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LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

AlH — Autorizagao de Internamento Hospitalar

BCG - Bacilo de Calmette — Guérin

CID - Classificagao Internacional de doengas
COVID-19- Infeccgao pelo novo coronavirus 19

CVC - Cateter venoso Central

GERES - PE - Geréncia Regional de Saude de Pernambuco
HEP B — Hepatite B

HRFB - Hospital Regional Fernando Bezerra

HMSM- Hospital e Maternidade Santa Maria

ISMEP - Instituto Social Medianeiras da Paz

0SS- Organizagao Social de Saude

PNM - Pneumonia

RH — Recursos Humanos

RN — Recém-Nascido

SES-PE - Secretaria Estadual de Saude de Pernambuco
SRAG- Sindrome Respiratéria Aguda Grave

UPA - Unidade de Pronto Atendimento

UPAE - Unidade Pernambucana de Atendimento Especializado

. A v N
UTI - Unidade de Terapia Intensiva \ @%@}
N
—_— i 3 3 i %
VM - Ventilagao Mecanica @ oqs”@*é
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APRESENTAGAO

Este Relatério de gestédo foi elaborado pela Organizagdo Social de Saude
Instituto Social das Medianeiras da Paz — ISMEP, apresenta de forma clara e objetiva,
o desempenho das atividades desenvolvidas durante a administragdo do Hospital
Regional Fernando Bezerra — HRFB, de forma a demonstrar e justificar os resultados
obtidos durante o més de agosto de 2022, frente aos objetivos e metas contratuais
pactuadas no contrato de gestdo firmado com a Secretaria Estadual de Saude de
Pernambuco - SES/PE

As informacdes contidas no referido documento séo para tomada de decisoes
mais assertivas e realinhar as estratégias, envolve alguns indicadores
como:indicadores de qualidade valorados e de acompanhamento, indicadores .
relacionados a gestdo de pessoas e indicadores SRAG/COVID-19. Essa analise
quantitativa e qualitativa dos resultados da gestdo, demonstra e esclarece os
resultados alcangados com vistas ao controle social e aos controles externo e interno,

bem como a responder & demanda da Regiéo do Araripe de forma rapida e efetiva.
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1- INTRODUGAO

O presente relatério, apresenta os resultados alcangados através da execugéo
do Contrato de Gestdo n° 002/2021, assinado no dia 01/04/2021, celebrado entre a
Secretaria Estadual de Satde de Pernambuco e a Organizacéo Social de Saude-OSS,
Instituto Social Medianeiras da Paz-ISMEP com a finalidade de Gerenciamento da
Unidade Hospitalar — Hospital Regional Fernando Bezerra- HRFB, localizada no
Municipio de Ouricuri-PE.

As acdes atuais incluiram, entre outras iniciativas, a adogdo de um modelo de
gestdo a qual propicia uma melhor relagéo custo/efetividade na assisténcia hospitalar,
principalmente no atendimento dos casos de Urgéncia e Emergéncia, Cirurgia Geral
e Traumato-Ortopedia, que atualmente sobrecarregam os hospitais da rede estadual.

O Instituto Social Medianeiras da Paz,pessoa juridica de carater associativo,
constituido como uma Entidade Beneficente de prestagdo de servico na area da
Saude, nao estatal, sem fins lucrativos. Tem por missdo precipua, a assisténcia
médico-assistencial-social & populagéo carente, o ensino e a pesquisa em saude.

Atualmente estdo sob suas responsabilidades administrativas: 02 (dois)
hospitais de média complexidade (Hospital Regional Fernando Bezerra-HRFB e
Hospital e Maternidade Santa Maria-HMSM), 03 (Trés) Unidades de Pronto
Atendimento (UPAs-Araripina, Barra de Jangada e Olinda) 02 (duas) Unidades
Pernambucana de Atencao Especializada (UPA-E Goiana e UPA-E Ouricuri) sendo
a de Goiana uma estrutura que foi adaptada para atender os pacientes vitimas de
COVID-19 no periodo mais critico da pandemia , 02 (duas) Unidades de Terapia
Intensiva adulto, 01 (uma) Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, referéncia no
cuidado ao Recém Nascido com sindrome respiratéria.No més de maio houve a
abertura do servico de terapia intensiva pediatrica voltada a assisténcia de criangas
com sindromes respiratérias. Dos servicos de salde gerenciados pela OSS, 05
pertencem a SES/PE (HRFB, UPA-E OURICURI, UPA-E GOIANA,UPA
OLINDA,UPA BARRA DE JANGADA)

O Hospital Regional Fernando Bezerra é enquadrado como um servico de
referéncia em: urgéncia e emergéncia, assisténcia materno-infantil, clinica 7

O
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médica,traumato — ortopedia, clinica cirurgica e também ambulatorial', oferecendo
consultas e exames especializados nas areas citadas. O acesso ao servigo se da de
forma regulada através da Central de Marcagao de Consultas e Exames-CMCE e por
demanda espontanea, com a Atencdo Basica e de média complexidade dos
municipios como ordenadoras do cuidado.

O Hospital Regional Fernando Bezerra esta localizado a Rua Teobaldo Gomes
Torres, 510, Bairro: Centro, Ouricuri-PE, CEP: 56.200-000, teve suas atividades
iniciadas em 12/01/1982. A unidade hospitalar compde a rede assistencial de saude
da IX Regiao de Saude de Pernambuco, atendendo a demanda dos municipios de:
Araripina, Bodocd, Exu, Granito, Ipubi, Moreilandia, Ouricuri, Parnamirim, Santa Cruz,
Santa Filomena, e Trindade. A unidade beneficia atualmente uma populacdo de
360.110hab., apresentando uma cobertura de mais de 85% da populagdo, que vai

além do SUS dependente.

2- PERFIL DO SERVICO

O Hospital Regional Fernando Bezerra faz parte de uma proposta de governo
de reestruturacéo do modelo de atengdo a saude em Pernambuco, reorganizado com
a perspectiva de estruturagdo de uma rede hospitalar estadual regionalizada,
hierarquica e integrada, com redefinigdo do perfil assistencial dos hospitais de sua
rede e ao mesmo tempo propondo medidas para promover melhor acesso da
populacéo aos servicos de urgéncia e emergéncia e assisténcia hospitalar.

A emergéncia funciona com classificagdo de risco dentro dos parametros
propostos pela Politica Nacional de Humanizagao do Ministério da Saude e utiliza o
Protocolo Manchester.

Fator importante a ser ressaltado no tocante ao HRFB, € a redugéo da
capacidade instalada devido a reforma para instalagao do tomégrafo, hemodialise
nas enfermarias e também ao repouso médico.
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Tabela 01- Resumo das informagodes

Organizacao Social Instituto Social Medianeiras da Paz

Contrato de Gestao N° 002/2021

Localizagao O HRFB esta localizado no Municipio de Ouricuri-PE
Area de Abrangéncia 11 municipios sob jurisdicdo da IX GERES: Araripina,

Bodocd, Exu, Granito, Ipubi, Moreilandia, Ouricuri,
Parnamirim, Santa Cruz, Santa Filomena e Trindade,
além dos municipios de Afranio e Dormentes, adscritos

na VIl GERES.

Perfil Assisténcia materno-infantil, clinica medica,
traumato/ortopedia e clinica cirurgica.

Capacidade Dispde de um total de 106 leitos, distribuidos em: 22 de

obstetricia, aléem de bercario interno para 05 leitos aptos
a realizar procedimentos de média complexidade,17 de
clinica médica, 13 de pediatria, 26 cirtrgicos, sendo 16 em
cirurgia geral e 10 em ortopedia traumatoldgica. Possui
20 leitos complementares: 10 para UTI adulto e 10 leitos
Clinica Medica voltados para pacientes sintomaticos
respiratorios. Possui 03 leitos de outras especialidades,
01 leito psiquiatrico e 02 de reabilitacéo.

SADT:Servigo de Apoio Diagnéstico e Patologia clinica, radiodiagnéstico, Raio-X,
Terapéutico ultrassonografia, colposcopia e fisioterapia.
Ambulatério de Egressos Urologia, Traumato-ortopedia, Ginecologia, Obstetricia,

Cirurgia Geral, Clinica Médica e Pediatrica

Fonte: Dados internos do ISMEP-HRFBagosto/2022 / Cnes/Datasus-Dados acessados dia 12.09.2022

No dia 28 de agosto de 2022, foi encaminhado ao Ministério da Saude a solicitagéo
da nova disposi¢ao dos leitos no Hospital Regional Fernando Bezerra para atualizagao
no Banco de dados do CNES nacional. Com as reformas virgentes, algumas

adequacdes no numero de leitos se fez necessario.
3-GESTAO DO CONTRATO

O Contrato de Gestao n° 002/2021, cujo objeto é a operacionalizagédo da gestéo e
a execucao de acdes e servigos de saude prestados no Hospital Regional Fernando
Bezerra, implantado no municipio do Ouricuri, em conformidade com as
especificagbes e obrigagdes constantes do instrumento convocatério, nas condigdes
previstas no contrato citado e na proposta de trabalho apresentada pela contratada.

O valor referente a parcela mensal do referido contrato € de R$ 2.838.995,03 (dois

milhdes, oitocentos e trinta e oito mil, novecentos e noventa e cinco reais e tré3<<\\
W

centavos). @‘3@&

\
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A elaboragéo do presente relatério foi baseada nos dados assistenciais do Hospital
Regional Fernando Bezerra, referente ao més de agosto de 2022, assim como nos
relatérios de monitoramento oriundos do sistema de faturamento, sendo subsidiado
ainda pelas comissdes estabelecidas e reunides de gestao e demais documentos que

contemplaram o objeto de avaliagao.

5-CONTEXTUALIZACAO DA PANDEMIA

Em dezembro de 2019, a China identificou um surto de uma sindrome
respiratéria aguda em trabalhadores de Wuhan. O surgimento dessa nova infec¢ao
por Coronavirus(SARS-CoV-2), resultou em uma epidemia que se expandiu
rapidamente e se tornou uma das mais significativas ameagas a saude publica nos
ultimos tempos. Apesar de restricdes cada vezmais rigorosas, a China e a maioria dos
paises envolvidos ndo conseguiram conter a propagacgao global da COVID-19.

Em margo de 2020, a Organizagdo Mundial de Saude se pronunciou
declarando a pandemia e o Ministério da Saude do Brasil declarou a necessidade do
distanciamento social, deixando a critério de cada Estado da Federagéo a deciséo da
necessidade de isolamento social ou lockdown, por se tratar de um virus de altissimo
indice de transmissao (WHO, 2020; LIMA et al., 2020; ZU ZY et al; 2020; SONG et al.,
2020).

A doenca foi detectada pela primeira vez no Brasil em fevereiro e apés alguns
dias da notificagdo de sua entrada no pais, surgiu o primeiro caso no Nordeste, no
Estado da Bahia. Pernambuco foi o terceiro estado a notificar seu primeiro caso da
COVID -19, no dia 12 de margo e apds alguns dias registrou o primeiro 6bito no
Nordeste. A pesar das medidas restritivas de isolamento social o niumero de infectados
continua crescendo, assim como o nimero de mortes causadas pela doenga.

A pandemia de COVID-19 esta ocorrendo em um cenario de desigualdades
sociais e econdmicas nas doencas nao transmissiveis (DNTs) existentes, bem como

nas desigualdades nos determinantes sociais da saude. As desigualdades nas taxas

de infeccdo e mortalidade por COVID-19 surgem, portanto, como resultado de umaﬁ‘&«&
, @%
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sindemia de COVID-19, desigualdades nas doengas crdnicas € nos determinantes
sociais da saude.

O que tem sido observado em todos os Estados da Federagédo, € a
interiorizagdo dos casos da COVID-19 pelos municipios do Nordeste o que muito
preocupa as autoridades sanitarias, devido aos altos percentuais de pobreza e niveis
de saude precarios no territério. No Nordeste, ainda que todos os estados da regiao
tenham muitos indicadores socioeconémicos desfavoraveis e caracteristicas culturais
comuns, eles apresentam diferengas que podem contribuir para distinguir a situagéo
epidemiologica da COVID-19, o mesmo podendo ocorrer entre os municipios de um
mesmo Estado da Federagéo.

A IX Geréncia Regional de Salude de Pernambuco-(GERES) compreende 11

municipios, com sede em Ouricuri vem apresentando nimeros importantes de casos

da COVID-19. Conforme o Informe Epidemiolégico da SES-PE N°244/2022 ja .

registrou 36.501 casos, dos quais 2.119 graves e 34.382 leves, bem como 616 ébitos,
dados estes, referentes até a Semana Epidemiolégica n°34/2022.

A regido inclui municipios que fazem parte do Polo Gesseiro do Araripe que €
responsavel por 95% da produgdo do gesso do pais, atividade que parece estar
relacionada a presenga de eventos relacionados a saude da populagéo,
particularmente com sinais/sintomas respiratérios e ja descritos na literatura.

Respeitando as recomendagbes da SES-PE através das suas
PORTARIAS/DECRETOS regulamentadores, o HRFB implantou 12 leitos de apoio
aos sintomaticos respiratérios,sendo sua conformagao atual: 10 leitos de UTI adulto e
2 leitos de enfermaria pediatrica, ja seu servico ambulatorial retornou os atendimentos
em junho de 2020, segundo orientagéo da Portaria n® 208/2020.

O Plano de Acéo instituido no periodo, estabeleceu dupla forma de assisténcia,
onde a unidade péde atender os pacientes nas modalidades presencial e online, esta,
através de teleconsultas.

Para o ano de 2021, os servicos ambulatoriais, assim como as cirurgias eletivas

foram suspensas pelo Decreto n°50.323/2021 em decorréncia dos aumentos dos

casos e sobrecarga do sistema de salde da Regido. Seu retorno aconteceu de forma
gradativa a partir do dia 05/04/2021.Com essas estratégias, visamos contribuir com a

assisténcia da populacdo dessa regido ao enfrentamento da Emergéncia de Saud
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Publica de Importancia Internacional-(ESPIN-II), decorrente da infecgdo humana pelo
virus SARS-CoV2 (COVID-19), de forma a prestar o atendimento de média e alta

complexidade, controlando e reduzindo os riscos de contagio dentro da unidade.
6-CUMPRIMENTO DE METAS CONTRATUAIS

Contratualmente, conforme “Anexo Técnico | do Contrato (item 5 - Estrutura e
Volume de Atividades Contratadas)”, o Instituto Social Medianeiras da Paz, detém do

prazo de trés meses para implantagado/adequagao das metas contratuais ao servigo.
“O primeiro trimestre de funcionamento da unidade seré monitorado e

avaliado, porém os resultados alcangados néo seréo objeto de penalizag&o

financeira por ser este periodo necessario a implantagdo do servigo. ”

Para amplo funcionamento dos setores, o HRFB elaborou e implantou os
protocolos operacionais padrdes - POPs, cadastrou os funcionarios das comissées .
obrigatérias e necessarias, conforme solicitacado de prazo anterior.

Seguem abaixo as metas propostas com os resultados alcangados referenre ao
més de analise, que fazem parte da clausula essencial do Contrato de Gestao,
prevista no inciso IX do Art. 10 da Lei n° 15.210/13, alterada pela Lei n° 16.155/17.

7-METAS E INDICADORES
7.1-METAS DE PRODUCAO
7.1.1-Saidas Hospitalares
Para o Indicador de Saidas Hospitalares foram levados em consideragéo os
tipos de saida: CURA, OBITO < 24 HORAS, OBITO 2 24 HORAS,
TRANSFERENCIAS EXTERNAS E OUTROS TIPOS. Com meta contratual de 680
saidas/més HRFB.No periodo analisado, o HRFB apresentou o total de 619 saidas
hospitalares. Sendo a saida por CURA a de maior ocorréncia. Ainda em relagéo a
este indicador, informamos que o HRFB alcangou o percentual de 91,02%,cumprindo
a meta, deve ser levado em consideragdo que, a unidade possui atendimento de
urgéncia e emergéncia por porta aberta e que desse atendimento € gerada a
necessidade de internagéo hospitalar. A reforma do HRFB , impactou nesse indicador.

Segue tabela demonstrativa eferente ao indicador. ‘\Q

\"o
0@1
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Tabela 02- NGimero e percentual por tipo de saidas hospitalares, HRFB, agosto /
2022.

SAIDA HOSPITALAR HRFB (Meta: 680/més)

Tipo Quantitativo % execugao estratificado % de meta atingida

por tipo

Alta por cura 563 90,95%

Alta por 6bito < 24 horas 22 3,23%

Alta por 6bito > 24 horas 16 2,35%

Alta por transferéncia 10 1,47% 91,02%

externas

Outras saidas 08 1,29%

hospitalares

TOTAL 619 100%

Fonte: Software SMART , dados acessados dia 12.09.2022.

7.1.2- Atendimento de Urgéncia e Emergéncia

No que concerne ao Indicador em questao, o HRFB possui meta contratual de
6.500 atendimentos/més, sendo registrado no més de agosto de 2022, o total de 6263
atendimentos de urgéncia e emergénciacorrespondendo ao alcance de 96,35% da
meta contratual, ressaltando ‘que a unidade possui atendimento de urgéncia e
emergéncia via regulagdo e por porta aberta, mesmo com esses dois sistemas em
uso , 0s municipios tiveram um demanda menor de encaminhamento ao HRFB. Alguns
municipios encaminharam diretamente para outros servicos devido ao tipo de
necessidade assistencial nao ser atendida nesse hospital , como IAM e AVC. . Segue

tabela demonstrativa referente ao indicador.

Tabela 03 - Numero e percentual de Atendimento de Urg/Emerg por municipio, HRFB, agosto/2022

ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA — HRFB (META 6500 /MES)

Municipio Quantitativo % de execugao estratificado por % de meta atingida
municipio
Araripina 296 4,72%
Bodoco 308 4.91%
Exu 266 4,24%
Granito 82 1,30%
Ipubi 200 3,19%
Moreilandia 62 A 1,00% 96,35%
Ouricuri " 4175 66,66%
Parnamirim 246 3,92%
Santa Cruz 158 2,52%
Santa Filomena 170 2,71%
Trindade 198 3,16%
Outros Mun. 102 1,62% »:\r(g,
N
Total 6263 100,00% PR
Fonte: Software SMART , dados acessados dia 12.09.2022. r“@; S
&
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7.1.3-Atividade cirurgica

Com relacao ao Indicador de Atividade Cirlrgica, a meta contratual do HRFB e
de 435 cirurgias/més, subdivididos em traumato ortopedia, procedimentos obstétricos
e cirurgia geral. No periodo analisado a unidade apresentou o total de 461 cirurgias,

correspondendo a 105,97% de meta atingida. Abaixo segue tabela demonstrativa.

Tabela 04: Numero e percentual de atividade cirargica por tipo, HRFB,agosto/2022
ATIVIDADE CIRURGICA HRFB (Meta: 435/ Més)
Tipo Urgéncia Eletivas % % % Meta
AtvCir.Urg AtvCir.Eletiva atingida

Traumato-ortopedia 28 112

Procedimentos 165 0

Obstetricos 65,81% 34,19% 108,27%
Geral 127 39

Total 310 151

Total (Urg e Eletivas) 471

Fonte: Prontuarios médicos ISMEP-SES-PE/HRFB agosto/2022

No mésde Julho de 2022, foi incoporado o 6° Termo Aditivo ao contrato de
gestdo n° 002/2021, que entre si celebram, de um lado o Estado de Pernambuco,
através da Secretaria Estadual de Satude-SES/PE e, do outro lado, o Instituto Social
Medianeiras da Paz - ISMEP, qualificado como organizagdo social, para
operacionalizar a gestédo e executar agdes e servicos de satde no Hospital Regional
Fernando Bezerra.

Constitui objeto do presente Aditivo a implantagdo do Programa Opera Mais,
no ambito do Contréto de Gestdo n° 002/2021. O quantitativo estimado mensal sera
de 80 (oitenta) cirurgias, distribuidas da seguinte forma: 20 (vinte) Cirurgias Gerais,
10 (dez) Cirurgias em Proctologia, 20 (vinte) Cirurgias em Ginecologia, 20 (vinte)
Cirurgias em Urologia e 10 (dez) em Traumato-Ortopedia, durante o periodo vigente
do Programa Opera Mais. A

No mésde agosto foram realizadas 63 cirurgias pelo programa Opera mais,
atingindo 78,75% da meta pactuada.As cirurgias realizadas no periodo em discussao
foram: (24) Cirurgias gerais, (03) Ginecoldgicas, (05) Urologicas e (31)Fraumato-

3
N
Ortopedicas. \@v
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f.1.4-Distribuigéo de Consultas Realizadas a Nivel Ambulatorial

Com meta contratual de 2.500 atendimentos/més, informamos que foram
realizadas no més agosto de 2022, o total de 1341 atendimentos ambulatoriais,
correspondendo a 53,64% da meta atingida. Os municipios de: Ouricuri, Araripina,
Bodoco foram os que atingiram maior nimero de pacientes atendidos a nivel
ambulatorial no HRFB no més analisado. Justificamos que o n&o atingimento de metas
deu-se ao fato de atualmente o ambulatério estar dividindo espago com a UPAE-
OURICURI, impossibilitando o aumento do nimero de consultas no turno da manha,
devido restricdo de consultérios médicos. Outro fator observado foi a queixa dos
usuarios sobre a auséncia de transporte sanitdrio no periodo da tarde,
impossibilitando muitas vezes o seu comparecimento no servigo especializado, bem
como, a contratagao de especialistas nos municipios que compdem a regido de saude
resultando na redugéo de pacientes no ambulatério. Mesmo ofertando um numero
maior de consultas , os m_uni"cipios nao fizeram uso das vagas de consulta com os

especialistas.

Tabela 05- Niumero e percentual de atendimento ambulatorial por municipio ,
HRFB,agosto/ 2022.

ATENDIMENTO MEDICO- AMBULATORIAL- HRFB (META 2500/Més)

Municipio Quantitativo % execugéo estratificado por % de meta atingida
municipio

Araripina 203 - 1517%

Bodocé 155 11,58%

Exu 63 4,70%

Granito 55 4.11%

Ipubi 60 4,48%

Moreilandia 52 3,88% 53,64%

Ouricuri 420 31,46%

Parnamirim 61 4,55%

Santa Cruz 55 4.11% .
Santa Filomena . 65 4,85% / oard
Trindade 142 10,61% WA
Outr. Municipios 04 0,10% , @“\é@
Total 1341 __100,00% e
Fonte: Software SMART , dados acessados dia 12.09.2022. N &

P

7.2-INDICADORES DE QUALIDADE VALORADOS
Os indicadores abaixo referem-se todos aqueles relacionados a qualidade da
assisténcia médico-hospitalar prestada ao usuario, assim sendo, de suma importancia
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competéncia de atendimentos do més de agosto/ 2022.
Tabela 06- Numero e percentual de AlHs, HRFB, agosto/2022.

n° de saidas n° de AIH n° de AlIH n° de AlH no % AIH no més de
hospitalares apresentadas reapresentadas més de competéncia
competéncia
619 619 50 619 100%

Fonte: Software SMART , dados acessados dia 12.09.2022.

O més em questdao, houveram 50 reapresentagdes das AlHs oriundo das
mudancgas do Cartao Nacionalde SUS do profissional Médico. O Ministério da Saude
nao realizou comunicagao prévia sobre a mudanga , ocasionando um alto nimero de

reapresentagées do 'ihstruménft_o de"lnfernagéo Héspitalar.
7.2.2-Densidade de Infecgao Relacionada a Assisténcia a Saude na UTI Geral

No que concerne ao Indicador de Infecgdo nas UTls, informamos que na UTI
adulto, a densidade de infecgao correspondeu, no periodo em questédo, a densidade
registrada de 20,27/1000, sendo resultante de 06 episddios registrados conforme
tabela abaixo:

Tabela 07-Numero e densidade de infecgao relacionada a UTI-HRFB, agosto/
2022

N° de Episodios de Infec. N° de Paciente /dia da ;
TP Hospitalar na UTI no més UTI no mesmo periodo DEnsidade
ADULTO 06 296 20,27/1000

Fonte: Prontarios médicos ISMEP-HRFB/ Culturas laboratorias de pacientes da UTI adulto geral do
ISMEP/SES-PE/HRFB

7.2.3. Densidade de Infecgcao em Corrente Sanguinea Associada a CVC em UTI
Em relagéo ao Indicador de Infecgdo em Corrente Sanguinea em CVC nas UTls

informamos que na UTI adulto este tipo de infec¢cdo correspondeu, no periodo em

questdo, a densidade 4,46/1000, sendo resultante de 01 episddio registradq g@nforme

N
tabela abaixo. s *\“\ \@
@3@%
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Tabela 08: Numero e densidade de infecgcdo hospitalar em corrente sanguinea
associada a CVC em UTI-HRFB, agosto/2022

N° de Infec. Hospitalar em corrente N° de Paciente /dia em
sanguinea no més CVC no més

A necticia do ¥ & amar Setn redics

TIPO UTI Densidade

ADULTO : 01 224 4,46/1000

Fonte: Prontarios médicos ISMEP-HRFB/ Culturas laboratorias de pacientes da UTI adulto geral do
ISMEP-SES-PE/HRFB

7.2.4. Densidade de Incidéncia de PNM Associada a VM em Pacientes Internados
em UTI

No que concerne ao Indicador de Incidéncia de pneumonia associada a VM nas
UTIs informamos que na UTI adulto este tipo de infec¢do correspondeu, no periodo
em questdo, a densidade 12,82/1000, sendo resultante de 01 episddio registrado
conforme esplanado na tabela a seguir. |

Tabela 09: Numero =] densndade de infeccao de PNM assoclada a VM em UTI, HRFB,
agosto/2022 :

i N°de episodios de PNM associados a VM em N° de Paciente em ;
TEDA ' pacientes internados em UTI uso de VM /dia DRnskiaae
ADULTO . ; 01 78 12,82/1000

Fonte: Prontarios médicos ISMEP-HRFB/ Culturas laboratorias de pacientes da UTI adulto geral do
ISMEP/SES-PE/HRFB
7.2.5. Taxa de Utilizagao de CVC na UTI Adulto HRFB

No que concerne ao Indicador de Taxa de Utilizagéo de Cateter Venoso Central
nas UTI informamos que na UTI adulto a taxa do referido indicador correspondeu, no
periodo em questdo, ao percentual de 75,67%, sendo resultante do total de 224

pacientes em uso de CVC / dia conforme tabela abaixo.

Tabela 10: Nimero e Taxa de utilizacdo de CVC na UTI adulto, HRFB, agosto/2022
N° de Paciente /dia 3
- %
‘ no mesmo periodo
ADULTO 224 296 75,67%
Fonte: Prontarios médicos ISMEP/SES-PE/HRFBagosto/2022

TIPO UTI N° de Paciente em uso de CVC / dia

7.2.6. Taxa de Utilizagdo de VM na UTI Adulto HRFB
No que concerne ao Indicador de Taxa de Utilizagao de Ventilagdo Mecanica nas
UTI informamos que na UTI adulto a taxa do referido indicador correspondeu, no

periodo em questdo, ao percentual de 26,35%, sendo resultante do total de 78 @

W
pacientes em uso de VM / dia conforme tabela abaixo. ' .{\\"&«*‘”
e
N
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Tabela 11: Namero e taxa de utilizacdo de VM na UTI adultoHRFB agosto/2022.
N° de Paciente /dia no
mesmo periodo
ADULTO 78 296 26,35%
Fonte: Prontarios médicos ISMEP/SES-PE/HRFBagosto/2022

TIPO UTI N° de Paciente em uso de VM / dia

7.2.7. Taxa de Cesariana em Primiparas e Dados Relacionados

Em relagao ao Indicador de Taxa de Cesariana em Primiparas informamos que
nossas equipes prezam pela via de parto natural e sé realizam o parto cesariano
quando este é estritamente necessario. Diante disto, o HRFB apresentou no més em
analise o total de 66 partos vaginais e 92 cesarianas. Destes dados computamos 92
partos em primiparas, correspondendo a 58,22% dos partos totais.Foram realizadas
60 cesarianas em primiparas, correspondendo a 65,21% das cesarianas totais.

Conforme os subitens do indicador, no mesmo periodo em questdo, o HRFB

registrou: |
+158 Nascidos vivos;
e 02 Natimortos;
Diante dos dados apresentamos a tabelas a seguir.

Tabela 12: Distribuicao numérica e percentual de nascidos vivos e 6bitos, segundo
peso e faixa etaria, HRFB,agosto/2022
N° de 6bitos por faixa

. - 0 % de

Fap':ode NN\‘;G N°NM eta;‘f Speso 5— %NV %NM 6b:}33 /
dias dias dias
<500 g 0 0 0 0 0
500-749g 0 0 0 0 0
750-999g 0 0 0 0 0
1000-1749g 1 0 0 0 0

1750-1999g . 0 1 0 0 g b 128 0%

2000-2249g 1 0 0 0 0
2250-2499g 8 0 0 0 0
>2499 g 148 1. 0. 0 0
TOTAL 158 2 0 0 0

FONTE:SIM/SINASC,ISMEPSES-PE/HRFB agosto/2022

7.2.8-Proporgio de Obitos Maternos Investigados

No tangente ao Indicador de Proporgéo de Obitos Maternos Investigados
informamos que, no més de agosto de 2022, ndo houve registro de 6bitos maternos * '\
nesse servico de saude. . .. : : A f\@‘ @*

&
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Tabela 13: Numero e proporgao . de Obitos maternos investigados,

HRFB,agosto/2022
Proporgao de 6bitos marternos investigados HRFB (meta: 100 % de o6bitos investigados)
Total de 6bitos maternos Total de 6bitos %
maternosinvestigados
00 00 00

Fonte:Prontuarios médicos ISMEP/SES-PE/-HRFB/ agosto/2022

7.2.9-Proporgio de Obitos Fetais Analisados

Em relacdo ao indicador de proporgado de o6bitos fetais analisados informamos que
houve 01 6bito fetal,devidamente analisados (com peso < 2.500 g) conforme tabela a
seguir.

Tabela 13: Numero e proporgao de 6bitos fetais analisados , HRFB,agosto /2022
Proporcao de o6bitos fetais analisados HRFB (meta: analise de 100 % de 6bitos fetais com

peso < 2.500 g)
Total de obitos fetais com peso . Total de 6bitos fetais com peso < %
<2500 5 2500g analisados ;
01 01 100%

Fonte:SIM/ Prontuarios médicos ISMEP/SES PE/HRFB/agosto/2022

7.2.10-Proporcao de RNs com 12 Dose de Vacina Hepatite B e RN Vacinado com
BCG

Referente a este Indicador, informamos que, no més de agosto de 2022,
nasceram na maternidade 158 RNs vivos. Destes, 168 foram vacinados contra
Hepatite B nas 12s 12 horas de vida, correspondendo ao percentual de 100% dos RNs
vacinados contra a patologia. Ja em relagéo a vacina BCG informamos que a unidade
registrou 157 RNs com peso acima de 2.000 g. Destes, 75 foram vacinados com BCG
no periodo analisado, correspondendo a 47,77% de vacinados, referente ao
desabastecimento do imunibiolégico pela Secretaria Esatdual de Saude de
Pernambuco, no periodo de 01 a 02.08.2022 , 17 a 26.08.2022e 28 a 31.08.2022.

Abaixo segue tabela demonstrativa.

Tabela 14: Namero e proporcio de RNs com 12 dose vacina Hepatite B e BCG,

HRFB, agosto/2022
Proporgio de RN com 12 dose vacina hep B e rns vacinados com BCG HRFB (metas:
100 % deNVsvacinados contra hep B nas 1% 12h de vida; 100 % dos NVscom peso >
2.000 g vacinados antes da alta)
Quantitativo % de vacinados x.&Q\

QQ‘
Ay &
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Hepatite B N° de RN com 12 dose contra 158 S .

hep. B nas 12 12h de vida 100%
Total de nascidos vivos 158

BCG Total de RN com peso > 2000 g 167 47, 77%
N° de RN com peso > 2000 g 745
vacinados com BCG até a data

da alta
Fonte:Prontuarios médicos ISMEP/SES-PE/HRFB agosto/2022

7.2.11-Taxa de Mortalidade Operatoria

Em relagdo ao Indicador de Taxa de Mortalidade Operatéria computamos

cirurgias realizadas no més de agosto de 2022, com ocorréncia de 02 6bitos até 07
dias de pos cirtrgico conforme estratificacao abaixo

Tabela 15: Numero e taxa de mortalidade operatdériaagosto/2022.
TAXA DE MORTALIDADE OPERATORIA HRFB

Classificagio ASA  Total de cirurgias  Obitos ocorridos até 07 % mortalidade
e realizada no més  dias apés ato cirurgico
5, e : no més
ASA1l o 266 1 0,37%
ASA Il e 199 1- 0,50%
ASA I -3 0 0,00%
ASA IV 3 0 0,00%
ASAV -0 0 0,00%
TOTAL 471 2 0,42%

Fonte:Prontuarios médicos ISMEP/SES-PE/HRFBagosto/2022

7.2.12-Taxa de Cirurgia de Urgéncia

Com relagdo ao Indicador de Taxa de Cirurgia de Urgéncia, no periodo
analisado, foram registradas 471 cirurgias. Deste total, 310 foram cirurgias
consideradas de urgéncia, apresentando o percentual de 65,81% de taxa do referido
indicador. Diante disto apresentamos a tabela abaixo.

Tabela 16: Numero e taxa de cirurgia de urgéncia, HRFB, agosto/2022
N° de cirurgia de urgéncia realizadas N° total de cirurgias realizadas % Cirurgias de urgéncia

310 ; 471 65,81%
Fonte:Prontuarios médicos ISMEP/SES-PE-HRFBagosto/2022

7.3-INDICADORES DE QUALIDADE DE ACOMPANHAMENTO

7.3.1- Percentual e Declaracio de Diagnéstico Secundario por Especialidade

Com relagdo ao referido indicador informamos a apresentagdo de CID

secundario para 100 % das AlHs das clinicas: cirurgica, obstétrica, pediatrica, médica,

. 8
conforme tabela abaixo : NS
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Tabela 17: Numero e percentual de declaragdo de diagnéstico secundario,

HRFB, agosto/2022
Percentual de declaragio de Diagnéstico Secundario

Tipo AlHs CID secundario % CID
Clinica Cirurgica 229 229 100%
Clinica Obstetrica 182 182 100%
Clinica Pediatrica 90 90 100%
Clinica Medica . G T 171 100%
Total 619 619 100%

Fonte:Prontuarios médicos ISMEP/SES-PE/HRFBagosto/2022

7.3.2- Pesquisa de Satisfagdao do Usuario

Na pesquisa de satisfagdo de pacientes e acompanhantes do internamento
hospitalar, indicador mensurado através do acompanhamento da pesquisa in loco,
foram contabilizados que 94,72% dos pacientes do HRFB que o qualificaram como
BOM/EXCELENTE. Ja em relagdo aos acompanhantes do internamento hospitalar
esse percentual correspondeu a 94,76% que qualificaram a Unidade como

BOM/EXCELENTE, conforme pode ser visto em tabela abaixo.

Tabela 18-Pesquisa de satisfacio do usuario no internamento HRFB,

agosto/2022
N° de N° de pacientes  Total de respostas da % resposta da % de
pacientes entrevistados pesquisa de satisfacao pesquisa de pacientes
internados no em usuarios satisfacao entrevistados
internamento usuarios
Péssimo 17 1,43%
Ruim 02 0,16%
619 75 Regular 44 3,69% 12,11%
Bom 167 14,02%
Excelente 961 80,70%
Total 1191 100%

Fonte: Instrumento de pesquisa de satisfagdo SES-PE/ISMEP- HRFB agosto/2022

Tabela 19-Pesquisa de Satisfacdo do acompanhante no internamento HRFB,

agosto/2022.
N° de N° de Total de respostas % resposta da % de
pacientes acompanhantes da pesquisa de pesquisa de acompanhantes
internados  entrevistados satisfagao em satisfacao entrevistados
acompanhantes acompanhantes
Péssimo 08 1,35%
Ruim 02 0,17%
Regular 22 3,72%
o2 69 Bom 80 13,54% Rkl
Excelente - 480 81,22% LA
Total 591 100% #’\}\s&h
Fonte: Instrumento de pesquisa de satisfacdo SES-PE/ISMEP- HRFB agosto/2022 ?\% QSQ%\QS’A\\
5 ) NS
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Na pesquisa de satisfacdo de pacientes do ambulatério, indicador também
mensurado através do acompanhamento da pesquisa in loco, foram contabilizados
que 84,98% dos pacientes do HRFB que o qualificaram como BOM/EXCELENTE

conforme tabela demonstrativa abaixo.

Tabela 20- Pesquisa de satisfagdo do usuario no ambulatério HRFB, agosto/2022
N° de N° de % resposta da

Total de respostas da % de usuarios

:tae cr:g?;z: eng- 23:2;::05 pesquisa de satisfagao p::t?;,':gﬁge entrevistados
Péssimo 14 1,95%
Ruim 02 0,28%
Regular 84 11,45%
1341 150 Bom 321 43,70% 11,18%
Excelente 303 41,28%
S/ resposta 10 1,38%
Total 734 100%

Fonte: Instrumento de pesquisa de satisfacdolSMEP/SES-PE/HRFB,agosto/2022
7.3.3-Resolucgio de Queixas
Em relacdo ao indicador em analise o HRFB recebeu 02 queixas no més de

agosto/ 2022, as quais, todas tiveram resolutividade.

Tabela- 21-Resolucao de Queixas no més em analise
n° de queixas n° de queixas resolvidas % resolucao de Queixas

02 02 100%
Fonte: Instrumento de elaboragéo prépria ISMEP/SES-PE/HRFBagosto/2022

7.3.4-Taxa de Cirurgias Suspensas

Em relagdo ao Indicador de Taxa de Cirurgia Suspensa, no HRFB ocorreu
suspensao de cirurgias correspondendo a 2,04% de Taxa de Suspensdo conforme
observado em tabela abaixo.

Tabela 22:Numero e taxa de cirurgia suspensa, HRFB, agosto/ 2022

'I"axa de cirurgia suspensa HRFB

N° de cirurgias agendadas N° de cirurgias suspensas % suspensao
98 02 2,04%

Fonte: Dados extraidos do setor de marcagéo de cirurgias eletivas-ISMEP-HRFB agosto/2022

Ry

7.4-INDICADORES RELACIONADOS A GESTAO DE PESSOAS \/Qg@%@
&
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7.4.1-Percentual de Médicos com Titulo de Especialista

O referido indicador visa a analise do percentual de corpo médico com grau de
especializagdo. Diante disto informamos que no més de agosto de 2022 o percentual

de médicos com titulagéo de especialistas correspondeu a 91,37% conforme tabela a

seguir.
Tabela 23. Numero e percentual de médicos com titulo de especialista
HRFB,agosto/2022
Numero e Percentual de médicos com titulo de especialista HRFB
N° total de médicos N° total de médicos com titulo de especialista %
116 106 91,37%

Fonte: Dados extraidos do RH- ISMEP- HRFB agosto/2022

7.4.2-Relagao Funcionario/ Leito
A relagéo funcionario/leito demostra o quantitativo de profissionais da unidade
por leito operacional-no més d_e‘ competéncia. Da analise do referido indicador resulta
a tabela a seguir. i Y

Tabela 24-Numero e indice relagéo‘funcionéi'idlleito HRFB, agosto/2022
Relagiao funcionario / leito HRFB
N° total de funcionarios N° de’leitos operacionais indice

604 106 5,69
Fonte: Dados extraidos do RH- ISMEP- HRFB agosto/2022

7.4.3-Relagao Enfermagem / Leito
O referido indicador tém por fungéo analisar o quantitativo de profissionais da
categoria técnico em enfermagem por leito no més de competéncia conforme
demonstrado em tabela abaixo: |

Tabela 25- Numero e indice relagido Téc de enfermagem/leito HRFB, agosto/2022
Relagio Téc.enfermagem/ leito HRFB

N° total de téc. Enfermagem N° de leitos operacionais indice

214 106 2,01
Fonte: Dados extraidos do RH- ISMEP- HRFB agosto/2022

O indicador em questao refere-se a analise do quantitativo de enfermeiros por

! c&&?‘

N

leito no més de competéncia conforme demonstrado a seguir.

s,
D
'?s'

5%

: A\DE
‘ ' e g}, qs*‘”
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Tabela 26- Numero e indice relacao enfermeirolleito HRFB agosto/2022
Relagdo enfermeiro / leito HRFB

N° total de enfermeiro no N° de leitos operacionais no més indice
més :
61 106 0,57

Fonte: Dados extraidos do RH- ISMEP- HRFB agosto/2022

7.4.4-indice de Atividades de Educagdo Permanente
No referido indicador, no més de agoétol2022, o HRFB apresentou indice
conforme demonstrado em tabela a seguir.

Tabela 27- Nimero e indice de atividades de educagao permanente HRFB,
agosto/2022

indice de atividades de educagdo permanente HRFB

N° de funcionarios 5 e S
capacitados N° total de funcionarios indice

15 604 0,02
Fonte: Dados extraidos do setor de educagdo permanente- ISMEP- HRFB agosto/2022

7.4.5-Taxa de Acidente de Trabalho
No que concerne ao indicador em tela o HRFB, no periodo analisado,
apresentou os quantitativos conforme tabela abaixo:

Tabela 28: Nimero e taxa de acidente de trabalho, HRFB,agosto/2022.
Taxa de acidente de trabalho-HRFB
N° de acidentes de trabalho N° total de funcionarios Taxa

02 604 0,3%
Fonte: Dados extraidos do setor de seguranga do trabalho- ISMEP- HRFB agosto/2022

7.4.6-Taxa de Rotatividade de RH
O referido indicador avalia a relagdo de admissées / demissdes no periodo

avaliado e o total de funcionarios no més anterior conforme demonstrado a seguir.

Tabela 29: Nimero de admissoes, demissdes e taxa de rotatividade de RH,
HRFB, agosto/2022

Taxa de retatividade de RH - HRFB

N° de admissdes N° de demissoes N° de (admissdes N° de Turnover
+ demissoes) /2 funcionarios no
7o L més anterior
2 1 1,5 604 0,24%

Fonte: Dados extraidos do RH- ISMEP- HRFB agost012022

R
~ \}‘
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O HRFB possui atualmente 10 (dez) leitos de UTI adulto destinados ao
internamento e 02 leitos de enfermaria para pacientes com SRAG / COVID-19. Diante
disto apresentamos os dados relacionados aos indicadores SRAG / COVID-19, os
quais visam a analise da assisténcia prestada durante a pandemia COVID-19 na UTI
COVID-19 do HRFB e estao subdivididos em 04 itens conforme segue:

7.5.1-Namero de Internamentos em UTI SRAG / COVID-19

Em relacdo ao Numero de Internamentos em UTlI SRAG/COVID informamos
que foram admitidos 25 pacientes no periodo em questéo. Deste quantitativo, 14 foram
do sexo masculino, correspondendo a 56,00%do total de internadose
1internamentos do sexo feminino, correspondendo a 44,00% dos

internadosconforme tabela a seguir.

Tabela 30:Numero e percentual de internamentos em UTI SRAG/COVID-19,
HRFB, agosto/2022

Sexo Quantitativo %
Masculino 14 56,00%
Feminino 11 44,00%

Total 25 100%

Fonte: Dados extraidos da UTI SRAG/COVID-19 — ISMEP-HRFBagosto/2022

7.5.2-Faixa Etaria Geral em UTI SRAG /COVID-19

No que concerne a estratificagdo por Faixa Etaria em UTI SRAG/COVID o
HRFB apresentou internagées na faixa etaria de: 06-16 anos, 17- 59 anos e> 60 anos
correspondendo 4%, 40% e 56% respectivamente total de internamentos conforme

tabela abaixo a seguir.
Tabela 31-Faixa etaria geral em UTI SRAG/ COVID-19 — HRFB- agosto/ 2022

Faixa Etaria Quantitativo %
0- 05 anos 00 0%
06-16 anos 01 4% i
17-59 anos 10 40% Mo ;9&
> 60 anos 14 56% \ /'gg.:\%;@\
Total 25 100% & @\‘%

Fonte: Dados extraidos da UTI SRAG/COVID-19 — ISMEP-HRFB/agosto/2022 NS €
%}“Q\Q& 26
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7.5.3-Altas Estratificadas por Cura, Obito e outros SRAG / COVID 19
Em relacdo as Altas Estratificadas SRAG/COVID-19, o HRFB apresentou no
més de agosto de 2022, 68,00% de alta por cura e 32,00% por &bitos, conforme

visualizado em tabela demonstrativa.

Tabela 32: Numero e percentual de altas estratificadas SRAG/COVID-19-

HRFB,agosto/2022.
Tipo } UTI %
Alta por cura 17 68,00%
Alta por 6bitos 08 32,00%
Alta por outras causas 00 0%
Total 25 100%

Fonte: Dados extraidos da UTI SRAG/COVID-19 — ISMEP-HRFBagosto/2022

7.5.4-Taxa de Uti_iiz}aj.géo_de_,; Ventilagéo Mecanica em UTI SRAG / COVID-19
Em relagéo a Taxa de Utilizag&o de Ventilagdo Mecanica na UTI SRAG/COVID,
no periodo analisado, obtivemos o numero de 18 pacientes/dia em VM na UTI,

correspondendo ao percentual de 21,17% de Taxa de VM.

Tabela 33- Numero e percentual de pacientés em ventilagdo mecanica na UTI
COVID-19, HRFB, agosto/2022

N° da paciente /dia em UTI N° total de pacientes/ diaem VM em Taxa de VM em UTI
UTI
85 18 21,17%

Fonte: Dados extraidos da UTI SRAG/COVID-19 — ISMEP-HRFB agosto/2022
8- ANALISE DOS DADOS PRODUGAO E QUALIDADE VALORADOS

Diante dos Indicadores expostos, e em referéncia a avaliacdo das metas
valoradas do Hospital Regional Fernando Bezerra, verifica-se que, no més em analise,
a unidade nédo alcangou todas as metas contratadas. Considerando que a unidade em
questao respeitou as onentagoes desta secretaria conforme portarias e decretos
regulamentadores, que onentam ‘sobre as regras de convivéncia com o novo
coronavirus.

O néo cumprlmento das metas de produgcdo assistencial se deu pela
inexisténcia de demanda suf|C|ente para atingir os parametros contratualmente A
fixados, sendo os dados e mformagoes que atestam a nao ocorréncia de demandas Q\v\\‘v

Rua Teobaldo Gomes Torres, 510, Centro CEP 56200-000 Ouricuri-PE
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Ressaltamos que estamos em processo de articulagdo de capacitagdo aos
nossos profissionais junto a SES/PE para alimentagéo e analise da plataforma de
registro oficial do Estado “Sistema de Gestdo”, motivo pelo qual ndo houve

alimentagéo do Sistema no referido més.

9-COMISSOES E NUCLEOS
No més em questdo o HRFB manteve em pleno funcionamento as comissées
e nucleos conforme apresentados a seguir, estando suas respectivas atas de

realizagédo no item “Anexos”

Tabela 34: Funcionamento das Comissdes e Nucleos, HRFB

COMISSOES E NUCLEOS- HRFB

NOI\.‘IE ‘ FUNCIONAMENTO
COMISSAO DE PRONTUARIOS MEDICOS ‘ - SIM
COMISSAO DE OBITOS g SIM
COMISSAO DE ETICA MEDICA SIM
COMISSAO DE ETICA DE ENFERMAGEM SIM
COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO HOSPITALAR SIM
COMISSAO INTERNA DE PREVENGAOD E ACIDENTES - CIPA SIM
COMISSAO DE FARMACIA ' SIM
NUCLEO DE SEGURANCA DO PACIENTE SIM
NUCLEO DE MANUTENGCAO GERAL - NMG SIM

Fonte: Dados extraidos do Nucleo de Comissdes do ISMEP-HRFB, agosto/2022

28
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Ouricuri-PE 30 de agosto de 2022
Local: Hospital Regional Fernando Bezerra (HRFB)

Participantes: Dr. Raul Alves - Presidente
Dr. Gabriel Bernardo ~ Vice-Presidente
Dra. [talo Lima ~ Secretério
Josenadia Maria de Moura ~ Segunda secretirio

Em 30 de julho de 2022, na sala de reunido do HRFB, na Rua Teobaldo Gomes
Torres N°© §10. Centro, Ouricuri — PE ds 15h, foi realizado reuniiio da Comissdo de
Revisio de Prontudrios.

Foram selecionados 10 a 15 portudrios de cada um dos sete setores analisados,
sendo eles: Enfermaria de clinica médica, enfermaria de clinica cindrgica. enfermaria de
traumato-ortopedia, unidade de terapia inensiva (UTI), ala respiratoria, epfermaria
pedidtrica. enfermaria de obstetricia e emergéneia. Em seguida, avaliados conforme os
indicadores de: ldentificagio geral, termo de internamento geral. anamnese, exame
fisico, cxames complementares, hipdteses diagndsticas, - diagndstico  definitivo,
consentimentos especificos (quando necessarios),  tratamento efetuado, assinatura.
evolugio clinica, evolugio de enfermagem, prescricfio médica. sumdrio de alta.
legibilidade e concordancia entre certidio de dbito e prontudrio, todos esses dispostos
na Portaria N° 279, de outubro de 2010,

Identificagio geral 100%
Termo de internamento geral 88 %
Anamnpese 82%
Exame fisico 79%
Exames complementares 96%
Hipdteses diagnosticas 91%
Diagnastico definitivo 91%
Consentimentos especificos 98%
Tratamento efetuado 100%
Assinatura 93%
Evolugdio clinica §8%
Evolugdo de enfermagem 92%
Prescrigao médica 9%
Legibilidade 83%
Sumirio de alta 92%
Concordancia entre a declaragiio de obito e prontudrio 96%

Total de prontudrios: 100 prontudrios analisados

Considerando os indicadoses avaliados, conclui-se:

KeNeN o PR MACE SUS “

\\{\\%@"@Qg@
« [dentificagiio do paciente, exames complementares, hipotese cimgnéslicaw(\'\}@Q
AT

diagnostico - definitivo, consentimentos  especilicos,  tralamento efetuado, W S

assinatura médica
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» ldentificagio do paciente, exames complementares, hipotese disgnostica,
diagnéstico  definitivo, consentimentos  especificos,  tratamento efetuado,
assinanatura médica, preserigio médica, sumdrio de alta e concordincia entre
declaragio de dbito ¢ prontudrio, mantiveram valores dentro do recomendado
{ 2 90%):

. ¢ O indicador referente a evolugio de enfermagem teve a realizaglio do seu
. preenchimento melhorada, fazendo-o assim apresentar valor superior ao

recomendado (2 90%).

o Todavia, o indicador de realizagio ou registro de evolugdo clinica apresenton
queda quando comparado ao mis anterior (<90%;).

o Todavia, termo de internamento geral, anamnese, exame fisico ¢ legibilidade,
ainda sepuem com sua realizaciio ¢fou preenchimento emi menos que 0% dos
g ; §
prontwdrios avaliados.

o Mantém-se ressalva quanto a considerivel prevaléncia de auséneia de dados
referentes a0 servigo de traumato-ortopedia ¢ unidade de emergéncia ¢ urgéncia,

o Por fim. apenas o indicador de exame fisico ainda encontra-se abaixe do valor
minimo aceitdvel > R0%).

Dr. Raumt»ﬁ CRM:17561
Presidente

A A A W
Dr. Ggbriel Berrfardo CRM:22619

Vice-Presidente

"}, i o L’\T‘"CK_ g, 2
Dr. lialo Lima CRN; 22138
Secretirio

@N'na;vrﬁf Mot a O‘{{ .i"w%}‘a ;
Josenaide Maria de Moura
Segunda Secretdria
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'COMISSAO DE OBITOS
Relatério de Obitos Gerais, Hospital Regional Fernando Bezerra, agosio de 2022

O panorama de Gbitos ocorridos na unidade estd descrito na tabela abaixo, sendo que as
informagdes contidas neste documento foram coletadas no boletim informativo diario (BID),
fornecido pelo servigo de epidemiologia.

OBITOS ?
UNIDADE NUMERO %a Natimortos 2 Obitos
B Mulheres em idade i 1
Emergéncia 20 2% : 1 Obitos
{értil
Ala Respiratoria 09 23% Tempo de
|
Unidade de Terapia internamento <24 22 58% ¢
: 05 13% :
Intensiva horas !
Tempo de
Obstetricia i e $% | internamento >24 16 42%
horas
Clinica Médica 01 2% jh
: T TOTAL 38 Obitos
Clinica Cirtrgica 01 2%

As principais causas bésicas de morte cifads nas declaracdes de Obitos foram choque séptico com
onze citagdes, seguido de infarto agudo do, miocdrdio presente em dez declaragdes, ¢ choque
cardiogénice. sendo esse citado como tpeio causal de nove obitos. A sepse foi ainda citada em
outras 0ito situacdes associadas ao trato wrindrfo, trato respiratorio, corrente sanguinea, subcutanea

e de foco abdominal.

Quricuri, 30 de agosto de 2022.

INSTITUTO SOCIAL DAS MEDIANEIRAS DAPAZ
HOSPITAL REGIONAL FERNANDO BEZERRA - CNPJ: 10.739.225/0018-66
Rua Teobalde Gomes Torres, 510 —~ Centro
CEP: 56200000-Ouricuri-PE
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REGISTROS CLINICOS
REGISTROS CLINICOS

EVOLUCAO MEDICA Ouricuri, 15/08/2022 -11:25 #REAVALIACAO #ID: NICOLE, 16
ANOS, G2P0A1 #HD: 1. GUTPT IG(USG): 2. FETO MORTO 3. PERDA TARDIA A/E
SEC A SAAF? 5. TABAGISMO ESPORADICO 6. SIFILIS #PACIENTE DA
ENTRADA NO SERVICO COM QUEIXA DE AUSENCIA DE MOV FETAL HA 2 DIAS. NEGA
COMORBIDADES. HISTORIA DE FEBRE HA 7 DIAS. NEGA USO DE MEDICACOES DE
USO CONTINUO. USG NO SERVICO HOJE COM OBITO FETAL. #A0 EXAME: PA: 100/70
MMH TU: FISIOLOGICO DU: AUSENTE TV: COLO FECHADO #CD: CONVERSO COM
PACIENTE SOBRE INDUCAO DO PARTO. PACIENTE E ACOMPANHANTE (GENITORA),
CONCORDAM COM TRAPEUTICA. PACIENTE SE RECUSA A FAZER TRATAMENTO DE
SIFILIS NO MOMENTO. RELATA QUE FARA TRATAMENTO AMBULATORIAL. REFORGO
NECESSIDADE E IMPORTANCIA DO TRATAMENTO.

EVOLUCAO DE ENFERMAGEM Ouricuri, 15/08/2022 - 11:47 PCT ADMITIDA APOS
PERMANENCIA EM OBSERVACAO POR AUSENCIA DE MF HA 3 DIAS E BCF
INAUDIVEL, REALIZOU USG HJ ONDE EVIDENCIOU OBTO FETAL DE 32 SEMANAS.
REALIZOU TESTES RAPIDOS PARA SIFILIS E HIV, COM RESULTADO REAGENTE PARA
SIFILIS E NEGATIVO PARA HIV. PCT RESISTENTE AO TRATAMENTO PARA SIFILIS,
NEGANDO-SE A RECEBER TRATAMENTO NESTE MOMENTO. CLASSIFICACAO
SANGUINEA O+, NEGA ALERGIA MEDICAMENTOSA E COMORBIDADES. IMUNIZADA
PARA DT/DTPA: HB(02 DOSES). REALIZOU 06 CONSULTAS DE PN SEM
INTERCORRENCIAS. PCT NEGA TABAGISMO, POREM, NO CARTAO DE PRE-NATAL HA
REGISTRO DE TABAGISMO ESPORADICO. G2P0AL1, 1G:32 SEMANAS E 5 DIAS PELA USG
DE 1 TRIM E 31.5SEM PELA DUM DE 28/12/21.

EVOLUCAO MEDICA Ouricuri, 16/08/2022 -02:21 PARTO VAGINAL AS 1. PACIENTE L@@@ &

POSICAO DE LITOTOMIA 2. RECEPCAO DE FETO MASCULINO MORTO COM LA 1L&y§§
EM GRANDE QUANTIDADE 3. CLAMPEAMENTO E SECCAO DO CORDAO 4.
DEQUITACAO COMPLETA DA PLACENTA 5. REVISAO DE CANAL DE PARTO COM
LACERACAO DE 1 GRAU, NAO SANGRANTE 6. LIMPEZA DA PACIENTE, LOQUIACAO
FISIOLOGICA #CD: PRESCRICAO POS-PARTO ORIENTO SOBRE NECESSIDADE DE
TRATAMENTO DE SIFILIS VIGIAR SANGRAMENTO
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¢ Discussio aceren dos indicadores avaliados pela
Comissiio de Prontudrios que, apresentam baixos
indices de preenchimento ou adequagio, em
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NOME CARGO /\S%I\I ATU Rz\
Dr. Luiz Alexandre T. Lage Médico
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NOMEACAO PARA FORMACAO DA COMISSAQ DE ETICA DE ENFERMAGEM

A coordenagiio de Enfermagem do Hospital Regional Femando Bezerra,
Ouricuri, Pernambuco, sob a gestio do Instituto Social Medianciras da Paz (ISMEP),
considerando 0s Arts. 3° ¢ 12 da Resolugiio Cofen n” 0593, de 05 de novembro de 2018,
representada por meio do () Sr. (1) Adriana Severina de Souss, NOMEIA pelo presente
os profissionais abaixo descritos, os quais farfo parte do Comité de Etica de

Enfermagem que conduzird os trabalhos.

Karoline Silva Carvalho - Enfermeira — COREN PE n° 346560 - Presidente

Ana Paula Ferreira Oliveira - Enfermeira - COREN PE n°® 56473 - Secretdria

Jayana Oliveira Miranda ~ Enfermeira — COREN PE n® 363758 -~ Membro efetivo
Bruno Bezerra André — Enfermeiro - COREN PE n® 582161 —~ Membro efetivo
Evangelista Jose dos S. Jinior — Enfermeiro — COREN PE n® 60227 — Membro efetivo

Bruno Gledson Peixoto da Silva — Téec. em Enfermagem — COREN PE n® 1486561 ~

Membro efetivo

Edna Maria dos Santos Silva — Téc. em Enfermagem -~ COREN PE n” 179130 -

Membro efetivo

Damiana Constantino Pereira Peixoto — Téc. em Enfermagem — COREN PE n” 943778

- Membro efetivo

Andreia de Souza Duarte Silva — Téc. em Enfermagem — COREN PE n° 618232 -

Membro efetivo

QOuricuri, 23 de agosto de 2022,
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PAUTA TEMPO
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Conclusdo: Foram indicados nove novos membros, dentre eles cinco enfermeiros e
quatro lécnicos em enfermagem. As indicagdes foram cnviadas para o Conselho

Regional de Enfermagem competente a regido ¢ em aguardo de nomeagio.

Ouricuri, 25 de QoS0 de 2022.
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Ata de Reunido - CCIH

Em 12 de Agosto do corrente ano reuniu-se na sala do administrativo do Hospital Regional
Fernando Bezerra, Dr. Edmauro Felix — Enfermeiro da CCIH, Dr. Bruno André — Coordenador
Interino da UTL, Dr. Damifio Cavalcante Ferreira, enfermeiro da Emergéncia, Dr. Diego de
Alencar Lins - Rapresentunte do Laboratdrio, Dra. Sirih Mourds de 54 ~ Coordenadora de
Metas e Controle de qualidade do HRFB, com a seguinte pauta: Apresentagiio da Médica
Infectologista da rede ISMEP ¢ outros informes.

Dr. Edmauro deseja boas~vindas a todos & apresentd 03 temas a serem debatidos, por motivos
alheios & sua vontade a Dra Silvya Lemos ~ Médica Infectologista, que iria participa da reunio
de maneira online através da plataforma Meet da Google, ndo compareceu a referida reunifio, na
oportunidade Dr. Bdmauro, realizou a apresentaclio da mesina perante 8 comissBo, relatando a
sua visita fisica ao Hospital Regional Fernando Bezerra, e suas consideracdes no que foi visto
durante a visita, 2 mesma relatou durante a visita que temos muito trabalho a ser realizado
porém que o processo deve ser gradativo e por setores, sugeriu iniciar na UTI GERAL, e
implementou o uso de mais fichas de coleta de dados, para facilitar na construglo de relatério
mensal para subsidiar & dire¢8o nas tomadas de decisio. Todos os participantes compreenderam
as instrugdes que fol repassada durante a visita da médica ao hospital. Dr. Edmauro fala da
visita realizado ao Hospital Santa Maria no dia 09/08, onde se reunifio com os integrantes da
CCIH daguela instituicdo j4 cumprindo o cronograma de atividades deixado pela médica, a
visita teve como propdsito alinhar o método de trabalho entre as instituigdes. Dra Sara fala
sobre 2 importdncia desse alinhamento da metodologia de trabalbo entre as instituigbes e que o
Santa Maria fez uma étima aquisi¢io com o novo membro da CCIH. Dr Diego fala sobre a
logistica dos exames laboratoriais e que estd fazendo o possivel para otimizar o tempo de
entrega dos exames, mas que depende da logistica de terceiros, ainda sim fala sobre o sisterma
SMART que estd trabalhando para incluir o Jaudo das hemoculturas no sistema, diz estd aberto
a sugesties e que as rotings dos técnicos de roleta dentro da instituigdo podem ser orientadas
pela CCIH. Ao final da reunifo todos s¢ sentiram satisfeitos das falas e encerramos a reunido

sem nenhum encaminhamento para 4 proxima.

Ouricuri, 12 de agosto de 2022,

Rua Teobaldo Gomes Torres, 516, Centro, Ouricuri-PE
CEP $6200-000 CNPJ. 10.869.782/0009-00
Fone/Fax 087 3874-4845/4862
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Secretavia de Saade

FREQUENCIA e ATA — CCIH - 12/08/2021

| Apresentagio da Médica Infectologista - ISMEP 1h
Participantes:
Nome Cargo Assinatura
Edmauro Felix do Nascimento Fitho Enfermeiro
Adriana Severino da Souza Coord. dc Enfermagem
Josenilson Ferreira Nunes Coord. Fanmnacéutico
Ronicleide de Tasso Coond. da UT1
Diego de Alencar Lins Microbiologia
Carlito Onofre da Silva Filho Médico CCIH
Sarah Mourdo de S4 Administrativo

Quricuri, 12 de Agosto 2022,

Rua Teobaldo Gomes Torres, 510, Centro, Quricuri-PE
CEP 56200-000 CNPJ. 10.869.782/0003-00
Fone/Fax 087 3874-4845/4862
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GOVERNO DE PERNAMBUCO

Secrataria de Sadde

Ata da 4° Reunido Ordinaria da CIPA, 31 de Agosto de 2022.

As 16h17min do dia 31/08/2022 foi iniciada a Reunido Ordinaria da Comissdo Interna de
Prevencdo de Acidentes com o quérum determinado para tal. Na ocasido o presidente
Edmauro Filho comunicou a auséncia de alguns membros e levantou a questdo da necessidade
de tomar uma decisdo com relagdo aos membros faltosos.

No decorrer da reunido foram relatadas as questBes que foram solucionadas pelo cipeiro
Damido (mesmo algumas delas ndo sendo de competéncia da CIPA) durante a inspe¢do que o
mesmo participou junto com a equipe de Seguranga do Trabalho, sendo elas: a organizacdo do
espaco no setor da sala laranja, deixando a caixa de perfuro cortante no local adequado. Como
também a colocacdo dos capacetes de protecdo de alguns dos torpedos de oxigénio que
estavam faltando.

Na ocasido o presidente solicitou nosso maior empenho nas inspegdes dos setores salientando
a necessidade de trazer as demandas por escrito do que precisa fazer e do que ja foi
solucionado pois assim fica registrado nossa agao enquanto CIPA.

Em continuidade foi debatido a implantagdo da agdo sugerida pela cipeira Thaisa Kelsanne de
estabelecer um treinamento e orientacdo dos funcionarios para prevengdo de LER E DOR. Sobe
a concordancia de todos presentes ficou estabelecido que a cada 15 dias comegando ja na
primeira semana de Setembro o fisioterapeuta iniciard, em um local proprio e por setor, o
treinamento e orienta¢do dos profissionais do HFRB. Foi acatada a sugestdo do cipeiro Danilo
que a cada més um membro ficard responsavel pela divulgagdo e escala dos funcionarios do
més. Restando como encaminhamento apenas estabelecer dia e hora junto com o
fisioterapeuta.

O presidente em suas palavras finais mais uma vez reforgou a necessidade de continuarmos
orientando ao ndo uso de adornos e deixando claro que o cipeiro que ndo obedecer as normas
estabelecidas sera notificado. Bem como, o presidente mais uma vez solicitou que as
demandas sejam escritas no instrumento de inspe¢do ofertado pela equipe de seguranca do
trabalho e apresentado nas reunides ordinarias.

Sem mais para o momento foi encerrada a reunido as 17h09min.

Prs€

sus+5.
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FREQUENCIA REUNIAO CIPA 31/08/2022
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Pauta:
Plano de Ag@o lh
Demandas dos Setores 1h
Curso de Ler e Dor 1h
Nome Titular Suplente
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Rua Teobaldo Gomes Torres, 510, Centro, Ouricuri-PE
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INDICADORES DA FARMACIA -~ AGOSTO 2022
INTRODUCAO

A farmicia hospitalar, dirigida exclusivamente por farmacéutico, ¢ uma unidade
clinico-assistencial, técnica e administrativa. onde se processam as atividades
relacionadas & Assisténcia Farmactutica. Compie a estrutura organizacional do hospital
¢ estd integrada funcionalmente com as demais unidades administrativas e de
assisténcia a0 paciente,

A Gestio da Farmécia Hospitalar deve prestar uma efetiva Assisténcia
Farmacéutica, garantindo o correto abastecimento de medicamentos e material meédico
hospitalar para 2 instituicdo, tendo come foco principal a seguranga do paciente ¢ a

welheria na qualidade da assisténeia prestada.

Nesse sentido. os indicadores de desempenho sdio ferramentas importantes para &
avalingdo ¢ melhorias de determinados processo dentro da gestdo hospitalar, exercendo
um papel fundamental na busea da qualidade.

Em se tratando de Farméceia Hospitalar a adogdo de indicadores torna-se
essencial para um correto planejamento ¢ redugfo de riscos ¢ adequagdes das niio
conformidades. visando uma melhoria continug da assisténciz Farmacéutica da
institviciio.

DESENVOLVIMENTO

() indicador escothide pelo setor da Farmdeia Hospitalar do Hospital Fernando
Bezerra (HRFB) foi a quantidade de solicitagdes por setor efetivamente atendidas pela
Farmdcia do HRFB no més de Agosto de 2022, Visando analisar os setores de maior
consuma, para que possamos tragar estratégias de melhorias na correta dispensagiio ¢
correcdo das ndo conformidades, tendo como foco a redugdo de custos,
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Hospital Regional Fernando Bezerva

Solicitagdes de Materials
Solicitagho - Data: 01/08/2022 o 3010812022
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ANALISE DE DADOS

Observa-se que os trés setores de maior demanda de atendimento du solicitagles
sio UTL, EMERGECIA E CLINICA MEDICA com respectivamente 1.794. 1.668 ¢
1.087 solicitagdes atendidas no més de Agosto de 2022, Destacando-se, novamente.
como o setor de maior impacto de consuma e financeire a UTI com 1.794 solicitagdes
de medicamentos e materiais hospitalares no referido més.

Nesse sentido, a Farmacia Hospitalar vem adotando estratégias de avaliagdo ¢
atendimento das solicitagdes e prescrigdes feitas pelas respetivas alas, visando reduozir o
impacto econdmico financeiro para a instituiglo,

CONCLUSAQ

Sendo uma  prioridade  da  administragio - do HOSPITAL REGIONAL
FERNANDO BEZERRA a methoria continua para o progresso da instituigao visando a
separanga do paciente, a Farmdcia Hospitalar estd em continua busca de novas
wmacéutica. Através do trabalho de

estratégias para melhoria do servigo e gestio [
¢ evitar 4eumulos nos

conscientizagio junto com a equipe multidisciplinar no sentido d
setores. solicitagdes inadequadas cu em ndo conformidades. bemn como orientagdes de
operacionalizagio  do  sistema informatizado para as devidas devolugdes - de
medicamentos e produtos hospitalares. Melhorando dessa forma a logistica de
dispensagfio e otimizagdo do servigo da farmicia.
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RELATORIO DE REUNIAO DO NUCLEO DE SEGURANCA DO PACIENTE

DELIBERACOLS

CONDUTAS SUGERIDAS

s

TR

Disseminagdo do uso da placa de
dentificagdo previamente
desenvolvida e aprovada, vislo a
discrepancia entre sctores ¢ entre
leitos.

Divulgar que, ja estd disponivel em todos os
computadores do servigo um modcelo de placa
desenvolvido para a realidade da unidade:
Reavaliar os componentes ¢ o tipo/material de
confecedo.

@ gj_gm& &

be. &l

¥
Z

Discussdo acerca da cirurgia segura,
em especial o tempo de jejum ¢ o
alto impacto dos cancelamentos na
qualidade do servigo ¢ da vida do
paciente.

Desenvalvimento do fluxo de internamento
para cirurgia, garantindo 4 avaliagio médica
no ato, cvitando transtornos relacionados a
seguranga do procedimento para determinado
paciente,

Compartilhamento  do mapa  cirirgico 1o
minimo um dia antes com a cquipe da
enfermaria e do bloco cirtirgico, promovendo
assim melhor dimensionamenta ¢ evitando
erros e complicagoes.

Atenuar o risco de erros na
administracio  de  medicamentos,
aprimorando o fluxo no processo de
trabalho.

Viabilizar lista de medicamentos utilizados

no  servico, incluindo - evento adverso,
estabilidade ¢ diluigdo  (citar  diluente
adequado):

Disponibilizar  lista de = Medicamentos

Potencialmente Perigosos (MPP) e que esies,
sejam identificados de forma diferenciada,
como por exemplo, adesivo de cor chamativa;

Implementar dupla checagem para MPP,

Possibilitar caixas plasticas individuais, para
acondicionamento  das  medicagoes  dos
pacientes, e que os técnicos de enfermagem
as conduzam 2a enfermaria, para que as
medicagdes sejam diluidas a beira do leito do
paciente, viabilizando com isso o risco de
erros na administragdo ¢ favorecendo nma
comunicagio cletiva com o paciente ¢ com o
acompanhante.

Noalotf. da Ve

Ouricuri, 93 de BEoAO

de 2022. :
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RELATORIO DOS INDICADORES DE AVALIACAO DO NUCLEO DE
SEGURANCA DO PACIENTE (AGOSTO DE 2022)
1. AVALIACAO DOS INDICADORES DE SEGURANCA DO PACIENTE.
1.1 Panorama geral
Durante 0 més de agosto os setores de Clinica Cirdrgica, Clinica Mddica, Clinica
Ortopédica ¢ Unidade de Terapia Intensiva (UTI) foram avaliados emy duas semanas

diferente, conforme os indicadores citados no formulario intemo de Avahagio da

Segurunga do Pactente, obtendo:

CLINICA CIRURGICA MEDICA | ORTOPEDICA UTI
INDICADOR (n= 20) {n=20) (n=20) (n=135)
iaeiea dp 95% 100% 100% 100%
dentificagio
3 6 (v
e ge 100% 100% 90% 100%
identificacio
mm?;:;m 5 100% 100% 100% 100%
feaufidkem oF 90% 95% 100% 90%
dicta
e 100% 90% 96% 100%
alergia
W.deoxamese | jgopve | 300100%) | 1680%) | 19(95%)
procedimentos
Presenca de LPP 3 (85%) 2 (90%) 1 (95%) 11 (45%0)
Presenca de S 63 0 b S
fohite 0 (0,0%) 0 {0,0%) 0 {0,0%) 0 (0.0%)
Histérico de i 47 0.0 ) (0.0%
Chands 0 (0.0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%) 0 (0,0%)
'D’S;ad];:ﬁzinw Irregular Irregular frregular Adequado
Tempo de jejum Inadequado * Inadequado inadi:;uad

LPP: Lesdio por pressio: * Impossibilidade de avaliagio fidedigna

Ouricuri, 31 de agosto de 2022,

Italo Ramonn Alves de Lima R &;&
{Coord. do Nucleo de Seguranga do Paciente) \&Q%\qﬁ
SO
@‘Q\Qﬁ’
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PAUTA TEMPO
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RELATORIO DO NUCLEO DE MANUTENCAO GERAL DO HOSPITAL
REGIONAL FERNANDO BEZERRA
O Nucleo de Manutengio Geral (NMG), dentro de suas atribuigdes ¢ permanente
atuaclo, objetivadas no pleno funcionamento da estrutura fisica da unidade, destaca a

realizagdo das atividades de manutengdo geral, corretiva ¢ preventiva:

1. Atividades realizadas por categoria.

SERVICO A E X TOTAL | PERCENTUAL
Alvenaria 0 0 I | 2,6%
Ar condicionado 0 1 5 6 15.8%
Cabeamentos gerais 0 0 | | 2,6%
Eletricidade ] 0 6 T 18,4%
Equipamentos cletro 0 0 | ] 2,6%
eletrdnicos
Equipamentos médicos | 0 2 3 7,9%
¢ hospitalares
Hidraulica 0 ! 12 13 34,2%
Matcenaria 0 3 3 6 15.8%

TOTAL 2 o 31 38 100.0%

Legenda: A= Em aberto, E= Em atendimento, X= Concluido; NA: Nito s¢ aplica

2. Atividades de manutengdo corretiva por setor, solicitadas via status

5 1 Clinica médica: Conserto de problema elétrico em chuveiro do repouso feminino;
Correcio de problema e tampa de vaso sanitdrio; Conserto de problema em chuveiro
elétrico do repouso médico; Conserto de problema funcional vaso sanitario;

2.2 Ala pedidtrica: Corregdo de vazanmento em ar condicionado; Corregfio de vazamento
em pia do banheiro; Correcdo de problema em vaso sanitario do banheiro da emergéncia
pediatrica,

2.3 Ala respiratoria; Conserto em cadeira; Corregdo de problema fisico em cadeira ¢
mesa do posto de enfermagem.

2.4 Setor de emergéncia: Corregio de problema em ar condicionado do posto de
medicagio; Correciio de vazamento em ar condicionado da sala de sutura; Reparo em

maca da sala de eletrocardiograma;

Rua Teabaldo Gomes Tarres, 510, Centro, Ouricuri-PE %%"
CEP 56200-000 CNPJ. 10.869.782/0009-00 @Q. Ny
Fone/Fax 087 3874-4845/4862 ‘\\cges*
N\
B
; \\\“.6°® il
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2.5 Farmicia: Conserto de vaso sanitario; Corregdo de mau contanto em conector do
bebedouro.

2.6 Setor de higienizagio: Correglio de vazamento em expurgo da urgéneia.

27 Obstetricia: Corregio de problema em fechadura da sala de parto; Conserto de
vazamento em jardim da unidade; Corregdo de problema fisico em gavetas da sala de
parto, bloco obstétrico ¢ posto de enfermagem.

2.8 Nutrigio: Correcdo de problema funcional em fogio industrial; Corre¢ao de mal
funcionamento do ar-condicionado da sala da coordenagiio; Corregao de vazamento em
pia do banheiro.

2.9 Traumato-ortopedia: Corregio de entupimento em enfermaria 06.

2.10 Unidade de terapia intensiva: Correglio de vazamento om ar-condicionado
principal; Correcdo de goteira em corredor entre repousos; Ajuste em interruptor de luz

de leito.

3. Atividades de manutengiio preventiva por setor, solicitadas via status.

»

Nio houve a realizacdo de atividades de manutengdo preventiva no més de agosto.

4. Atividades de reforma ou substituiio por setor, solicitadas via status.

4.1 Ala cirtrgica: Troca de lampada em enfermarias lel

4.2: Setor de emergéncia: Troca de bebedouro.

4.3 Setor de esterilizago: Troca de lampada do corredor de acesso.

4.4 Obstetricia: Troca de lampada;

4.5 Nutrigdo: Troca de tomeira em pia do setor de auxilio; Troca de torneira no setor de

saladas.

4.6 Unidade de terapia intensiva: Troca de sifio em banheiro do repouso dos téenicos,

TOTAL DE SOLICITACOES 38
i TAXA DE PRODUTIVIDADE
CONCLUIDAS 31
ANDAMENTOS 3
100 %%
EM ABERTO 2
Rua Teobaldo Gomes Torres, 5§10, Centro, Ouricuri-PE i
CEP 56200-000 CNPJ. 10.869.782/0009-00 R
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Conclusio: O Nicleo de Manutengdo Geral (NMG) relata que, a equipe do Servico de
Manutengdo do  Hospital Regional Fernando Bezerra, manteve uma laxa de
produtividade superior a0 esperado pela literatura (290%). Houve munutengdo do
nimero de solicitagio via sistema smart, todavia ndo foram consideradas as atividades

realizadas avulsos as solicitagBes informatizadas.
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Ariosvaldo Vieira da Silva ~ Coordenador de Manutengao

o
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ftalo Ramonn Alves de Lima - Coordenador do Nicleo de Seguranga do Paciente
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Cleber Francisco Sigueira — Coordenador de Fisioterapia

;') .
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/ it
Rosivan Aiviﬁé do Santos - Técnico de Seguranga do Trabalho

Ouricuri, agosto de 2022,
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RELATORIO DE REUNIAO DA COMISSAO GESTORA

MULTIDISCIPLINAR
DELIBERACOES CONDUTAS SUGERIDAS
Percentual elevado de acidentes com | Avaliar o dimensionamento por

materiais perfurocortantes  (>70%) | categoria/setor, ¢m seguida  determinar 0
em relagio ao nimero total de | fluxo  prioritdrio  de capacitagdo  dos
acidentes de trabalho dentro  da | colaboradores caracterizados como publico de
unidade. maior risco.

Incluir a coordenagfio do sctor de limpeza ¢
lavanderia dentro dos compongntes regulares
o ERRC ORI da comissdo, visto a interagdo dircta do
sste. . ‘clehotadoriatualizador, . "o supracitado com o PGRSS (Plano de

“Plano  de  Gerenciamento  de . ; S
B o i T o Gerenciamento de Residuos em Servigos de
Residuos em Servigos de Saade™. Sade)

Discutido a vaga em aberto para um
representante na comissdo, sendo

Envio do plano atual para todos o0s
componentes, e partic de contribuigdes de
todos, avaliar quais pontos precisam scr
atualizados.

Implantar um protocolo de recolhimento de
material utilizado no  bloco  cimirgico,
especialmente no que se diz respeilo ao ponto
de checagem duplo, realizado por dois
profissionais de categorias diferentes.

Revisdo do Plano de  Prevengio
Risco de Acidentes com Materiais
Perfurocortanies.

Recolhimento de material dentro do
bloco cirtrgico.

JXCQQQ &b Vira
Italo R. A. Lima (Mediador/Relator)

Quricuri, Qﬁ de AGEOINC de 2022,
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ATA DE REUNIAO DA COMISSAO GESTORA MULTIDISCIPLINAR

PAUTA

TEMPO

Reavaliagio do plano de prevengdo de riscos de acidentes com 01\
maleriais perfurocortantes.

o T ol
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PARTICIPANTES
Nome h Cargo AsSinatura
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RELATORIO DE TREINAMENTO REALIZADO COM OS PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM DO BLOCO CIRURGICO

DATA DA REALIZAGAO DO TREINAMENTO: 16, 17, 30 e 31 de Agosto de 2022.
QUANTIDADE DE PARTICIPANTES: 15

1. OBJETIVO DO TREINAMENTO:

Os treinamentos realizados pelo Nucleo de Educagdo Permanente (NEP), visam tentar
solucionar desafios do trabalho em equipe, melhorando a comunicagéo entre funcionarios,
aprimorando o conhecimento e o desenvolvimento das praticas diarias, a partir dos
problemas existentes no cotidiano. Reforga a importancia das normas e rotinas em servigo,
oferecendo com isso um ambiente de trabalho mais seguro para o paciente e servidores e
uma assisténcia de melhor qualidade. Além disso, ja se sabe que a educagao em servigo,
direta ou indiretamente contribui para a melhoria dos processos de trabalho.

2. CONTEUDO DO TREINAMENTO:

. Administragdo Segura de medicamentos;

. Assisténcia em PCR;

. Cuidados de Enfermagem no Pré, Trans e Pds-operatdrio; ‘\, 5

. Cuidados na Administragcédo de Hemotransfus&o; \( N ’\;}
. Instrumentacgéo Cirlrgica e manuseio de caixas ortopédicas; N 1‘;%\%@

. Etica Profissional (Comportamento e Relacionamento dentro do ambis@qﬂ%&
trabalho); Q&g\qfl\

Introducdo a Seguranca do Trabalho Inicial e Continuado;
3. CARGA HORARIA: 16h.

4. METODOLOGIA:

Aulas expositivas, pautadas na metodologia da problematizagéo, ou seja compartilhar o
conhecimento, baseando-se em problemas existentes no préprio ambiente de trabalho.

5. AVALIACAO:

Foi aplicado o formulario para avaliar a execugéo do treinamento e o aproveitamento do
servidor.



6. GRUPO DE TRABALHO (GT):
« Ana Paula Oliveira ( Coordenadora do NEP);
+ Adriana Souza (Coordenadora de Enfermagem);
» Mayara Amanda Oliveira (Coordenadora do Bloco Cirurgico);
+ Karoline Carvalho (Coordenadora do Setor de Epidemiologia);
» Francisco Dias de Oliveira Neto (Anestesista do HRFB);
« Damido Cavalcante Ferreira (Coordenador da Urgéncia/Emergéncia);
« Renata Modesto (Psicéloga do HRFB);
» Rosivan Alvino dos Santos (Seguranga do Trabalhador);
« Fabiana Barboza da Silva (Seguranga do Trabalhador);
* Rita Parente (Coordenadora do HEMOPE);

« Nerysvania Tavares (Enfermeira do HEMOPE);

7. PONTOS CONSIDERADOS RELEVANTES APOS O TREINAMENTO PARA
MELHORIA DO PROCESSO DE TRABALHO:

Baseado nos conteudos que foram abordados e discussdes com os funcionarios com
relacdo ao desenvolvimento das atividades, destacamos algumas consideragoes que
poderao ser Uteis a gestao:

1. Padronizacdo de Técnicas e Procedimentos referentes ao Bloco Cirdrgico, S
(Coordenagio de Enfermagem + Coordenacao do Bloco Cirtrgico + NEP). &@\,

N &
2. Disponibilizagdo da relagdo de medicamentos utilizados no servigo, incluindo e@%@@o
adverso, estabilidade e diluigao (citar diluente adequado). (Coordenagao de Farmaci )

3. Disponibilizagdo da Lista de MPP (Medicagdes Potencialmente Perigosas), e que sejam
identificadas de forma diferenciada, como por exemplo uma tarja de cor chamativa;
(Coordenacéao de Farmacia).

4. Implementagdo da dupla checagem para Medicamentos Potencialmente Perigosos.
(Coordenagio de Enfermagem + Coordenagéo do Bloco Cirurgico).

5. Aquisicdo de caixa térmica para transporte de hemoconcentrados; (Diregao
Adminitrativa + Coordenagao de Enfermagem).

6. Construgdo de Normas e Rotinas sobre cuidados em hemotransfuséo; (NEP +
Coordenagao de Enfermagem).

7. Implantacdo da Escala diaria de RCP no inicio de cada plantdo (Coordenagédo de
Enfermagem + Coordenacgéo do Bloco Cirurgico)

8. Construcdo e Implantagdo do fluxograma de cirurgia que devera constar a partir do
momento da marcagdo dos procedimentos cirdrgicos. (Diregdo Administrativa + Diregao
Clinica + Coordenacdo de Enfermagem + Coordenagéo do Bloco Cirargico + NEP);



9. Viabilizar Fisioterapeuta para realizar orientagdes com relagao a fisioterapia motora, aos
pacientes no Pos-operatério de cirurgias Traumato-ortopédicas. (Dire¢do Administrativa
+ Diregao Clinica);

10. Providenciar as pranchas para o carro de Emergéncia do Bloco Cirurgico e demais
setores do Hospital. ( Diregdo Administrativa + Coordenacao de Enfermagem).

11. Atentar para grau de periculosidade relacionado a exposi¢do de radiagdo dos
profissionais do Bloco Cirlirgico nas cirurgias Traumato-ortopédicas. EPI'S antigos com
necessidade de checar validade. Necessidade da utilizagédo de dosimetro de irradiagao
individual (Diregdo Administrativa + Seguranga do Trabalho + Coordenagao de
Enfermagem + Coordenagéo do Bloco Cirurgico);

8. FOTOS:
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Oficio n.° 169 /2022 Ouricuri, 09 de setembro de 2022.

Do: Hospital Regional Fernando Bezerra

Instituto Social das Medianeiras da Paz/ISMEP

Para: Aline Baltar

Diretoria Geral de Moderniza¢do e Monitoramento em Satude

Prezada Senhora,

Esta unidade vem, através deste, conforme previsto contratualmente, a
despeito da avaliagdo dos Indicadores de Produgdo por parte do Hospital
Regional Fernando Bezerra, correspondente ao més de agosto de 2022.
Considerando o contrato, onde refere-se: “"Na hipétese de impossibilidade, por
parte da Contratada, de cumprimento das metas estipuladas no presente
contrato e seus anexos, ndo incidirdo descontos relativos ao ndo cumprimento
das metas de produgdo assistencial se o Unico motivo for a inexisténcia de
demanda suficiente para atingir os parametros contratualmente fixados, desde
que os dados e informagbes que atestarem a ndo ocorréncia de demanda,
enviados mensalmente pela contratada, sejam, aprovados e validados pela
contratante.”

Os atendimentos ambulatoriais e de urgéncia ndo alcangaram a meta
contratualizada, devido ao cenario epidemiolégico e levando em consideragao
os decretos e portarias publicados pelo Governo Estadual de Pernambuco, que
orientou e mantém regras sanitarias para prevengéo do contagio do COVID-19.
Mas a unidade manteve seus atendimentos sem restricbes de plantGes,
atendendo demanda espontanea e referenciada, mantendo uma média de oferta
de consultas ambulatoriais de 3000 procedimentos mensais. Ressaltamos a
dificuldade de ampliar a oferta de procedimentos devido a ndo possuirmos
estrutura fisica prépria para o ambulatério do HRFB, utilizando atualmente area
cedida por outro servigo. Evidenciamos o grande quantitativo de pacientes
faltosos, principalmente no horario da tarde, bem como um novo elenco de
especialidades médicas contratadas a nivel municipal. Quanto aos atendimentos
de urgéncia e emergéncia houve redugdo da procura porque 0s municipios

passaram a utilizar a Central Interestadual de Regulagéo de Leitos- CRIL, como

Rua Teobaldo Gomes Torres, 510, Centro CEP 56200-000 Ouricuri-PE «m\
E-mail: izaconserva.diretoriaadm.hrfb@amail.comTel: 087 3874-4844 Nﬁ?\%ﬁ
\Q%Q “\S""ﬂ
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consequéncia, estdo encaminhando os pacientes dlretamente as referéncias
adequadas a cada caso. |

Com relagdo a meta de partos, reforcamos que conforme mostra a série
histérica do painel de Monitoramento do SINASC- Datasus, a regido do Araripe
tem apresentado importante decréscimo na taxa de natalidade. Ressaltamos que
isso foi visualizado ap6s a epidemia pelo Zika virus, bem como, pela pandemia
do novo Coravirus. A maternidade Mae Coruja - HRFB é referéncia para 08
municipios. A microrregido de Araripina, Ipubi e Trindade s&o referenciados para
o Hospital e Maternidade Santa Maria conforme pactuagdo anterior. Reforgo a
importancia de repactuagido dessa meta de 300 NV/més, diante dos dados

apresentados por fontes oficiais.

g‘?\%‘m
S

S )
Iza Conserva Matos Rolim
Diretora Administrativa/HRFB

Rua Teobaldo Gomes Torres, 510, Centro CEP 56200-000 Ouricuri-PE
E-mail: izaconserva.diretoriaadm.hrfb@amail.comTel: 087 3874-4844
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Oficio n.°163 /2022

Ouricuri, 09 de setembro de 2022.
Do: Hospital Regional Fernando Bezerra
Instituto Social das Medianeiras da Paz/ISMEP
Para: Aline Baltar
Diretoria Geral de Modernizagao e Monitoramento em Saude

Prezada Senhora,

Esta Unidade vem, através deste, conforme previsto contratualmente,
a despeito da avaliagdo do Indicador de Qualidade Propor¢ao de Recém
Nascidos com peso >2kg vacinados com a vacina BCG. Observa-se que a meta
de Qualidade - Proporgcao de recém-nascidos vacinados com a vacina BCG, a
unidade apresentou percentuais de 47,7 % referentes ao més de agosto, n&o
cumprindo a meta pactuada de 100% por falta do imunobiolégico disponibilizado
pelo Ministério da Saude no periodo de 01 a 02/08/2022, 17 a 26/08/22 e 28 a
31/08/22.

Analisando a meta de Qualidade - Proporgdo de recém-nascidos
vacinados contra HEPATITE B, a Unidade apresentou percentual de 100 % em
agosto. Considerando o cumprimento do Protocolo de Neonatologia e Manual de

Normas de Vacinacgao do Ministério da Saude - MS.

Relagéo dos recém-nascidos néo vacinados com BCG:

RN DE D. M. S., PESO 2290 GRAMAS.
RN DE J. G. C., PESO 2.715 GRAMAS.
RN DE K. L. S., PESO 4.050 GRAMAS.
RN DEE. A. S., PESO 3.215 GRAMAS.
RN DE R. I. R., PESO 3.230 GRAMAS.
RN DEK. L. S. S., PESO 3.890 GRAMAS.
RN DE S. K. S. S., PESO 3.540 GRAMAS.
RN DE M. E. N. A, PESO 3.640 GRAMAS.
RNDET. M. S. S., PESO 2.900 GRAMAS.
RN DE M. E. S. C., PESO 3.285 GRAMAS.

RN DE A. V. B. T., PESO 3.555 GRAMAS.
Rua Teobaldo Gomes Torres, 510, Centro CEP 56200-000 Ouricuri-PE
E-mail: izaconserva.diretoriaadm.hrfb@gamail.comTel: 087 3874-4844
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12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22,
23
24.
25,
28,
27,
28.
29,
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
38.
40.
41.
42.
43.
44.
45.
46.

RN DE V. S. S., PESO 2.765 GRAMAS.

RN DE G. V. L., PESO 3.590 GRAMAS.

RN DE F. A. S. B, PESO 3.605 GRAMAS.
RN DE J. A. A,, PESO 3.060 GRAMAS.

RN DE M. T. S. M., PESO 3.100 GRAMAS.
RN MARIAT. S. R., PESO 3.350 GRAMAS.
RN DE ANA C. S. P., PESO 3.330 GRAMAS.
RN DE C. W. S. M., PESO 3.390 GRAMAS.
RN DE J. S. S., PESO 2.240 GRAMAS.

RN DE M. J. S. A., PESO 3.385 GRAMAS.
RN DE M. S. O., PESO 3.130 GRAMAS.
RN DE A. C. S., PESO 2.355 GRAMAS.
RN DE L. R. S., PESO 3.179 GRAMAS.

RN DE A. R. N. F., PESO 2.825 GRAMAS.
RN DE E. A. L., PESO, 2.990 GRAMAS.
RN DE E. G. A, PESO 2.905 GRAMAS.
RN DE F. A. S. N. V., PESO 3.590 GRAMAS.
RN DE M. F. S., PESO 3.520 GRAMAS.
RN DE M. P. B. L., PESO 3.690 GRAMAS.
RN DE M. P. S., PESO 3.230.

RN DEE. O. S., PESO 3.175 GRAMAS.
RN DE J. M. S., PESO 2.480 GRAMAS.

RN DE M. J. R. Q., PESO 2970 GRAMAS.
RN DE A. P. S. L., PESO 3.380 GRAMAS.
RN DE A. A. M., PESO 3.170 GRAMAS.
RN DE L. R. S., PESO 3.165 GRAMAS.

RN DE J. L., PESO 2.670 GRAMAS.
RNDE S. S. R. O., PESO 3.620 GRAMAS.
RN DE C. B. S., PESO 2.595 GRAMAS.
RN DE G. G. M. S., PESO 2.605 GRAMAS.
RN DE B. M. S. L., PESO 3.240 GRAMAS.
RNDEI. Z. C. P., PESO 2.940 GRAMAS.
RN DE M. A. D. S. O., PESO 3.500 GRAMAS.
RN DE M. S. S. V., PESO 3.360 GRAMAS.
RN DE F. B. M., PESO 3.225 GRAMAS.

f MEDIANEIRAS DA PAZ
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Rua Teobaldo Gomes Torres, 510, Centro CEP 56200-000 Ouricuri-PE
E-mail: izaconserva.diretoriaadm.hrfb@gmail.comTel: 087 3874-4844
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47. RNDELS A, PESO 2.835 GRAMAS. e
48. RNDEI B.A., PESO 3.200 GRAMAS.
49. RNDEM.A S.S. PESO 3.760 GRAMAS.
50. RN DE M. K.R., PESO 2.798 GRAMAS.
51. RNDEM.E.C. F. PESO 3.785 GRAMAS.
52.  RNDEM.E.S. P.S. PESO 2.940 GRAMAS.
53, RNDEL. L A,PESO 2930 GRAMAS.
54, RNDEC.G.S, PESO 3435 GRAMAS.
55. RNDER. C.S.B., PESO 3440 GRAMAS.
56. RNDEA.O.C. PESO 3.065 GRAMAS.
57.  RNDEM.A. C.S., PESO 3.205 GRAMAS.
58. RNDEN.M.S.S. PESO 2555 GRAMAS.
50. RNDEL. C.S. PESO 2.560 GRAMAS.
60. RNDEM.F.D.S., PESO 3.390 GRAMAS.
61.  RNDEJ. S.V, PESO 2.660 GRAMAS.
62. RNDEF. L F. PESO 2970 GRAMAS.
63. RNDEP.C.S. PESO 3470 GRAMAS.
64. RNDEL. V.P. PESO 2.995GRAMAS.
65. RNDEJ M.S.S. PESO 3.490.
66. RNDEM.L R. A, PESO 3430 GRAMAS.
67.  RNDER.M.F., PESO 2.900 GRAMAS.
68. RNDEK. V.S, PESO 3.035 GRAMAS.
69. RN DE J. P.P., PESO 3.370 GRAMAS.
70. RN DEB.B. S, PESO 4.200 GRAMAS.
71, RNDEA. J.P.S. PESO 3.075 GRAMAS.
72, RNDE M. M. O., PESO 3.595 GRAMAS.
73, RNDEJ A LS. PESO 3.010 GRAMAS.
74, RNDEH. S. O., PESO 3.045 GRAMAS.
75.  RNDET.P. M., PESO 3.290 GRAMAS.
76.  RNDEM.A. V. F., PESO 3.170 GRAMAS.
77. RNDE J. P. C., PESO 3.805 GRAMAS.
78.  RNDEM.C.S. L, PESO 3.800 GRAMAS.
79.  RNDEJ.S.S., PESO 3.680 GRAMAS.
80. RN DE N.F. C., PESO 3.330 GRAMAS.
81.  RNDEJ N.V.G. PESO 3.410 GRAMAS.

Rua Teobaldo Gomes Torres, 510, Centro CEP 56200-000 Ouricuri-PE
E-mail: izaconserva.diretoriaadm.hrfb@gmail.comTel: 087 3874-4844
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82. RNDER.S.S., PESO 3.280 GRAMAS.

% w“‘@ s«‘
Adriana Siqueira e S. de Andra@@» x&.\“‘"\‘s, @‘“%

Enfermeira Obstetra

Coordenadora da Maternidade Mae Coru;a

Rua Teobaldo Gomes Torres, 510, Centro CEP 56200-000 Ouricuri-PE
E-mail: izaconserva.diretoriaadm.hrfb@amail.comTel: 087 3874-4844




