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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

GERENCIA DE ACOMPANHAMENTO DA EXECUCAO DAS METAS
CONTRATUAIS

SR.: PEDRO LUIS CIDRAL

Prezado Gerente,

Cumprimentando-o cordialmente, em cumprimento as obrigacdes estabelecidas no
Contrato de Gestao n. 002/SES/SC/18, encaminhamos a prestacdo de contas (financeira e
assistencial) referente ao periodo de 01 a 30 de setembro de 2022.

Informamos que todos os relatérios e documentos comprobatdrios necessarios para
conferéncia das informac0@es prestadas pelo Instituto Maria Schmitt — IMAS, acompanham este
oficio.

Atenciosamente,

INSTITUTO MARIA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO, ASSISTENCIA
SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO - IMAS
Por seu Presidente do Conselho Administrativo
WALMIRO MARTINS CHARAO JUNIOR
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INTRODUCAO

Ao relatar as atividades desenvolvidas o Instituto Maria Schmitt de Desenvolvimento de Ensino,
Assisténcia Social e Saude do Cidadédo — IMAS, além de prestar contas do atendimento a populacéo

alvo, relata, também, as acdes desenvolvidas referentes aos servicos assistenciais.

O presente relatorio apresenta os indicadores de quantitativos referentes ao Atendimento de
Urgéncia e Emergéncia, Saidas Hospitalares, Atendimento Ambulatorial e Atendimento no SADT
Externo, além de demonstrar toda a produc¢éo interna ambulatorial.

Além disso, serve ainda o relatério para a demonstragdo dos indicadores de qualidade
relacionados a Pesquisa de satisfacdo do Usuario, Apresentacdo de Autorizacdo de Internacéo
Hospitalar (AIH), Indicadores de Regulacdo de Leitos de UTI, Indicadores de Mortalidade

Operatoria.

Apresentamos, também, nesse relatério, a constituicdo de Comissdes, Nucleos e outras

informacgdes, conforme estabelecido no Contrato de Gestéo n. 002/18.
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RELATORIO — CONTRATO DE GESTAO N. 002/SES/SC/2018

METAS DE PRODUCAO

As Metas de Produc¢éo (MP) estéo relacionadas a quantidade de assisténcia oferecida aos usuérios da

unidade gerenciada e medem aspectos relacionados a efetividade da gestdo e ao desempenho da unidade.

Sao Metas de Producao os seguintes critérios:

MP | — Atendimento de Urgéncia e Emergéncia
MP Il — Assisténcia Hospitalar
MP 11l — Atendimento Ambulatorial

MP IV — Servigo de Apoio Diagndstico e Terapéutico Externo

ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA

O Atendimento de Urgéncia e Emergéncia sera realizado no servico de urgéncia e emergéncia do
Hospital, em funcionamento nas 24 horas do dia, todos os dias da semana, do tipo Porta Aberta, ou seja,
atendendo usuarios encaminhados pela Central de Regulacdo de Urgéncias do SAMU, pelas Centrais de

Regulacéo do Estado e do Municipio de Floriandpolis e os que chegarem de forma espontanea.

Assim a soma de atendimento do periodo de 01 de Setembro de 2022 a 30 de Setembro de 2022

encontra-se detalhada na Tabela 01 e no Grafico 01.

Deve ser considerando que as informagBes assistenciais produzidas e registradas no BPA séo

enviadas por e-mail para ecafpolis@saude.sc.gov.br no 3° dia util de cada més.

Tabela 01: Atendimento a Urgéncia e Emergéncia

Setembro 2022
N¢2 Previsto N2 Realizado

Atendimento

Atendimento a Urgéncia e Emergéncia 8395 4514 53,77%

Gréfico 01: Distribuicdo do atendimento aurgéncia e emergéncia previsto, em comparagao com o atendimento
realizado referente ao més de Setembro de 2022.
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Atendimento urgéncia e emergéncia
do Grafico

8395

4514

i B

N2 Previsto N2 Realizado

Observa-se que neste periodo o nimero de Atendimento & Urgéncia e Emergéncia ficou em 53,77%.

Na Tabela 02 apresentamos a série historica de Atendimento a Urgéncia e Emergéncia do Hospital
Florianépolis.

Tabela 02: Série Historica de Atendimento a Urgéncia e Emergéncia

Atendimento Urg e Emerg - 2021 / 2022
Atendimento

Urgéncia e out/21 nov/21 dez/21|jan/22|fev/22 mar/22 abr/22 mai/22 jun/22 jul/22 ago/22| set/22
Emergéncia

Atendimento
Urgéncia e 781 774 1018 | 2378 | 649 531 1528 | 4564 | 5232 | 4152 | 4303 | 4514
Emergéncia

TOTAL GERAL 30424

ASSISTENCIA HOSPITALAR

Conforme estabelecido em contrato a Assisténcia Hospitalar (Servigco de Internacao) do Hospital
Florian6polis compreende as especialidades de Cirurgia Geral, Cirurgia Vascular, Ortopedia e
Traumatologia Urologia e Clinica Médica.

Cabe ressaltar que o nimero de saidas hospitalares da Clinica Médica inclui as internacdes realizadas
na UTI Adulto, sendo que para todas sao emitidas AlH.
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Assim a soma de atendimento do periodo de 01 de Setembro de 2022 a 30 de Setembro de 2022

encontra-se detalhada na Tabela 03 e no Grafico 02.

Tabela 03: Comparativo entre 0os servi¢os contratados e realizados — Assisténcia Hospitalar

Servigo contratado/Saidas Setembro 2022
Hospitalares N2 Previsto N2 Realizado
Cirurgia Geral 256 272 106,25%
Cirurgia Vascular 21 1 4,76%
Ortopedia e Traumatologia 256 63 24,61%
Urologia 21 3 14,29%
Clinica Médica 20 101 505,00%
Total Geral 574 440

76,66%

O ntimero total de internacdes realizadas no periodo atingiu 76,66%.

Na distribui¢do por clinica, observa-se que a Clinica de Cirurgia Geral internou 106,25%, a Clinica

Vascular internou 4,76%, a Clinica de Ortopedia e Traumatologia internou 24,61%, Clinica de Urologia

internou 14,29% e a Clinica Médica internou 505,00%.

Grafico 02: Distribuicdo do numero de saidas previstas em comparacdo com o nimero de saidas

realizadas no més de Setembro de 2022.
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Servigos Contratados

M NQ Previsto H N2 Realizado

Cirurgia Geral Cirurgia Ortopedia e Urologia Clinica Médica
Vascular Traumatologia

Na Tabela 04 apresentamos a série histérica das saidas hospitalares e na Tabela 05 os dados da

Assisténcia Hospitalar, conforme exigéncia contratual acerca da estrutura das atividades contratadas.

Tabela 04: Série Histdrica das Saidas Hospitalares

Saidas Hospitalares - 2021/2022

HOSSI;?'II'IZ?iRES out/21 nov/21 dez/21 jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 mai/22 jun/22 jul/22 ago/22 set/22
Cirurgia Geral 0 0 0 0 0 38 98 72 142 406 380 272
Cirurgia Vascular 0 0 0 0 0 0 0 0 7 1 0 1
'(r)rjzri\i\ii:lsgia 0 0 0 0 0 0 2 18 | 41 | 23 | 42 | 63
Urologia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3
Clinica Médica 92 100 101 141 101 53 53 88 126 120 110 101

TOTAL MES

TOTAL GERAL

11
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ATENDIMENTO AMBULATORIAL

O Atendimento Ambulatorial atendera usuarios egressos do proprio hospital, provenientes da Atencéo
Bésica, encaminhados pela Regulacédo do Estado e, também, do Municipio de Florianépolis para as especialidades
definidas no Contrato de Gestédo n. 002/18.

Assim a soma de atendimento do periodo de 01 de Setembro de 2022 a 30 de Setembro de 2022

encontra-se detalhada na Tabela 05 e no Grafico 03.

Deve ser considerando que as informacdes assistenciais produzidas e registradas no BPA séo

enviadas por e-mail para ecafpolis@saude.sc.gov.br no 3° dia util de cada més.

Tabela 05: Produ¢do Ambulatorial

Setembro 2022
Especialidades
N2 Previsto N2 Realizado

Pré-Anestésica 382 323 84,55%
Cirurgia Geral 714 1068 149,58%
Cirurgia Vascular 50 11 22,00%
Ortopedia 714 676 94,68%
Urologia 50 115 230,00%
Procedimentos 230 183 79,57%
Ambulatoriais

Total mensal 2140 2376 111,03%

Grafico 03: Distribuicdo do volume da producdo ambulatorial estimado, em comparacdo com a

producdo realizada no més de Setembro de 2022.

12
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Atendimento Ambulatorial

M NQ Previsto H N2 Realizado

1068

Na Tabela 06 apresentamos a série histérica de Atendimento Ambulatorial, incluido as atividades do més de
Setembro de 2022.

Tabela 06: Série Histérica de Atendimento Ambulatorial

Atendimentos Ambulatério - 2021 / 2022

IE:):cS:;ti:\{ento out/21 nov/21 dez/21|jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 maif22 jun/22 jul/22 ago/22 set/22
Pré-Anestésica 0 0 1 4 0 88 125 183 240 338 400 323

Cirurgia Geral 0 0 0 0 44 181 316 300 847 | 1233 | 1174 | 1068
Cirurgia Vascular 0 0 0 0 0 0 0 0 57 83 47 11

Ortopedia 0 0 29 16 2 0 113 338 355 394 514 676
Urologia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 115
Z::;if;:;?gtfs’s 76 | 68 | 67 | 67 | 65 | 100 | 120 | 131 | 175 | 195 | 261 | 183

TOTAL MES

TOTAL GERAL

SERVICO DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO — SADT EXTERNO

13
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O Servico de Apoio Diagnostico e Terapéutico — SADT Externo atendera usuarios egressos do préprio
hospital, provenientes da Atencdo Basica, encaminhados pela Regulacdo do Estado e, também, do Municipio de

Floriandpolis para as especialidades definidas no Contrato de Gestdo n. 002/18.

Assim a soma de atendimento do periodo de 01 de Setembro a 30 de Setembro de 2022 encontra-se

detalhada na Tabela 07 e no Grafico 04.

Deve ser considerando que as informacbes assistenciais produzidas e registradas no BPA séo

enviadas por e-mail para ecafpolis@saude.sc.gov.br no 3° dia Gtil de cada més.

Tabela 07: Atendimento em SADT Externo

o Setembro 2022
Especialidades
N2 Previsto N2 Realizado %
Colonoscopia 60 34 56,67%
Eletrocardiograma 150 358 238,67%
Endoscopia Digestiva 200 230 115,00%
Alta
Radiologia Simples 729 663 90,95%
Tomografia o
Computadorizada 100 76 76,00%
Ultrassonografia Geral 96 25 26,04%
Ultrassonografia com 91 61 67,03%
Doppler Vascular
Total mensal 1426 1447 101,47%

Grafico 04: Distribuicdo do volume da producdo SADT Externo estimado, em comparacdo com a

producdo realizada no més de Setembro de 2022.

14
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Importa registrar que conforme Termo Aditivo de 08 de Setembro de 2020, as metas relativas ao SADT
EXTERNO (Item 5. MP IV — Servigco de Apoio Diagnéstico e Terapéutico), passam a valer a partir de janeiro

de 2020 no novo formato, conforme ANEXO VI.
Na Tabela 08 apresentamos a série histdrica de atendimento SADT Externo.

Tabela 08: Série Histérica do SADT Externo

SADT EXTERNO - 2021 / 2022

SADT - Externo out/21 nov/21 dez/21‘jan/22 fev/22 mar/22 abr/22 mai/22 jun/22 jul/22 ago/22 set/22

Colonoscopia 0 0 0 0 0 35 27 75 71 60 60 34
Eletrocardiograma 0 0 5 0 35 91 119 149 433 403 403 358
Endoscopia 0 0 0 0 0 3 0 118 | 130 | 208 | 208 | 230
Digestiva Alta

Radiologia 0 0 39 6 5 97 | 204 | 431 | 712 | 487 | 487 | 663
Simples

Tomografia 0 0 0 0 2 15 19 40 79 | 87 | 87 76

Computadorizada
Ultrassonografia

0 0 1 0 0 37 42 44 184 22 22 25
Geral
Ultrassonografia
com Doppler 0 0 0 0 0 20 19 26 61 75 75 61
Vascular

15
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TOTAL MES 42 298 520 883 1670 1342 1342
TOTAL GERAL 7595

SERVIGCOS DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO — SADT INTERNO

O Servico de Apoio e Diagnéstico Interno do Hospital Floriandpolis compreende os exames
realizados no Pronto Socorro e nos Setores de Internacdo. Segue na Tabela 09 o detalhamento dos exames
realizados no més de Setembro de 2022 e na tabela 10 o detalhamento dos atendimentos multiprofissional
para pacientes internados do periodo.

Tabela 09: Atendimento SADT Interno

Setembro 2022
SADT INTERNO
Pronto Socorro Setores de Internagao
Colonoscopia 0 2
Eletrocardiograma 128 54
Endoscopia Digestiva Alta 0 18
Radiologia Simples 1024 831
Tomografia 443 198

Computadorizada

Ultrassonografia Geral 37 3

Ultrassonografia com

Doppler Vascular 47 /
Exames laboratoriais 4360 8734
Total mensal 6039 9847

e Informacgdes extraidas do Sistema Micromed no més de competéncia.

Tabela 10: Atendimento Multiprofissional — pacientes Internados

16

1447



SIMAS =

L3
INSTITUTO MARIA SCHMITT g\:ﬁ

Secretaria da Saude

Relatério Assistencial — Contrato de Gestdo n. 02/SES/SC/18

Multiprofissional - Setembro 2022

Fisioterapia 1782
Fonoaudiologia 168
Nutricdo (parenteral e enteral) 81
Psicologia 67
Servico Social 153

Total Geral

INDICADORES DE QUALIDADE

Os indicadores de qualidade estdo relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos
usuarios da unidade e medem aspectos relacionados a efetividade da gestdo e o desempenho da

unidade.

Sao Indicadores de Qualidade os seguintes critérios:

IQ — Pesquisa de Satisfacdo do Usuério
IQ — Apresentacgdo de Autorizacdo de Internacdo Hospitalar (AlH)
IQ — Indicadores de Regulagéo de Leitos de UTI
IQ — Indicadores de Mortalidade Operatdria.
PESQUISA DE SATISFACAO DO USUARIO

A Pesquisa de Satisfa¢do do Usuario sobre o atendimento do hospital tem por finalidade avaliar
a qualidade de satisfacdo do servico prestado, pelos pacientes ou acompanhantes, por meio da

aplicacdo de um questionério. A tabela 11 estabelece os grupos, o publico-alvo da pesquisa, 0

quantitativo da meta e o realizado.

Tabela 11: Unidades para aplicacdo da Pesquisa de Satisfagdo do Usuario

17
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Unidades para aplicagdao da Pesquisa de Satisfacdo do Usuario

Setor ‘ N2 Estimado N2 Realizado % Satisfacao % Insatisfagao
Atendimento Ambulatorial ou SADT Externo 100 101 100,00% 0,00%
Setores de Internacdo - Paciente Internados 100 100 100,00% 0,00%
Pacientes - ap0s alta hospitalar 100 100 100,00% 0,00%
Atendimento de Urgéncia e Emergéncia 100 101 100,00% 0,00%
Total 400 402 100,00% 0,00%

APRESENTACAO AUTORIZACAO DE INTERNACAO HOSPITALAR (AlH)

A apresentacao de Autorizagdo de Internacao Hospitalar tem por finalidade avaliar a qualidade
da gestédo hospitalar por meio da proporcionalidade de AIH em relagéo a atividade hospitalar, ou seja,
0 ndmero de internagdes ou saidas hospitalares.

No més de Setembro foram emitidas 429 AlHs, referentes a internacéo (saidas hospitalares)

conforme demonstrado na Tabela 12, livres de criticas e de reapresentacoes.

Tabela 12: AIH’S faturadas e CEP de referéncia

Municipio Cédigo IBGE Quantidade

Rio de Janeiro 330455 1
Alfredo Wagner 420070 3
Angelina 420090 1
Antonio Carlos 420120 3
Ararangua 420140 1
Biguacu 420230 15
Criciuma 420460 1
Floriandpolis 420540 132
Garopa 420570 3
Gov. Celso Ramos 420600 13
Leoberto Leal 420980 1
Major Gercino 421020 2
Nova Trento 421150

Orleans 421170 1
Palhoga 421190 121
Paulo Lopes 421230 2
Rancho Queimado 421430 1
Sto Amaro da Imperatirz 421570 11

18
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Sao Jodo Batista 421630 1
Sdo José 421660 110
S3o Pedro de Alcantara 421725 3
Tijucas 421800 2

Observa-se que foram apresentadas AlHs para a totalidade das saidas, e todas continham

CEP, e estes validos, conforme Tabela 13:

Tabela 13: Totalidade de saidas com CEP

AlH ‘ CEP valido  CEP apresentado %
Internagao 429 429 429 100%

INDICADORES DE REGULAGAO DE LEITOS DE UTI

O indicador de Regulagdo de Leitos de UTI tem por finalidade avaliar a qualidade do acesso a
assisténcia por meio da quantidade de leitos de UTI que sao regulados pela Central de Regulacéo de

Internacdes Hospitalares. Na Tabela 14 apresentamos o nimero de leitos da UTI regulados:

Tabela 14: Nimero de Leitos da UTI

Leitos da UTI
N2 de Leitos Regulados pela Central de Regulagdo de Internagdo Hospitalar 20

INDICADORES DE MORTALIDADE OPERATORIA

O indicador de Mortalidade Operatéria tem por finalidade avaliar a qualidade da assisténcia por

meio do desempenho assistencial na &rea de cirurgia mensurado pela taxa de mortalidade operatéria.

TAXA DE MORTALIDADE OPERATORIA

A taxa de mortalidade operatéria foi de 0,28% no més de Setembro de 2022, conforme Tabela
15:

Tabela 15: Mortalidade Operatoria.
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Mortalidade Operatéria Quantidade
N Obitos até 7 dias apds procedimento cirurgico 1
N2 Total Pacientes Operados 354
Taxa de Mortalidade Operatodria 0,28%
Taxa de Cirurgias de Urgéncia 13,56%

e A taxa de Cirurgias de Urgéncia compreende a soma das cirurgias de urgéncia e
emergéncia realizadas no més de competéncia.

MORTALIDADE OPERATORIA POR ASA

A classificacdo do estado fisico do paciente foi elaborada por Saklad em 1941, levando-se em
consideragdo as condicdes clinicas pré-operatdrias. Esta classificagdo foi adotada pela Sociedade
Americana de Anestesiologistas (ASA — American Society Anesthesiology), e é empregada
universalmente. E realizada ao final da avaliagio pré-anestésica.

- ASA |: sem alterag®es fisiologicas ou organicas, processo patoldgico responséavel pela cirurgia nao
causa problemas sistémicos.

- ASA |I: alteracéo sistémica leve ou moderada relacionada com patologia cirdrgica ou enfermidade
geral.

- ASA llI: alteracédo sistémica intensa, relacionado com patologia cirargica ou enfermidade geral.

- ASA 1V: distlrbios sistémicos graves que colocam em risco a vida do paciente.

- ASA V: paciente moribundo; ndo é esperado que a paciente sobreviva sem a operacao.

- ASA VI: doagéo de 6rgéos.

A Tabela 16 apresenta o nimero de pacientes operados e 0s riscos anestésicos das cirurgias

realizadas.

Tabela 16: Mortalidade Operatoria por ASA

Mortalidade Operatoéria por ASA

Ne de Taxa de Taxa de
Ne de Obitos ) Ne de Cirurgias | .. .
. , Mortalidade . Cirurgias de
Pacientes ate 7 Operatéria de Urgéncia Uredncia
Operados Dias P &
Avaliacdo Anestésica ASA 1 92 0 0,00% 6 1,69%
Avaliacdo Anestésica ASA 2 241 0 0,00% 22 6,21%
Avaliacdo Anestésica ASA 3 17 1 0,28% 16 4,52%
Avaliacdo Anestésica ASA 4 0 0,00% 4 1,13%
Avaliagcdo Anestésica ASA 5 0 0,00% 0 0,00%
Avaliagdo Anestésica ASA 6 0 0,00% 0 0,00%
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Total 354 | 1 | o28% | 48 13,56%

COMISSOES E NUCLEOS

O Hospital Floriandpolis tem constituido comissdes, com o objetivo de revitalizar as atividades
de assisténcia ao paciente e aos processos de trabalho interno. Citamos algumas comissfes e seus
respectivos coordenadores: Comissao de Controle de Infeccdo Hospitalar, Comissdo de Revisdo de
Obitos, Comisséo de Revisdo de Prontuarios, Comissdo de Etica Médica, Comissdo de Etica de
Enfermagem, Comissdo Farmacia Terapéutica, Comissdo Intra-Hospitalar de Doagéo de Orgéos e
Tecidos para Transplante, Comissdo do Programa de Acolhimento e Classificacdo de Risco, Comissao
de Protocolos Clinicos, Regulamento e Manual de Normas e Rotinas.

Além disso, estd contando com a participacdo de Nudcleos no processo de trabalho, para
otimizar as tarefas, planejar e executar as agdes para minimizar agravos. Sao eles: Nucleo Hospitalar
de Epidemiologia — NHE, Nucleo de Manutencdo Geral — NMG, Nucleo Interno de Regulagdo — NIR,

Nucleo de Acesso e Qualidade Hospitalar — NAQH e Nucleo de Seguranca do Paciente.

COMISSOES

Comissao de Revisao de Prontuarios

A comissdo de Revisdo de Prontuarios tem a finalidade de atender a resolugcdo do Conselho
Federal de Medicina (CFM) n° 1.638/2002, que define prontuario médico como o documento Unico
constituido de um conjunto de informacdes, sinais e imagens registradas, geradas a partir de fatos,
acontecimentos e situagdes sobre a salde do paciente e a assisténcia a ele prestada, de carater legal,
sigiloso e cientifico, que possibilita a comunicagdo entre membros da equipe multiprofissional e a

continuidade da assisténcia prestada ao individuo.

A comisséo esta sendo coordenada pela médica Dra. Gisela Ribeiro Borges.

3.1.1 Comisséo de Controle de Infeccdo Hospitalar

A Comissao de Controle de Infeccdo Hospitalar tem como principal objetivo reduzir os riscos de
ocorréncia de infeccao hospitalar, sendo responsavel por uma série de medidas como o incentivo da
correta higienizacdo das méos dos profissionais de saude, o controle do uso de antimicrobianos, a
fiscalizacdo da limpeza e desinfeccao de artigos e superficies, desenvolver acdes e executar busca
ativa das infec¢Bes hospitalares, elaborar treinamentos periédicos das rotinas do CCIH entre outros.
Os dados referentes a esta comissdo estardo no anexo |.
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A comisséo esta sendo coordenada pela Infectologista Dra. Rafaela Martelasso Secron.
3.1.2 Comisséo de Revisdo de Obitos
A comissao de revisdo de 6bitos tem a finalidade de analisar os 6bitos, os procedimentos e
condutas profissionais realizados, bem como a qualidade das informacdes dos atestados de 6bito. Os
dados referentes a esta comissdo estardo no anexo |I.
A comisséo esta sendo coordenada pelo médico Dr. Marcio de Assis Ribeiro Junior.

3.1.3 Comissao de Etica Médica

A Comisséo de Etica Médica tem a finalidade de supervisionar, orientar e fiscalizar o exercicio

da medicina, assegurando qualidade no atendimento e direitos do paciente.

A comissdo de ética médica, atualmente, estd em processo de reeleicdo e homologacéo junto
ao CRM.

3.1.4 Comisséo de Etica de Enfermagem

A Comissédo de ética de Enfermagem é um 6rgéo representativo do COREN-SC nas questdes
éticas dos profissionais da enfermagem. A atuacdo dos profissionais limita-se ao exercicio ético-legal
nas areas de assisténcia, ensino, pesquisa e administracdo. Tendo como finalidades a orientagéo, a
conscientizacdo, 0 assessoramento, a emissdo de pareceres e a averiguacao de fatos relacionados ao

exercicio ético-profissional da categoria.

A comissédo de ética enfermagem, atualmente, estd sendo coordenada pelo Enf. David Molina
Carneiro.

3.1.5 Comissao de Farmécia e Terapéutica
A comissdo tem a finalidade de regulamentar a padronizacdo de medicamentos materiais
médico-hospitalares. Elaborando a padronizacdo de medicamentos e insumos de uso continuo,

utilizando o método descritivo, possibilitando a orientagéo no processo de compras.

A comisséo esta sendo coordenada pelo Farmacéutico RT Luiz Santos Filho.
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3.1.6 Comisséo Intra-Hospitalar de Doacgéo de Orgéos e Tecidos para Transplantes

A Comisséo Intra-Hospitalar de Doac&o de Orgéos e Tecidos para Transplantes - CIHDOTT tem
a finalidade de desenvolver atividades no processo de deteccdo de pacientes para doacéo e captagédo
de 6rgdos, bem como organizar atividades de orientacdo e conscientizacdo para busca ativa diaria com

Morte Encefalica e com Parada Cardiorrespiratdria.

A comisséao esta sendo coordenada pelo médico Dr. Marcio de Assis Ribeiro Junior.

3.1.7 Comisséo do Programa de Acolhimento e Classificagdo de Risco
O acolhimento € uma diretriz da Politica Nacional de Humanizacdo (PNH), é o ato de acolher, ou
recepcionar o usuario a um atendimento que o auxilia, protege que nos leva a entender a mudancga de
relacionamento entre o usuario e o profissional de salde, através de pardmetros técnicos, éticos,
humanitarios e de solidariedade, reconhecendo 0 usuario como pessoa participante ativa no processo
de producdo da salde. A classificagdo de risco € um dispositivo da PNH, uma ferramenta de
organizacgdo da “fila de espera” no servico de saude, para que aqueles usuarios que precisam mais

sejam atendidos com prioridade, e nédo por ordem de chegada.

A comisséo esta sendo coordenada pelo Enf. Julio César de Oliveira.

3.1.8 Comisséao Protocolos Clinicos Regulamento e Manual de Normas e Rotinas

O avango tecnoldgico na area da saude proporciona inimeras opg¢les diagndsticas e
terapéuticas para o cuidado a salde. Entretanto, esta variabilidade ndo necessariamente esta
relacionada as melhores préticas assistenciais e as melhores opcdes de tratamento. A aplicacdo das
recomendacgBes das diretrizes clinicas por meio de protocolos clinicos aumenta a efetividade na

assisténcia assim como a seguranga.

A comisséao esta sendo coordenada pelo Dr. Marcio de Assis Ribeiro Junior.

3.2 NUCLEOS

3.2.1 Nucleo Hospitalar de Epidemiologia — NHE

As atividades do Nucleo Hospitalar de Epidemiologia do Hospital Floriandpolis tem como principal
objetivo a realizagcao de acdes de vigilancia epidemioldgica de Doenca de Notificagdo Compulsoria
(DNC) no ambiente hospitalar, assim como acdes relacionadas a outros agravos de interesse

epidemiolégico.
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Competéncias:
O Nucleo Hospitalar de Epidemiologia desenvolve a¢des que visam a deteccdo e a investigacao

de qualquer agravo suspeito ou confirmado de doenca de notificagdo compulsoria atendido no hospital,
utilizando para tal as normas de vigilancia epidemiolégica nacionais, estaduais e municipais:

No presente més foram realizadas as seguintes atividades:
v Parceria com SCIH em relacdo a busca ativa de pacientes em investigacdo para doencas

compulsorias;

v Realizado busca ativa diaria no Pronto Socorro e nos setores em geral, no intuito de verificar
subnotificactes;
v O NHE possui acesso direto dos resultados dos exames encaminhado para o (LACEN) de

pacientes, repassando os resultados ao laboratério de Analises Clinicas do hospital;

v Realizado Notificacdes/Investigacdes em horario de trabalho no setor de Pronto Socorro
Adulto e Pediatrico;

v Realizado o processo de inserir as informacfes nas Fichas de Investigagdo Epidemioldgica
do banco de dados do SINAN;

v Relatério semanal enviado a Vigilancia Municipal de Saude — VMS;

v Controle das dispensac¢fes de Soros Antirrdbicos, Antivenenos, Antiloxoscélico, Antitetanicos
através de formulério de monitoramento;

Doencas e Agravos de Notificagdo Compulséria

3.2.2 Ndcleo de Manutencao Geral — NMG

O Nucleo de Manutencéo Geral — NMG do Hospital Florianépolis contempla as areas de
manutenc¢do predial, hidraulica, elétrica assim como o servigo de engenharia clinica.
O Nucleo é composto por areas diversas que se integram e estabelecem interfaces permanentes

visando o desenvolvimento dos processos de trabalho de forma integrada e colaborativa.

Manutencg&o Preventiva
E toda ac&o sistematica de controle e monitoramento, com o objetivo de reduzir ou impedir falhas

no desempenho de equipamentos.

Manutencédo Corretiva

A manutencdo corretiva repara as falhas e problemas pontuais conforme véo ocorrendo. O setor
de manutenc¢éo do hospital recebe as solicitagdes recebidas via ordem de Servico, para areas predial,
hidraulica e elétrica.

3.2.3 Ndcleo Interno de Regulagao - NIR
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O Nucleo Interno de Regulacdo-NIR é uma unidade técnico-administrativa que possibilita
monitoramento do paciente desde a sua chegada a instituicdo, durante o processo de internagéo e sua

movimentacdo interna e externa, até a alta hospitalar.

Competéncias:
v Permitir o conhecimento da necessidade de leitos, por especialidades e patologias;

vRegular e gerenciar as diferentes ofertas hospitalares existentes, a saber: Ambulatério,
Internacao, Urgéncia e Emergéncia, Agenda Cirargica,

v Subsidiar discussdes tanto internas, como externas (na Rede de Atencao a Salde — RAS), que
permitam o planejamento da ampliacdo, e/ou readequacéo do perfil de leitos hospitalares ofertados;

Vv Otimizar a utilizacdo dos leitos hospitalares, mantendo a Taxa de Ocupag¢do em limites
adequados (evitando tanto ociosidade como superlotacdo) e controlando o tempo médio de
permanéncia nos diversos setores do hospital, além de ampliar o acesso aos leitos e a outros servicos
disponibilizados pela RAS;

v Otimizar salas de cirurgias;

v'Monitorar com finalidade de reduzir ao maximo o ndmero de procedimentos eletivos
cancelados/suspensos;

v Estabelecer mecanismos de apoio na perspectiva da redugcdo do tempo de espera entre a
indicacao de terapia cirirgica e a realizagdo do procedimento;

Vv Auxiliar a gestao quanto ao controle e o uso racional de orteses, préteses e materiais especiais;

v Estabelecer e/ou monitorar indicadores da capacidade instalada hospitalar;

VvInduzir a implantacdo dos mecanismos de gestdo da clinica tais como Kanban, projeto

terapéutico singular, gestéo da fila.

OUTRAS INFORMACOES

INDICADORES DE FARMACIA E MATERIAIS

Abaixo informamos, de forma resumida, as unidades de mat/med vencidas no periodo

apresentado. Conforme demonstrado na Tabela 18.

Tabela 18: Indicador Materiais/Medicamentos vencidos

Indicador Materiais/Medicamentos vencidos

Materiais vencidos 0 unidades

Medicamentos vencidos 8 unidades
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Pesquisa de Satisfacao do Usuario

26



IMAS =

INSTITUTO MARIA SCHMITT

Relatdrio Assistencial — Contrato de Gestdo n. 02/SES/SC/18

PESQUISA DE SATISFACAQ DO USUARIO (PSU)
RELATORIO — SETEMBR0/2022

Varias iniciativas tém tornado os hospitais lugares que, além do tratamento adequado,
proporcionam acolhimento e atendimento humanizado ao paciente. Entre estas iniciativas
estad a de ‘ouvir o cliente’, sendo a ferramenta de Pesquisa de Satisfagdo a mais utilizada. A
pesquisa de satisfacdo € uma ferramenta de gestdo que permite monitorar, efetivamente,

como clientes percebem as organizagoes.

A pesquisa de satisfacdo € uma ferramenta de gestdo que permite monitorar,
efetivamente, como clientes percebem as organizag¢des, e com base nos dados colhidos, é

possivel transformar em acg6es efetivas para a busca de diferencial e resultados positivos.

A pesquisa de satisfagdo tem como objetivo avaliar a prestacéo de servicos disponibilizados,
buscando como resultado final apresentar as informacdes necessarias para a identificacdo de
oportunidades de melhoria e a elaboracdo de um plano de a¢des, sempre visando a qualidade
total.

A pesquisa de satisfacdo do Hospital Florianopolis mantém duas linhas de trabalho:
pacientes internos e externos. Pacientes internos sdo 0s pacientes que estdo passando ou
passaram por um processo de internacdo de pelo menos 1 dia completo. Pacientes externos:
todo paciente que buscar o hospital em qualquer de seus servigcos, exceto de internacao.

Para pacientes internos, a pesquisa é realizada através de visitas da ouvidoria nas
unidades de internacgéo, através de telefone numa pesquisa de satisfacao pds-alta ou através
de formularios disponibilizados nas caixas de pesquisa de satisfacao distribuidos pelo
hospital, préximo as unidades de internagao.

Para pacientes externos, a pesquisa sera realizada por meio de entrevistas em
recepcdes ou através de formularios disponibilizados nas caixas de pesquisa de satisfacao
distribuidos pelo hospital, proximo as éareas de realizagdo de exames, consultas ou

procedimentos eletivos sem internacao.
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A Ouvidoria do Hospital Florianépolis, prop8e a valorizagdo da escuta dos pacientes e
familiares, estabelecendo formas juntos aos pacientes por meio da aproximagéao a “beira leito”,
que diariamente recebem a visita dos colaboradores da Ouvidoria, onde procuramos também
estabelecer um posicionamento preventivo junto as demandas assistenciais e administrativas

do Hospital.

Nas abordagens de pesquisas, bem como nos acolhimentos das o Canal da
preservamos e respeitamos a individualidade e o sigilo da escuta seja ela uma opinido,
reclamacdo, elogio ou sugestédo. Disponibilizamos o atendimento presencial, por telefone ou
por e-mail, cujo objetivo e proporcionar o acesso em diversos canais, proporcionando um

atendimento rapido a toda e qualquer forma de registro.

A ouvidoria do Hospital conta com uma area de facil acesso a todos os pacientes e
familiares que desejarem estabelecer uma escuta presencial qualificada, prevalecendo o
acesso, sigilo e a escuta presencial.

UNIDADES PARA APLICAGAO DA PESQUISA DE SATISFACAO DO USUARIO

SETOR N° DE PSU/MES

Pacientes ou acompanhantes em atendimento ambulatorial ou SADT

externo 101
Pacientes ou acompanhantes de pacientes internados 100
Pacientes ou acompanhantes de pacientes apds alta hospitalar 101
Pacientes ou acompanhantes em atendimento no servigo de urgéncia e

emergéncia 100

TOTAL DE PSU POR MES 402

Dentro de cada setor foi avaliado o atendimento prestado pela recepg¢éo, equipe médica,
equipe de enfermagem, equipe assistencial (nutricdo, servico social, psicologia e fisioterapia),
exames de imagem, higienizacao e estrutura fisica. O usuario classifica os servigcos em 6timo;
bom; regular; ruim ou péssimo, podendo algum item ficar sem avaliacdo, caso 0 usuério ndo

tenha o utilizado o servigo ou preferir por se abster.
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O resultado SATISFATORIO sera apurado a partir da divisio do PESO TOTAL (PT)
pelo PESO SATISFATORIO (PS). O resultado INSATISFATORIO sera apurado a partir da
divisdo do PESO TOTAL (PT) pelo PESO INSATISFATORIO (PI). A alternativa REGULAR é
neutra, por isso seu PESO ¢é igual a ZERO. Apds a apuragdo dos resultados individuais de
cada setor/item avaliado é possivel estabelecer o percentual de satisfacdo/insatisfacdo de
toda a unidade (Ambulatério, Pronto Socorro, Internacao e Pos Alta Hospitalar), a partir da

construcdo de uma média. Este indice que sera apresentado no relatorio a seguir.

1. DADOS CONSOLIDADOS DA SATISFACAO DO USUARIO EM SETEMBRO/2022.

Antes de apresentar os indices de satisfacio/insatisfacdo por setor, segue o
demonstrativo consolidado com relagédo ao atendimento do HF durante o més de SETEMBRO
DE 2022. Ressaltamos novamente gue os indices apontados como regular sdo considerados
neutros, tendo em vista que 0 mesmo teve éxito no atendimento que procurou e nao pontuou

insatisfacéo ao avaliar.

Tabela: NUmero de pesquisas realizadas ao més e indice de satisfagdo/insatisfagao.

Unidades para aplicagao da Pesquisa de Satisfagao do Usuario

Setor N2 Estimado N2 Realizado % Satisfacdao % Insatisfagao
Atendimento Ambulatorial ou SADT Externo 100 101 100,00% 0,00%
Setores de Internagdo - Paciente Internados 100 100 100,00% 0,00%
Pacientes - ap0s alta hospitalar 100 100 100,00% 0,00%
Atendimento de Urgéncia e Emergéncia 100 101 100,00% 0,00%
Total 400 402 100,00% 0,00%

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC
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Gréfico: indice de satisfag&o/insatisfacéo por setor

PESQUISA DE SATISFACAO DO USUARIO (PSU)

M SATISFATORIO M INSATISFATORIO

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

Atendimento Setores de Pacientes - apos alta  Atendimento de
Ambulatorial ou Internacgdo - hospitalar Urgéncia e
SADT Externo Paciente Internados Emergéncia

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

Podemos observar que o indice satisfatorio em todos os setores onde a PSU foi aplicada
€ superior ao insatisfatério, isso representa que o Hospital Floriandpolis esta conseguindo
atingir seu principal objetivo, que é atender aos usudrios com qualidade e assegurar a

humanizacao dos servigos prestados.

A seguir, serdo apresentados os indices de satisfacdo/insatisfacdo por setor e por

especialidade realizada nos setores do HF.

2. AMBULATORIO /SADT.

No més de SETEMBRO DE 2022 foram realizadas 101 pesquisas no setor do
Ambulatoério Hospitalar, sendo realizadas com pacientes e acompanhantes durante o periodo
de utilizacdo, conforme demonstra os graficos a seguir.
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2.1 PERFIL DOS ENTREVISTADOS.
Os entrevistados eram pacientes e acompanhantes. Dos 101 usuérios que responderam

as pesquisas,100 eram pacientes e 1 acompanhante.

Paciente 100 99,01%
Acompanhante 1 0,99%
TOTAL 101 100,00%

Perfil do Usuario Entrevistado

H Paciente @ Acompanhante

1%

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

2.2 AVALIACAO DOS SERVICOS PRESTADOS NO AMBULATORIO/SADT DO
HOSPITAL FLORIANOPOLIS - SC.

AMBULATORIO/SADT Otimo Bom Regular | Ruim | Péssimo | TOTAL 2 | SATISFATORIO | INSATISFATORIO
0 704 1 0 0 705 100,00% 0,00%
Recepgdo 0 101 0 0 0 101 100,00% 0,00%
Equipe de Enfermagem 0 101 0 0 0 101 100,00% 0,00%
Equipe Médica 0 101 0 0 0 101 100,00% 0,00%
Equipe Assistencial 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Exames de Imagem 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Higienizacdo do ambiente 0 100 1 0 0 101 100,00% 0,00%
InstalagGes Fisicas 0 101 0 0 0 101 100,00% 0,00%
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2.3 Podemos averiguar abaixo que o nivel de satisfacdo no que diz respeito aos servigos
prestados no setor Ambulatério / SADT com relagdo a Recepc¢do, Equipe de
Enfermagem, Equipe Médica, Equipe Assistencial (Nutricdo, Psicologia, Fisioterapia e
Fonoaudiologia), Servi¢o de Imagem, Higienizacao e Instala¢des Fisicas foi avaliado da

seguinte forma:

Avaliacdo dos Servicos Prestados no Ambulatorio/SADT

M SATISFATORIO  H INSATISFATORIO
100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
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Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

2.4 AVALIACAO DAS ORIENTACOES RECEBIDAS SOBRE O TRATAMENTO, EXAMES
E PROCEDIMENTOS REALIZADOS AMBULATORIO / SADT DO HOSPITAL
FLORIANOPOLIS - SC.

Seguindo a avaliagdo dos servicos prestados no Ambulatorio / SADT 0s usuarios
entrevistados puderam qualificar as orientagdes recebidas pelos profissionais dos quais

receberam atendimento.

AMBULATORIO/SADT Otimo Bom Regular | Ruim | Péssimo | TOTAL2 | SATISFATORIO | INSATISFATORIO
2 495 5 0 0 502 100,00% 0,00%
Recepcdo 1 100 0 0 0 101 100,00% 0,00%
Equipe de Enfermagem 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Equipe Médica 1 96 2 0 0 99 100,00% 0,00%
Assistencial 0 101 0 0 0 101 100,00% 0,00%
Exames de Imagem 0 98 3 0 0 101 100,00% 0,00%
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Avaliacao das Orientacoes Recebidas no
Ambulatorio/SADT

B SATISFATORIO  H INSATISFATORIO
100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

Recepcdo Equipe de Equipe Médica Assistencial Exames de
Enfermagem Imagem

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

2.5 UTILIZACAO E RECOMENDACAO DO HOSPITAL FLORIANOPOLIS.
Antes de finalizar a pesquisa, o usuério € questionado se voltaria a utilizar os servigos

do Hospital FlorianGpolis e se recomendaria aos amigos e familiares.

Sim 97 100,00%
Ndo 0 0,00%
TOTAL 97 100,00%
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Utilizacao e Recomendacado do Hospital Floriandpolis -
Ambulatorio/SADT

M Sim H Ndo

0%

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

2.6 AVALIACAO DO HOSPITAL FLORIANOPOLIS DE MODO GERAL.
Os 101 usuérios foram questionados em relagcdo ao atendimento e orientacdes
recebidas durante o atendimento no setor Ambulatério / SADT e para qualificar de forma

mais objetiva, cada entrevistado pode avaliar de modo geral o Hospital Florianépolis.

AMBULATORIO/SADT Otimo Bom Regular | Ruim | Péssimo | TOTAL 2 | SATISFATORIO | INSATISFATORIO
0 101 0 0 0 101 100,00% 0,00%
Ambulatério/SADT. 0 101 0 0 0 101 #DIV/0! #DIV/0!

Avaliacdo Geral do Hospital Floriandpolis

B SATISFATORIO  H INSATISFATORIO

P 4

SATISFATORIO INSATISFATORIO
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Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florian6polis/ SC

3. INTERNACAO.

ERBGENA

Secretaria da Saude

No més de SETEMBRO DE 2022 foram realizadas 100 pesquisas no setor de

Internacdo Hospitalar, sendo realizadas com pacientes e acompanhantes durante o

periodo de internacdo, conforme demonstra os graficos a seguir.

3.1 PERFIL DOS ENTREVISTADOS.

Os entrevistados eram pacientes e acompanhantes. Dos 100 usuarios que responderam

as pesquisas:

Paciente 86 86,00%
Acompanhante 14 14,00%
TOTAL 100 100,00%

Perfil do Usuario Entrevistado

M Paciente ®Acompanhante
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Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

3.2 AVALIACAO DOS SERVICOS PRESTADOS NA INTERNACAO DO HOSPITAL
FLORIANOPOLIS - SC.

Podemos averiguar abaixo que o nivel de satisfacdo no que diz respeito aos servicos
prestados no setor de Internacdo com relacdo a Recepc¢do, Equipe de Enfermagem,
Equipe Médica, Servico de Nutricdo, Equipe Assistencial (Servico Social, Psicologia,
Fisioterapia e Fonoaudiologia), Servico de Imagem, Higienizacéo e Instala¢des Fisicas

foi avaliado da seguinte forma:

INTERNAGCAO Otimo | Bom | Regular | Ruim [ Péssimo | TOTAL2 | SATISFATORIO | INSATISFATORIO
0 799 1 0 0 800 100,00% 0,00%
Recepgdo 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Equipe de Enfermagem 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Equipe Médica 0 99 1 0 0 100 100,0% 0,0%
Servigo de Nutri¢do 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Equipe Assistencial 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Exames de Imagem 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Higienizacdo do ambiente 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
InstalagGes Fisicas 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%

Avaliacao dos Servigos Prestados na Internacao

M SATISFATORIO  ® INSATISFATORIO
100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

7P \ .2, ) (:2?
qg' e, & & o 4 o ey
Q-'(-'e & @ & & « & A
<« & & @ e W o
& N ¥ . & S
W & & & & 3® 2

& c)eaé\ & * S

N
(00-

36



IMAS =

INSTITUTO MARIA SCHMITT

Relatdrio Assistencial — Contrato de Gestdo n. 02/SES/SC/18

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

3.3 AVALIACAO DAS ORIENTACOES RECEBIDAS SOBRE O TRATAMENTO, EXAMES
E PROCEDIMENTOS REALIZADOS NA INTERNACAO DO HOSPITAL
FLORIANOPOLIS - SC.

INTERNAGCAO Otimo | Bom | Regular [ Ruim | Péssimo | TOTAL2 | SATISFATORIO | INSATISFATORIO
1 597 2 0 0 600 100,00% 0,00%
Recepgao 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Equipe de Enfermagem 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Equipe Médica 1 98 1 0 0 100 100,00% 0,00%
Servigo de Nutri¢do 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Assistencial 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Exames de Imagem 0 99 1 0 0 100 100,00% 0,00%

Avaliacao das Orientacoes Recebidas na Internacao

M SATISFATORIO M INSATISFATORIO

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

Recepcdo Equipe de Equipe Servico de Assistencial ~ Exames de
Enfermagem Médica Nutricdo Imagem

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

3.4 UTILIZACAO E RECOMENDACAO DO HOSPITAL FLORIANOPOLIS.
Antes de finalizar a pesquisa, 0 usuario é questionado se voltaria a utilizar os servigcos

do Hospital Florianépolis e se recomendaria aos amigos e familiares.

Sim 99 99,00%
Nao 1 1,00%
TOTAL 100 100,00%
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Utilizacao e Recomendac¢do do Hospital Florianopolis -
Internacao

M Sim HNdo

1%

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Floriandpolis/ SC

3.5 AVALIACAO DO HOSPITAL FLORIANOPOLIS DE MODO GERAL.

Os 100 usuérios foram questionados em relacdo ao atendimento e orientacdes
recebidas durante o atendimento no setor de Internacdo e para qualificar de forma mais

objetiva, cada entrevistado pode avaliar de modo geral o Hospital Floriandpolis.

INTERNACAO Otimo | Bom | Regular | Ruim | Péssimo | TOTAL2 | SATISFATORIO | INSATISFATORIO
1 99 0 0 0 100 100,00% 0,00%
INTERNACAO 1 99 0 0 0 100 100,00% 0,00%
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Avaliacdo Geral do Hospital Floriandpolis

M SATISFATORIO  H INSATISFATORIO

P 4

SATISFATORIO INSATISFATORIO

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

A seguir, serdo apresentados os indices qualitativos Pds a Alta Hospitalar do Hospital

Floriandpolis.

4. POS-ALTA HOSPITALAR.
No més de SETEMBRO DE 2022 foram realizadas 100 pesquisas na Pds-Alta
Hospitalar, sendo realizadas com pacientes e acompanhantes por telefone, sempre
utilizando as altas do més, ou seja, 0S usuarios que responderam esta pesquisa
receberam alta no més de SETEMBRO DE 2022, conforme demonstra os graficos a

seguir.

Paciente 100 100,00%
Acompanhante 0 0,00%
TOTAL 100 100,00%
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Perfil do Usuario Entrevistado - Pos-Alta Hospitalar

M Paciente ®Acompanhante

0%

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

4.1 AVALIACAO DOS SERVICOS PRESTADOS POS-ALTA DO HOSPITAL
FLORIANOPOLIS - SC.

Podemos averiguar abaixo que o nivel de satisfagdo no que diz respeito aos servi¢cos
prestados e avaliados P0Os-Alta Hospitalar com relagdo a Recepcgdo, Equipe de
Enfermagem, Equipe Médica, Servico de Nutricdo, Equipe Assistencial (Servi¢co Social,
Psicologia, Fisioterapia e Fonoaudiologia), Servico de Imagem, Higienizacdo e

Instalag@es Fisicas foi avaliado da seguinte forma:

POS-ALTA Otimo | Bom | Regular [ Ruim | Péssimo | TOTAL2 | SATISFATORIO| INSATISFATORIO
0 800 0 0 0 800 100,00% 0,00%
Recepcao 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Equipe de Enfermagem 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Equipe Médica 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Servigo de Nutrigdo 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Equipe Assistencial 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Exames de Imagem 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
Higienizacdo do ambiente 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
InstalagGes Fisicas 0 100 0 0 0 100 100,0% 0,0%
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Avaliacdo dos Servicos Prestados no Pos-Alta Hospitalar

M SATISFATORIO  ® INSATISFATORIO
100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
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Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

4.2 AVALIACAO DAS ORIENTACOES RECEBIDAS SOBRE O TRATAMENTO, EXAMES
E PROCEDIMENTOS REALIZADOS POS-ALTA DO HOSPITAL FLORIANOPOLIS -

SC.
POS-ALTA Otimo | Bom | Regular | Ruim | Péssimo | TOTAL 2 | SATISFATORIO| INSATISFATORIO
0 597 0 0 0 597 100,00% 0,00%
Recepgdo 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Equipe de Enfermagem 0 97 0 0 0 97 100,00% 0,00%
Equipe Médica 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Servigo de Nutrigdo 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Assistencial 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Exames de Imagem 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
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Avaliacdo das Orientacoes Recebidas no Pos-Alta
Hospitalar

M SATISFATORIO  ® INSATISFATORIO
100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

Recepcdo Equipe de Equipe Servico de Assistencial ~ Exames de
Enfermagem Médica Nutricdo

Imagem

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

4.3 AVALIACAO DO HOSPITAL FLORIANOPOLIS DE MODO GERAL.
Os 101 usuarios foram questionados em relacdo ao atendimento e orientacdes

recebidas durante o periodo de internacao e para qualificar de forma mais objetiva, cada
entrevistado pode avaliar de modo geral o Hospital Floriandpolis.

POS-ALTA Otimo | Bom | Regular | Ruim | Péssimo | TOTAL2 | SATISFATORIO | INSATISFATORIO
0 100 0 0 0 100 100% 0%
POS-ALTA 0 100 0 0 0 100 100% 0%

42




SeIMAS =

L3
INSTITUTO MARIA SCHMITT g\:ﬁ

Relatério Assistencial — Contrato de Gestdo n. 02/SES/SC/18

Avaliacdo Geral do Hospital Floriandpolis

M SATISFATORIO  H INSATISFATORIO

T 4

SATISFATORIO INSATISFATORIO

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

4.4 UTILIZACAO E RECOMENDACAO DO HOSPITAL FLORIANOPOLIS.
Antes de finalizar a pesquisa, 0 usuario é questionado se voltaria a utilizar os servigcos

do Hospital Floriandpolis e se recomendaria aos amigos e familiares.

Sim 99 99,00%
Nao 1 1,00%
TOTAL 100 100,00%

Utilizacdo e Recomendac¢do do Hospital Florianopolis - Pds
Alta Hospitalar

M Sim HNdo

1%

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC
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A seguir, serdo apresentados os indices qualitativos do setor de Pronto Socorro do
Hospital Florianépolis.

5. PRONTO SOCORRO.
No més de SETEMBRO DE 2022 foram realizadas 101 pesquisas no Pronto Socorro,
sendo realizadas com pacientes e acompanhantes apds a consulta, conforme
demonstra os graficos a seguir.

5.1 PERFIL DOS ENTREVISTADOS.

Gréfico 16: Perfil do Usuario Entrevistado

Paciente 101 100,00%
Acompanhante 0 0,00%
TOTAL 101 100,00%

Perfil do Usuario Entrevistado - Pronto
Socorro

M Paciente ® Acompanhante

0%

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

5.2 AVALIACAO DOS SERVICOS PRESTADOS NO PRONTO SOCORRO DO
HOSPITAL FLORIANOPOLIS - SC.
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Podemos averiguar abaixo que o nivel de satisfacdo no que diz respeito aos servi¢cos
prestados no setor de Pronto Socorro com relacéo a Recepcao, Equipe de Enfermagem,
Equipe Médica, Servico de Imagem, Higienizacao e InstalagBes Fisicas foi avaliado da

seguinte forma:

Pronto-Socorro Otimo | Bom | Regular [ Ruim | Péssimo | TOTAL2 | SATISFATORIO| INSATISFATORIO
0 600 6 0 0 606 100,00% 0,00%
Recepgdo 0 101 0 0 0 101 100,0% 0,0%
Equipe de Enfermagem 0 100 1 0 0 101 100,0% 0,0%
Equipe Médica 0 101 0 0 0 101 100,0% 0,0%
Exames de Imagem 0 100 1 0 0 101 100,0% 0,0%
Higienizagdo do ambiente 0 99 2 0 0 101 100,0% 0,0%
InstalagOes Fisicas 0 99 2 0 0 101 100,0% 0,0%

Avaliacao dos Servigos Prestados no Pronto Socorro

M SATISFATORIO  H INSATISFATORIO
100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Recepcdo Equipe de Equipe Examesde  Higienizacdo InstalacBes
Enfermagem Médica Imagem do ambiente Fisicas

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Florianépolis/ SC

5.3 AVALIACAO DAS ORIENTACOES RECEBIDAS SOBRE O TRATAMENTO, EXAMES
E PROCEDIMENTOS REALIZADOS NO PRONTO SOCORRO DO HOSPITAL
FLORIANOPOLIS - SC.

Seguindo a avaliagdo dos servicos prestados no Pronto Socorro 0S Usuarios
entrevistados puderam qualificar as orientagdes recebidas pelos profissionais dos quais

receberam atendimento.

Pronto-Socorro Otimo | Bom | Regular | Ruim | Péssimo | TOTAL2 | SATISFATORIO | INSATISFATORIO
1 399 0 1 0 401 99,75% 0,25%
Recepgido 1 100 0 0 0 101 100,00% 0,00%
Equipe de Enfermagem 0 101 0 0 0 101 100,00% 0,00%
Equipe Médica 0 100 0 0 0 100 100,00% 0,00%
Exames de Imagem 0 98 0 1 0 99 98,99% 1,01%
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Avaliacao das Orientacoes Recebidas no Pronto Socorro
H SATISFATORIO  H INSATISFATORIO

100,00% 100,00% 100,00% 98,99%

Recepcdo Equipe de Enfermagem  Equipe Médica Exames de Imagem

Fonte: Setor de Ouvidoria — IMAS — Hospital Floriandpolis/ SC

5.4 AVALIACAO DO HOSPITAL FLORIANOPOLIS DE MODO GERAL.
Os 100 usuérios foram questionados em relacdo ao atendimento e orientacdes
recebidas durante o periodo de atendimento no pronto socorro e para qualificar de forma

mais objetiva, cada entrevistado pode avaliar de modo geral o Hospital Florianépolis.

Pronto-Socorro Otimo | Bom | Regular | Ruim | Péssimo | TOTAL2 | SATISFATORIO | INSATISFATORIO
0 96 0 0 0 96 100,00% 0,00%
Pronto-Socorro 0 96 0 0 0 96 100,00% 0,00%

46




SeIMAS =

L3
INSTITUTO MARIA SCHMITT g\:ﬁ

Relatério Assistencial — Contrato de Gestdo n. 02/SES/SC/18

Avaliacdo Geral do Hospital Floriandpolis

M SATISFATORIO  H INSATISFATORIO

P 4

SATISFATORIO INSATISFATORIO

5.5 UTILIZACAO E RECOMENDACAO DO HOSPITAL FLORIANOPOLIS.

Antes de finalizar a pesquisa, 0 usuario é questionado se voltaria a utilizar os servigcos

do Hospital Floriandpolis e se recomendaria aos amigos e familiares.

Sim 100 99,01%
Nao 1 0,99%
TOTAL 101 100,00%

Utilizacdo e Recomendacdo do Hospital Floriandpolis - Pronto
Socorro

M Sim HNao

1%
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COMISSOES E NUCLEOS
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e CRONOGRAMA DAS ATIVIDADES DAS COMISSOES:

Este cronograma sinaliza as comiss6es com atividades no més vigente,
estatuto/regimento:

ENTREGA ATE | 15/0ut |

CRONOGRAMA COMISSOES set/22
Controle de Infecgdo Hospitalar

Revisdo de Obitos

Revisao de Prontudrios

Etica Médica

Etica de Enfermagem

Farmacia e Terapéutica

CIHDOTT

Programa de Acolhimento e Classificagao de Risco

Protocolos Clinicos, Regulamento e Manual de Normas e Rotinas
Nucleo Interno de Regulagao - NIR

Nucleo de Seguranga do Paciente - NSP

SEM ATIVIDADE NO MES VIGENTE

COM ATIVIDADE NO MES VIGENTE - ENTREGUE

PENDENTE

IMAS =

segundo cada
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FORM-DG-01 | e o P e | |
5 IMAS z‘;@,”‘“ éﬁ ERE T

|_Emissio ov0an020 | REGISTRO DE REUNIOES ‘+"_ . - —— __J
‘ Caracteristica da reuniao: I” Ordinaria W ExtraorAdinéI:i-a‘ ]
AtaN: (003 | Data da Reunido: | 14/10/2022 ]
Local: | Sala direao Técnica 'Hora:  |osh
I Pauta: Reuniao Mensal da Comisséo de Revisédo de Obitos do HF — referéncia setembro de
| 2022

Follow up reunido anterior: ¥ sim ™ Nao

" Quais? Deliberacao sobre pareceres dos Obitos de Julho e distribuicao de prontudrios para analise
| e parecer referéncia Setembro de 2022. ) IS

RESUMO/ASSUNTOS DISCUTIDOS:

= =
Aos quatorze dias do més de outubro de dois mil e vinte e dois, reuniram-se nas dependéncias da sala
da Reuniao da Diregdo os integrantes da Comissdo de Revisao de Obito do Hospital Floriandpolis, Dr.
Helton de Souza Zeferino (Presidente), David Mollina (Diretor Enfermagem), Emiliane Costa
| (Enfermeiro Centro Cirurgico), Barbara Broering e Silva (Enfermeira UTI-B) e Francielle da Silva
(Fisioterapia) para avaliagdo e deliberagdo sobre os dados coletados dos prontuarios para fins de
emiss&o de pareceres de revisao de obitos dos prontuarios médicos do més de Agosto 2022.
Apés as apresentagdes dos pareceres confeccionados pelos integrantes, restou deliberado os

seguintes encaminhamentos:
| - Encaminhar Comunicagdo Interna ao Diretor Técnico Médico do HF com as seguintes |

| recomendagdes:
« Reforgar a necessidade de realizagdo de capacitagdo com os meédicos assistentes visando o
correto preenchimento de Declaragao de Obito, bem como sobre correto encaminhamento ao

\ SVO e IML; \
[ « Reforgar a necessidade de implementacao de documentagdo pertinente as informagoes |
|
J

minimas que devem constar nos prontudrios médicos, em especial quanto: manobras de
ressuscitagdo cardiopulmonar; autorizagdes realizadas por familiares; definicdo de condutas
médicas, solicitagdo de vaga em leito de UTI, solicitagdo e registro de parecer de
especialidades, solicitagdo de transferéncia para outras unidades hospitalares, entre outras, |
que resultem no futuro em andlise de prontuarios para busca de informagdes;

« Reforcar a necessidade de determinagao que todos os prontuarios médicos deverao possuir
resumo de alta, inclusive de dbitos;

« Divulgar a todo corpo clinico informagao sobre quais sdo as patologias de notificagdo
compulséria, para que tais eventos sejam comunicados a vigilancia epidemiolégica conforme |
previsio legal e devidamente registrados em prontuario;

« Reforgar junto ao corpo clinico a necessidade de evolugao diria nos prontudrios médicos dos ;
pacientes internados no HF; [

e Criar formulario para familiares de pacientes internados, acusarem “De Acordo’, para que o }
Médico Assistente possa incluir em prontuario médico a evolugéo de nao estabelecimento de
protocolo de reanimago em caso de PCR, por conta do quadro clinico reservado do paciente;

« Avaliar possibilidade e legalidade de criagdo de termo de autorizagao de procedimentos em :
pacientes que ingressem em cuidados paliativos, sem possibilidade de melhora clinica;

« Definir e instituir protocolos para abertura e registro em prontuario medico das informagoes
referentes a pacientes que ingressem no Hospital em PCR ou que venham a sofrer PCR durante

avaliagdo médica inicial;
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PR 4-IMAS g% ()
e ' - .'
[teshe NMRI; REGISTRO DE REUNIOES NN s
o Unat protocoly para coretn acinramento do CIATOx (LUF SC) guanda da atendimeanta de
pacientes com suepila (o Intoxieg B o envvoenanamanto
o Uniar o natitiun protecodo parp ateodimento de multespaciallades para pacientas intarn wlos

nas Umdades de Terama Intensiva o HE guando o atendimento racuearer rllr-r‘/n'l",fln e mais
e uma especiahdade mddira. espeoalmente quantn a realizacan de avaliagies diarnas para
detimican de condutas médicas dentro do tempn adeguacda para o tratamento racgueridno

£ ocamimhat Comumicacao Interna a Cheba de Erfermagem do HF com as saquintes recomendagaas

o Divulgar a equipe de enfermagem nformagdo sobre quais sao as patalogias de natificacio
compulsona para que tais eventos sejam comun:cados a vigilAncia aepidemioldgica caonforme
previsao lepal e devidamente registrados em prontudrio

o Onentar equipe de enfermagem quanto a necessidade de conferéncia dos prontuarios medicos
para que nde ocorra troca de evolugdes e/ou exames de pacentes diversos.

*« Onentar sobre a necessidade de que todas as evolugdes de enfermagem e/ou da aquipe
multidisciphnar estejam devidamente canmbadas e assinadas,

« Cnar e instituir um Protocolo Multiprofissional para cuidados paliativos;

* Cnar e institurr checklist para conferéncia diana dos protocolos de enfarmagem realizados.

« Reforgar a necessidade de realizagao didna da conferéncia do checklist dos matenais o
equipamentos que compoem o carro da parada.

e Cnar e instituir um Protocolo Multiprofissional para acompanhamento de pacientes com registro
em prontuario meédico de detenoragdo do quadro clinico, para que as avaliagoes clinicas sejam
realizadas com maior frequéncia e com instalagdo de monitoramento de sinais vitais sempre
que possivel

« Reforcar junto a equipe de enfermagem os cuidados necessarios com pacientes portadores de
canula traqueal, especialmente quanto a frequéncia de aspiragao da via aérea,

Encaminhar Comunicagao Interna a Chefia do Servigo de Fisioterapia com as seguintes
recomendagdes

« Reforgar junto a equipe de enfermagem os cuidados necessarios com pacientes portadores de
canula traqueal, especialmente quanto a frequéncia de aspiragao da via aérea.

Foram apresentados ainda, os quantitativos de obitos ocorridos no Hospital Floriandpolis no més de
agosto de 2022, conforme tabela abaixo.

[ Obitos Cirirgicos
N° de
Més

! Unidade Total Més Procedimentos Total

Emergéncia 05 Cirurgias 00

UTI-A 06 Obitos pos 01

SETEMBRO uTi-B 07 | |sETEMBRO| 'Ol obito 00

| cinirgico
Clinica Medica 07 ]

Total 25 B T
e —
L 1 o = N |

Os prontuanos do més de SETEMBRO 2022 foram distribuidos entre os integrantes daq Litit:‘x pars
preenchimento de check-ist prelinunar, para postetior parecer

Dr. Helton = 3 prontuanos
David - 4 prontuarios
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| Fernanda — 4 prontuarios; )
Barbara - 3 prontuarios;
Francielle — 3 prontuarios;
Gabriel — 3 prontuarios;

| Emiliane — 3 prontuarios;

f Camila — 3 prontuarios.

Nada mais havendo a declarar, Dr. Helton encerrou a reunido lembrando a todos que a préxima
realizar-se-a no dia treze de outubro do ano corrente. Eu, Mariza Meyer, Assessora de
_ Diregao, lavrei a presente ata que passa a ser assinada por mim e todos os presentes.

PROPOSTAS DE AGOES:

[ ) ACAO RESPONSAVEL PRAZO FINAL

| Entrega do check-list dos prontuarios Helton 10/11/2022
Entrega do check-list dos prontuarios David 10/11/2022
Entrega do check-list dos prontuarios Fernanda 10/11/2022
Entrega do check-list dos prontuarios Barbara 10/11/2022
Entrega do check-list dos prontuarios Francielle 10/11/2022
Entrega do check-list dos prontuarios Gabriel 10/11/2022
Entrega do check-list dos prontuarios Emiliane 10/11/2022
Entrega do check-list dos prontuarios Camila 10/11/2022

PARTICIPANTES: i /’
NOME SETOR |ASSINATURA

Tés‘ﬁ:\\Ow SCum Geder AN ,___;_4[,_4?.74_?
( hu/? M(‘ trpm Cryai: &q CXQ%A‘&l, '""\»NJ—t{TY-\‘

vv\i’vﬁ /{K,éu "/V £ U‘A—’ M&tww.ﬂ u@l ((4’1 X‘
Tancele, dg S Santos | FeotetapRund IR0 s ¥§‘ CAANE. '.
5 "mw g Coda cclemg w

)§%/qu LM
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Reunido da Comissio de Revisdes de Prontuarios

Caracteristica da reuniao: ¥ Ordinaria I Extraordinaria

AtaN* | 40 ‘ g::“n‘i’;o. 1411012022
Local: Sala de reunides da diregao ' Hora: 00h00 15:00
Pauta:

Follow up reunido anterior: I Sim ™ Nao

RESUMO/ASSUNTOS DISCUTIDOS:

Informo que por falta de quorum, a reunifo do més de outubro desta comissao nao foi realizada
Solicito agendamento de reunido com a participagdo da diregao do hospital, em carater de urgéncia, com intuito
de salientar a importdncia da atuagdo da comissdo de prontudrio e alinhar novas medidas
Aproveito para oficializar o meu pedido de desligamento desta comissdo, pois precisarei depositar a minha
atengao exclusivamente nas demandas do setor em que atuo (Faturamento/SAME).

Atenciosamente,
Daniela T. Junckes
Secretaria da Comissao de Prontuério.

PROPOSTAS DE AGOES:
~ ACAO ) ’AﬁEsTﬁGNsAVEL‘F* PRAZO
- |
— ——— —
PARTICIPANTES
NOME SETOR |
Dra Gisela J Presidente
’ Daniela Junckes 1 Faturamento/Same
Daniela Muller Faturamento
Mariana de Oliveira Melo SCCIH
Marizete Figueiredo i Coord. da Qualidade -
Tatiana Enter | Servigo Social
Dr Fernao Bittencourt ’ Diretor Técnico ‘
G = 1

53



~\<IMAS

L3
INSTITUTO MARIA SCHMITT m

Secretaria da Saude

Relatério Assistencial — Contrato de Gestdo n. 02/SES/SC/18

\ ' P
FORM-DG-01 " o
Rev. 01 ‘ REGISTRO DE REUNIOES ~i=IMAS gﬁ{ H,F]

Emissdo 03/08/2020

Caracteristica da reunido: ¥ Ordinaria ' Extraordinaria
Ata N°: ! Data da Reuniao: | 28/09/2022
!
(Local: | Sala da Diregéo | Hora:15:00 h

Competéncia analisada: Reunido mensal CCIH

Pauta: Reunidao mensal, apresentagao de dados e planejamento 2022
Follow up reunido anterior: ' Sim ¥ Nao
Quais? B

RESUMO/ASSUNTOS DISCUTIDOS:
Na data acima mencionada, os membros convocados via e-mail e via whatsapp que constam
ao final da lista se reuniram na sala de reunides do Hospital Florianopolis as 15:00 para
realizagdo da reunido mensal da Comiss&o de Controle de Infecgdo Hospitalar referente ao
més de Maio. Gabriel da inicio a reunido realizando o levantamento das pendéncias referentes
a Ultima reunido. Trouxe que como atividade para os membros da comiss&o, tinha sido
solicitado quais mudancgas e melhorias seriam propostas para o més sequente, e relatou que
teve baixa aderéncia e que no retorno de suas férias observou algumas atividades realizadas
pelos membros e que isso ia de encontro com o proposto. Rafaela inicia com a leitura do
relatério e a demonstragéo e interpretagdo dos graficos referente as IRAS e ressalta que
existiu no més referéncia, um aumento discreto porém preocupante sobre as Infecgbes de
trato urinario. Relata também um aumento nos casos de colonizagdes por VRE e alerta sobre
a necessidade de investigacao de qual seria a fonte do problema nestes casos, questiona
sobre a desinfeccdo de papagaios, comadres e bacias e Emiliane relata que todos estédo
sendo feitos na Central de materiais esterilizados. Barbara refere que houve uma melhora e
adequagdo na rotina das higienizagées terminais na UTI B. Francielle cita sobre a higienizagao
dos ventiladores mecanicos e alega que € um cuidado multidisciplinar a manutengdo do
' ambiente e equipamentos limpos para evitar a disseminagéo de microrganismos. Rafaela
alerta entdo que se faz necessario uma atengdo maior nos ventiladores da UTI A e Francielle
alega necessitar readequagdo na rotina de limpeza e desinfeccdo dos K7, necessitando
| estabelecer uma nova rotina referente ao periodo para que isto acontega. Refere ainda que
| fez treinamento e capacitagdo com sua equipe sobre cuidados com o ventilador referente a
| desinfecgdo das valvulas expiratérias. Fernanda traz em pauta sobre a realizagdo de
| treinamento de prevencao de infecgdo primaria de corrente sanguinea e alega que a equipe
da UTI A gostou muito do que foi repassado e inclusive solicitando mais treinamentos desta
| maneira. Barbara relata que iniciou 0 mesmo treinamento com a equipe da UTI B e que |
| finalizara até o final de Outubro. Gabriel salienta que o abastecimento de alcool é algo que
‘| nao pode falhar no hospital pois caso os dispensadores estejam vazios, cria-se uma cultura de
desisténcia e desencorajamento do seu uso, fazendo entdo com que toda a equipe
assistencial e principalmente a area de apoio —hotelaria e higienizagdo se atentem a este
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detalhe. Cida alega que se faz necessario alguma estratégia diferenciada para a abordagem
de treinamentos realizada no noturno, para que os protocolos sejam de fato implementados
por todo o hospital Gabriel parabeniza aos que executaram alguma agéo frente ao controle de
IRAS no més e pede para que unam forgas para melhoria dos indicadores. Agradece a
presenga de todos e da por encerrada a reunido

PARTICIPANTES:
NOME [ SETOR ' ASSINATURA

Francisco Paiva ' Diretor Geral ‘ ';"’
Femao Bittencourt Diretor Técnico ' : 7
'Rafaela Martelosso Secron '\ Médica Infectologista | ow}“m/)m

Marcio Assis Ribeiro Junior Médico Intensivista [

Gabriel Mendes Santana W-jff Enfermeiro SCIH M/?W;({L : /To W
l)jvnd Molina » N Gerente de Enfemafl | \ ‘)
Julio Cesar Oliveira Coordenador de Enfermagem

Marizete Figueiredo ~ Qualidade

Leandro Vargas | Gerente Hotelaria

‘Ane Provinelli ' ~ Biomédica

BrunaZoccoi | Enfermeira NSP

Barbara Broering | EnfermeiraUTI

'Patricia Ostrowksi Enfen'nelra Emergen?

EmilianeCosta =~ | EnfermeiraUTI

'Izabel Vieira Pedro Lider Higienizagao

‘Francielle Santos | Fisioterapeuta
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SERVICO DE CONTROLE DE INFECGAO HOSPITALAR

RELATORIO DE INFECCOES RELACIONADAS A ASSISTENCIA A SAUDE

Para o diagnostico das infeccdes hospitalares neste periodo foram utilizados os

critérios da ANVISA atualizados em 2021, através do acompanhamento diario do SCIH dos
pacientes internados por periodo superior a 48 horas.

Em todas as unidades sdo monitoradas as IRAS através do inicio de antibioticoterapia

e dos resultados de culturas, além de visitas regulares nos setores para discussdo dos casos
com o corpo clinico.

S3o monitoradas nas unidades criticas as Infeccdes Relacionadas aos Dispositivos

Invasivos: pneumonia associada a ventilagdo mecéanica (PAV), infeccdo primaria de corrente
sanguinea associada a CVC (IPCSL — laboratorialmente confirmada ou IPCSC — clinicamente
suposta) e infecgdo de trato urindrio (ITU) em pacientes utilizando SVD.

Legenda:

IRAS: infecgdes relacionadas a assisténcia a salide
VM: ventilagdo mecénica

CVC: cateter venoso central

SVD: sonda vesical de demora

PAV: pneumonia associada a ventilagdo mecénica
IPCS: infec¢do primaria de corrente sanguinea
ITU: infecgdo de trato urinario

ISC: infeccdo de sitio cirdrgico

BMR: bactérias multirresistentes

ICD: infecgdo por Clostridioides difficile

UTI: unidade de terapia intensiva

CC: centro cirdrgico

1. INDICADORES GERAIS

Numero de IRAS = 13

Numero de pacientes com IRAS = 12
Obitos relacionados a IRAS = 4
Saidas = 440

1.1 Taxa de IRAS (Tx de IRAS)

Férmula: n° de IRAS / n¢ de saidas x 100
Txde IRAS=2,9%
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Pronto-Atendimento: 0

L]
e (Clinica Médica: 1 infecgio de pele/partes moles
e (linica Cirdrgica: 0

LJ

UTI A: 2 PAY, 2 traqueobronquite-VM, 1 pneumonia nao-VM, 1 traqueobronquite
ndo-VM

e UTIB: 1 PAV, 1 traqueobronquite-VM, 1 pneumonia ndo-VM, 1 IPCS-CVC

e Centro Cirlrgico: 1 ISC-P (a busca ativa de ISC de setembro serd realizada até
30/10/2022)

1.2 Taxa de pacientes com IRAS (Tx pacientes com IRAS)
Férmula: n® de pacientes com IRAS / n® de saidas x 100

Tx pacientes com IRAS = 2,7 %

1.3 Taxa de letalidade associada a IRAS (Tx de letalidade)
Formula: n® de dbitos relacionados a IRAS / n? de pacientes com IRAS x 100

Tx de letalidade =33 %

1.4 Grafico
Indicadores Gerais
60%
40%
20% '
; |
. | 50 G Sm =m Em e ae
o) o o S~ o (o) s} 0 8
& & Q e S NS oS & &
& & K> & X\ S & o ®
& & K\ v 3 3 © &
e &
Tx IRAS TX pacientes com IRAS Tx letalidade

Obs: houve retificagao nas taxas de IRAS de agosto, devido ao diagndstico de ISC posterior a

data da emissdo do relatério.
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2. INDICADORES DA UTI A
e Pacientes-dia = 234
e Ventilagio mecinica-dia = 113
e (ateter venoso central-dia = 125
e Cateter vesical de demora-dia = 157
e Totalde IRAS=6

* Total de dbitos relacionados a IRAS = 1

2.1 Densidade de incidéncia de Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Satde na UTI (DI
IRAS-UTI) por 1000 pacientes-dia:

Formula: n® de IRAS na UTI / n? de pacientes-dia x 1000

DI IRAS-UTI = 25,64

2.2 Densidade de incidéncia de Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica (PAV) na UTI
por 1000 pacientes-dia:

Férmula: n2 de PAV / n? de VM-dia x 1000

DI PAV = 17,69

2.2.1 Taxa de utilizagdo de VM (Tx VM):
Formula: n? de VM-dia / n?® pacientes-dia x 100

TxXVM =48 %

2.3 Densidade de incidéncia de Infec¢do de Corrente Sanguinea Relacionada a Cateter
Venoso Central (DI IPCS-CVC) na UTI por 1000 pacientes-dia:

Formula: n® IPCS-CVC / n® CVC-dia x 1000

DI IPCS-CVC=0

2.3.1 Taxa de utilizagdo de CVC (Tx CVC):
Formula: n? CVC-dia / n® pacientes-dia x 100

TXCVC=53%
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2.4 pDensidade de incidéncia de Infeccido de Trato Urinario relacionada a Cateter Vesical de

Demora (ITU-SVD) na UTI por 1000 pacientes-dia:

Formula: n® ITU-SVD / n® CVD-dia x 1000
DIITU-SVD =0

2.4.1 Taxa de utilizagdo de CVD (Tx CVD):

Formula: n® CVD-dia / n® pacientes-dia x 100

TXSVD =67 %
2.5 Graficos
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3. INDICADORES DA UTIB

e Pacientes-dia = 210

e Ventilagao mecanica-dia = 124

e Cateter venoso central-dia = 101
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e Cateter vesical de demora-dia = 142
e Total de IRAS =4

e Total de dbitos relacionados a IRAS = 2

3.1 Densidade de incidéncia de Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude na UTI (DI
IRAS-UTI) por 1000 pacientes-dia:

Formula: n? de IRAS na UTI / n® de pacientes-dia x 1000

DI IRAS-UT! = 19,04

3.2 Densidade de incidéncia de Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica (PAV) na UTI
por 1000 pacientes-dia:

Formula: n® de PAV / n® de VM-dia x 1000

DI PAV = 8,06

3.2.1 Taxa de utilizagdo de VM (Tx VM):
Foérmula: n® de VM-dia / n? pacientes-dia x 100

Tx VM =59 %

3.3 Densidade de incidéncia de Infec¢do de Corrente Sanguinea Relacionada a Cateter
Venoso Central (DI IPCS-CVC) na UTI por 1000 pacientes-dia:

Férmula: n® IPCS-CVC / n2 CVC-dia x 1000

DI IPCS-CVC=9,90

3.3.1 Taxa de utilizagdo de CVC (Tx CVC):
Férmula: ne CVC-dia / n® pacientes-dia x 100

TxCVC=48%

3.4 Densidade de incidéncia de Infecgdo de Trato Urinario relacionada a Cateter Vesical de
Demora (ITU-SVD) na UTI por 1000 pacientes-dia:

Formula: n? ITU-SVD / n? CVD-dia x 1000

DIITU-SVD =0
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3.4.1 Taxa de utilizagdo de CVD (Tx CVD):
Formula: n® CVD-dia / n® pacientes-dia x 100
TxSVD = 68 %

3.5 Graficos
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4 INCIDENCIA DE BACTERIAS MULTIRRESISTENTES

4.1 Colonizagdo/infecgdo por BMR >48h da admissdo hospitalar (transmissdo
intra-hospitalar)

1 Staphylococcus aureus resistente a Oxacilina [MRSA] - UTI A

8 Enterococcus spp resistente a Vancomicina [VRE] - 3 UTI A, 4 UTI B, 1 CC

1 Pseudomonas aeruginosa resistente aos carbapenémicos - UTI A

1 Enterobactérias resistentes aos carbapenémicos - UTI B

2 Acinetobacter baumannii resistentes aos carbapenémicos - 1 UTIAe 1 UTI B
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Incidéncia mensal de BMR
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Acinetobacter
B Enterobactéra
Pseudomonas
B Stenotrophomonas
B MRSA
VRE
Clostridium

4.2 Colonizagdo/infecgdo por BMR <48h da admissdo hospitalar (comunitaria)

2 Staphylococcus aureus resistente a Oxacilina [MRSA]

1 Enterococcus spp resistente a Vancomicina [VRE]

4 Enterobactérias resistentes aos carbapenémicos

1 Pseudomonas aeruginosa resistente aos carbapenémicos

5. INFECCOES DE SiTIO CIRURGICO REFERENTES A AGOSTO/2022
Total de cirurgias: 474

Total de cirurgias limpas com busca ativa: 151
Total de artroplastias: 3

Ne de ISC: 5

N2 de ISC em cirurgias limpas: 4

N¢ de infec¢dao em artroplastias: 0

5.1 Taxa de ISC global
Formula: n? ISC / n® cirurgias x 100
TxISC global =1 %

5.2 Taxa de ISC em cirurgias limpas
Formula: n® ISC cirurgias limpas / n? cirurgias limpas x 100

Tx ISC cirurgias limpas = 2,6 %

5.3 Gréfico
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6. ATIVIDADES REALIZADAS PELO SCIH

Reunido mensal da CCIH;

Busca ztiva de IRAS através de revisdo de prontudrio e visita aos setores assistenciais
para discussdo de casos clinicos;

Controle de antimicrobianos;

Busca e controle didrio de pacientes em precaugdo e isolamento;

Notificagic mensal das IRAS, do consumo de antimicrobianos (DDD) e do consumo
de produtc alcodlico conforme NOTA TECNICA GVIMS/GGTES N¢ 07/2021;

Apoio a Farmdcia, Hotelaria, ao Nicleo de Vigilancia Epidemioldgica e Nicleo de

Seguranca do Paciente;
Orienta;Bes in locu sobre higiene das maos e uso de EPI's nas precaucdes de contato,

goticulas e aerossol;

ValidacZa de EPI’s disponibilizados oelo almoxarifado conforme demanda;
Acompanhamento da andlise de qualidade de dgua hospitalar e controle de pragas;
Andlise da adesdo aos bundle’s de controle de infec¢do relacionadz aos dispositivos
invasivos;

Elaboracdo de atualizagéo de protocolos e POP’s conforme demanda;

Integragao para novos colaboradores.

Wron
ica Infectologsta o
cxmscuzz?zs | RQE 13357 IR G :

Rafzela Martelosso Secron Gabriel Métitles Santana
Infectologista do SCIH Enfermeiro do SCIH
CRM/SC 22.723 Coren/SC 357.588
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Caracteristica da reunido: ™ Ordinaria " Extraordinaria
Ata N°: |01 ' Data da Reunido: | 03/10/2022
Local: Sala de reunides | Hora: 10h00m|n

' Pauta: Nomeagao. Apresentagao do plano de trabalho. Logisticas de alac;éo

Follow up reunio anterior: I Sim v Ndo
RESUMO/ASSUNTOS DISCUTIDOS:

Enfermeira Bruna inicia a reunido comunicando objetivo inicial de apresentagdo formal dos novos membros da
Comissao Hospitalar de Transplantes sendo eles: Representante médico: Dr Marcio Assis, representante de
enfermagem: Bruna O Zéccoli e Roberta Correa Nunes. Apos apresentado a categoria da CHT nivel | que éo
perfil que esta comisséo ira se enquadrar, plano de trabalho e metas a serem desenvolvida em cenario ideal se
aprovado pela Diregao Geral e Tecnica do hospital. Explicado como fluxograma funcionaria. Francisco, diretor
geral questiona sobre a dindmica da divisao das escalas em caso de atuagdo em sobreaviso. Enfermeira Bruna e
Roberta explicam j& ter uma “pré” divisiio das atividades e escalas para que haja cobertura da comisséo,
principalmente nos contra horérios de trabalho. Thiago, coordenador de RH, se preocupa com relagao a carga
horaric permita e sobreaviso, fica de pesquisar mais informagdes voltadas esse quesito. Dr Fernao relata
importancia da atuagdo desta comissdo ser ampla, principalmente visto possibilidade de ser referéncia em
captagao de céneas. Dr Marcio explica que é o objetivo principal deste novo grupo da CHT de focar em captagoes
de cérmeas visto nosso perfil de paciente neurocritico ser de menor quantitativo. Enf Roberta explica que Banco
de Olhos e SCTransplantes incentivam esse movimento. Francisco relata que ira analisar as informagdes mas
que por hora a CHT poderé iniciar suas atividades dentro do horario comercial: 07h as 17h, tendo um retormo
sobre realize sera revisto. Marizete, gerente de Qualidade, ressalta sobre preocupag@o que integrantes da
comiss&o consigam realizar essas atividades voltadas a corneas devido a outras demandas. Dr Marcio responde
que dentro do possivel buscaremos atuar, por esse motivo seria interessante a atuagdo estendida. Cida,
coordenadora de qualidade relata que em outras instituicdes as CHTs atuam em regime de sobreaviso, Thiago e
Francisco relatam que n&o é vidvel visto limitagéo de horas de sobreaviso, ficam de reavaliar em conjunto. Sem
mais discussées, deu-se por encerrado.

PROPOSTAS DE AGOES:
 Acho RESPONSAVEL PRAZO
Avaliar sobre sobreaviso B Thiago e Francisco |  01semana
Restruturagdo da CHT Bruna, Roberta e Até proxima reuniao
‘ B - Marcio
| Formulago dos mdm_t_!ge_s 7 Bruna | Ate 10" de cadamés |
, | Capacitacéo e apresentagéo do fluxo de de trabalho Bruna, Roberta e Apés retomo sobre
- - B Marcio | periodo final de atugao
PARTICIPANTES:
— NOME ~ SETOR ~ ASSINATU
| Dr. Femao Bittencourt Diregao técnica .‘,44%
Francisco Paiva T Diretor : é’ )
Maria Aparecida N. Cruz o Qualidade %—C :
Marizete Figueiredo ~ Qualidade &
Bruna de Oliveira Zéccoli Enfermeira
Roberta CoreaNunes | Enfermeira
Marcio Assis Junior B Médnco
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ANEXO Wl - SETEMBRO
Relatorio Mensal das Atividades da Comissao Hospitalar de T P -CHT
1-Total de Obitos N° de ébitos por ME notificados & CHT por Turno
g PCR ME Turno N* %o
i 1.
Faixa etaria o m O i T 5
< de 2 3nos 0 0.0 0 #DIV/O! | Tarde {13h-15h) 0 B
>2a 18 anos 0 0,0 0 4OIVI0! | Noeeitee-Th) 0
> 18240 ancs 0 0.0 0 #DIVI0! Legend PCR - Parada Cardiorespiratria
> 40 a 60 anos 2 9.1 0 #DIV/0! ME - Morte Encefalica
> 60 a 70 anos 4 18,2 0 £DIV/0!
> 70 ancs 16 72,7 0 #DIV/O!
Total 22 100 0 #DIV/0!
Obitos UTI 12
itos Semi i 0

Obitos Emergéncia 5

bitos em outros setores 5

2-Obitos com Parada Cardiorespiratéria (Doag#o de tecido ocular)
N %
Total de obitos hospital 22 100 Calculo para %
0 0 Entrevistas realizadas/ Obitos hospitalares x 100
0 0 Entrevistas ndo das / Obitos hosp x 100

2.1 Doagoes de tecido ocular

= N® Y%
st 0 TOIV01 | Consentimento familiarEntrevistas realizadas x 100
2.2.Relacionadas & e ista Familiar N* 2.3.Motivos Médicos N°
Desconhecimento do desejo do p ial doador 0 Desconhecimento da causa base do dbito 1]
P ial doador contranio, em vida, a doagac 0 Portador de neoplasia h logica 0
Famili inds 0 logia positiva (HIV/ HTLV/ Hep. B e C) 0
Familiares désejam o corpa inlegro 0 Fora da faixa etaria 0
Famili  com o 0 Doenga de Chagas 0
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Tempo de espera na liberagao do corpo 0 Sifilis 0
nvicgh lig 0 Cilomegalovirus 0
Tempo maximo para refirada ul d 0 Toxopl o
Qutros 0 Trauma com lesao do tecido a ser doado 0
Total de recusa (s 0 Sepse ndo controlada 0
QOutras condicoes impeditivas 0
Total 0
2.4.Asp Logisticos ou Est : Ne
Equipe de retirada n3c disponivel 0
Deficiéncia estrutural da instituicac 0
Famili ndo | d 0
Potencial doador sem identificagdo 0
QOutroe 0
Total 0
3.Obitos com Morte Encefalica (Doagdo de miltiplos 6rgaos)
N° %
Total de ocorréncias 0 100 Calculo para %
E 3¢ 1329y 0 FOINK!LEy ist I morte encefalica x 100
E a0 realizadas 0 #0101 | Entrevistas ndo realizadas | morte falica x 100
31 Doagaes eretivas [ NE
N°® %
Consentimento familiar 0] #Divio!  |C timento familiar / Entr realizadas x 100
Explante Efetivo 0] #DIvio! Exp efetivol Consents ) famdiar X 100
3.2.Relaclonadas a ista Familiar N° 3.3.Motivos Médicos N°
Desconhecimento do desejo do potencial doador 0 Desconhecimento da causa ME 0
Potencial doador contrério, em vida, 3 doaca 0 Portador de 4 0
Famili indecisos 0 Sorologia positiva 0
Familiares desejam o corpo Integro 0 Fora da faixa etaria 1]
N3o entendimento do diagndstico de morte encefalica 0 Ir ilidade b dina 0
Famili descontentes com o atendimento 0 Parada cardiaca 0
Tempo de espera na liberagdo do corpo 0 Sepse ndo controlada 0
[Convicgaes rebgiosas | 0 Outras condigbes impeditivas | 0 |
| Total de recusa is) | 0 Total 0 |
3.4.A Logisticos ou Estr N°
Equipe de retirada de orgaos nao disponivel 0
Deficiéncia estrutural da instituigdo 0
Incapacidade diagndstica de merte por caréncia de espi 0
Incapacidade diagndstica de morte encefalica por caréncia de equip 0
Familiares nao localizad 0
Potencial doador sem identficag3o 0
Outro! 0
o 0
F-Alividades de Ed 30 ¢ Divulgach
Atividades Quantidade Datas Local Total de participantes
Palestras Sensibilizagdo a Doagdo de orgdos | 16/09/2022 Auditério 38
Campanhas
Reunites e 20/09/2022 e | Sala de reunides
ATO nomeagao da nova CHT 031012022 direca
Entrevistas & imprensa
Capacitacfes
Hospital Hospital Flonanopolls
Data: 10/10/2022
Responsével pelos dados: Bruna de Oliveira Zéccok - Enfermerira
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\‘ I M AS ESTADO DE SANTA CATARINA
‘ NSTrOTO g S SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
X i) HOSPITAL FLORIANOPOLIS

(comssiobs ETICA DE ENFERMAGEM Ne 18

! o 7 | Data ‘
== Sl N | 08/09/2022
| ASSUNTO: REUNIAO MENSAL- Setembro 7

- o e

' Reuniram-se no dia 08 setembro de 2022, de forma remota, os membros da Comissdo de Etica em
’ Enfermagem conforme cronograma bimestral para reunido. Os assuntos colocados em pauta no més de |
setembro foram: os membros da comiss&o de ética receberam algum caso para ser apreciado no més de
agosto, todos alegaram que n&o receberam nenhuma demanda. Em seguida foram informados que estao
sendo levantadas junto ao Coren-SC informagdes para elaboragéo de uma apresentacgao através de
slides a todos os plantdes do Hospital Florianépolis. Ficou acordado que através desses encontros, 0s
membros do grupo véo elaborar a apresentacio com os seguintes topicos: codigos de ética, situacdes |
que poderiam ser enquadradas para a apreciacdo da comissdo de ética dentro de uma Instituicao
Hospitalar e marcar uma data para a apresentac&o no auditério do hospital. Nada mais havendo a se
tratar, foi lavrada a ata de agosto/2022. Esta Comissdo nao acusou nenhum caso de denuincia ético

disciplinar ou assédio moral até a presente data.

Assinatura dos participantes:

T%Y.r?p P N~
LN \X®y\3<l e, f2 ALL)AQM (SIS

._/f/?/z/nw S 2.4 ) . Ag‘- ENG by xS

,érﬂdcﬁgqux Tﬂez,o,‘__ , ',
Shubians Catto. | Enf- Joudun =
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‘ FORM-DG-01
Rev 0t
Emssdo 0MOR12020 ‘

REGISTRO DE REUNIOES -~IMAs 2 HF.

! ﬁar:;:terisﬂca da reunido: " Ordinaria I Extraordinaria
ta N“: o [ T
22 N°27 ' Data da Reunido: | 17/10/2022
| : . Sala de reunido diregao | Hora: [ 1400

Competéncia arnalisada: Reunido Comissédo de Padronizagdo de Farmacia e Terabéutica
Pauta: Fluxo das Prescricoes Médicas

Follow up reunido anterior: T ¥ Nao

RESUMO/ASSUNTOS DISCUTIDOS:

Reunido com os presentes: Cida, Coordenadora de Qualidade; Bruna, Enfermeira do NSP; Gelson,
Coordenador de Suprimentos; Luiz, Farmacéutico RT; Gabriele, Analista de compras; Juliane,
Coordenadora Administrativa, Dr. Marcio , Médico; Babara, Enfermeira Lider UTI B. Foi utilizado um
Power point para apresentar todo o fluxo das prescrigdes médicas, explicando como é feita a parte de
dispensagao dos medicamentos a partir da entrega das mesmas para a Farmacia. As prescricdes devem
vir impressas de forma legivel, com todas as informagdes dos pacientes e todo o seu tratamento
individual para as 24h, apresentando as medicagdes com dosagens,intervalos, vias de administragao e
horarios. Esses horarios sdo definidos pela enfermagem e vem de forma escrita a caneta em cada
prescricdo de acordo com 0 que O médico definiu para aquela data. Apos esse aprazamento as
prescrigoes sao entregues na Farmacia onde serdo avaliadas pelo farmacéutico plantonista, que ira fazer
a analise se estar com todas as informagdes corretas do paciente e fazer a quantificacdo das
medicacdes de acordo com o que o médico prescreveu. E verificado se as dosagens, vias e horaros
estdo de acordo, caso haja alguma divergéncia entrar em contato com o médico ou enfermeira e
identificar o motivo de algo fora dos padres dos protocolos do Hospital. Apés a quantificagdo os
auxiliares de farmacia separam as medicagbes e registram no sistema MICROMED , bipando a
prescrigdo no sistema e resgistrando item a item com a utilizagdo de etiquetas individuais que cada
medicagdo apresenta, se todas as medicagdes registradas sairem com uma tarja verde do lado
corresponde que as medicagdes estdo corretas, caso apararega uma tarja amarela identifica que aquele
medicamento ndo esta prescrito e logo é verificado e ajustado esse medicamento.Os medicamentos sdo
separados em dois lotes : Dia e Noite, onde horarios de 20:00 até as 06:00 sdo caracterizados como

noite e sao colocados em sacos com uma etiqueta com nome e informacdes do paciente e identificado
0 ate as 18:00 é caracterizado como dia e sdo identificados

com a escrita de ( noite ) o horario das 8:0
com a escrita dia. Esses medicamentos sdo separados em duas caixas e conferidos pela farmacia
pacientes do seu posto e conferem as

No inicio de cada plantdo os enfermeiros trazem o senso com 0s
medicacdes , caso haja alguma divergéncia ja € solucionada no ato da coleta, diminuindo conflitos e
erros de dispensagéo. Todo o fluxo das prescrigbes médicas devem seguir essa sequéncia para nao
gerar prejuizos e risco a saude do paciente, ja que a prescrigdo médica é a ferramenta principal . para
identificar e direcionar 0 tratamento do paciente.
1665 — Coloninha — Florian6polis/SC - CEP: 88090-350 - Telefone: (48)

Endereco: Rua Santa Rita de Cassia,
3281-7800 :
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~ FORM-DG-01
.01
Emesho, 0310812020 REGISTRO DE REUNIOES
PROPOSTAS DE AGOES:
AGAO ’ | RESPONSAVEL PRAZO
- Formulario de Hiperdoses Luiz 15 dias
Bruna
Solicitagao de distribuigio dos leitos de pacientes |  Luiz Imediato
internados NIR
' Comunicagao sobre dosagens fora do padrao do Farmacia Imediato
 hospital médicos

Endereco: Rua Santa Rita de Cassia, 1665 — Coloninha - Florianépolis/SC — CEP: 88090-350 — Telefone: (48)
3281-7800 .

>
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FORM-GP-02
Rev. 02 LISTA DE PRESENCA

Emissdo: 05/06/2019

.g-g,MASa?nig?

Tema/Titulo: Fluxo das Prescrigbes medicas

Data/Periodo: 10/10/2022 — 14:00

Responsavel (nome e formagao): Luiz Filho — Farmacéutico RT
Assuntos abordados: )

Carga Horaria:

Todo o processo das preser mkx médicas enviadas para farmécia e seus procedimentos, entrega, analise, dlspcnSdgao e
conferéncia.

—

SIMAS =
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| FORM-DG-01

Rev. 0 .
Emissao; 63082020 | REGISTRO DE REUNIOES

Caracteristica da reuniao: v Ordinaria I Extraordinaria

AtaN: | N26 ' Data da Reunido: | 11/10/2022
 Local: | Auditorio | Hora: 10:00

Competéncia analisada: Més de SETEMBRO

' Pauta: Apmsentacab dos novos membros; Orientagdes do NSP; Planejamento das agoes;

Apresentacao dos indicadores o

Follow up reuniio anterior: I Sim v Nao

RESUMO/ASSUNTOS DISCUTIDOS:

Bruna iniciou a reunido com uma dinamica de trabalho em equipe onde todos puderam se visualizar
como membros de uma engrenagem de trabalho conjunta e o trabalho dinamico traz resultado positivo
e correto. Apos, deu-se inicio com a apresentagéo da nova dinamica de trabalho, escolhida em base
de dois pilares do trabalho em equipe: Um problema, diversas solugdes e Trabalho direcionado a
especialidade e afinidade. Apresentado fluxograma pré-estabelecido juntamente com a diregao geral e
diregdo técnica médica do hospital, Dr Ferndo questiona sobre logistica n&o ficar extensa e quando o
grupo iria conversar coletivamente. Enf Bruna relata que a logistica é ser semanal, quinzenal ou mensal
conforme a demanda com intuito de ser dinamico, pratico e eficaz e situagdes de analise coletiva
segquira o fluxo de agendamento extraordinario de casos graves. Francielle questiona quando envolver
mais de um grupo de trabalho como se daré a andlise de causa raiz e plano de trabalho, Bruna
responde que se dara o fluxo de agendamento extraordinario. Gabriel questiona adesao e participacao
do NSP (bruna) e qualidade nos GTs, Bruna relata que participaré de todos juntamente com a qualidade
para apresentar e atuar como educador em ferramentas de trabalho. Francisco reforga que o Nucleo
tem autonomia de avaliar se a notificagdo é pertinente ao GT de trabalho ou podera ser corrigida e
| executada separadamente. Apés discussao rapida sobre a dinamica de trabalho, apresentado acao de
melhoria conquistada: ETIQUETAS DE SERINGA DE MEDICAMENTOS e BOMBA DE INFUSAO,
proposto logista que aplicacéo, dispensagéo e monitoramento. Enf Bruna Francisco ressalta importante
trazer os técnicos ou outros envolvidos junto para definicio de agdes, e se dispde a ficar a noite se
necessario para capacitag@o. Fica definido inicio do fluxo de capacitagdo conforme apresentado em
caso de conclusdo das etiquetas de bomba de infusdo, com apresentagdo na reunido de lideres dia
19/10 para conhecimento de todos e sejam apoiadores no monitoramento. Gabriel questiona como
serd essa capacitagdo e monitoramento na equipe do noturno, Bruna relata que a priori seria
responsabilidade da lideranca noturna e da equipe de farméacia noturna, porém esta disponivel para vir
a noite e realizar, mas que sera um grande desafio coletivo tanto para implementagio de acdes quando
aplicacéo dos planos definidos pelos GTs de trabalho. Dr Ferndo questiona receio de ser magante e
demandar tempo expressivo dos grupos de trabalho. Cida reforga que todo esse projeto € um piloto e
caso a dinamica ndo seja como planejado buscaremos outra forma de trabalho. Francisco reforga
importancia do engajamento justamente por uma metodologia nova e criada, mas passivel de ajustes.
Apos questionamentos apresentados os indicadores de incidentes do més de referéncia, identificado
grande gargalo em META 2 — COMUNICAGAQ EFETIVA, META 3 MEDICAMENTO SEGURO, META
5 HIGIENE DE MAO, META 6 LESAQ e aumento expressivo em incidente com dano, porém, situacdes
notificaveis também tem tido uma crescente importante. Bruna sugere que o grupo do NSP pode

Enderego: Rua Santa Rita de Cassia, 1665 — Coloninha — Floriandpolis/SC — CEP: 88090-350 — Telefone: (48)

3281-7800
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FORM-DG-01 |
Rev. 01
Emissdo: 03/08/2020

REGISTRO DE REUNIC)ES

1

também incentivar o trabalho da Comissdo de Feridas tora-se Comisséo de prevengao e cuidados
com a pele, com intuito de auxiliar na redugao dos danos da META 6. Aberto a questionamentos, sem
mais apontamentos, deu-se por encerrado.

PROPOSTAS DE AGOES:
AGAO ~ | RESPONSAVEL PRAZO
" Conclus@o das placas de identificacéo apés entrega | Bruna ' Imediato
| do material pelo Almox ] PP = =i =
" Apresentagao aos lideres da melhoria envolvendo Bruna } 19/10/2022
medicamento seguro | B -
Aplicagao e capacitagao sobre melhoria envolvendo GT enfermagem + | Conforme
medicamento seguro GT Multi (farmacia) = cronograma anexo
N —
" Agendamento nas reunides dos GTs - Bruna | Conforme demanda e

| cronograma anexo

Armazenamento e compra etiquetas de medicamentos | Almoxarifadoe | Apos concluséo do
Farmécia item 1

Enderego: Rua Santa Rita de Cassia, 1665 — Coloninha — Florianépolis/SC — CEP: 88090-350 — Telefone: (48)
3281-7800
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. FORM-GP-02 | |
| Rev.02 ~=IMAS Zon @
Emissao 05/06 2019 - ‘

LISTA DE PRESENCA

Tema/Titulo: Ruumicd wwane(s AA°
AH .

Data/Periodo: \\ \O), 22
Responsavel (nome e formacao) 13
Assuntos abordados.

Cargn Horaria
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FORM-DG-01 >
Rev 0 a i T |';]
Ervasho 0MO82020 REGISTRO DE REUNIOES 3~ IMAS mm [
Caracteristica da reunido: ¥ Ordinaria Extraordinaria
Ata N™: 27  Data da Reunido:  07/10/2022
Local: | Sala de Reunides | Hora: 10:00

Competéncia analisada: Nucleo Interno de Requlagio — Setembro/2022
Pauta:
-Reunido mensal do NIR

Follow up reunido anterior: Sim ¥ Néo
Quais?

RESUMO/ASSUNTOS DISCUTIDOS:

-Iniciado a reunido relatando a quantidades de BMR no hospital;

- Poucos leitos de isolamento disponiveis no hospital de enfermaria,

-Percebido pelos dados de indicadores de Setembro que a taxa de ocupagao das UTI's estavam e continuam
altas,

-Numero alta de solicitagao de transferéncia do HF para Instituigdes de referéncia,

-Dificuldades com a empresa de ambulancia Anjos da Vida;

e P

PROFPUSTAS DE AGUES!

AGAO B | RESPONSAVEL PRAZO
PARTICIPANTES:
NOME 1 SETOR | (uASEIABIRZ
Camila de Souza [ NIR E i
Helton de S. Zeferino 7 1 ~ NIR

Romulo da Rocha Cabral NIR
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Servico de atendimento ao usuario
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SERVICO DE ATENDIMENTO AQO USUARIO

RELATORIO MENSAL — SETEMBRO de 2022

O Servico de Atendimento ao Usudrio — SAU é um canal de interagdo entre a populagdo e o
Hospital Floriandpolis, possibilitando a comunicagcdo democratica, permitindo que os usuarios
expressem sua opinido sobre os servigos prestados. Além de ser um instrumento de controle social

para a defesa do direito a salde, possibilitando o aperfeicoamento da qualidade e da humanizacao.

Os canais de entrada para as manifestacdes sdo através de:

e E-mail, criado especificamente para este fim: ouvidoria.hf@imas.net.br;

e Telefone do Servigo de Atendimento ao Usuario: (48) 3281-7881;

e Formulario preenchido e depositado nas urnas disponibilizadas em diversos setores;

e OQuvidoria da Secretaria de Estado da Saude de Santa Catarina: 0800-482-800 /

ouvidoria@saude.sc.gov.br.

Todas as manifestacdes sdo encaminhadas para os Diretores e Gerentes dos setores
para analise do fato, providéncias e contato com o usuario manifestante, onde séo tracadas
acbes de melhoria para que tais situacfes ndo venham a ocorrer novamente. Os elogios
também chegam a coordenacéo e sédo repassados ao colaborador ou a equipe, incentivando
a continuidade do trabalho com qualidade e humanizado.

No més de SETEMBRO/2022, foram registradas 07 manifestacdes realizadas pelos
cidaddos/usuarios, 07 manifestac6es por meio do canal interno do Servi¢o de Atendimento ao
Usuério do Hospital Florianopolis, todas foram prontamente solucionados e dados devolutivas

em prazos.
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ANEXO IV
3° Termo Aditivo — Alteracao das
Metas item 5. MP IV — Servico de
Apoio Diagnostico e Terapéutico —
SADT EXTERNO.
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3 TERMO ADITIVO AOQ CONTRATO DE
GESTAO N° 0022018 CELEBRADO ENTRE O
ESTADO DE SANTA CATARINA. POR
INTERMEDIO DA SECRETARIA DE ESTADO
DA SAUDE E A ORGANIZACAQ SOCIAL
INSTITUTO MARIA SCHMITT DE

DESENVOLVIMENTO DE _ENSINO,
ASSISTENCIA  SOCIAL  E SAUDE DO
CIDADAO - IMAS, COM A

INTERVENIENCIA DA SECRETARIA DE
ESTADO DA ADMINISTRACAQ

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado de Santa Catarina, pela sua SECRETARIA DE
ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - ORGAO SUPERVISOR, neste ato
representado pelo Secretario de Estado da Saiade, Helton de Souza Zefering, ¢ a ORGANIZACAO
SOCIAL INSTITUTO MARIA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSING,
ASSISTENCIA SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO - IMAS, denominada EXECUTOR A, neste
ato representada pelo seu Presidente, Ricardo Ghelere, com interveniéneia da SECRETARIA DE
ESTADO DA ADMINISTRACAO - INTERVENIENTE, neste ato representada pelo Secretirio
de Estado da Administragiio, Jorge Eduardo Tasca, resolvem, de comum acordo, celebrar o presente
TERMO ADITIVO AQ CONTRATO DE GESTAQ N° 002/2018, com fundamento na Lei Estadual
n® 12,929, de 04 de fevereiro de 2004 e alteragles posteriores, e no Decreto Estadual n” 4.272, de
28 de abril de 2006, e demais disposicies legais apliciveis, que sera regido pelas cliusulas e
condigbes que se seguem, conforme SES 60874/2019:

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO

O presente Termo Aditivo tem por objeto alterar as metas do item 5. MP IV — Servigo
de Apoio Diagndstico e Terapéutico — SADT Extemo, do Anexo Técnico 11 - Metas de Produgiio e
Indicadores de Qualidade (Sistemdtica de Avaliagio), referente ao Contrato de Gestiio n® 0022018,

para o gerenciamento do Hospital Floriandpolis, a partir de Janeiro de 2020,

CLAUSULA SEGUNDA
DAS ALTERACOES
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CONTRATO DE GESTAO H° 002/2018
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRAGAD

As metas de SADT-Externo do Hospital Floriandpolis serfio alieradas conforme quadro

abaixo:

Modalidade de Exames Meta/Mes' Exames
HOSPITAL FLORIANOPOLIS
Colonoscopia 6l
Endoscopia Digestiva Alta 200
Radiologia Simples 729
Tomografia Computadorizada 1M}
Uhrassono grafia Geral B
Gierais k]
Ulirassono grafia com Doppler Vascular 91
Membros Inferiores 45
Artéria 23
Carotidas 23
Eletrocardiograma 150
TOTAL 1426

CLAUSULA TERCEIRA
DO ORCAMENTO

Os recursos orgamentirios alocados ocorrerfio por conta do Programa 400 — Gestéo do
SUS; Agiio: 11441 — Subvengiio Financeira is Organizactes Sociais; Fontes: 285, 623, 685, 100,
223, 621, 669, 240, 191, 391, 185, e/ou 385; Elemento de Despesa: 33.50.41.00 / 44.50.42; Unidade
Orgamentaria: 48091 —~ Fundo Estadual de Sande.

CLAUSULA QUARTA
Ficam mantidas ¢ inalteradas todas as demais clausulas ¢ condigfes do Contrato de
Gestdio 0022018 ora aditado. E, por estarem assim, justos ¢ acordados, firmam os participes o

Pagina 2 de 3
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% CONTRATO DE GESTAON° 002/2018
M SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
©94&T" SECRETARIA DEESTADO DAADMINISTRAGAD

presente Termo Aditivo, na presenga das testemunhas abaixo.

Floriandpolis, 08/04,/2020

(assinado digitalmente)
Helton de Souza Zeferino

Secretario de Estado da Saide

(assinado digitalmente)
Jorge Eduardo Tasca
Secretario de Estado da Administragiio

{assinado digitalmenie)
Ricardo Ghelere
Presidente da Organizagiio Social Instituto Maria Schmitt de Desenvolvimento de Ensino,
Assisténcia Social e Sadde do Cidadio - IMAS

Testemunhas:

fassinado digitalmente) {assinady digitalmente)
Mome: Walmiro Martins Chario Janior MNome: Mirio José Bastos Janior
CPF: 489.507.770-53 CPF: 548.925.039-91
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ANEXO V

14° Termo Aditivo ao CG 02-2018 -
Hospital Florianopolis.
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INSTITUTO MARIA SCHMITT

14° TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE
GESTAO N° 002/2018 CELEBRADOQ ENTRE O
ESTADO DE SANTA CATARINA, POR
INTERMEDIO DA SECRETARIA DE ESTADO DA
SAUDE E A ORGANIZAGAO SOCIAL INSTITUTO
MARIA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE
ENSINO, ASSISTENCIA SOCIAL E SAUDE DO
CIDADAO - IMAS, COM A INTERVENIENCIA DA
SECRETARIA DE ESTADO DA
ADMINISTRAGCAO.

Pelo presente instrumento, de um lado o Estado de Santa Catarina, pela sua SECRETARIA DE
ESTADO DA SAUDE/FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - ORGAO SUPERVISOR, neste ato
representado pelo Secretario de Estado da Salde, Aldo Baptista Neto, e a ORGANIZP«GJEO
SOCIAL INSTITUTO MARIA SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO, ASSISTENCIA
SOCIAL E SAUDE DO CIDADAO - IMAS, denominada EXECUTORA, neste ato representada
pelo seu Presidente Walmiro Martins Chardo Junior, com interveniéncia da SECRETARIA DE
ESTADO DA ADMINISTRAGAO - INTERVENIENTE, neste ato representada pelo Secretério de
Estado da Administragdo, Jorge Eduardo Tasca, resolvem, de comum acordo, celebrar o
presente TERMO ADITIVO AQ CONTRATO DE GESTAO N° 002/2018, com fundamento na Lei
Estadual n® 12.929, de 04 de fevereiro de 2004 e alteragbes posteriores, e no Decreto Estadual n®
4.272, de 28 de abril de 2008, e demais disposigdes legais aplicaveis, que sera regido pelas
clausulas e condigbes que se seguem, conforme SES 11542/2020:

CLAUSULA PRIMEIRA
DO OBJETO

O presente Termo Aditivo tem por objeto a ampliago de 17 (dezessete) leitos de
internagdo geral no Hospital Floriandpolis, de acordo com o Contrato de Gestdo n® 02/2018,

devido a reforma da antiga emergéncia do Hospital.

CLAUSULA SEGUNDA

Pagina 1 de 3
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CONTRATO DE GESTAO N° 002/2018
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRAGAO

Para fins de ampliagio dos leitos haverd a necessidade do acréscimo no custeio
mensal no valor de R§ 379.082,84, passando a parcela mensal de custeio de R 4.251.301,62
para o valor mensal de R$ 4.630.384,46, a contar da data de publicagdo no Diario Oficial do
Estado de Santa Catarina.

CLAUSULA TERCEIRA
DO ORGAMENTO
Os recursos orgamentarios alocados correrdo por conta do Programa 400 — Gestéo do
SUS; Agao: 11441 — Subvencgéo Financeira &s Organizagbes Sociais; Fontes: 285, 623, 685, 100,
223, 621, 669, 240, 185, efou 385; Natureza de Despesa: 33.50.85.01/44.50.42.01; Unidade
Orgamentaria: 48091 — Fundo Estadual de Saude.

CLAUSULA QUARTA

A partir de julho de 2022, a Unidade devera manter em funcionamento a totalidade dos
leitos operacionais distribuidos de acordocom as Metas de Produg&o para a Assisténcia
Hospitalar, conforme a tabela abaixo:

CLINICA CIRURGICA Meta/Més

Cirurgia Geral 256
Cirurgia Vascular 21
Ortopedia e Traumatologia 256
Urologia 21
Clinica Médica 20

TOTAL 574
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CONTRATO DE GESTAO N° 002/2018
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SECRETARIA DEESTADO DA ADMINISTRAGAO

CLAUSULA QUINTA

Ficam mantidas e inalteradas as demais clausulas e condigdes do Contrato de
Gestao 002/2018, ora aditado e respectivos Termos Aditivos.

E, por estarem assim, justos e acordados, firmam os participes o presente Termo
Aditivo, na presencga das testemunhas abaixo.

Florianopolis, (data da assinatura digital)

(assinado digitalmente)
Aldo Baptista Neto
Secretario de Estado da Saude

(assinado digitalmente)
Jorge Eduardo Tasca
Secretario de Estado da Administragdo

(assinado digitalmente)
Walmiro Martins Charao Junior
Presidente da Organizagdo Social Instituto Maria Schmitt de Desenvolvimento de Ensino,
Assisténcia Social e Saude do Cidadao - IMAS

Testemunhas:

(assinado digitalmente) (assinado digitalmente)

Nome: Francisco Jailson de Paiva Nome: Mario José Bastos Junior
CPF: 027.721.743-10 CPF: 548.925.039-91
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Relatério Assistencial — Contrato de Gestdo n. 02/SES/SC/18

»

sgpe Assinaturas do documento

Codigo para verificacgo: KK14N910

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

, MARIO JOSE BASTOS JUNIOR (CPF: 548.XXX.039-XX) em 10/06/2022 4s 14:42:08
Emitido por: "SGP-e", emitido em 13/07/2018 - 14:46:17 e valido até 13/07/2118 - 14:46:17.
(Assinatura do sistema)

WALMIRO MARTINS CHARAOQ JUNIOR (CPF: 489 XXX.770-XX) em 10/06/2022 as 14.52:42
Emitido por: "AC Certisign RFB G5, emitido em 20/07/2021 - 11.46:57 e valido ate 20/07/2022 - 11:46:57.
(Assinatura ICP-Brasil)

FRANCISCO JAILSON DE PAIVA (CPF: 027.XXX.743-XX) em 10/06/2022 as 15:56:11
Emitido por. "AC SOLUTI Multipla 5, emitido em 07/07/2021 - 17:14:00 & valido até 07/07/2022 - 17:14:00.
(Assinatura ICP-Brasil)

ALDO BAPTISTA NETO (CPF: 800 XXX.608-XX) em 11/06/2022 as 13:52:57
Emitido por: "SGP-e", emitido em 19%06/2020 - 12:00:54 e valido até 19/06/2120 - 12:00:54.
(Assinatura do sistema)

v
v
v
v

JORGE EDUARDO TASCA (CPF: 812 . XXX.999-XX) em 22/06/2022 as 18:50:53
Emitido por: "SGP-e", emitido em 01/10/2019 - 11:38:00 e valido até 011002119 - 11:38:00.
(Assinatura do sistema)

Para verificar a autenticidade desta copia, acesse o link https://portal sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo/conferencia-
documento/JOVTXzewNTIFMDAWMTE 1NDJMTE3ODIMWjAYMFSLSZEOT|IUM A== ou o site

https J/portal.sgpe sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SES 00011542/2020 e 0 codigo KK14N9I0
ou aponte a camera para o QR Code presente nesta pagina para realizar a conferéncia.
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Contrato de Gestdo n. 02/SES/SC/18

DIARIO OFICIAL -SC - N° 21.798

24.06.2022 (SEXTA-FEIRA)

EXTRATODO 14° TERMO ADITIVO AO CONTRATO DE GES-
TAO N*002/2018 CELEBRADO ENTRE O ESTADO DE SANTA
CATARINA, POR INT ERMEDIO DA SECRETA RIA DE ESTADO
DA SAUDE E A ORGANZAGCAO SOCIAL INSTITUTO MARIA
SCHMITT DE DESENVOLVIMENTO DE ENSING, ASSISTENCIA
SOCIAL E SAUDE DO CIDADAD - MAS, COM A INTERVENS-
ENCIA DA SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINIS TRACAO.
Peo presects irstrumento. de um lado o Extado de Sarts Cats
fna pela sus SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE/FUNDO
ESTADUAL DE SAUDE - ORGAO SUPERVISOR nesto ato
repres entado pelo Secretdno de Evado da Saide Aklo Baptista
Neto o s ORGANIZ, SOCIALINSTITU TO MARIA SCHMITT
DE DESENVOLVIMENTO DE ENSINO, ASSIS TENCIA SOCIAL B
SAUDE DO CIDADAQ - IMAS, cheormiracia EXECUTOR A, rsite
a0 representada pelo seu Presdente Yalmiro Matins Chardo
Jurior, com Pervecsioci da SECRETAR IA DE ESTADO DA AD-
MBS TRAGAO - INTERVENIENTE. s ie #0010p0es entiacka pelo
Secretirio de Estado da Adminisracio. Jorge Eduardo Tasca,
el varm, de comum acor o, oslebrr o presents TERMO AODITIVO
AQ CONTRATO DE GESTAO N¥ (02/2018, com fundamento na
Lei Estachad rf 12,909, de 04 de feversiro de 2004 @ alleractes
posteriores. @ no Dedreto Estadudl n° 4 272 de 78 de abvi oo
2006, e demals dis pos igdes legals aplcdvels, que serd regico pelas
déusda e condigies gue se seguem. conforme SES 1154202020
OBJETO O pros ente Temmo Adlivo 1em por obfeto & ampl acho oe
17 (dezessete]lelos de Internag &0 genal no Mospital Flodandpolls,
ancuuoccme Contrans &6 Gastho n® 02/7018. devido Arefama

anioa emengéncia do Mosplal
I"INSOWAM:Q recursos o Gamentinos alocados
COrmer A0 por conta do Programa 400 - Gestao do SUS. Aglo
11441 « Subwenglo Financeim 83 Organizagdes Sodals: Fontes
285, 623 685,100, 223 621, 659, 240, 185, evou 385: Natureza
Ao Despsa - 33 50 850144 5042 01, Unidad e Orgamentiia
AS001 - F undo Estadual de Saide
SIGNATARIOS: ORGAD SUPERVSOR. Aldo Baptata Neto —
Secretirio de Estacdo da Sadde. pola EXECUTORA, YWalmiro
Maarting Char 80 Junior - Presicente da Organizagdo Sodal instituto
Miaria Schodt Ge Dasennolvimento de Erding, Assaincia Socil
© Saude do Cidaddo ~ IS, INTERVENENTE, Joge Edsardo
Tca - Secretdrio de Extado da Adminisr acho
Fodandpalia, 22 ée pnho e 2022
Aldo Baptista Neto
Secrtirio de Edado da Sadde
Jorge Eduanxio Tasca
Secretirio de Estado da Adminkracao

Cod Mat 834232

Extrato de Termo de Cooperacho Técnican® 2022TNOO1266
CONCEDENTE: O Estacdo de Santa Catarina, através da Secre-
taria de Extado da Sakde - SES. CONVENENTE: Sodedads de
Edxcagho NS Awdliadons LTDA - UNFACVEST OBJETO: visa
0 Geservolvimento e acdes Confunias PO 3 oper adonall 2a0 80
e programas de estigo supervsionado axfadar cbagadco e
Ml prAICas M unicaces da Seoretana ce Estato da Saude/
SC. do estudantes matricuados @ com fregquincia efetiva nos
arws de Gracuacho em Biomedcina, Enviermagem, Farmdda
Fscterapia, Nutrigdo, Odontologia, Psloologia o Radiologe regu-
lamentados pels Sociedade de Educacio NS Audladora LTDA
< UNFACVEST vBando 0 aprendi 2300 oo compating as priprias
de A al e aconte: curicular, possibik
tando o desenvdvimento do estudante para & vids cldadh e para
otrabdho PRAZO DE VIGENCIA |0 pres oni bemo bord wodeda
e 2 (dois] anos. & cortar s data cia sua assnaturs. DATA: 23 de
prho S0 2022 SIGNATARIO: Alio Baptista Neto, pela SES/SC o
Geovani Broenng pela Socledade de Educaco NS Auxdadora
LTDA- UNFACVEST

Cod Mat - 834350

PORTAROA r* 605 de 22008/2022.

O SUPERINTENDENTE DE GESTAO ADMBNISTRATIVA, no
S0 de 5Uas aMbuUGoes egals e condame delegado de canpe-
tirda estabelecicdanos Brmos da Portadan® 291 de 1200872020,
RESOLVE CONSIDERAR DEMITIDOS rcs tervos do atigo 11
da Lei Conmplementar n® 2002004, 05 contratos com data im no
s o JNeiro de 2022 Aon Servicores DARCOS Nas Lnickeces
pertencentes & Secretaria de Estado da Saude SC, como segue.
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