hospitalar

Sugestéo: "Sugiro que a nutricionista passe com mais frequéncia para visitar os pacientes.”

Resposta da Supervisora do SND: “Os pacientes admitidos no setor de internagdo séo triados pela
nutricdo clinica em até 24h e classificados conforme nivel assistencial em primario (visita 1
vez/semanal), secundario (visita 2 vezes/semanal) e terciario (visita digria). No momento da avaliacdo
inicial, a nutricionista esclarece ao usuario o nivel de assisténcia que o mesmo se enquadra. Mas se
houver alguma intercorréncia, a enfermagem comunica a equipe de nutricdo e a mesma realiza a

reabordagem com nova classificac&o.”

Usuaério: Edinei Figueiredo

Setor: Hemodidlise

Sugestéo: “Sugiro que disponibilizem ao menos um café para os acompanhantes que vem de outros
municipios e ndo tem como arcar com a alimentagéo.”

Usuario: Joana B. Pinto

Setor: Hemodiélise

Sugestdo: “Sugiro que tenha uma garrafa de café para os acompanhantes que vem de outro municipio
e que passam o dia sem se alimentar.”

’

Resposta da Coordenadora da Hemodialise: “Informamos que os pacientes provenientes de outros
municipios recebem da SESPA o TFD para despesas e passagens.”

Usuério: Jaime L. de Paiva
Setor: Hemodidlise
Sugestdo: “Sugiro que mudem nosso lanche que esta vindo suco com bolacha, poderiam vir um

mingau, sopa ou até mesmo um café que a maioria gosta.”

Resposta da Supervisora do SND: “Agradecemos a sua sugestdo! A alimentacao para os pacientes
dialiticos ofertada pelo servico de nutricéo e dietética faz parte do tratamento, e para isso ha um
cardépio balanceado e acompanhado juntamente com as nutricionistas assistenciais durante as visitas
de rotina, para possiveis adequagdes dentro do caso clinico de cada usuério. A alimentago correta é
©
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importante para que tenhamos sucesso no tratamento. Estamos trabalhando sempre em melhorias
para nossos usuarios.”

Usuario: Sem Identificacéo
Setor: Recepgéo Central
Sugestéo: “A minha sugestéo é que servissem um café na recepgéo para os pacientes, seria muito

bom pra ajudar no tempo de espera.”

Resposta da Supervisora do SND: “Agradecemos a sua sugestdo! Para o atendimento em
ambulatério, ndo é necessério o paciente chegar em jejum. Quando ha intercorréncias relacionadas ao
atendimento ou tempo de espera, é solicitado ao servico de nutricdo e dietética a liberagéo de lanches
para esses pacientes.”

Usuario: Clemilda Vasconcelos
Setor: Fisioterapia
Sugestéo: “Sugiro qué providenciem uma nova esteira com urgéncia pois faz muita falta para nés que

precisamos dela no nosso tratamento.”

Usuaério: Isabel da Silva
Setor: Fisioterapia

Sugestao: “Sugiro que resolvam a questao dos aparelhos que estdo com defeito.”

Usuario: Socorro Farias

Setor: Fisioterapia

Sugestdo: “Sugiro que verifiguem a questdo dos materiais da fisio que ja estdo bem desgastados,
como as fitas elasticas que sé tem alguns pedacos.”

Usuério: Genilse Barros

Setor: Fisioterapia

Sugestdo: “Sugiro que verifiquem a possibilidade de adquirirem novos aparelhos para a fisioterapia
pois muitos equipamentos estdo com defeito.”

Resposta da Coordenadora de Fisioterapia: “Primeiramente, nds do INDSH - Instituto Nacional do
Desenvolvimento Social e Humano, administrador do Hospital Regional Publico do Marajo,
agradecemos por deixar sua opinido sobre o atendimento prestado na unidade. Isso nos da a
4
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oportunidade de melhorar nossos processos para oferecermos um atendimento cada vez mais seguro

e de qualidade aos nossos usuérios. Em relagdo ao que foi exposto, os materiais que estdo

apresentando mais danos ja estdo sendo substituidos, assim como o processo a aquisicdo dos

produtos necessérios para o retorno do funcionamento dos nossos equipamentos. Nos, do ambulatério

de fisioterapia e todos os setores envolvidos para o melhor funcionamento dos nossos aparelhos

pedimos a compreensé&o e calma dos nossos usuarios até todo o processo de resolugéo desta sugestio

ser finalizado.”
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Apresentagéao:

A Educagéo Permanente em Saude tem como objeto de transformagéo o processo de trabalho,
orientada para a melhoria da qualidade dos servigos e para a equidade no cuidado e no acesso aos servicos
de saude. Parte, portanto, da reflexdo sobre o que esta acontecendo no servigo e sobre o que precisa ser
aperfeicoado.

Ao pensar os processos educativos ligados & reflexo sobre as questdes do trabalho, a Educacéo
Permanente circunscreve um espago proprio que a diferencia de outras intervencdes educativas, salienténdo
como concepgdes distintas do trabalho em salde se correlacionam com a forma com que se concebe a
educagéo para este trabalho.

No mundo do trabalho, portanto, os programas de capacitagdo técnico-administrativo dos
trabalhadores se constituem em um dos principais instrumentos de desenvolvimento de recursos humanos.
Sua incluséo revela ndo apenas sua importancia institucional, mas também reafirma o pressuposto de que a
melhoria dos servigos prestados & sociedade estd diretamente vinculada & constante qualificagdo do

atendimento e da compreenséo do papel de cada colaborador, bem como, das técnicas utilizadas nas mais
diferentes atividades. '
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I-  Introdugédo

Seguimos alguns parametros para registro das atividades:
1. Total de treinamentos realizados;

a » D

1. Total de treinamentos realizados no més de Agosto por diretoria:

Numero de participantes do treinamento:
Carga horaria do treinamento:
Total hora/homem:;

Analise de Eficacia de Treinamento;

Neste més foram realizados um total de 55 treinamentos Internos e externos, com um total de 755

participagdes e carga horéria atingida de 2.274:30h/min, conforme mostra tabela abaixo.

Tabela: 01

» Visdo geral de treinamentos:

Fonte: NEP

Dos 32 treinamentos Internos e Externos realizados, 07 estavam programados no Planejamento Anual de
Treinamento — PAT, totalizando 21,87% das capacitagbes. Segue tabela com o numero dos treinamentos
realizados no més e o Gréfico com os dados dos treinamentos do PAT e Fora do PAT.

Grafico 01:
Visdo Geral dos Treinamentos Setembro 2022
m i £
80 - -
L . ® Programados PAT
o | = Realzados PAT
50
“© 32 B N&o Realzados PAT
30 - p— 25 S w—
20 I 15 S— ] = Realeados Forado PAT
10 7 B e .l
Programados RealizadosPAT N3o Realizados RealizadosFora  Totalde
FAT PAT do PAT Treinamentos
reslzados
Fonte:NEP
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No decorrer do més de Setembro foram realizados:
Tabela 02: Dados dos Treinamentos Realizados em Setembro de 2022.
TOTAL DE HORAS TOTAL DE TOTAL DE TOTAL DE TOTAL DE HORAS
MES EM TREINAMENTO TREINAMENTOS | TREINAMENTOS PARTICIPANTES POR
INTERNOS EXTERNOS COLABORADOR
Meta 1.600:00 4:00:00
Jan 1685:00:00 22 2 368 4:22:36
Fev 1576:30:00 39 4 264 4:02:32
Mar 1717:00:00 26 1 559 4:26:00 *
Abr 2189:30:00 338 1 612 5:18:05
Mai 3785:30:00 53 6 539 9:09:57
Jun 1896:00:00 26 6 492 4:15:04
Jul 2436:00:00 39 2 645 5:19:08
Ago 2274:30:00 55 0 755 Sl 2907
Set 1847:10:00 29 2 844 4:10:53
Total 19407:10:00 322 24 5078 46:16:32
Fonte: NEP
» Treinamentos externos:
» Em Setembro foram realizados 02 treinamentos externos:
Data Tema Colabor. CH
Treinamento Corporativo de Seguranga e Carlos
09 a 23/09/22 Saude no Trabalho para o Tec. Segurancga Aparecido dos 32:00:00
SESMT/INDSH. Santos
30/09/2022 Jornada do Paciente Critico. Nutricionistas Adriana Godim 6:00:00
. Fonte: NEP
Grafico 02:
Total de Treinamentos Externos e
100 = = - de Treinamentos
externos
80 - - et
2 | B - - N = hieta
w lan
0 4 s Fev
w Miar
S = Abr
- E—— = Mai
» jun
i = . - - e S il
20 + i » Cut
10 . N T W—— ¢
b 2 m ! mm 2 ° - - Tow
Meta lan Fev Mar Abr Mai Jun Jut Azo Set Out  Nov Cez Total
Fonte: NEP
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» Dados Estatisticos:

Dos 32 treinamentos realizados em Agosto, 01 foi ambientac&o de novos colaboradores, 02 foram
treinamentos externos e 29 foram treinamentos de Rotinas dos setores, no qual os colaboradores receberam

treinamentos diversos a respeito das atividades didrias. Os treinamentos foram realizados no auditério e “in loco”

conforme a necessidade de cada setor.

Grafico 03: p
Dados Estatisticos de treinamentos /
Setembro 2022
35 31
30 |— - S -
25 —
20 A
B intems
1B . ¥ Bxers
10 .
) 1 2 —
0 L e o e
Ambientagdo interno Externo Total
Fonte: NEP

» Treinamentos agendados e realizados do PAT em Setembro de 2022:
Dos 15 treinamentos solicitados em Setembro de 2022 no PAT:
v' 07 foi realizado conforme cronograma do més atual (totalizando 46,66%)
Tabela: 03

Dir. Adm. Financeira

BESPRITY A VIBA

Fonte: NEP
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Tabela: 04 — Treinamentos Realizados do PAT

Dispensacéo de Materiais e ]
25/50'9'7’260322 FARMACIA | Medicamentos por Usuario - 7 7 FTeERIoo ) 7 60:00
IT.HRPM.FAR.011
f o Programa de Desenvolvimento de o .
19/09/2022 RH Lideres-Papel e Responsabilidade 32 27 Jader Correa | 54:00:00
no trabalho em Equipe. ~ ]
e ,
15 ~ Tabuleiro da Seguranca do Nill';?q’;ee » /
16/09/2022 | NQsP Paciente: Caminho da Mec_licae;éo— 177, 85 Laila 127:30:00
Més da Seguran;q do Paciente. Brardac
~ Programa de Desenvolvimentode | Silihn . :
02/09/2022 RH Lideres: Papel do lider na 32 25 Nidlarie 50:00:00
seguranca do Paciente ;
Programa de Desenvolvimento de ‘
27/09/2022 RH Lideres: Comunicacgéio e 32 28 TiRe Wene | ss 000
: |Feedback : » '
e . ~ , » ‘ Silinne
28 e ‘ ‘Més da Seguranga do Paciente - ‘ i Nalapnee | . .
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£ ' i Brandéo i
e SCIH | Higienizag&io Hospitalar 35 32

21/09/2022 ~ Higor Tostes | 32:00:00

Fonte: NEP

Tabela: 05 - Treinamentos agendados e NAO REALIZADOS conforme cronograma PAT:

DAF PORTARIA Curso Basico de aé(;r':dente de portaria - Setembro 0
Rotina de uma Unidade de Alimentagéo e
DAF SND Nutricdo (UAN) Setembro Renata Neves
DAF FATURAMENTO PRECeRRc e Fatl:jr:%ezr;fg de procedimento Setembro Nelcilene Rocha
DIR. ASSIST. Classificagdo de Grau de Complexidade Setembro Rafaela
O papel dos profissionais de enfermagem
DIR. ASSIST. no cuidado ao paciente em tratamento Setembro Lucélia Lima
hemodialitico.
DIR. ASSIST. Tratamento da dgua de hemodialise. Setembro Lucélia Lima
Processo de limpeza, desinfecgéo,
DIR. ASSIST. preparo, acondicionamento, embalagens e Setembro Deise Paricia
esterilizacao.
Técnicas de Fisioterapia Respiratéria em
DIR.ASSIST. Pediatria e Neonatologis Setembro Andressa Carvalho

RESPRITO A YIBA

Fonte: NEP
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> Solicitacdes de treinamento por Diretoria:

Os dados inseridos acima nas tabelas e nos graficos abaixo estéo relacionados aos treinamentos solicitados
no Planejamento Anual de Treinamento - PAT para o més de Setembro por Diretoria, sendo destacada a
Diretoria Administrativa e Fincaneira com 04 treinamentos realizados no PAT.

Graéfico 04:

PAT por Diretoria - Setembro 2022

PAT por Diretoria- Setembro 2022

11

4

) T M |
-
: Dir. Executiva  Dir. Adm. Dir. Dir. Técric
Dir. Executiva  Dir. Adm. Dir. Dir. Técrica Financeira  Assistendial
Financeira  Assistencial
W SaldoPostivo g Saldo Negaivo u Realzadosno PAT # N&o Reaizadosno PAT
Fonte: NEP

» Treinamentos internos realizados em Setembro de 2022:

No més de Setembro foram realizados um total de 29 treinamentos internos para os diversos setores

conforme demonstra o grafico abaixo.

Grafico 05:
Total de Treinamentos Internos Ano 2022
m T" S e ot =
{ = Meta
u lan
il ’ o i u Fav
Total Geral de w Mar
00 .- . . . _Treinamentos
322 u Mai
300 - R . = Jun
, = Jul
o i _ - B ) e 2 = Ago
® Set
® Cut
100 -+ e 53 - 55—29——— ~ - = Nov
ol mm W M . . wToml
Meta Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dex Totwml
Fonte: NEP

» N° de Treinamentos participados por Setor:

No més de setembro diversos setores realizaram e participaram dos Treinamentos internos,

destacamos nos graficos abaixo por Diretoria os setores que mais participaram de treinamentos, sendo: NEP e o
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S.A.U com 07 treinamentos da Dir. Executiva, SND com 10 treinamentos participados da Diretoria Administrativa

e Financeira e SCIH com 09 treinamentos participados da Diretoria Assistencial, conforme mostram os graficos
abaixo:

Grafico 06:
N° Treinamentos participados por setor/DIEX
3 4
R o
& ; y' 8
e & 5 \
¢ o“° &f
"0
Fonte: NEP
Gréfico 07:
. N° Treinamentos participados por setor/DAF
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Grafico 08:

N° Treinamentos participados por setor/ASSISTENCIAL
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2. Numero de participagdes dos treinamentos:
Foi evidenciado um total de 755 participagcdes nos treinamentos referentes ao més de Agosto, sendo
que o total de participagbes previsto era de 907, o que equivale a um percentual de 83,24% de adesdo aos
treinamentos, ficando assim acima da meta que é de 70% de adesao/participacéo em treinamentos.

Grafico 09:
Total de Participacoes em Treinamentos 2022 S ot "
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Fonte: NEP

2.1 Namero de Colaboradores Treinados Setembro 2022,
Do total de 442 colaboradores (CLT e Terceirizados), foram treinados 304. Dos 138 colaboradores néo

treinados, subtrai-se 12 que estao afastados e 25 que estdo de férias, o que totaliza 101 colaboradores ativos
do efetivo n&o treinados.

Grafico 10:

Numero de Colaboradores Treinados Setembro 2022

Fonte: NEP
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3.  Carga horaria dos treinamentos:
Durante o més de Setembro obtivemos um quantitativo de 1847:10:00 horas em treinamento. Para
mensurar este quantitativo € necessario realizar o célculo de “horas treinamento”, onde é feito a multiplicagéo do
total de horas (carga horaria) pelo total de participantes em treinamentos.

Gréfico 11:
8
Total de Horas Treinamento Ano 2022 S
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mmm B o ! bt
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Fonte: NEP

4.  Total horalhomem por colaborador:

Para mensuragéo e rastreamento das horas homens por colaborador, o NEP dispbe de um indicador
no para medir a diferenca entre a situagéo desejada e a situagéo atual, indicando se as metas estabelecidas
estdo sendo alcangadas. Segundo o planejamento estratégico do HRPM a meta estabelecida para avaliagdo
mensal do indicador de horas homem do setor NEP foi de 04 Horas homem, e este més alcangamos um total de
1847:10:00 horas dividido para um total de 442 colaboradores ativos do efetivo e Terceiros, obtendo resultado
de 05:12:17 hora’/homem, n&o cumprindo a meta estabelecida.

Grafico 12:
TOTAL DE HORAS POR COLABORADOR Total Geral
de Hora / Homem
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5. Avaliagdo de Eficacia de Treinamentos:

No més de Setembro foram realizadas Avaliacdo de Eficacia de 01 Treinamento, estes que foi
ministrado no més de Junho, as avaliagdes s&o feitas apds 60 a 90 dias do treinamento realizado e neste més
tivemos todos os Treinamentos avaliados eficazes.

A partir da média da avaliagdo de eficacia, das notas atribuidas na avaliacédo de reacdo, nas
observagdes didrias da rotina pratica do setor, considera-se que os treinamentos eficazes atendefam as
necessidades dos colaboradores quanto aos assuntos abordados. Observamos ainda que a avaliagéo de
eficacia foi realizada de forma criteriosa, pelas coordenagdes e Supervisdes do setor, onde os mesmos fizeram
comentarios pertinentes ao treinamento, sendo estes de suma importancia para realizagdo do relatério final
desta avaliag&o. Foram avaliados os seguintes Treinamentos conforme descritos abaixo:

Tabela: 07
Eficacia de Junho/Setembro Setor Total de Avaliados Rl Status
Eficacia
. . o . 27 e
Cuidados com Feridas e Curativos Clinicas 24 28/06/2022 Eficaz
Fonte: NEP

6. Consideragoes finais:

A Educacéo PermaneAnte € aprendizagem no trabalho, onde o aprender e o ensinar se incorporam ao
cotidiano das organizagées e ao trabalho, a mesma se baseia na aprendizagem significativa e na possibilidade
de transformar as praticas profissionais, sendo entendida como aprendizagem-trabalho, ou seja, ela acontece no
cotidiano das pessoas e das organizagdes. Ela é feita a partir dos problemas enfrentados na realidade € leva em
consideragdo os conhecimentos e as experiéncias que as pessoas j& tém. Propée que os processos de
educagdo dos trabalhadores da salde se fagcam a partir da problematizagdo do processo de trabalho, e
considera que as necessidades de formacéo e desenvolvimento dos trabalhadores sejam pautadas pelas
necessidades de salude das pessoas e populagdes. Os processos de educagdo permanente em salde tém como
objetivos a transformag'ém das praticas profissionais e da propria organizacéo do trabalho.

Assim, o Hospital Regional Publico do Marajé através do NEP vem trabalhando na perspectiva de
buscar solugbes a partir dos problemas enfrentados no dia a dia do trabalho, promover transformag¢des na
pratica profissional e garantir a qualidade e eficiéncia dos servicos prestados & comunidade, através de uma
equipe de profissionais qualificados e comprometidos com os servigos prestados aos nossos UsUArios.

Roséngela da Silva Ramos Gongalves
Supervisora/ NEP
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Fotos dos Treinamentos realizados em Setembro 2022
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Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano - INDSH
Hospital Regional Piblico do Marajé

RECURSOS HUMANOS

RELATORIO MENSAL DE ATIVIDADES

L SETEMBRO 2022

Breves
2022
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1. Introdugéo

O Setor de Recursos Humanos é responsével por recrutar, selecionar, coordenar e
orientar os colaboradores, administrando os comportamentos internos, potencializando e
valorizando o potencial humano. E responsavel também por promover eventos de reconhecimento

do colaborador, proporcionar o desenvolvimento, capacitagdo e envolvimento dos trabalhadores
com os objetivos institucionais.

Gestédo de Remuneracéo

Gestdoe L
Promogéo de :Rg'cursos \ Gest_éo do
Qualidade de Humanos ; Clima

Vida Organizacional

Gestdo por Competéncia

Inicio
Descricio  preparo
de Cargo  Feedbacke

e PDL identificacio - LNT Avaliacdo Desempenho com
Mates Foco em Competéncias

Avaliacdo de
" . Desempenho
Avaliagdo |  Gerar
Competéncias PDI

©
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2. Efetivo de Colaboradores

No més de setembro, o nimero de colaboradores CLT efetivos foi de 378, divididos
em 142 colaboradores correspondendo ao setor da Diretoria Adm/Financeira, 223 colaboradores

referente & Diretoria Assistencial e 13 pessoas ligadas diretamente a Diretoria Executiva, somado

a 31 (trinta e um) colaboradores terceiros, totalizam 409 colaboradores totais, temos também um
total de 76 Médicos (PJ), segue ilustrado na tabela abaixo:

Tabela 01:
L Adm. Financeira 142 o
set/22 | Assisténcial 223 8.
~ |Executiva 13 o

Dentre os colaboradores efetivos, 12 (Dez) estdo afastados:

Gréafico 01:

130

Total de afastados- 2022

110

—3103%

Fonte: DP

Destes cofaboradores afastados, 83,33% por auxilio doenga, 08,33% Licenca maternidade
e 08,33% por outros motivos, neste caso, detengéo de um colaborador.

Tabela 02: Colaboradores afastados.

621 | ANGELO DAYVES BAIA LOPES ELETRICISTA 24/05/2022 DOE 30/09/2022
254 | BENEDITO DA BARRA DE MATOS AUX. DE SERV. GERAIS | 02/12/2013 | Ap6s. Invalidez Aposentado
697 | ETIENE CRISTINA DOS S SABOIA TEC. ENFERMAGEM 25/09/2020 DOE 31/12/2022
297 | IZABEL DE CASTRO DA SILVA TEC. ENFERMAGEM 04/08/2022 DOE 10/10/2022
470 | JACIARA DA SILVA SANTOS TEC. ENFERMAGEM 01/10/2013 | Apds. Invalidez

68 | JOANA DARC ANTONIO DE MELO TEC. ENFERMAGEM 14/06/2022 DOE 31/10/2022
111 | LOURDES TAPAJOS MAFRA TEC. ENFERMAGEM 16/03/2012 | Apés. Invalidez

©
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25 | ODILENA SOARES DE SOUZA AUX. DE SERVICOS GER | 03/09/2022 DOE

441 | RAIMUNDA BENEDITA B PEREIRA TEC. ENFERMAGEM 06/08/2022 DOE 13/10/2022

829 | TIAGO ALVES LOBATO TEC. ENFERMAGEM 06/03/2022 DOE 30/10/2022

Fonte: DP

Gréfico 02:

C; 0,00%
1;8.33%

Tigo de Afastamento -

% .l Set/22

| Auxilio doenca
M Mate rnidade
W Doenga ocupacional

B Outros

Fonte: DP

Nenhum afastamento se deu por doenga ocupacional conforme grafico abaixo:
Gréfico 03:

Colaboradores Afastados 2022

15

i0

JAN

M Auxifio doenca = Maternidade o Doenca ocupacional = Outros

FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET O©OUT NOV DEZ

Fonte: DP

3. Admisséio

No més de setembro foram realizadas 01 admisséo, sendo 01 Tec. de Enfermagem
como substituicdo por demiss@o, para o setor de Clinicas. A admiss&o contou com etapas de
Triagem e Selegdo de curriculo, aplicagdo de prova de conhecimentos técnicos da funcéo
pretendida, entrevista com Recursos Humanos e Entrevista Técnica com o gestor da area.

___Tabela:01

22/08/2022 | TEC. SEG. TRABALHO

Fonte: RH
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Gréfico 04:
RH - Admissdes- 2022
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Fonte: RH

4. Demissdo

No més de Setembro foram realizados 04 desligamentos no quadro de
colaboradores da Instituicdo, sendo 01 Coord. Administrativa, 01 Tec. de Enfermagem por

iniciativa da Instituigdo, 01 Recepcionista por Pedido de demissdo e 01 Coord. de Logistica por
Transferéncia para o ClIR/Belém.

Tabela:02

792 | ELIZABETH SACHIMI GOTO 01/09/2022 | COORD. DE LOGISTICA COORD.DE LOGISTICA
976 | GLEICIANE RODRIGUES DA SILVA 14/09/2022 | TEC. ENFERMAGEM U.l. CLINICA CIRURGICA
893 | LUANE DE CASSIA C DE OLIVEIRA 04/09/2022 | RECEPCIONISTA RECEPCAO CENTRAL
18 | MARLY OLIVEIRA DO NASCIMENTO 12/09/2022 | COORD.ADMINISTRATIVO DIRETORIA GERAL
Fonte: DP
Gréfico 05:
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5. Turnover

A meta desse indicador é de 1,12% ao més.

No més de Setembro tivemos 05 movimentagdes, destas sendo 01 admisséo e 04
demissées. Fechamos o més com resultado de 0,66%, resultado que encontra-se fora da meta
estipulada, como mostra o gréfico abaixo:

Gréfico 06:;
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6. Absenteismo

Fonte: RH

No més de Setembro de 2022 tivemos um resultado de 0,66% com 1.260:31h/min.
de absenteismo geral, este que envolve faltas injustificadas, faltas justificadas, saidas antecipadas
e atrasos. O indicador encontra-se dentro da meta estabelecida que é de 02%.

A tabela abaixo ilustra o indicador por diretoria para melhor analise do resultado:

| Atestados | Atestados Faltas Faltas Faltas
Area Efetivo | (Dias) (Horas) |(Pessoas)| (Dias) | (Horas) | Atrasos | Saidas | Total Horas
Executiva 13 1 1 9:00:00 00:57:00 9:57:00
« | Adm. Financeira 142 8 537:00:00 8 9 109:00:00 17:41:00 | 26:11:00 | £89:52:00
; Assisténcial 223 41 393:00:00 9 14 118:00:00 | 29:40:00 | 20:02:00 | 560 4200
» | TOTAL 378 49 930:00:00 18 24 236:00:00 | 48:18:00 | 46:13:00 | 1260:31:00
Fonte:DP
Na Diretoria Executiva fechamos o més com o efetivo de 13 colaboradores, com

apresentacéo de absenteismo de 01 colaborador por falta, com justificativa de Declaragdo de
acompanhante, equivalente a 01 dia ou seja 09:00h. Soma-se aos atrasos de (00:57:00),
totalizando nesta diretoria 09:57/min., equivalente a 03,49% de absenteismo.
equivalente a 0,08% de absenteismo geral.
Na Diretoria Adm Financeira tivemos o efetivo de 144 Colaboradores, com
apresentagéo de 39 dias de atestados médicos, o que equivale a 377:00h de auséncia justificada.
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Além disso, tiveram também absenteismo de 07 pessoas destes nenhum apresentou justificativa,
equivalente a 09 dias ou seja 79:30:00h. Soma-se aos atrasos (21:55:00) e saidas antecipadas
(25:14:00), totalizando nesta diretoria 503:39/min., equivalente a 36,96% de absenteismo.

A Diretoria Assistencial tem o total de colaboradores efetivos de 224 pessoas, com 92
dias de atestado médico, isto que equivale e a 699:00h/min. de absenteismo justificado. Somado
ao absenteismo com falta de 05 pessoas, nenhum apresentou justificativas, equivalente a 09 dias
e 69:30/min., soma-se aos atrasos de (29:47:00) e saidas (13:01h), totalizando 811:18h/min.,
relativo a 59,54% do absenteismo geral.

Abaixo podemos observar o percentual de absenteismo por diretoria para melhor
visualizagéo.

Gréfico 07:

Absenteismo Setembro/2022

@ Executiva = Adm. Financeira M Assisténcial

Fonte: DP
O gréfico abaixo demonstra resultados a cada més do ano de 2022, apresentando em

vermelho os meses com resultado fora da meta, e em azul os resultados dentro da meta esperada
para esse indicador.
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7. Capacitacoes realizadas
7.1. Integracao Institucional
Evento realizado para integrar os novos colaboradores admitidos
visando apresentar a Instituicdo, sua visdo, negbcio, valores e instrui-los a
respeito das normas institucionais sancionadas através do Manual do
Colaborador. Tal treinamento acontece em parceria com SESMT, DP, NEP, e ?
SCIH. No més de Setembro tivemos 01 admissdo de 01 Tec. de Enfermagem

onde foi realizada a Integragao Institucional.

Gréfico 09:
Integracdo - RH 2022
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Fonte: RH
7.2. Treinamento — Desenvolvimento de Lideres

No més de Setembro de 202 foram realizados 03 treinamento para os
Coordenadores, Supervisores e Lideres, com o objetivo de desenvolver
habilidades de comunicagédo, planejamento e organizacdo, gerenciamento de
tempo e conflito objetivando diminuir a probabilidade de eventos, tendo como foco
a seguranca e a qualidade do cuidado e dos servigos prestados, proporcionando
maior qualidade, produtividade e aumentando o senso de pertencimento a
Organizagéo.
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Tabela dos Treinamentos realizados:

P—

Fotos do Treinamento — Desenvolvimento de Lideres
Comunicagéo e Feedback

Trabalho em Equipe

; rograma de Desenvolvimento de : , ; L e
19/09/2022 | Lideres-Papel e Responsabilidade | e 2l . 84,38% 2:00:00 Al
no trabalho em Equipe. |
Programa de Desenvolvimento de : , Silinne
02/09/2022 | Lideres: Papel do lider na 32 25 78,13% 2:00:00 Nildne
seguranca do Paciente ; ‘ *
: Programa de Desenvolvimento de g Ruane
27/09/2022 | Lideres: Comunicacgéo e 32 28 87,50% 2:00:00 | Wana dos
Feedback : Santos
Fonte: NEP

8. Concluséo

A partir dos dados apresentados torna-se possivel conhecer e entender melhor do
processo realizado pelo setor de Recursos Humanos no HRPM e os resultados apresentados.

Busca-se a partir da mensuracéo dos resultados um constante aprimoramento e melhoria continua

’
dos servigos fornecidos pelo setor. Além disso, sdo demonstrados também os indicadores, suas
metas e o entrelagar das agées com outros setores.

Os indicadores controlados pelo RH dependem do trabalho conjunto com outros
setores, néo sendo possivel o atendimento das metas quando os outros setores néo participam

ativamente do processo. Para tal, vem-se trabalhando de modo a proporcionar um ambiente
favoravel a conscientizagdo da importancia do trabalho com exceléncia e do cumprimento dos

padrées estabelecidos.

Roséngela da S.R. Gongalves
Supervisora/ NEP
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ATA DE REUNIAO - Ncleo de Qualidade e Seguranga do Paciente

ATA de Reunido Ordinéaria

&

HOSPITAL REGIONAL STADO DO PARA
FUBHICA IS NARAIG Cédigo: MOD.HRPM.NQSP.012 Versao: 003 Pagina 1 de 2

Setor Responsavel / Comissdo: Comissdo Grupo de Trabalho de Humanizagao

Data Reunido: 19/09/2022 Local: Auditério Hora: 14:00 as 15:00 N° ATA: 73

Pautas
1. Aniversario de 12 anos HRPM.

Participantes:

1. Atualizagéo dos membros do GTH.

DANIELLE BARBOSA DOS SANTOS LIDER DO S.A.U. Coordenadora do GTH
LEILA SOARES DE L BRANDAO ASSIST ADMINIST Il Vice - Coordenadora
ROSANGELA DA SILVA R GONCALVES SUPERVISOR (A) NEP 12 Secretaria -
CRISTIANE DOS SANTOS OLIVEIRA ASSISTENTE SOCIAL Membro

EDSON DE OLIVEIRA SILVA AUX. DE COMPRAS Membro

EDNA GOMES BATISTA GERENTE ADMFENANCEIRA Membro

ELIANY DE SOUZA BARBOSA TEC. ENFERMAGEM Membro

GILCICLEIA REIS BATISTA ENFERMEIRO Membro

JOLIANE MORAIS DA CRUZ PSICOLOGO CLINICO Membro

LEYDY ELLEN DA SILVA TEIXEIRA ENFERMEIRO Membro

MICHELE PEREIRA CHAVES ASSIST ADMINIST i Membro

NICOLE ALVES MACEDO TEC. ENFERMAGEM Membro

RELIANE RODRIGUES BRAGA ASSISTENTE SOCIAL Membro

RUANE WANA CHUCRE DOS SANTOS PSICOLOGO CLINICO Membro

Ausente(s):

THAYSSA JAIANE R DOS SANTOS AUX. DMINISTRATIVO Férias
Pendéncias:

Desenvolvimento:
Pendéncias:

v Atualizagcdo dos membros do GTH.

A Dir. Edna Batista, iniciou a reunio, falando da importancia da reestruturagdo com atualizagdo da Coordenacéo

7
do Grupo e alguns membros, solicitou que cada membro e convidado se apresentassem, em seguida informou a nova

coordenadora, Vice e Secretérios da Comisséo, ficando definido pela Diretoria da seguinte forma:

Ne Nome Desc. Fungdo Desc. Fungdo
1 | DANIELLE BARBOSA DOS SANTOS LIDER DO S.A.U. Coordenadora do GTH
2 | LEILA SOARES DE L BRANDAO ASSIST ADMINIST Il Vice - Coordenadora
3 | ROSANGELA DA SILVA R GONCALVES SUPERVISOR (A) NEP 12 Secretaria
4 | CRISTIANE DOS SANTOS OLIVEIRA ASSISTENTE SOCIAL Membro
5 | EDSON DE OLIVEIRA SILVA AUX. DE COMPRAS Membro
6 | ELIANY DE SOUZA BARBOSA TEC. ENFERMAGEM Membro
7 | GILCICLEIA REIS BATISTA ENFERMEIRO Membro
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JOLIANE MORAIS DA CRUZ PSICOLOGO CLINICO Membro

9 | LEYDY ELLEN DA SILVA TEIXEIRA ENFERMEIRO Membro

10 | MICHELE PEREIRA CHAVES ASSIST ADMINIST Il Membro

11 | NICOLE ALVES MACEDO TEC. ENFERMAGEM Membro

12 | RELIANE RODRIGUES BRAGA ASSISTENTE SOCIAL Membro

13 | RUANE WANA CHUCRE DOS SANTOS PSICOLOGO CLINICO Membro

14 | THAYSSA JAIANE R DOS SANTOS AUX. DMINISTRATIVO Membro

p
Pautas

v Aniversario de 12 anos HRPM - A Coord. Danielle Santos, repassou que a programacéo de Aniversario dos
12 anos HRPM- A coord. sera realizado conforme ja planejado:
-Nos dias 25 e 26/09/2022 sera realizado um lanche especial (Hot Dog, Mingau de milho, café e Cha) nos horérios da
manhé e tarde e almogo e jantar especial no dia 25/09/2022 que é o dia do Aniversario, conforme a sugestdo de
cardapio que sera feita pela Nutricionista Renata Feio e também sera entregue a todos os colaboradores um bombom
com o cartéo.
- Sera realizada a ornamentagéo do Refeitério no dia 23/09 (sexta feira) conforme o tema de 12 anos com baldes
branco e dourado - Responsavel todo o Grupo.
-Foi sugerida Musica ao vivo no dia 26/09/2022 para o momento dos Parabéns, sendo convidado o colaborador Junior
do atendimento para cantar.

Né&o havendo mais assuntos a serem discutidos a Coord. Danielle Santos, encerrou a reunigo as 15:00.

Acgdes Futuras:

1. Programacéo do Dia das Criangas - Danielle Santos - 29/09/2022

Responsavel pela ATA: Roséngela Gongalves

Nomes/Assinaturas: Lista de presenga anexa.

Nome i Fungéo Assinatura

* Caso néo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes.
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Lista de Presenca

POBLICO b0 NARAIG .
Cddigo: FO.HRPM.NEP.001 Versédo: 004 Pagina 1 de 1 R
Nome do Evento: 4 0pviiio Mowral do  GT M
Facilitador: ) o Empresa/Consultoria: INDSH/HRPM
oaviel\\d ¢« Eclva

Qualificagdo do Facilitador: Responsavel pelo Evento:
Data: 19.09. 22 Horario/Inicio: | { hComin. Término: § 2hp oy min. | C. Horéria Total:Q | h(Omin.
Hetor: ST\ Diretoria: SAf tweal Sake de W mm
Tipo: ( ) Reunido ( ) Treinamento ( ) Curso ( ) Palestra ( ) Outros - Especificar: "

Matricula Nome : o Assinatura Setor Funcéo
V620 St~ 6. 0. 50w B Sof lowpras lhun (gopel
2 f’«:{q WodE Lua;\m CROUCAE NCS DS v{'a,g,@*su‘; Saﬂtz, Ps:/gc(_c@;d) PSI Cu'féi(@
31448 [ buds Doty (g Joima, bty lesp s fobm.
41l | WCarailly Prooclen deSonlic c{(;é_pmf? S-AY. Leddin
B +lA | {hﬂ( Lu‘. - Tg“g,;?.,{}\(.ft/ (/zz,uu?-& }[?Lwri SESMUT pri0t el
8 (426 | ®lony de SHuuoa ) UTPA [Tt 10
71375 | fliomt monin do Gusy 7y Frcolor | FSuctonn
8 i55 anw&u GﬁonLaJL\,u,. " i\)@ﬁ) Sea an \JJ
8 1963 | Prulmce oL, S e 4 e, frit oo bl
101933 | Roliome Roddugyun Praoa (& S. ool | Ak Snad
11638 Jélwd,, %@om &O%MJ\ I E bar | & e,
a 40 ‘/ﬂduCOQL NUQA ‘%@&/ CLA o fr;u:vu
15
16
17
18
19 :
20 ,
21
22
23
24
25

Total de Participantes: _____
Assinatura do Facilitador: Responsavel Pelo Evento: C}TH
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Setor Responsavel / Comissdo: Comissdo do Nucleo de Seguranga do Paciente

Data da Reunido: 08/09/2022 Local: Auditério Hora: 15:00 as 15:30 N° ATA N° 46

Pauta:
1. Notificagdo de Incidentes em Agosto de 2022;
2. Indicadores do NQSP;
3. Programacdo do Més de Seguranga do Paciente.

Participantes:

Leila Brand&o Assistente Administrativo (Secretaria)
Renata Neves Nutricionista RT (Membro)
Higor Tostes Enfermeiro do S.C.1.H. (Membro)
Ruane Wana Chucre Psicoéloga Clinica (Membro)
Jader Aguiar Supervisor de Enfermagem (Membro)
Larissa Srt? Brigida Supervisora de Enfermagem (Membro)
Marly Oliveira Coordenadora Adm. (Membro)
Silinne Nalane Enfermeira do NQSP (Membro)
Edilto Franco Supervisor de Logistica (Membro)
Hegla Guimaraes Supervisora de Enfermagem (Membro)
Manoel Sarges Supervisor de Laboratério (Membro)
Rafaela Castro Gerente de Enfermagem (Membro)
Elizabeth Corréa .- Supervisora de Apoio (Membro)
Neliana Vasconcelos Assistente de Contratos (Convidado)
Danyele Corina Goés Farmacéutica Convidado)

Ausente (s):

Lucélia Cristina Coordenadora de Enfermagem (Membro)
Andressa Carvalho Coordenadora da Fisioterapia (Membro)
André Ramos P Diretor Técnico (Membro)

Pendéncias (a¢des/planejamentos definidos nas atas anteriores que ndo foram realizados):
1. Verificar andamento das ag¢des dos incidentes 203, 211 e 219, enfermeira Silinne Nalanea até 10/09/2022.

Desenvolvimento:
Pendencias
1. Verificar andamento das a¢des dos incidentes 203, 211 e 219:
Enfermeira Silinne Nalane, ndo repassou informagéo sobre o andamento dos incidentes.
Pauta:
1. Notificagado de Incidentes em agosto de 2022:
Durante a reuni&o foi apresentado o total dos incidentes notificados no més de Agosto: 57 notificages de
incidentes, todos foram classificadas como incidente.
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Local da Ocorréncia:

Agosto
Local da Ocorréncia
CCO-12
CIA - 11
CIB-16
Farmacia — 1
U/E -4
UTIA-2
UTI Ped -8
UTI Neo -1
Ambulatério — 1
Hemodialise — 1

Classificagdo da Ocorréncia:

¢ Circunstancia de Risco — 28 Incidentes;

o [Evento sem dado — 17 Incidentes;

e Quase evento — 09 Incidentes;

2. Indicad

ores do NQSP:

Durante a reunigo foi mencionado o resultado de agosto dos indicadores que sdo monitorados pelo NQSP,

sendo 07 indicadores de taxa de evento adversos dos protocolos de seguranga alguns indicadores houveram

variagéo em seus resultados, sendo:

Taxa de Eventos Adversos Associado a falha de comunicagéo com o resultado de 3,51%;

Taxa de Eventos Adversos Associado a Prevengéo de Les&o por Press&o com o resultado de 0%;

Taxa de Eventos Adversos Associado a Identificagdo do Usuario, com o resultado de 19,30%;

Taxa de Eventos Adversos Associado a Higienizacdo das méos, com o resultado de 0%;

Taxa de Eventos Adversos Associado a Seguranga na prescricdo, uso de administracdo de
medicamentos, com o resultado de 26,32%;

Taxa de Eventos Adversos Associado a Prevencéo de Quedas, com o resultado de 1,75%;

Taxa de Eventos Adversos Associado a Cirurgia Segura, com o resultado 10,53%.

Todos os indicadores foram analisados individualmente pelos gestores e equipe envolvida e as tratativas foram

descrita

s no campo de analise de incidente em formulario préprio.

3. Programacgdo do Més de Seguranga do Paciente:

Durante a reunido a enfermeira do NQSP Silinne Nalane, realizou apresentagéo da programacédo do més de

segurancga do paciente, em alusdo do dia mundial de segurang¢a do paciente ser comemorado no dia 17/09.

Exposto cronograma de realizagéo e apresentado as dinamicas que serdo realizadas, Big Fone, Radio de

Seguranga do Paciente, Caminho da Medicacéo Segura e Roleta de Medicagdes.

Agodes Futuras:
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Versao: 003

Pagina 3 de 3

GOVERNO DO
ESTADO DO PARA

SECRETARA DE SAUOE PUBLICA

Leila Soares de Lima - Secretaria da Comisséao

Nomes/Assinaturas:

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presen¢a” com assinaturas dos participantes.
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Facilitador: OEmpresalConsultona INDSH/HRPM
Qualificagdo do Facilitador: Responsavel pelo Evento:
Dataz O, 109 | 0 27, | Horériofinicio: 29 h OO min. Término: 44, h (D min. | C- Horaria Total:__ h__ min.
Setor: Diretoria: Local:‘ ler“i; \UML
Tipo: ()J_Reunido ( ) Treinamento ( ) Curso ( ) Palestra ( ) Outros - Especificar: i
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Setor Responsavel / Comisséo: Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional

Data Reunido: 13/09/2022 Local: Sala de Reunido Hora: 08:30 as 9:30 N° ATA: 50

Pautas:

1. Apresentagdo de resultados de indicadores;

2. Possibilidade de treinamento online com equipe multiprofissional.

Participantes:
Renata Feio
Jéssica Gallcio
Caroline Silva
Nayara Pureza
Silinne Silva
Jader Corréa
Higor Tostes
Larissa St2 Brigida
Rafaela Valente

Ausente(s):

André Noronha
Andressa Carvalho

Nutricionista RT
Nutricionista Assistencial
Farmacéutica
Fonoaudidlogo

Enfermeira do NQSP
Supervisor de Enfermagem
Enfermeiro do SCIH
Supervisora de Enfermagem

Gerente Assistencial

Diretor Técnico
Coord. da Fisioterapia

Vice-presidente
Secretaria
Membro
Membro
Membro
Membro
Membro
Membro
Membro

Presidente
Membro

Pendéncia:

Desenvolvimento:

Pautas:

1. Apresentacgao de resultados de indicadores:

Foi discutido sobre o indicador de volume infundido x volume prescrito, o qual, no més de agosto o indicador
obteve resultado menor se comparado ao mes anterior, esse declinio se deve principalmente ao quadro clinico
do paciente em dieta enteral, seu estado grave exigindo mais paradas n&o programadas que o habitual, desse
modo havendo menos volume infundido em certos casos. No entanto, o indicador se mantém dentro da meta

estabelecida.

Quanto ao resultado do indicador de diarreia, no ultimo més houve 2 casos na unidade dos 35 pacientes
utilizando dieta enteral, totalizando assim aumento no indice em comparagdo ao més de anterior. Nos casos
apresentados todas as medidas de contensdo foram implementadas pela equipe multiprofissional de forma

répida para que pudesse haver a reverséo do quadro.
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2. Possibilidade de treinamento online com equipe multiprofissional

A vice-presidente Renata Neves, repassou aos membros sobre a possibilidade de treinamento com equipe

multiprofissional com os representante da Nestlé, no entanto devido recertificagdo de acreditagdo ONA 1, o

treinamento sera agendado com equipe para o més de novembro.

Acgdes Futuras:

Responsavel pela ATA:
Jéssica Galucio — Secretéaria da Comisséo

Nomes/Assinaturas:

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes.
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Setor Responsavel / Comissdo: Comissdo de Curativo

Data Reunido: 20/09/2022 Local: Sala de Reunido Hora: 14:30 as 15:00 N° ATA: 33

Pautas

1. Troca de informagdes sobre o acompanhamento dos usuarios portadores de Curativos internados no
HRPM e divisdo das evolugdes de pela comisséo de curativo no Tasy.
2. Programacéao do treinamento: Cuidados ao paciente ostomizado

Participantes:

Suzane Oliveira Enfermeira (Presidente)

Gilcicléia Batista Enfermeira (Vice-Presidente)

Sthefany Borges Enfermeira (Membro)

Jader Aguiar Supervisor de Enfermagem (Membro)

Larissa Souza Supervisora de Enfermagem (Membro)

Chirlene Campos Enfermeiro {Membro)

Carine Caetano Enfermeira (Membro)

Yasmin Félix Nutricionista (Membro)
Ausente(s)

Silinne Baia Enfermeira (Segundo Secretario)

Emanuel Baia Enfermeiro (Membro)

Ruana Lopes " Enfermeira (Secretaria

Fernanda Tavares Enfermeira (Membro)

Pendéncias (a¢des/planejamentos definidos nas atas anteriores que nio foram realizados):

Atualizacdo do Manual de Curativos, responsavel Enf Ruana, até 31/08/2022.

2. Reunido com técnicos de enfermagem da Equipe Assistencial do HRPM para verificacéo de rotinas executadas
na realizag&o de curativos, responsavel Enf Gilcicléia, até 09/09/2022.

3. Levantamento de dados para proposta de compra de Bolsa de Karaya Infantil, responsavel Enf Ruana, ate
09/09/2022.

Desenvolvimento:
Pendéncias:
1. Atualizagdo do Manual de Curativos

A Presidente da Comissé&o, enfermeira Suzane Oliveira sugeriu que a atualizagdo do Manual seja concluida até
a data da préxima reunido da comisséo.

2. Reunido com técnicos de enfermagem da Equipe Assistencial do HRPM para verificagédo de rotinas
executadas na realizagdo de curativos:
Acgéo néo realizada.
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3. Levantamento de dados para proposta de compra de Bolsa de Karaya Infantil:

Acao néo realizada.
Pautas:

1. Troca de informagdes sobre o acompanhamento dos usuarios portadores de Curativos internados no

+

HRPM e divisdo das evolugdes de pela comissdo de curativo no Tasy:

A presidente da comiss&o, Suzane Oliveira, pontuou seus achados, as situagdes verificadas, houve troca de
fotos, foi repassado os usudrios que receberam alta hospitalar, e houve uma nova divisdo de curativos a serem
observados e acompanhados

2. Programacéo do treinamento: Assisténcia de enfermagem a pacientes ostomizados:

A presidente da comiss&o Suzane Oliveira, discute com os membros a necessidade de um treinamento para a
equipe de enfermagem sobre os cuidados com o paciente portador de ostomias, uma vez que o estoma reflete
no aspecto fisico, psicolégico e social desses pacientes, todos acordaram sobre a importancia dessa
capacitagdo, foi conversado com a Enfermeira Silinne onde a mesma se comprometeu em realizar o
treinamento no inicio de novembro, data a ser verificada com o NEP.

Acdes Futuras:

Atualizagéo do Manual de Curativos, responsavel, Enf Ruana, até 18/10/2022.

2. Reunigo com técnicos de enfermagem da Equipe Assistencial do HRPM para verificagdo de rotinas executadas
na realizag&o de curativos, responsavel Enf Gilcicléia, até 18/10/2022.

3. Levantamento de dados para proposta de compra de Bolsa de Karaya Infantil, responsével Enf Ruana, até
18/10/2022.

4. Treinamento Assisténcia de enfermagem a pacientes ostomizados,

7’

Responsavel pela ATA:
Suzane Oliveira — Presidente da Comiss&o de Curativo

Nomes/Assinaturas: Lista de Presenca anexa.

* Caso néo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes.
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Setor Responsavel / Comissdo: Comissédo de Sustentabilidade

Data

Reunido: 20/09/2022 Local: Sala de Reunido Hora: 11:00 as 12:00 N° ATA: 007

Pautas:

1.

Adogéo ao copo - Dados;

Participantes:

Elizabeth Corréa Supervisora de Apoio (Vice-Presidente)

Leila Brandao Assistente Administrativo (Secretaria) *

Renata Neves Nutricionista RT (Membro)

Neliana Vasconcelos Assistente de Contratos (Membro)

Daniela Barbosa Assistente Administrativo do SAU (Membro)

Higor Tostes Enfermeiro do S.C.1.H. (Membro)

Rosangela Gongalves Supervisora do NEP/RH (Membro)

Daniele Corina Farmacéutica (Membro)

Lucas Brilhante Assessor de Comunicagéo {(Membro)
Ausente(s):

Edna Gomes Gerente Adm/Fin (Presidente)

Rafaela Castro Gerente Assistencial (Membro)

Pendéncias (a¢gdes/planejamentos definidos nas atas anteriores que ndo foram realizados):

1.

Elaborar campanha de conscientizagdo e compromisso com o meio ambiente (terceirizados), até 23/08/2022.

2. Organizar agéo sobre eficiéncia energética, responsavel Leila Soares, até 23/08/2022.
3. Plastificar os cartazes de conscientizacdo de copos descartaveis e fixar nas areas com fluxo de pacientes e
colaboradores, responsavel Marly Oliveira, Rafaela Castro, Daniele Corina, até 13/08/2022.
Elaborar relatério sobre compras com agricultores locais, responsavel Renata Neves, até 23/08/2022.
5. Incluir no manual do colaborador topico sobre 0 compromisso ambiental do HRPM, responsavel Roséngela, até
23/08/2022.
6. Realizag&o do Verédo na Horta 22 edigdo Comissao, até 14/09/2022.
Desenvolvimento:
Pendéncias:
1. Elaborar campanha de conscientizagdo e compromisso com o meio ambiente (terceirizados):

A Sra. Leila Soares repassou que esta revisando formar para iniciar a campanha de incentivo as boas praticas
de sustentabilidade no inicio do més de outubro.

Organizar agdo sobre eficiéncia energética:
A Sra. Leila Soares comentou com a comiss@o ideia para ser realizada sobre o tema (eficiéncia energética), e
na oportunidade foi pontuado que a Sras. Leila e Renata participaram de uma reunigéo com a Biologa da CGB,
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senhora Cintia, onde foi apresentado algumas areas do hospital, sendo uma delas a Horta e os espagos
sensorias, a também foi apresentado as agdes que o hospital vem desenvolvimento em relagdo ao meio
ambiente, a mesma demostrou interesse e gostaria de formalizar parceria com a instituicdo, desde modo sera
agendado uma nova reuni&o para o inicio de outubro para verificar a possibilidade de parcerias. Nesta primeira
reunido pontuamos que queremos realizar uma agéo sobre eficiente energética e gostariamos de ter o apoio da
equipe em relagdo as orientacéo que os eletricistas e/ou engenheiros possam realizar para os colaboradores do
HRPM.

5
Plastificar os cartazes de conscientizagdo de copos descartaveis e fixar nas areas com fluxo de
pacientes e colaboradores:
A Sra. Danyele Goés informou que até a data do dia 30/09/2022 seré finalizado esta acéo.

Elaborar relatério sobre compras com agricultores locais:

A Sra. Renata Neves informou que elaborou e repassou para a secretaria da comissédo o relatério com a
justificativa da n&o aquisi¢cdo de alimentos dos produtores rurais da regido, por falta de documentacéo e por
pelo elevados precos.

Incluir no manual do colaborador tépico sobre o compromisso ambiental do HRPM:
A Sra. Rosangela repassou que no manual ja esta comtemplado as praticais de sustentabilidade que o HRPM
realizar.

Realizagdo do Verdo na Horta 22 edigdao Comissao:

A Sra. Leila Soares, pontuo que conforme havia sendo mencionado em ultima reuniéo sobre a realizagéo do
Veréo na Horta, com objetivo de incentivar a visita aos espagos sensoriais € mostrar em detalhe o projeto da
horta prépria, que abastece o HRPM, a comiss&o ira realiza o Verdo na Horta 22 edigdo, na data do dia 06 e
0/10/2022, onde ocorrera venda de lanches na area de acesso a horta, o valor arrecado sera revestido em
outras agdes internas de sustentabilidade, dentro a campanha guardido azul, cada membro ficara responsavel
de levar um lanche bara a venda.

Pautas:

1.

Adogéao ao copo - Dados;

A Sra. Renata Neves informou no més de agosto, o SND economizou 180 pacotes de copos descartaveis de
100 unidades, sendo um total de 18.000 unidades de copo, revestido em valores, foram economizados cerca e
R$ 760,00, esta agdo vem demostrando um resultado positivo desde a mudanca dos copos de plastico para os
de vidro.

Agdes Futuras:

1

Elaborar campanha de conscientizagéo e compromisso com o meio ambiente (terceirizados), até 23/08/2022.
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Organizar agéo sobre eficiéncia energética, responsavel Leila Soares, até 23/08/2022.
Plastificar os cartazes de conscientizag&o de copos descartaveis e fixar nas areas com fluxo de pacientes e
colaboradores, responsavel Marly Oliveira, Rafaela Castro, Daniele Corina, até 13/08/2022.

4. Elaborar relatério sobre compras com agricultores locais, responsavel Renata Neves, até 23/08/2022.

5. Realizagédo do Verado na Horta 22 edicdo Comisséao, até 14/09/2022.

Responsavel pela ATA:
Leila Soares de Lima — Secretaria da Comisséo de Sustentabilidade

T

Nomes/Assinaturas: Lista de Presenga anexa.

* Caso ndo seja feito assinaturas neste documento anexar “Lista de Presenga” com assinaturas dos participantes.
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