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1. HISTORICO E PERFIL INSTITUCIONAL

1.1 Centro de Estudos e Pesquisas Dr. Joao Amorim - CEJAM

O Centro de Estudos e Pesquisas “Dr. Jodo Amorim” - CEJAM é uma entidade sem
fins lucrativos fundada em 20 de maio de 1991 por um grupo de médicos,
advogados e profissionais de salde do Hospital Pérola Byington - Centro de
Referéncia da Saude da Mulher e de Nutricdo, Alimentacdo e Desenvolvimento

Infantil - CRSMNADI para dar apoio aquela Instituigdo.

Seu nome é uma homenagem ao Dr. Jodo Amorim, médico obstetra, um dos seus
fundadores e 1° Diretor Clinico do Hospital Pérola Byington, com ampla experiéncia

na administragdo em saude.

Com o lema “Prevenir é Viver com Qualidade”, é qualificado como Organizacdo
Social (0OSS) em varios municipios com reconhecida experiéncia na gestdo de
servicos de salde, atuando por meio de contratos de gestdo e convénios em

parceria com o Poder Publico.

Atualmente, o CEJAM conta com mais de 120 servicos e programas de salde nos
municipios de Sdo Paulo, Mogi das Cruzes, Rio de Janeiro, Peruibe, Campinas,
Carapicuiba, Sdo José dos Campos, Lins, Assis, Ribeirdo Preto, Santos, Pariquera
Acgu, Franco da Rocha, Sao Roque, Itapevi e Barueri sendo uma Instituicdo de

exceléncia no apoio ao Sistema Unico de Salde (SUS).

Visao

“Ser a melhor instituicdo nacional na gestdo de saude populacional”.
Missdo

"Ser instrumento transformador da vida das pessoas por meio de agdes de

promogdo, prevencgdo e assisténcia a saude".
Valores

e Valorizamos a vida;

e Estimulamos a cidadania;
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e Somos éticos;

e Trabalhamos com transparéncia;

e Agimos com responsabilidade social;
e Somos inovadores;

e Qualificamos a gestdo.
Pilares Estratégicos

e Humanizagao;

e Atencgdo a Saude;

e Equipe Multidisciplinar;

e Geracdo e Disseminagdo de Conhecimento;
e Tecnologia da Informacao;

e Ecossistema em Saude.

Lema
"Prevenir é Viver com Qualidade".

1.2 Objetivo do Relatoério

O Centro de Estudos e Pesquisas Dr. Jodo Amorim qualificado como Organizagao
Social de Saude, em cumprimento ao Contrato de Gestdo N° 226/2025, em
continuidade as suas atividades iniciou no dia 15/05/2025 o presente CONTRATO
gue tem como objetivo operacionalizar, gerenciar e executar as atividades, acoes
e servigos de saude 24 horas/dia que assegure assisténcia universal e gratuita a
populagdo, avaliando a conformidade com o Contrato de Gestdo, metas pactuadas,
indicadores assistenciais, qualidade dos servicos prestados e atendimento as

normativas institucionais.

O presente relatério apresenta as atividades desenvolvidas pelo PS Barueri no
periodo de 01 a 31 de janeiro de 2026.
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2. METODOLOGIA DA AVALIAGAO

Todas as atividades realizadas no PS Arnaldo de Figueiredo Freitas sao
monitoradas por sistema de informatica do municipio de Barueri- SISS e planilhas
para consolidagdo dos dados. Os colaboradores sdo cientes da obrigatoriedade do
registro das atividades em sua integralidade no sistema de informagao implantado
na instituicdo. Atualmente atendemos parcialmente com sistema informatizado via
SISS, conseguimos avancgar até a enfermagem. A parte de suprimentos ainda é
feita de forma manual. Estamos alinhando com o SISS e SMS, através de reunibes
formais, para iniciar o modulo informatizado de suprimentos também, programado
para 01/01/2025, no entanto foi novamente postergado, em ajustes finais para o

inicio no préximo periodo.

O PS Arnaldo de Figueiredo Freitas, com acesso via demanda espontanea, oferece
as especialidades de clinica médica, pediatria e ortopedia, colabora com a

organizacdo e a regionalizacdo do Sistema Unico de Salde, na regido de Barueri.

Possui 15 leitos de observacao adulto e pediatrica, habilitado para Clinica Médica
e 09 leitos de emergéncia, sendo um de isolamento. A unidade realiza atendimento
com consultérios médicos adulto e pediatrico, salas de procedimentos, como: ECG,
sutura, imobilizacdo, ultrassom e medicacdo adulto e pediatrico. A unidade de
Pronto Socorro, conta com as especialidades de clinica médica, ortopedia e
pediatria. E também exames laboratoriais, Radiografias e Ultrassonografias, este
com inicio em 26/06/25.

Iniciamos no final de agosto o servigo de fast track para os atendimentos de baixa
complexidade (principalmente para a classificagcdo azul), em dois consultérios, de
segunda a sexta das 07:00 as 19:00h, com consulta e medicagdo no mesmo
consultorio. Estamos no aguardo desta Secretaria para iniciar a telemedicina, em

conjunto com as demais unidades do municipio.

E referéncia para as Unidades Bésicas do municipio de Barueri e municipios do
entorno, atende a demanda de pacientes do resgate pré-hospitalar do corpo de

bombeiros, defesa civil e SAMU.
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3. ORGANOGRAMA
DIRETOR GERAL | TECNICO
DR, EDUARDO LUNA DE GUVEIRA
COORDENADOR DF GUALIDADE
PADLA DE CAMARGO BENDINELL
GERENTE ASSISTENCIAL MULT COORDENADOR ADMINISTRATIVE
PAULA DAL MASD ALTIMARI ELAME DE LIMA SANTOS
COORDENADGRA DE
CODRDENADORA MULTI ENFERMAGEM ANALISTA ADMINISTRATIVO
ANDAEZ 04 SLYA ANORADE RENATA MEIRE SAILO DE OLIVEIRA o1 coLABORADDR
~ ASSISTENTE DE RECURRSOS
FARMACEUTICO RT SUPERVISOR DE ENFERMGEM - HUMANDS
01 COLABORACOR ISLEW, RIBEIRA DA MATA 01 CALARGANODR
) SHEILA DE SOUZA SOARES
DOUGLAS JOSE FRANCISCO AURILAR TECNICO
FARMACEUTICD [ ADMINISTRATIVD
05 COLABORADOAES ENFERMEIROS 44 COLABORADDAES
I 55 COLABDRADORES
AUX. DE FARMACIA T JOVEM AFRENDIZ
13 COLABCRADDAES TECNICO DE ENFERMAGEM 07 COLARCRADDRES
28 EOLARORRBERES FCNICO EM SEGURANGA DO
FISKOTERAPEUTA ENFERMAGEM TRABALHO

09 COLABORADORES o1 COLABORADOR

NUTRICIONISTA RT ENFERMEIRO EDUCA PERM. ALMOXARIFE
01 COLABORADOR WILLIAM SANTOS ARAUJO 1 COLARORACOR
I

NUTRICIONISTA ENFERMEIRC NIR
ADMINISTRATIVO

07 COLABORADORES ROBSON DE SOUZA DE CARVALHD

ZELADOR

ASSISTENTE SOCIAL ENFERMEIRD CCIH —
B COLASORADGR

02 COLABORADCAES STEFANY VALERD DANTAS

TECNICO DE GESSO

05 COLABORADORES

EQUIPE MULT EQUIPE TECNIC MANUTENGAQ
ORGANOGRAMA - CEGISS - PRONTO SOCORRO ARNALDO DE FIGUEIREDO FREITAS
USRS o o M
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3.1 Dimensionamento
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Area de Trabalho

Previsto

PS Barueri

Administrativo (36h)

f
Administrativo - noturno (36h)

f
Administrativo (40h)

f
Analista Administrativo (40h)

f
Almoxarife (40h)

[
Assistente Social (30h)

[
Auxiliar de Farmdcia (36h)

[
Auxiliar de Farmdcia (36h) - noturno

f
Coordenador Administrativo (40h)

f
Coordenador de Enfermagem (40h)

f
Coordenador Multiprofissional (40h)

f
Coordenador Qualidade (40h)

f
Enfermeiro (36h) - noturno

f
Enfermeiro (36h) Equipe de Coleta

[
Enfermeiro (36h) Remogdo

[
Enfermeiro CCIH (40h)

[
Enfermeiro Educagdo Permanente (40h)

T
Enfermeiro NIR (40h)

[
Farmacéutico (36h)

f
Farmacéutico (36h) - noturno

f
Farmacéutico RT (20h)

f
Fisioterapeuta (30h)

f
Fisioterapeuta (30h) - noturno

[
Jovem Aprendiz (30h)

f
Nutricionista (36h)

19

17

Efetivo
14 1
12 1
7 1
0 1
1
2
7 !
5
1
1
1
1
23 !
2
2 !
1
1
1
1 !
3
1
6
3
2 1
3
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Técnico de Enfermagem (36h) 60 54 1

[
Técnico de Enfermagem (36h) - noturno 56 54 !

[
Técnico de Enfermagem (36h) Equipe de
Coleta 2 2

f
Técnico de Enfermagem (36h) Equipe de
Coleta - noturno 2 2

[
Técnico de Enfermagem (36h) Remogdo ‘ 3 3

[
Técnico de Enfermagem (36h) Remogao -

noturno 3 3
ITécnico de Gesso (36h) ‘ 3 3
ITécnico de Gesso (36h) - noturno ‘ 2 2
ITécnico de Seguranga do Trabalho (40h) ‘ 1 1
'Zelador (40n) ‘ 1 1
IAssistente de RH (40h) ‘ 1 1
ISupervisor de Enfermagem (36h) - ‘

noturno 3 2 !
IGerente Assistencial (40h) ‘ 1 1
IEnfermeiro (36h) ‘ 25 24 1
IDiretor Geral RT (40h) 1 1

Analise critica: O quadro previsto esta sendo considerado de acordo com a ultima versao

do plano de trabalho enviado a esta secretaria, porém no aguardo do aditivo de contrato.

Em relagdo ao quadro de colaboradores, na area assistencial estamos com uma
adequacgado de 93,4% ao plano de trabalho, com 12 vagas devido a pedidos de
demissao e desligamentos, em processo seletivo, sendo todas na enfermagem,
todas sendo trabalhadas com processo seletivo. UMa vaga é de supervisdo de enf
noturno, feito processo externo pois recentemente fizemos processo interno e um

colaborador foi promovido.
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Em relagdo ao quadro de colaboradores, no administrativo estamos com uma
adequacao de 75% em relagdo ao plano de trabalho, com a ultima versdo enviada
a esta secretaria, aguardando o aditivo de contrato.

Temos no novo plano 283 colaboradores CLT, conforme tabela 4.1.
E temos os seguintes colaboradores terceiros, sendo:

% 26 médicos (postos de trabalho)

% 21 colab. da higiene

% 16 controladores de acesso

% 06 técnicos de RX

< 01 técnico de engenharia clinica

« 01 nutricionista e 06 auxiliares de cozinha

01 técnico de TI

OBSERVAGAO: Todas as escalas serdo disponibilizadas mensalmente em
pendrive junto com o relatdrio assistencial.

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paaaguas, 16
de Figueiredo Freitas Bavueri - 5P, D6
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4. PRODUGCAO ASSISTENCIAL - ANALISE QUANTITATIVA

4.1 Producao Geral - Meta x Realizado

Meta
Execug&o (%)

Clinica Médica 14.880 16.164 108,63% superavit 7,20%
Pediatria 6.000 3.149 52,48% deficit 37%
Total 20.880 19.313 92,50% deficit 5,49

Analise critica: Devido sermos um Pronto Socorro porta aberta, dependente de
demanda espontdnea, neste més no atendimento adulto voltamos a ter um
superavit de 7,20% em relacdo a meta contratual e no atendimento pediatrico
tivemos um déficit de 37% em relagdo a meta contratual, a justificativa pode ser
as férias escolares. Em relagcdo a meta global ficamos com déficit de 5,49%.

14

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paiaguas, 160 - Parg
de Figueiredo Freitas Barueri - 5P, 06401120

. \ cejam.org.br




@ @ceam  suode  uus BARUES

CEJAM

4.2 Producgao por Especialidade

Atendimentos Urgéncia e Emergéncia
M Metaz W Resuitado Atendimentos Urgéncia e Emergéncia
20,000
B Mota = B Resultedo

15000
10.000

10.000 7.500 .
5.000 3149
5000
2.500
[

jan i28 o /26

Resultado
Atendimentos Urgéncia e Emergéncia - PSA
Clinico Geral 15281
Emergencista 255
Sutura 114
Ortopedista 514

Atendimentos Urgéncia e Emergéncia - PSI Resultado

Emergencista 5
Pediatria 3134
Sutura 10
Ortopedista (1]

Analise critica: A meta pactuada para os atendimentos de urgéncias e
emergéncias no adulto no contrato é de 14.880 , e atendemos 16.164 adultos,
correspondendo a 108,63% de adesdo a meta contratual, com superavit. Ja para
o publico infantil, a meta pactuada é de 6.000 atendimentos, e atendemos 3.149
criangas, correspondendo a 52,48% de adesdo a meta contratual, com déficit de

37%. A nossa maior demanda é o atendimento adulto, representando 83,69% dos

15
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atendimentos, e deste a clinica médica tem a maior demanda, representando
79,12% do total, sendo 43,20% de atendimentos clinicos azuis e 40% de verdes.
Do total de azul, 37,40% foram atendidos pelo fast track (sendo em dois
consultérios de segunda a sexta, 12hs diurno), a emergéncia representou 1,57%

e a ortopedia representou 3,17%.

4.3 Acolhimentos com Classificacdo de Risco (ACCR)

100,00%
100,00%

75,00%
75,00%

50,00% S0.00%

25,00%

0,00% 0,00%
jan (26 fon.iz6

Analise critica: Em ambas as triagens adulto e pediatrica, as avaliagdes de risco
ficaram aproximadamente de 98,59% no adulto e acima de 99% na pediatria,
sempre com enfermeiros nas classificagdes e coleta de histéria clinica e sinais
vitais, seguindo a classificagdo recomendada pelo HumanizaSUS. Considerando a
abertura de 19.313 fichas pela recepgdo. Destes, 81% foi atendimento clinico
geral- adulto, 16,30% pediatria, 2,66% ortopedia, 1,34% de emergéncia e 0,64%
de sutura. Nosso maior publico é o adulto e deste a clinica principalmente

pediatricos em relacdo ao més passado, em torno de 16,73%.

16
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4.3.1 Pacientes Classificados por Risco

Pacientes Classificados por Risco
PSA
B vermelho Amarelo [l Verde [ Azul [ NC

8.000
6.000
4.000
2000 266 | 2219 229
0
jan./26
Pacientes Classificados por Risco
PSI
B Vvermelho Amarelo W Verde W Azul B NC
4.000
3.000
2.000 1626
832
1.000
16
0 3
jan./26

Pronte-Socerro Arnaldo Via Paioguas, 160 - Pargue dos Comargos, (1) 5555-5844 . e .
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Vermelho 266 1,65%
Amarelo 2219 13,73%
Verde 6466 40,00%
Azul 6984 43,21%
Sem Classificacdo 229 1,42%

Classificagdo de Risco Pediatrico %

Vermelho 3 0,10%
Amarelo 472 14,99%
Verde 1826 57,99%
Azul 832 26,42%
Sem Classificacdo 16 0,51%

Andlise Critica: No adulto tivemos 16.164 atendimentos, sendo: 1,65%
vermelho, 13,73% amarelo, 40% verde, 43,21% azul, 1,42% nao classificado. No
adulto o “fast track” representou cerca de 37,40% do total de atendimentos

classificados como azul, neste més.

Na pediatria tivemos 3.149 atendimentos, sendo: 0,10% vermelho, 14,99%
amarelo, 57,99% verde, 26,42% azul e 0,51% nao classificado. Em ambos os
atendimentos, o que prevalece é o verde e azul. No adulto o azul é o que prevalece

em atendimentos e na pediatria é o verde.

18
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4.4 Servigos Complementares

Servicos Complementares

B Servigo Social M Fisioterapia
S00

700
500

300

jan./26

Especialidades Resultado

Fisioterapia 778

Servico Social 184

Analise Critica: Os atendimentos de fisioterapia contabilizaram 778 sessées,
sendo referentes a 766 atendimentos adultos e 12 pediatricos. A assisténcia
fisioterapéutica acontece no periodo de 24 horas e os pacientes com maior
gravidade sdo atendidos em todos os periodos e sdo divididos em fisioterapia
respiratéria, motora e ventilagdo mecanica. Ja para o servigo social, foram
realizados 184 atendimentos. Tanto a fisioterapia quanto o servico social
participam da visita multi didria e fazem todo o acolhimento no leito dos pacientes

e familiares com orientacGes gerais e demandas especificas.

20
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4.5 Servigos Complementares

Desempenho Assistencial - SADT

Tipo de Exame Resultado

Laboratoriais 19228
ECG 1004
RAIO-X 4812
uUsG 635

TOTAL 25679

Analise Critica: Em jan/26 foram 25.679 exames de SADT. Destes, 19.228 foram
exames laboratoriais, contemplando pacientes internados e em atendimento no
PS. Do total de exames, os exames de maior relevancia na unidade foram:
hemograma completo somando 2613 pedidos médicos, seguido de PCR com 2167
solicitacdes e urina I e urocultura com 1876, uréia com 1761 solicitacdes,
gasometria arterial e venosa totalizando 379 pedidos, incluindo os protocolos de
SEPSE. Desde o més de setembro iniciamos com a equipe de coleta fixa na sala
de coleta, composta por enfermeiro e técnico de enfermagem nas 24hs, sete dias
da semana, para o acompanhamento dos indicadores de coleta, como: total de
exames realizados, total de resultados entregues pelo laboratério Biomega dentro
dos prazos estabelecidos em contrato, total de recoletas, entre outros. O que nos
possibilitou, desde outubro de 2025, a medir os indicadores, como atraso na

liberacao do laudo pelo Lab (acima de 2hs, de acordo com o contrato) e recoletas.

Pronto-Socorro Arnaldo Via Pasagu;
de Figueiredo Freitas Barueri - 5
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TAXA DE ATRASOS NA ENTREGA DOS RESULTADOS PELO LAB

29,6

19,8

02 03 04 05

[#%] =l w0
T W R R N1

Porcentagrem (%)
e e
[ e

o= o

29,5-

07 o08\08 Ji0

23,4
| 13,9 | |

dia diaf dia ia dia dia dia dia dia d\a

238 24

jan/2026

24,5

19,8
11,23 |

11 12 13 14 15 16
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Em relagdo aos exames dos protocolos abertos na unidade:

DOR TORACICA- as troponinas foram 209 solicitacdes, sendo que tivemos 43
protocolos de dor toracica abertos no periodo, sendo 09 casos confirmados de SCA,
sendo 02 IAM c/supra ST (os dois foram trombolisados neste servico), 07 IAM
s/supra ST, e os demais casos foram descartados do protocolo, devido HD’s: HAS,
ICC, DPOC, ansiedade, FA, TSV. O tempo médio de permanéncia foi de 01 dia de
internagdo e todos foram transferidos.

SEPSE- Tivemos 16 protocolos abertos, sendo 12 mantidos. Em 75% dos casos
foram feitas gasometria e encaminhadas ao gasdmetro interno (sala de coleta) ,
desta forma ficaram com o tempo de lactato < 60min, apenas 03 pctes ndo
atenderam ao pacote de 1h. Nem todos tiveram o inicio dos antimicrobianos em
até 60 min, cerca de 80%, representando 10 pctes dos 12 pctes.

ULTRASSONOGRAFIA: No periodo foram realizados 635 exames, com

prevaléncia de solicitacdo de ultrassom abdome total ( 254 exames), aparelho
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urinario (213 exames), doppler colorido de vasos (69 exames), articulagdo (49

exames), abdome superior (27 exames), entre outros. Vide tabela.

PROCEDIMENTOS T/ QTDE PROCED ~
ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 254
ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO 213
ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VASOS 69
ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULACAQ 49
ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 27
ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL
ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA

ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL
ULTRASSONOGRAFIA DE TIREOIDE

ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL
ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA POR VIA ABDOMINAL
ULTRASSONOGRAFIA DE TORAX (EXTRACARDIACA)

=W @

4.6 Producao Radiologia Detalhada

ligojdelRtading atia

Térax 1978

Cranio 261
Coluna 215
Membros Superiores 700
Membros inferiores 1150

Andlise OIS — Critica:
Foram
realizados 4.812 exames de radiografia. Sendo desse total, contemplando os

adultos e a pediatria. As incidéncias mais demandadas no periodo foram:
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Total de exames realizados por incidéncia neste periodo: 4812
Total de pacientes atendidos neste periodo:2385

Pacientes atendidos em leito: 84

As incidéncias mais demandadas no periodo foram:

e Toérax PA e AP (leito) - Avaliagdo de quadros respiratorios, traumas e
acompanhamento clinico.
e Membros Superiores — Incidéncias para suspeitas de fraturas (mao, punho,

antebracgo, cotovelo, brago, ombro).

e Membros Inferiores - Incidéncias para avaliagdo de traumas (pé, tornozelo,

perna, joelho, fémur e quadril).
e Coluna Cervical, Toracica e Lombar - Avaliagdo de traumas e dores agudas.

e Abdémen Agudo - Incidéncias para investigacao de obstrugdes, perfuracoes

e quadros abdominais de emergéncia.

e Pelve e Bacia - Avaliacdo de traumas e quedas, especialmente em idosos e
politraumatizados.

Pronto-Socorro Arnaldo
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4.7 Tempo Médio de Permanéncia no Pronto Socorro

Tempo Médio de Permanéncia (Dias)

Setores de Atendimento Resultado

Emergéncia adulto 1,89
Observacdao adulto 2,40
Emergéncia pediatrica 0,50
Observacao pediatrica 0,96

Destino do Paciente Adulto da Sala de Observacdo
79

Alta

Remocgao 77
Obito 0
Evasdo 1

TOTAL 157

Destino do Paciente Adulto da Sala de Emergéncia
T I
109

Alta

Remocgao 49
Obito 16
Evasdo 5

TOTAL 179
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Destino do Paciente Infantil da Sala de Observacao
14

Alta

Remogao 11
Obito ()
Evasdo 0o

Destino do Paciente Infantil da Sala de Emergéncia
2

Alta

Remocgao 2
Obito 0
Evasdo o

Analise Critica: No perfil adulto foram atendidos 750 pacientes-dia, considerando
internacSes na emergéncia e observacdo, e as saidas foram de 336 pacientes,
sendo: 188 altas; 06 evasdo; 126 transferéncias externas; 10 Obitos < de 24hs e
06 6bitos > de 24hs, representando 1,89 (dias) em média de permanéncia na
emergéncia adulto, 2,40 (dias) na observagdo adulto.

Ja na pediatria foram atendidos 28 pacientes-dia e as saidas foram de 27
pacientes, sendo: 14 altas; 0 evasdo; 13 transferéncias externas; representando
0,5 dia em média de permanéncia na emergéncia pediatrica e 0,96 dia em média
na observagdo pediatrica. Devido a dependéncia da regulagdo e a disponibilidade
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de vagas no municipio, ficamos com os pacientes internados no PS, mesmo sendo
uma unidade de PS e nao hospitalar. Temos solicitado acesso constante a
regulagdo e a esta secretaria, através de oficios e reunides, para otimizar as vagas

a0s nossos pacientes e assim melhor o desfecho dos casos.

4.8 - Municipios de origem dos pacientes

Atendimentos por Origem do Paciente

Barueri 16223
Carapicuiba 381
Cotia 29
Itapevi 488
Jandira 1791
Osasco 57
Pirapora do Bom Jesus (1]
Santana de Parnaiba 15
Séo Paulo 39
N&o informado 256
Outros municipios 34

Analise Critica: O municipio
de maior prevaléncia é Barueri que representa a maior parte da demanda com
84%, seguido de Jandira com 9,3%, Carapicuiba com 2% e Itapevi com 2,52%.
Esse fato se da pelas proximidades dessas regides e pela maior abrangéncia e
oferta de servigos que o municipio dispde, considerando que os demais municipios

apresentam menos estabelecimentos de salde e fragilidade na rede e por Gltima
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instancia, é observado também a questdo do envolvimento familiar que culmina

no aumento dessa demanda local.
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5 Indicadores Assistenciais e de Qualidade

5.1.1 N° Casos novos de PAV

DI PAV

M Resultado = Meta 2

ElE A

jan./26 bl

Analise Critica: No periodo referido tivemos 01 evento de PAV no adulto.
Foram 22 pacientes-dia internados em VM, sendo no total 08 pacientes intubados,
representando 45,45%. (considerando o indicador x 1000). Na pediatria nenhum
caso. A Fisioterapia/SCIH faz acompanhamento dos dispositivos de via aérea
avancgada (IOT) e os bundles de insergao e manutengao dos pacientes intubados,
com risco de desenvolver infecgdo associada (PAV). Com discussao dos casos dos
pacientes com os dispositivos, durante as visitas multi didrias na emergéncia e

observacdo.

Resumo do caso de PAV do PCTE: W.L.

31/12/2025 — Entrada na PA com PA 180x68 mmHg, FR 18 irpm, FC 86 bpm, T
36,8 °C, SatO2 96%. Suspeita de AVC, com desvio de rima labial e vomitos.

03/01/2026 — Sem leucocitose. HMG: 9.910 (em queda), 9,95 x103/pL.

05/01/2026 — Pouca secregdo, em FiO2 21%, em desmame. Paciente acordado,

RASS +0, alerta e calmo, sem febre.

06/01/2026 — FiO2 21%. Presenga de secregdo amarela (pouca). Mantido
desmame, porém apresentou instabilidade durante tentativa.

07/01/2026 — Sem antibiotico. FiO2 25%, FR 18 irpm, pouca secregao.

08/01/2026 — Aumento de FiO2 para 30%. Presenca de febre. Aberto protocolo
de sepse. Leucdcitos no HMG: 22.000.
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09/01/2026 — Aumento de secrecdo. Realizado raio-X de toérax.

12/01/2026 — Andlise do RX evidenciando piora de consolidado pulmonar.
Fechado diagndstico clinico de PAV (D3 de dispositivo): imagem com sinais de
piora, febre, leucocitose em hemograma, progressao do quadro respiratdrio e piora
a ausculta pulmonar. Acompanhado pela SCIRAS. Culturas negativas. Evoluiu para

obito por sepse. Protocolo com adesdo dentro da 12 hora.

AcoOes: Orientada a equipe quanto ao preenchimento correto do bundle;
cuffometro adquirido; processo de checagem ajustado para registro via sistema;
reforcada a importancia de datar os dispositivos de aspiracdo e de cumprir

integralmente o pacote de prevencgdo de IRAS junto a equipe assistencial.

5.1.2 Namero de Perda de Cateter Venoso Central (CVC)

Perda de CVC
Perda de CVC

100,00%
100,00% 25005
75,00%
50,00%
50,00% 25,00%
25,00% oo £,00%
0,00% n.ize
Jan.26

Analise Critica: No periodo, tivemos no adulto 21 pacientes-dia com CVC, e na
pediatria nenhum caso. N&@o tivemos perdas de CVC no adulto. A
Enfermagem/SCIH faz acompanhamento dos dispositivos de SVD com o
preenchimento dos bundles de insercao e manutengado dos pacientes, com risco de
desenvolver infeccdo associada. A SCIH faz o acompanhamento e acompanha o
indicador junto com a gestdo assistencial. Os casos dos pacientes com os
dispositivos, sdo discutidos durante as visitas multi didarias na emergéncia e

observagdo.
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5.1.3 Densidade de Incidéncia de Infeccdo Primaria da Corrente
Sanguinea (IPCS) relacionada ao Acesso Vascular Central

IPCS

100,00% 00,005
=00 75,00%
50,00% s0,00%
25,00% B00% 25,00%

0,00%

0,00%
jon /26 jan./26

Analise Critica: No periodo, tivemos no adulto 21 pacientes-dia, e na pediatria
nenhum caso em uso de CVC. Nenhum caso de IPCS. A Enfermagem/SCIH faz
acompanhamento dos dispositivos de SVD com o preenchimento dos bundles de
insercdo e manutengdo dos pacientes, com risco de desenvolver infecgao
associada. A SCIH faz o acompanhamento e acompanha o indicador junto com a
gestdo assistencial. Os casos dos pacientes com os dispositivos, sdo discutidos

durante as visitas multi didrias na emergéncia e observagao.

5.1.4 Nao Conformidade na Administracao de Medicamentos

Ndo Conformidade na Administracdo de Medicamentos . R ;
N&o Conformidade na Administracdo de Medicamentos

D00

FeEfee

Jan 26 fan.f26

Anadlise Critica: No periodo, tivemos 01 incidente envolvido com processo
medicamentoso no adulto, durante a infusdo o SF correu mais rapido do que
programado, devido falta de clareza na prescricdo médica, no entanto, ndo houve
dano ao paciente, dos pacientes internados no adulto (considerando o indicador x
1000). Em relagao ao nosso total de pacientes adultos atendidos, de 16.164, o
incidente representou 0,02% (considerando o indicador x 1000) e na pediatria ndo
houve evento . Foram dispensados 42.658 medicamentos no adulto, e 4.546
medicamentos na pediatria. Durante as visitas multi diarias na emergéncia e

observacgdo, sao discutidos os casos de interacdo medicamentosa e reconciliacdo.
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5.1.5 Densidade de Incidéncia de Infeccdoes do Trato Urinario (ITU)
relacionada a cateter vesical

100,00% 100,00%
75,00% 75,00%
50,00% 50,00%

25,00% 25,00%

0,00% 0,00%
fan/26 mai.f25

Analise Critica: No periodo, tivemos no adulto 65 pacientes-dia, e na pediatria
nenhum caso em uso de SVC. Nenhum caso de ITU. A SCIH faz
acompanhamento dos dispositivos de SVC e os bundles de inser¢do e manutencgao
dos pacientes, com risco de desenvolver infecgdo associada ao SVC. Com discussao
dos casos dos pacientes com os dispositivos, durante as visitas multi diarias na

emergéncia e observagdo.

5.1.6 Incidéncia de Queda

Incidéncia de queda de paciente
Incidéncia de queda de paciente
%a

B Meta = B Resultado 15,00%0
Yoo
10,00%0
%o 5,00%o
I . .
o 0,00%o

jan./26 jan./26

Analise Critica: No periodo tivemos 750 pacientes-dia adultos, internados na
observagdo e emergéncia com risco de queda, e tivemos 3 casos registrados
de queda sem dano, representando 4% dos pacientes internados no adulto
(considerando o indicador x 1000). Em relagdo ao nosso total de pacientes adultos
atendidos, de 16.164, a queda representou 0,18%/(considerando o indicador x
1000) . Na pediatria ndo houve evento. Com discussdo dos casos dos pacientes
com riscos de queda, durante as visitas multi didrias na emergéncia e observacao,
reforcando as medidas de prevencdo, como: grades elevadas, acompanhantes no
caso de pacientes confusos, neurologicamente agitados, idosos, acionamento da

equipe para idas ao banheiro, entre outras medidas.
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5.1.7 Incidéncia de Lesdo por Pressdo

indice de Les&o por presséo Indice de Lesdo por pressdo

5,00%

4,00% 100,00%

3,00% 75,00%

2,00% 50,00%

1,00% oo 25,00% T

0,009% 0,00%
jan./26 jan./26

Analise Critica: Foram no periodo 750 pacientes-dia adultos, internados na
observacdo e emergéncia com risco de LP, e ndo tivemos casos registrados
de LP, tanto nos pacientes internados adultos quanto na pediatria . Quanto as LP’s
preexistentes tivemos 03 pacientes internados com LP’s ja adquiridas,
acompanhadas pela enfermagem, com curativos diarios. Sempre ha discussdo dos
casos dos pacientes com riscos de queda, durante as visitas multi diarias na
emergéncia e observacdo, reforcando as medidas nutricionais, mudancas de
decubito, uso de colchdo tipo casca de ovo, coxins, entre outros. Estaremos

implantando a comissdo de curativos em breve.
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6. SERVICO DE ATENGCAO AO USUARIO (OUVIDORIA)

6.1 Amostragem das ouvidorias (10%)

No periodo de dezembro de 2025, foram registradas, ao todo, 31 manifestacoes
de Ouvidoria, sendo:

e 12 elogios;

¢ 19 queixas.

Apresenta-se, a seguir, uma amostra representativa correspondente a 10% do
total, selecionada de forma criteriosa, com o objetivo de ilustrar os principais tipos

de manifestacles registradas no periodo analisado.

Comentado [6]: _Reaberta_
Esta, mas nao saiu o titulo da tabela

l Més- jan % Comentado [1]: @paula.altimari@cejam.org.br
verificar se esta correto, pois essa tabela é preenchida
Pesquisa Realizada (10%) 3 10 manualmente
_Atribuido a paula.altimari@cejam.org.br_
Atendimento Realizado 31
{Comentado [2]: _Marcado como concluido_ }
Comentado [3]: _Reaberta_
Esta, mas néo saiu o titulo da tabela
PP " - - Comentado [4]: aula.altimari@cejam.org.br
n? do protocolo Classificagdo Sintese da queixa Resolvido verificar se eit; c(:)@r‘:eto, hois essg@tatiela & greenchida
202612046481 Elogio Elogio ao servico Sim manualmente
20261846015 Reclamacao Comportamento inadequado do profissional Sim _Atribuido a paula.altimari@cejam.org.br_
20261846017 Reclamacao Limpeza e Manutenc¢ao Sim [Comentado [5]: _Marcado como concluido_ }

Analise: Em Janeiro de 2026, foram recebidas ao todo 31 ouvidorias, sendo 12
elogios e 19 queixas. Dessa forma, apresentamos uma amostra correspondente a
10% do total, totalizando 03 registros, selecionados de forma representativa.
Lembrando que todas sdo analisadas e respondidas dentro do periodo.
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Manifestacao - 202612046481

|[Estado : [Cidade : |Unidade : ata Criacao :
ISP Barueri PS MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS - BARUERI 0/01/2026
Tipo de Atendimento : erfil : Deseja se Identificar? : Eigilo :
Pessoalmente essoa Fisica Nao i
IClassificacao : otivo da Manifestacao :

Elogio logio

Manifestacao :

Eu alice gostaria de agradecer e registrar a minha satisfagao do tratamento recebido 20/01/2025 ,
latendimento humanizado e prestativo desde o acolhimento até a recepgao pra mim este cuidado é
fundamental, agradego especialmente ao controlador de acesso Alex , o enfermeiro carlos , Supervisor
Douglas AMEI todo meu atendimento , agradeco tambem a equipe de enfermagem da observagdo e em
lespecial Dra ana Paula , enf silvia , enf giovanna , tec fabiane , francisca ,paloma,nutricionista Vanessa ,
lsupervisor médico marcio , dra stefane , dra gabrielle telles . Alice Ramos

|Providéncia :

Prezada Sra. Alice Ramos, Agradecemos imensamente por registrar sua satisfacdo e por compartilhar um
relato tdo especial sobre o atendimento recebido em 20/01/2025. Ficamos extremamente felizes em saber
lque vocé se sentiu bem acolhida e que o cuidado humanizado e prestativo esteve presente em todas as
letapas do seu atendimento, desde o acolhimento até a recepgao. Esse é 0 nosso maior compromisso:
proporcionar um atendimento seguro, respeitoso e de qualidade. Seus elogios serdao encaminhados a todos
los profissionais mencionados — o controlador de acesso Alex, o enfermeiro Carlos, o supervisor Douglas, a
lequipe de enfermagem da observacao, a Dra. Ana Paula, as enfermeiras Silvia e Giovanna, as técnicas
Fabiane, Francisca e Paloma, a nutricionista Vanessa, o supervisor médico Marcio, a Dra. Stefane e a Dra.
iGabrielle Telles — pois reconhecer o trabalho e a dedicagao da nossa equipe é fundamental e
lextremamente motivador. Muito obrigado pela confianga em nossos servigos. Desejamos salide e bem-estar,
le reforcamos que estaremos sempre a disposicao quando precisar. Atenciosamente, Livia-Ouvidoria

Manifestacao - 20261846015

Estado : |Cidade : |Unidade : ata Criacao :
ISP arueri  |PS MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS - BARUERI 8/01/2026
I‘I‘lpo de Atendimento : Perfil : ﬁcso]a se Identificar? : igilo :
E-Mail Pessoa Fisica ao im
IClassificacao : otivo da Manifestacao :

Reclamacao E'omportamento inadequado do profissional

Manifestacao :

MARIA JOSEILMA DE OLIVEIRA PEREIRA ENTROU EM CONTATO COM A OUVIDORIA DA SAUDE PARA
RECLAMAR DO ATENDIMENTO DO MEDICO DIEGO FERRATO FRANCISCO DE MATOS, RELATA QUE FOI AO PS
ICAMARGO PASSAR SUA FILHA ANA LUIZA DE OLIVEIRA PEREIRA DN: 20/12/2012 EM CONSULTA NO DIA
05/01, E REFERE QUE NAO FOI BEM ATENDIDA PELO PROFISSIONAL, A MAE DISSE QUE O MEDICO FOI MUITO
IGROSSO E RISPIDO, E CHEGOU A DIZER PRA MAE QUE ELE ESTAVA COM PRESSA E QUE ELAS TINHAM QUE
ISER RAPIDAS, O ATENDIMENTO NAO FOI SATISFATORIO, DEU A IMPRESSAO QUE O MEDICO NAO EXAMINOU
ISUA FILHA DIREITO, SOLICITA PROVIDENCIAS EM RELAGAO A ESSE MAU ATNEDIMENTO QUE O MEDICO
PRESTOU A SUA FILHA.

|Providéncia :

Prezada Livia, boa tarde Segue resposta para ouvidoria em questédo: Prezada Sra. Maria Joseilma de Oliveira
Pereira, Recebemos sua manifestagdo e agradecemos por compartilhar sua experiéncia conosco.
Lamentamos sinceramente que o atendimento prestado a sua filha, Ana Luiza de Oliveira Pereira, no dia
05/01, ndo tenha ocorrido de forma satisfatéria, especialmente no que se refere a postura do profissional
idurante a consulta médica. Esclarecemos que a instituigdo preza por um atendimento humanizado, ético e
respeitoso, principalmente no cuidado a criangas e adolescentes, ndo sendo aceitéveis condutas que
icausem desconforto, sensagao de desatengdo ou falta de acolhimento aos pacientes e seus familiares.
Diante do relato apresentado, informamos que a situagao serd devidamente apurada pela gestdo da
lunidade, com escuta do profissional envolvido e adogao das providéncias cablveis, incluindo orientagdes e
reforgo das diretrizes institucionais relacionadas @ humanizagao, comunicacdo e qualidade do atendimento.
Reforcamos nosso compromisso com a melhoria continua dos servigos prestados e com a seguranga e bem-
lestar dos pacientes. Permanecemos a disposigao para quaisquer esclarecimentos adicionais e agradecemos
novamente por nos ajudar a aprimorar nossos processos por meio de sua manifestagdo. Atenciosamente:
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Manifestacao - 20261846017

[Estado : [Cidade : |[Unidade : Data Criacao :
ISP arueri 'S MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS - BARUERI 8/01/2026
Tipo de Atendimento : Perfil : Deseja se Identificar? : Sigilo :
Pessoalmente Pessoa Fisica Nao im
IClassificacao : Motivo da Manifestacao :

Reclamacao Limpeza e manutengao

IManifestacao :
I GOSTARIA DE REGISTAR UMA OUVIDORIA. ESTOU NO PRONTO SOCORRO ARNALDO DE FIGUEIREDO NA
IOBSERVACAO FEMININA, O AR CONDICIONADO ESTA QUEBRADO E AQUI ESTA UM CALOR TERRIVEL,
INSUPORTAVEL. ISSO E UM DESCASO COM OS PACIENTES, OS FAMILIARES E ATE MESMO OS PROFISSIONAIS
IQUE TRABALHAM AQUI. POR SER UM HOSPITAL ISSO DEVERIA SER INADMISSIVEL. NOME DA PACIENTE: IVA
ISILVA LIMA.
Providéncia :
gradecemos por nos relatar sua experiéncia e compreendemos plenamente sua insatisfacdo. A Ouvidoria
gradece seu contato e a oportunidade de esclarecer sua manifestagao referente a auséncia de ar-
ondicionado da unidade. Informamos que estamos cientes da situacao e entendemos o desconforto que a
alta de climatizacdo pode causar aos pacientes, acompanhantes e colaboradores. O processo para
eparo/substituicao ja estd em andamento, com prioridade devido a necessidade assistencial. Enquanto o
roblema néo é totalmente solucionado, a gestdo estd adotando medidas provisérias para minimizar os
impactos, como reforgo da ventilagao e acompanhamento continuo das condigées ambientais. Reforgamos
nosso compromisso com a qualidade do atendimento e com a seguranga de todos os usuarios da unidade.
gradecemos pela compreensao e reiteramos que sua manifestagao é fundamental para aprimorar nossos
ervicos. Atenciosamente,

6.2 Ouvidorias encaminhadas a Secretaria de Saude por APPs.

Canal Quantidade Principais Queixas
APP Oficial 26 Comportamento inadequado do profissional
Protocolo Medicsys 5 Elogios

Analise Critica: No periodo de janeiro de 2026, foram registradas ao todo 31

manifestacdes de ouvidoria, sendo:
12 elogios
19 queixas

Durante o periodo, algumas manifestagdes foram registradas com a identificagcdo “APP”,

utilizada pela Secretaria de Saude para fins de rastreabilidade e controle interno.
Essas manifestagGes envolveram, principalmente, os seguintes tipos de queixa:
Comportamento inadequado de profissionais

Limpeza e manutencgao

5, 160 - P
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Todas as manifestacBes foram encaminhadas as coordenacbes responsaveis para analise

e adogdo das providéncias cabiveis.

APP 470[ 20261846015 reclamagdo DIRETOR 08/01/2026

APP 186/20261846017 reclamacdo 05/01/2 ELAINE LIMA [ maitzade ]

reclamagio DR DIEGO [ realtzade ]

@ogia DRA GAVI

0823 [ 20261846020 reclamacio ELAINE LIMA

202611246124 eiogia DRA GAS [ maitzade ]

202611246123 elogla ANDREZA 12/01/2026

A8P 00 reclamacio ELAINE LA [ reatzade ]
APP 1264 [20281 ] reclamagio ORA GAS 12/01/2024

AFP 1089/202611248! elogla ORA GASIE PALLA [ realtzace ]

singia ELAINE LA [ reaiizaco ]

APP 1819 /2026115625404 cloga PAULA [ resitzaco ]

— Pau -rT—

reclamacio PAULA 16/01/2026

redamacdo PAULA [ reaitzado ]

elogia PAULA 21012026 [ restzace ]

redlamacis 200112026 DRA GAS [ resitzade ]

wnga 20012026 DRA-PAULA-ELAINE [ reaitzado ]

reciamacio ANDREZA-PALLA [ restzaco ]

APP 2053 redlamacao PAULA [ reatzaco ]

APP 30917202612646833 woga PAULA DRA G [ reatzaco ]

APP J098/202612646835 recamagiio PAULA [ reaizaco ]

APP 3203 eiogia FAULA [ reaizaco ]

woga PAULA -

APP 31852 retamacao PAULA [ reaitzado ]

APP 3204 redamacio RAND-X 27012026 [ resfizaco ]

APP 3367 redamacio PAULA [ reaizadc ]

redamacio DIRETOR 2710112026 [ cesitzado ]

reclamacaa ELAINE LIMA 270112026 [ eatzade ]

redamacso 12012026 GABI 27/01/2026 [ restzado ]

202613047 redamacio 3000112026 [ cesitzaco ]

45, 160 - Parque dos Camargos, {17) 5555-5844
- 5P, 06407120 ps.aff@ceiam.ong.br
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6.3 Classificacdao das queixas

Tipo Quantidade Resolvidas Nao Resolvidas
Estrutural 4 4 0
Assistencial 22 19 3

Analise Critica: As ouvidorias recebidas foram classificadas de acordo com o tipo de
ocorréncia e o status de resolugdo. No periodo foram registradas ao todo 31 ouvidorias,
sendo 12 elogios e 19 queixas.

Tipos de queixas recebidas:

1. Comportamento inadequado de profissionais: 11 ocorréncias
2. Limpeza e Manutencdo: 3 ocorréncias
3. Perda de pertences : 1 ocorréncia

Status das manifestagoes:

Finalizadas e respondidas: 23
Em analise e tratativas: 03

Setores responsaveis pelas demandas:

1. Direcdo Clinica
2. Coordenacédo de Enfermagem

3. Coordenagdo Administrativa

Consideragoes Finais:

A Ouvidoria segue cumprindo seu papel como canal legitimo de escuta e interlocucdo entre

a populacdo e os servicos de saude, contribuindo para a melhoria continua do atendimento.

41
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6.4 Atendimento ao usuario resolugao de queixas

Analise Critica: Reforcamos a importdncia da Ouvidoria como canal de escuta e
melhoria dos servigos, contribuindo diretamente para a qualidade do atendimento prestado
a populagdo. O volume de queixas vem diminuindo, o que reflete o engajamento dos
usuarios com a rede de saude, assim como, as melhorias implantadas. Todas as queixas
sdo vistas como oportunidades de melhorias e aprimoramento do servico. Além disso, os
elogios registrados indicam reconhecimento por parte da populagdo quanto aos esforgos e
boas praticas adotadas por alguns profissionais e setores

42
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7. PESQUISA DE SATISFACAO

O Servigo de Atengdo ao Usuario (SAU) € um canal para o usuario apresentar
sugestoes, elogios, solicitagdes, reclamagdes e avaliar os servigos prestados pela
equipe CEJAM. A partir das informagbes trazidas pelos usuarios, podemos
identificar melhorias, propor mudangas, assim como apontar situagdes irregulares
na unidade. Pesquisa realizada pelo usuario no tablet institucional.

No periodo avaliado, tivemos o total de 1622 pesquisas preenchidas. Os
graficos a seguir, demonstram os resultados obtidos na competéncia avaliada.

7.1 Avaliagao do Atendimento

O indicador avalia a satisfacdo e insatisfagdo do usuario em relagdo ao
atendimento da equipe de enfermagem e equipe médica. No periodo, tivemos
1622 pesquisas, com uma satisfacdo de 99,35%, demonstrando uma percepgao
positiva ao atendimento. A meta contratual é de realizar 10% do total de
atendimentos, considerando que ndo temos o NPS, ou seja, ndo temos acesso ao
banco de dados do SISS, o que dificulta a aplicacdo da pesquisa em grande escala,
com uma Unica ouvidora e 1 tablet (onde este teve instabilidades durante o més).
Estamos trabalhando para aumentar este n°, assim como, propondo reunides
entre esta secretaria e nossa ouvidoria corporativa para definir estratégias de
acesso aos dados para promover a pesquisa em ampla escala, além de implantagado
de totem QR Code, que possibilita o paciente a realizar sua pesquisa através do
seu dispositivo movel, para essa implantacdo estamos aguardando validagdo da

Secretaria de Saude.

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas Barue SP, 06401-120 s aff@cejam.org.be

cejam.org.br



Percentual Geral de Satisfacao:
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Satisfacao por item de pesquisa:

ftendimento °'/o Satisfacdo
= Atendimento 99,32%
ECG? 100,00%
Servigo Social? 99,57%
Laboratorio? 99,44%
Enfermagem? 99,38%
Médico? 99,38%
Recepgdo? 99,32%
Raio-X? 99,32%
Como vocé avalia este Servigo de Saude? 98,77%
Total 99,32%
Eervigo % Satisfagao
B Servigo 99,45%
Agilidade? 99,38%
Limpeza? 99,45%
Sinalizagdo? 99,51%
Total 99,45%

de Figuairedo Freitas Barvert - 5P, DBAOVIZD Casiaceiomong b
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8. ESCALAS MEDICAS E NAO MEDICAS

Devido a lei LGPD e os relatdrios sendo publicados no site da transparéncia do
Cejam, ndo podemos inserir as escalas dentro do relatério, sendo assim, elas

seguem anexas a parte.
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9. RELATORIOS SETORIAIS OBRIGATORIOS

9.1 Relatério do Hospitalista

RELATORIO ASSISTENCIAL

PACIENTES INTERNADOS — MES DE JANEIRO/2026

Unidade: Pronto Socorro Municipal Amaldo de Figueiredo Freitas

Periodo de referéncia: Janeiro de 2026

Tipe de atendimento: Interacdo hospitalar — Clinica Médica (Observagio)
Fonte dos dados: Prontuario eletrnico institucional

1. INTRODUCAQ

O presente relatdrio tem como objetivo apresentar, de forma consolidada e
institucional, os dados assistenciais referentes aos pacientes intemados na Clinica
Médica, em regime de Observacdo, no més de janeiro de 2026. S3o contemplados
o perfil clinico dos pacientes, a complexidade assistencial, os principais diagnosticos
atendidos, as condutas médicas realizadas e os desfechos observados no periodo.

O documento atende as diretrizes de transparéncia, monitoramento assistencial e
prestacdo de informactes a Secretaria Municipal de Salde, além de subsidiar
analises internas voltadas & gestio, qualidade e seguranca do paciente.

2. METODOLOGIA

Foram analisados os registros de evolugio médica, diagndsticos, exames
complementares, interconsultas e desfechos assistenciais dos pacientes internados
na Clinica Mé&dica — Observacio, no periodo de janeiro de 2026, exfraidos do
prontudrio eletrénico institucional.

Cada paciente foi contabilizado uma Unica vez, independentemente do nimero de
evolugdes realizadas durante a permanéncia na unidade. O relatério contempla 113
pacientes referentes exclusivamente a Clinica Médica, embora o sistema
institucional registre 137 pacientes internados no pericdo, a presente analise ndo
inclui intemacdes de outras especialidades fora do escopo da Observacdo.

As informacdes analisadas incluem hipoteses diagndsticas, classificacdo segundo a
CID-10, utilizag3o de recursos diagnosticos e terapéuticos, tempo de permanéncia e
desfechos assistenciais.

5, 160 - Pargque dos Comargos,
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3. PRODUCAQ ASSISTENCIAL

Total de pacientes registrados no periodo (sistema) 137
Pacientes sob responsabilidade da Clinica Médica: 113
Total de evolugdes médicas registradas: 194

O més de janeiro de 2026 caracterizou-se por elevada demanda assistencial e
expressivo aumento da complexidade clinica, com grande volume de pacientes
graves, instaveis e com necessidade de investigac3o diagndstica avancada.

Contexto operacional do periodo

Durante 0 més de janeiro de 2026, a unidade contou com a incorporagio de
novos médicos & equipe assistencial, em processo de confratagdo e integracdo
institucional. Trata-se de um periodo esperado de adaptacdo, no qual os
profissionais encontravam-se em fase de aprendizado dos fluxos assistenciais,
rotinas internas e utilizacio dos sistemas institucionais, sempre sob supervisdo
e alinhamento com os protocolos vigentes.

Ressalta-se que, mesmo diante desse cenario de transicdo operacional, foram
mantidos os padrées de qualidade assistencial, seguranca do paciente e
rastreabilidade dos registros, com acompanhamento continuo da coordenacdo
médica.

O perfil assistencial predominante incluiu:
pacientes de média e alta complexidade;
quadros clinicos agudos associadoes a miltiplas comorbidades;
frequente necessidade de interconsultas especializadas;

permanéncia prolongada de pacientes por indisponibilidade de leitos de
retaguarda na rede.

Observou-se nimere significative de pacientes com internagao superior a 7 dias
em unidade de pronto atendimento, situac3o que extrapola o perfil ideal da
Observacdo, mas que se impds diante das limitagdes estruturais da rede
assistencial.

4. PRINCIPAIS DIAGNOSTICOS ATENDIDOS

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas

@<ejorm.org.br NV cejam.org.br

5P, 06401120




CEJAM

Foram identificados os seguintes grupos diagnésticos predominantes, segundo a
Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10):

Grupo diagnastico Percentual
estimado
ITU { pielonefrite / IRA / DRC agudizada (N39.0 / N17 / N18) ~26%
Pneumonia ! infecgdes respiratorias / DPOC [/ IRpA (J18 /044 / ~24%
NEL)]
Diizturbios hidroeletroliticos (E&T) ~22%
insuficiéncia cardiaca descompensada — perfil B (150) ~14%
Condigdes cinirgicas agudas (K35 / K81/ K46) ~18%
Sindromes neurologicas agudas (163 / S06 / GA5) ~16%
[Transtomos psiquiatricos agudos (F23 / X60-X84) ~8%
MNeoplasias avangadas e cuidados paliatives (C80/ Z51.5) ~12%

Observa-se sobreposicdo de diagndsticos em parte dos pacientes, refletindo a
elevada complexidade clinica do periodo; portanto, os percentuais ndo sio
mutuamente exclusivos.

5. ACOES E CONDUTAS MEDICAS REALIZADAS

5.1 Antibioticoterapia

A antibioticoterapia foi amplamente utilizada, especialmente nos casos de
pneumonia, infeccdes do trato urindrio, infeccdes intra-abdominais, infecgdes de
pele e partes moles e sepse.

Pacientes que receberam antibidticos: ~72-75%

Percentual superior ao observado em dezembro, compativel com o
aumento da carga infecciosa e da gravidade clinica.

5.2 Exames Complementares

Exames laboratoriais: solicitados em aproximadamente 100%: dos
pacientes;

Pronto-Socorro Arnaldo
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Exames de imagem: solicitados em cerca de 90-92%, com destague para
tomografias de crinio, abdome e torax, radiografias de torax e
ultrassonografias abdominais e de rinsivias urinarias.

5.3 Suporte Clinico
Hidratagdo venosa e comrecdes metabdlicas: ~48-52%;
Analgesia sistémica e controle da dor: ~75-78%;

Sedacdo ou controle de agitagdo: ~12-15%.

5.4 Suporte Respiratorio

Pacientes em oxigenioterapia: ~34-36%, principaimente por pneumaonia,
insuficiéncia respiratdria aguda, insufici#ncia cardiaca descompensada e
neoplasias avangadas.

5.5 Interconsultas Especializadas

Foram solicitadas interconsultas com Cirurgia Geral, Neurologia/Neurocirurgia,
Urologia, Ortopedia, Psiquiatria, Hematologia, Dermatologia, Oftalmologia &
Otorrinalaringologia.

5.6 Hemotransfusao

Registraram-se pacientes com anemia grave e indicagdo de hemotransfusao,
incluindo situagdes em gue o procedimento foi contraindicade por risco imunoldgico
elevado, reforcando a complexidade clinica e a necessidade de manejo
especializado.

5.7 Cuidados Paliativos

Pacientes em cuidados paliativos corresponderam a aproximadamente 10-12%,
com condutas voltadas ao conforto, proporcionalidade terapéutica e dignidade no
cuidado.

6. DESFECHOS ASSISTENCIAIS

Os desfechos assistenciais observados incluiram:
* Altas hospitalares com seguimento ambulatorial efou UBS: 79
+ Transferéncias externas via regulagio: 77

5, 160 - Pargque dos Comargos,
SP. 06401120
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* Evasdo documentada de paciente: 1
* Manutengdo prolongada de pacientes per auséncia de leitos de retaguarda: 14 pacientes

N#&o houve registro de 6bitos assistenciais atribuidos diretamente & Clinica Médica —
Observagde, no periodo analisado.

7. INDICADORES DE QUALIDADE E SEGURANCA DO
PACIENTE

Mantiveram-se praticas assistenciais alinhadas as diretrizes de seguranca do
paciente, incluinde menitorizag3o clinica continua, registro adequado em prontuario
eletrdnico, utilizacdo de protocolos institucienais, comunicacdo multiprofissional
efetiva e discussao diaria de casos complexos com especialidades de apoio.

8. CONSIDERAGOES FINAIS

Janeiro de 2026 foi marcado por expressivo aumento da complexidade clinica,
com predominio de casos graves, multiplas comorbidades, necessidade de
investigacdo diagndstica avancada e internacdes prolongadas em unidade de pronto
atendimento.

O cenario reforga o papel estratégico do Pronto Socorro Municipal Arnaldo de
Figueiredo Freitas como unidade de estabilizaco clinica e suporte 3 regulacio da
rede municipal, absorvendo demandas que extrapolam o perfil ideal da Observagdo
diante das limitacBes estruturais da rede de retaguarda.

9. ANALISE COMPARATIVA - DEZEMBRO/2025 x
JANEIRO/2026

Em comparagde a dezembro de 2025, janeiro de 2026 apresentou:
manuten¢do do alto volume assistencial;
aumento da complexidade clinica;
maior nimero de internagdes prolongadas;
maior demanda por exames de alta complexidade e interconsultas;

persisténcia de gargalos na regulacio de leitos especializados.

Guas, 160 - Parque dos Camaigos,
SP. 06401120
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Responsavel pelo relatorio:
Gabriela Teles Barbosa
Médica — CRM-SP 250.239
Coordenacdo Médica
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9.2 Relatério do Servigo Social

PRONTO SOCORRO ARNALDO DE FIGUEIREDO FREITAS
RELATORIO DE ATIVIDADES — SERVIGO SOCIAL
ATENDIMENTOS DO SERVICO SOCIAL MES DE JANEIRO 2026.

Municipio Quantidade Porcentagem
Barueri 140 76%
Jandira 14 B%
Itapevi 1 1%
COutros 29 16%
Total Geral 184 100%:
Sexo Quantidade Parcentagem
Feminino S0 96%
Masaulino 94 51%
Total Geral 184 100%:
Acolhimento Quantidade Porcentagem
Acolhimento/Escuta 23 13%
Acolhimento no leito 159 86%
Atendimento Crianca 2 1%
Total Geral 184 100%:
Demanda ldentificada Quantidade Porcentagem
Pessoa em Situagao de Rua 4 1%
Boletim Observagio / EMERGENCIA 184 49%
Contato com familiar 51 14%
Contato com rede 10 3%
Obito (Acalhimento e Orientaces) 4 1%
PID / PAD 5 1%
Solicitacao de Oxigénio Domiciliar 0 0%
Relatdrio Conselho Tutelar 2 1%
Conflito Institucional 0 0%
Relatorio externo (CRAS/CREAS/CRAM 0 0%
Conflito Familiar 0 0%
Ressalva de DO/DNV 4 1%
Orientagbes Gerais 71 19%
Acolhimento Familiar 37 10%
Total Geral 372 100%
Situacao de Risco Quantidade Porcentagem
Acidente de Trénsito 1 10%
Acidente Doméstico a 0%
Evasdo 2 20%
Negligéncia 0 0%

Via. Paiaguds, n? 160 — Jd. Silveira - CEP: 06434-200 — Barueri/SP - (11) 5555-5244
[

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas Barue
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Tentativa de Suicidio 4 40%
Violéncia Doméstica 3 30%
Suspeita Abuso Sexual 0 0%

Total Geral 10 100%

Encaminhamentos Realizados Quantidade Porcentagem

Encaminhamento Casa de Acolhimento 4 A4%
Encaminhamento Rede de Sadde 5 56%

Total Geral 9 100%:

0BS: Os valores das colunas (Demandas Identificadas e Situagdes de Risco) ndo serdo exatos como

as das 3 primeiras colunas. No acolhimento Social algumas vezes ndo teremos demandas sociais,

porém em outras, identificaremos mais de uma situacdo, por essa razdo a divergéncia de valores

pode ser para mais ou para menos.

Atenciosamente;

P 5 e
e it
- e
et e £ 5
——e

Karina Barbosa da 5. Almeida
Assistente Social
Pronto Socorro Amaldo de Figueiredo Freitas

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas

54

N cejam.org.br
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Pronto Socorro Arnaldo de Figueiredo Freitas

Relatorio da Qualidade

Janeiro/2026

NOTIFICAGOES

Recebemos no total 76 notificagdes:

+ Circunstancia notificavel - 2 (2,6%)

+ Circunstancia de risco - 46 (60,5%)

% Incidente sem dano - 26 (34,2%)

% Evento adverso com dano leve - 1 (1,3%)
% Evento adverso com dano moderado - 1 (1,3%)

Notificagbes - Janeiro/2026

1.3%1.3%

@ Circunsténcia de risco @ Incidente sem dano

@ Circunstancia notificavel

@ Evento adverso com dano leve @ Evento adverso com dano moderado
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Recebemos 19 notificacdes relacionadas as metas de segurancga do paciente:

Meta 1 Identificagdo do paciente - 1 (5,3%)

Meta 2 Comunicagdo efetiva - 2 (10,5%)

Meta 3 Seguranga no uso de medicamentos - 2 (10,5%)

Meta 5 Higienizagdo das maos e prevencdo de infecgdes - 11 (57,9%)
Meta 6 Prevencdo de quedas - 3 (15,8%)

LR

Notificagdes - Metas de Segurancga

5,3%

® Meta5 @ Meta6 @ Meta2 @ Meta3 Meta 1

Neste més, tivemos 3 quedas de pacientes (todas sem dano), 1 flebite (dano leve), 1 perda de
cateter nasoenteral (sem dano) e 1 erro de medicagdo (sem dano).

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paaguds, 160 - Parque dos Comargos, 1) 5555-5844 . rd .
de Figueiredo Freitas Barueri - SP, 06401120 ps.atiaceiam.ong br cejam.org.br
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Quedas:

Eventos Adversos

Protocolo:
202612107726

Sexo : Tipo Pessoa Qutro :
Femining Paciente
Tipo Setor Notificado @ Setor Notificado : Tipo Setor Notificante @ Setor Notificante :
Assistencial Emergéncia Assistencial Emergéncia
Tipo Setor Ocorréncia ! Sator Ocorréncia : Data do Evento : Hora do Evento :
Assistencial Emergéncia 02/01/2026 21:20

Descrigao Detalhada do Evento:

PACIENTE AGITA EM MACA, COM GRADES E DECUBITO ELEVADDS E RODAS TRAVADA, ORIENTADA
REFERENTE AQ RISCO DE QUEDA, POREM POUCO COMPREENSIVA POR MOTIVO DE SONOLEMCIA £
CONFUSAD, SE JOGA DA MACA, SOFRENDD QUEDA SEGUIDO DE TRAUMA NA CABECA

Agag iata (Encaminh ,» Exames, Procedi [} Y]

comunicano enFermeRA I or BB ~comoosoa o LETO E.CONTIDA COM CONTENSAQ
MECANICA EM MMSS E MMI, CONFORME SOLICITADO VERBALMENTE PELO DR

Eventos Adversos

Protocolo:
202617108018

Sexo : Tipo Pessoa : Outro :
Femining Paciente
Tipoe Setor Notificado : | Setor Notificado : Tipo Setor Notificante : | Setor Notificante :
Assistencial Clinica Médica Assistencial Enfermagem
Tipa Setar Ocorréncia @ Setar Dcorréncia @ Data da Evento @ | Hora do Eventa !
Aszistencial Clinica Medica 06012026 2300

Dascrigio Detalhada do Evento:

PACIENTE SE ENCONTRA NO CHAO AD LADO DO LEITO, COM RELATOS DE QUEDA APOS LEVANTAR
SOTINHA PARA IR AD BANHEIRO,

Acao Imediata (Encaminhamentn, Exames, Procedimentas & Resultados):

RERLIZADD ACOMODACAD DA CLIENTE NO LETO, ACIONADO EQUIPE MEDICA EMERGENCISTA, REALIZADG
CONTENCAD NO LEITO PARA SEGURANGA PACIENTE.
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Eventos Adversos

Protocolo:
2026111108438

Prontuario : Sexo Tipo Pessoa : Outro :
Feminino Facients

Tipe Setor Netificado ¢ Setor Notificado : | Tipo Setor Notificante : Setor Netificante :

Assistencial Emergéncia Assistencial Enfermagem

Tipo Setor Ocorréncia : | Setor Ocorréncia : lVDIu do Evento : Hora do Evento :

Assistencial Emergéncia 114012026 17:30

Descricdo Detalhada do Evento:

PACIENTE ACOMODADD EM MACA EXTRA, REAVALIADO PELA DRA RUBIA COM RECOMENDACAD DE ALTA,
FOREM APRESENTOU TONTURA SEGUIDA DE GUEDA SEM DANOS APARENTES

Acao Imediata (Encaminhamento, Exames, Procedimentos e Resultados):

PACIENTE REAVALIADO PELA DRA RUBIA, SOLICITADOD INTERNAGAO E AWALIACAD DA PSOUIATRIA

Flebite:

Eventos Adversos

Protocolo:
2026126110217

Sexo : Tipo Pessoa : Outro :
Femining Colaborador
Tipo Setor Notificado : Setor Metificado : | Tipo Setor Notificante : Setor Notificante :
Asgsistencial Emergéncia Assistencial Clinica Médica
Tipo Setor Ocorréncia : Setor Ocorréncia : Data do Evento : Hora de Evento :
Assistencial Clinica Médica 26/01/2026 12:00

Descricao Detalhada do Evento:
PACIENTE SUBIU DA SALA DE EMERGENCIA COM AVP EM MSE COM FLEBITE E COM SOROMA.

i os e R

Acao Imediata (Encami 3, E3 Proo Itados):

PUNCIONADD NOWVO AVP, REALIZADO COMPRESSA EM REGIAD.
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Eventos Adversos

Protocolo:
202619108293

Sexo: Tipo Pessoa : Outro :
Femining Paciente
Tipo Setor Notificado : | Setor Motificado : Tipo Setor Motificante : Setor Notificante :
Assistencial Emergéncia Assistencial Emergéncia
Tipe Setor Ocorréncia ; Setor Ocorrencia : Data do Evento : Hora de Evente :
Assistencial Emergfncia 09/01/2026 08:38

Descricao Detalhada do Evento:

PACIENTE CONFUSO, APRSENTANDO PICOS DE AGITACAD CONTIDO NO LEITO PARA SUA SEGURANCA
DEVIDD AD SEU MAGNOSTICO CLINICO, SACOLU A SNE.

Acao Imediata (Encaminhamento, Exames, Procedimentos & Resultados):

COMUNICADO AD DR- A SONDA NAD SERA REPASSADA POIS IREMOS TENTAR POR VIA ORAL JA QUE
[0 PACIENTE PEDIU AGUA E CONSEGUIU DEGLUTIR.

1 erre de medicagdo (2 notificagfes sobre 0 mesmo incidente):

Eventos Adversos

Protocolo:
2026117109255

Sexo : Tipo Pessoa :
Feminino Paciente

Setor Motificado : | Tipo Setor Notificante :

Outro :

Tipo Setor Notificado : | Setor Notificante :

Acsistencial Clinica Médica Assistencial Clinica Madica
Tipo Setor Ocorréncia @ Setor Ocorréncia : Data do Evento : Hora do Evento !
Assistencial Clinica Médica 16/01/2026 20:00

Descricio Detalhada do Evento:

Paciente, 91 anos, internado no setor de ohservacao no dia 16/01/2026, as 18h30, devido a hiponatremia
Eintomatica (Na® = 125 mEg/L). Foi prescrita reposicae de sédio em BIC, para infusdo ao longo de 24 horas,
pprazada pelo enfermeira para inicio 4s 20h dao dia 16/01. Na dia de haje (17/01), durante a visita médica,
lpbservei gue o pacients encontrava-se sem reposigac hidroeletrolitica em curso. Exames laboratoriais
fconfirmam gue nenhuma reposicao havia sido iniciada até entdo, Ao avaliar a prescricao, constatei gus a
ladministracéo encontra-se checada as 20h, bern como ha anctacac em prontuario da técnica responsavel,
I | atando a realizagdo da administragio. Considerando que a
reposican tol prescrita para intusan continua ao lango de 24 haoras, conclui-se que houve falha no processo
[de administrag&o: ou a reposicao nao foi realizada, ou foi realizada de forma inadeguada (possivelmente em
tempo reduzido), o que poderia ter causado prejuizo ao paciente, além de contribuir para suwa maior
permanéncia no servigo.

Acho diata (E inh . Exames, Procedimentos @ Resultades):

Fai solicitado & técnica do dia, a administracio do soro de reposicdn, ao observar o erro. Iniciado 17/01 As

Pronto-Socorro Arnaldo
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Eventos Adversos

Protocolo:

2026117109258

Prontudrio : Sexo: Tipo Pessoa : Qutro :
Feminino Paclente

Tipo Setor Notificado : | Setor Notificado : Tipo Setor Motificante : Setor Notificante :

Assistencial Enfermagern Assistencial Enferrnagem

Tipo Setor Dcorréncia : —|_Sntor Ocorréncia : Data do Evento : Hora do Evento :

Assistencial Enfermagem 16/01/2026 20:00

Descrigao Detalhada do Evento:

Natifico a colaboradora [NNNENEGEGEGEGEEEEEEEEEEE - ido a medicacdo do item 13 ( NACL
20%-55ML+5F 09% 445ML) que devena correr em £4n. Ao assumir plantn, a medicagdo ndo se encontrava
instalada em BIC (bomba der infusao continua)

Acao Imediata (Encaminhamento, Exames, Procedimentos e Resultados):

Foi instalado 2 medicacio EM BIC para correr em 24h e Comunicado ao EnfEFT\’IEim- bra, -

INDICADOR DE EVENTOS ADVERSOS

Indicador: Taxa de Notificagdes com Eventos Adversos

Relacdo entre as ndo conformidades que resultam em danos aos pacientes e o
Descrigio total de atendimentos no més.

O monitoramento dos eventes adversos notificados € uma atividade essencial
Impertancia para melheria dos processos de seguranga do paciente

N de notificagies de eventos adversos

e X 1000

Farmula N® total de atendimentos

Netificagdes: N3o conformidades
Definicdo dos Incidentes: Evento ou circunstancia que poderia ter resultado, ou resultou, em
termos utilizados dano desnecesszrio ao paciente
no indicador Eventos Adverses: Incidentes que resultam em danos ao paciente
Fonte da
Informagao Mumeradar - Sistema Medicsys. Denominador - Sistema SISS,
Meta A definir
Periodicidade Mensal
Unidade de
medida x 1000
Setor Qualidade

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas
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Analise critica:
EVENTOS ADVERSOS
Janeiro de 2026

Neste méas, tivemos o registro de 2 notificagdes com eventes adversos dentro do sistema Medicsys,
representande 0,10 a cada 1.000 atendimentos (valor tatal = 19,312 atendimentos).

@ 1 Dano leve

% 1 Flebite

Eventos Adversos

Protocolo:
2026126110217

Sexo Tipo Pessoa : Outro :
Feminino Calaborador
Tipo Setor Notificado : Setor Motificado : | Tipo Setor Notificante : Setor Notificante :
Assistencial Emergencia Assistencial Clinica Médica
Tipo Setor Ocorrdncia : Setor Ocorréncia : Data do Evento : Hora do Evento ;
Assistencial Clinica Médica 26/0142028 12:00

Descricao Detalhada do Evento:

PACIENTE SUEIU DA SALA DE EMERGENCIA COM AVP EM MSE COM FLEBITE E COM SOROMA.

Acao Imediata (Encaminhamento, Exames, Procedimentos e Resultados):

PUNCIONADOD NOWO AVP, REALIZADO COMPRESSA EM REGIAQ.

@ 1 Dano moderado

4+ 1 Atraso de diagnastico

Eventos Adversos

Protocolo:
2026127110315

&R0 | po Pessoa : Outro :
Feminino Paciente

Tipo Setor Notificado : | Setor Notificado : Tipo Setor Notificante : | Setor Notificante :

Assisbencial Clinica Médica Administrative Qualidade

Tipo Setor Ocorréncia Setor Ocorréncia @ Data do Evento : | Hora do Evento

Assistencial Consultorios 221212025 07:00

Descricao Detalhada do Evento:

Paciente com histdria de queda hd 15 dias. comparece ao PS por queixa de dor no brago. Médico clinico
prescreve apenas dipirona e libera de alta. Paciente procura outro servigo para atendimento, onde foi
realizado raio-x & constatada fratura.

Acdo Imediata (Encaminhamento, Exames, Procedimentos e Resultados):

Pronto-Socorro Arnaldo bl
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COMISSOES
Reunifes Janeira/2026:

4 Rewvisdo de prontusrios - Realizada em 12/01.

4 Revisdo de obitos - Realizada em 12/01.

% CCIRAS - Realizada em 12/01.

% Micleo de qualidade e seguranca do paciente - N3o realizada devide a troca de coordenacio
da qualidade

4 Farmacia terapéutica (CFT) - Realizada em 14/01.

4 CPMMMH - Realizada em 14/01.

4 PGRSS - Nao ocorrida devido a demandas do sston

4 EMTN - Realizada em 14/01.

Foi solicitade o plano anual de cada comiss3o.

Cronograma de 2026:

CRO DGR A D R D DA O S50 O 1 i

CoMISSOES Horario | Jan | Fev | Mar | Abr | Mai |Jun | Jul | Ago | Set | Out [Nowv |Dez
Comissdo de Revisdo de
Prontudrios (Dados) 15:30 | 12 9 |13 |1 |10 |13 |10 |14 (14| 9 [ @
Comisséo Revisdo de
Prontuarios & Obitos 1000 |26 | 9 (23 |27 (25 (22 (27 (24 (21 |26 |23 | 11
{Resultado)
Comigsdo Nicleo de
Qualidade e Seguranga do 10:00 - || ]a |18 g | 8 -] a8 |12 |10
Paciente
Comissio CCIRAS 10:00 | 12| - 12 ] - r - 11 - 11 - 13| -

Comissdo Farmacia

s 15:30
Terapéutica (CFT) 14|11 | 11 |08 (13 |10 |08 (12 (09| 14 | 11 (09

Comizssio CPMMMH 1530 | 14 | 11 | 11 |08 (13 (10| D8 |12 |09 | 14| 11 | D9
Comissio PGRSS 1000 | 13 |19 | 26 |23 (21 (25 (23 |20 | 24 | 22| 26 | 1T
Comizsio EMTN 1530 | 14 | 11 | 11 |08 (13 (10 (DB |12 |09 | 14 | 11 | 09

Comité Executivo - Reunido

- -_. ,
de Resultados @00 |28 |25 (2529 |27 (24 | 25|26 | 30| 28| 25| 30

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas
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ACOES PREVISTAS DA QUALIDADE PARA 2026

e Realzagdo dos Indicadores de adesio ds metas de seguranga do paciente, com o usa do
instrumento de auditoria disponibikzade institucionalmente pelo CEJAM;

e Alteragio das agbes desenvolvidas na unidade relacionadas 3 mets 4, para preconizar ©
procedimento seguro. Atuaimente, estdo sendo utllizados os bundles de prevencdo de
Infeccdo para esta mets;

e Uso do Protocolo de Londres como metodolegia de investigagdo em eventos adversos com
dano grave e obito;

e Apoio para a lideranga nas reunides do Ndcleo de Seguranca do Pacente em relagdo ao uso
de ferramentas da qualidade e indicadores;

e Treinamento sobre a realizagdo de notificagdes;

e Treinamentos sabre as 6 metas de seguranga do paciente;

e Inicio das comissdes de auditorfa, blosseguranca e radioprotecdo, ética medica, ciretoria
clinica e ética de enfermagem

s
ma::m;l oot

i S

Paola de Camargo Bendinelli

Coordenadora de qualidade

Pronto-Socorro Arnsldo Via Paiaguas, 160 - Parque dos Comargos, (1) 5555-5844 . e .
de Figueiredo Freitas Barueri - 5P, 06401120 ps atf@celam.ong br cejam g br
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9.4 Relatorio do SCIH (Antibidticos)

RELATORIO DE PRDDUI;ZEAO DO SERVICO DE CONTROLE
DE IN FECCﬁD HOSPITALAR RELACIONADO A ASSISTENCIA
Referente & Janeiro/2026
1. Apresentacdo
Em consondncia com a Portaria 2 616/1998 do Ministério da Sadde, a Comissdo de
Controle de Infecgdes Relacionadas 3 Assisténcia a Saldde CCIRAS tem por objetivo atuar
no processe de prevencdo e controle de infecges hospitalares.

2. Nimero total de Antibidticos.

Em Janeiro, o total de antibidticos utilizadoes foram de 3685 solicitacdes ao total, porém
esse destaque do indicador de use de antibidticos elevado, atribuindo-a a migragdo do
sistema que registra o tempo fotal de prescrico (DOT - Days of Therapy) sem
descontar interrupcdes reais. O novo sistema computa automaticamente o periodo
integral prescrito, desatendendo suspensdes por alta hospitalar, intervengdes da CCIH
como auditorias de stewardship) ou descontinuagdes por outros mofivos clinicos, como
melhora do paciente ou froca de terapia. Apds o sistema implementado o ndmero
podera ter reducdo em visto que agdes estdo ocorrendo.

Total por Antibidtico

1585

3. Adeséo a Higienizagdo das Maos
Grafico 01: Taxa de Adesao

Das 65 auditerias/observacdes planejadas, 30 foram realizadas (adesdo de 42,2%),
enquanto 35 ndo foram executadas. Essa reducdo na adesdo resulfou do aumento no
nimero total de auditerias (maior numerador). Como agdes corretivas, foram realizados
feedback as equipes sobre a técnica cormeta e mapeamento da estrutura para
higienizagdo das maos.

Impecemanmes  YeFemas G s GG ™ celamoorg br
Pronto-Socorro Arnaldo via 5, 160 - Pargue dos Comargos, oy sg44 “, g .
de Figueiredo Freitas Bav SP. 06401-120 ps.a jam.ong.be cejam.org.br
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ADESAO GERAL A HIGIENE DE MAOS
B

46,2

N® 0BS5S ne apesko % apesfo

4. Taxa de Dispositivos Invasivos e IRAS

Grafico 02: Taxa de Ventilagio Mecénica Invasiva (VMI)

A taxa de ventilagBo mecanica apresentou 5,84 % em Janeiro/2026 (22 VMI/dia para 377
pacientes/dia). Houve 1 caso de PAV (Pneumonia Associada 3 Ventilagdo Mecdnica).
Paciente Adulto com 9 dias na unidade em VM. Discufida melhoria para pacote de
prevencdo e cuidados relacionado ao paciente em intubac3o orotraqueal.

Grafico 03: Taxa de Cateter Vesical de Demora

A taxa de Cateter Vesical de Demora apresentou 8,67% em Janeiro/2026 e ndo houve
registro de casos de ITU-AC (Infecgdo Trato Urinario associado & Cateter vesical) . 65
CVD/dia para 750 pacientes dias (emergéncia e observacdo adultas). N3o tivemos caso na
pediatria de cateter vesical de demora.

Grafico 03: Taxa de Cateter Venoso Central
A Taxa de Cateter Venoso Cenfral ficou em 5 57% e ndo houve registro de casos de IPCS

(Infeccdo Primaria de Comrente Sanguinea). 21 CVC/dia para 377 pacientes dias
(emergéncia). Nao tivemos na pediatria casos insergdo de cateter venoso central.

1. Sepse

Grafico 04:

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paioguas, 160 - Pargue dos Comargos, (1) 5555-5844 . e .
de Figueiredo Freitas Barueri - 5P, 06401120 ps. at@ceiam.ong b cejam.o rg.br
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2. Taxa de Abertura do Protocolo Sepse em Janeiro: 84% - 19 pacientes elegiveis para
abertura sendo 16 com protocolo aberto.

3. Taxa de Adesdo: 12 pacientes, 9 obtiveram adesio dos cuidados na 12 hora ficando
em 58% de Adesdo. Excluidos da contagem protocolos 3 ndo abertos, 4 descartados.

4. Taxa de Ath 1% Hora: Dos 12 pacientes — 10 com anfibidticos administrado na primeira
hora. Taxa em 83%

5. Taxa de analise do lactato até 60min: 12 protocolos — 09 com coleta e analise dentro
da 17 hora.

6. Taxa coleta de Hemocultura dos 12 pacientes 8 tiveram culturas devidamente
coletadas, antes da administrago do antibidtico.

7. Taxa expansdo volemica Dos 12 protocolos analisados. Dos 12 pacientes avaliados, 7
ndo apresentavam hipotensdo nem lactato acima de duas vezes o valor de referéncia,
portanto ndo preenchiam critérios para reposicdo volémica na primeira hora. Entre os
5 pacientes que possuiam critérios, apenas 1 recebeu reposicdo volémica adequada.
Solicitado treinamento de Sepse pela equipe médica para alinhamento da informacdo
e demais contudas clinicas. E Previsdo de treinamento para equipe de enfermagem e
multidisciplinar em fevereiro de 2026 sobre cuidados na primeira hora e abertura do
protocolo.

8. Obitos por Sepse foram 2 casos sendo eles:

W. L - 31/12/2025: Pacienfte internado com PA 180x68 mmHa, FR 18 irpm, FC 86
bpm, T 36,8°C e SatD, 96%. Apresentava quadro suspeito de AVC, com desvio de
rima e vdmites. Evoluiu com febre e leucocitose (17,8 x 10°uL, duragdoe de 1 dia).
Iniciado tratamento com ceftriaxona (durag3o de 7 dias) por pneumonia aspirativa.
05/01/2026: Pouca secre¢do, FiO; 21% em desmame. Acordado, RASS +0, alerta e
calmo, afebril, em tentativa de desmame para extubac3o.

06/01/2026: FiQ, 21%, secrecdo amarela (pouca quantidade) em desmame, porém
com instabilidade hemodindmica na tentativa. 08/01/2026: Aumento de FiD, para
30%, febre. Aberto protocolo de sepse, com leucocitose (HMG 22 x 10°/uL).
12/01/2026: Analise do RX com piora do consolidado pulmonar. Ohbito pOr sepse.
Auditado Protocolo de sepse com adesdo dentro da 1° hora. Permanéncia na
Unidade em ventilagdo mecanica de 9 dias.

5, 160 - Pargque dos Comargos,
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AM
S - Paciente deu enfrada no PS com classificacdo vermelha, acompanhada pela
filha, apresentando dispneia, PA 150x80 mmHg, FR 20 irpm, FC 78 bpm, T 36°C e
rebaixamento de consciéncia (RNC). ECG com taquicardia sinusal. Aberto protocolo

de sepse as 17:30h. Exames laboratoriais mostraram culturas negafivas e lactato de
0.4 mmol/L. Antibiotico (ceftriaxona) administrado com adesdo as 18:29h (59 minutos
apos abertura do protocolo). Evoluiu para 6bito em 12/01/2026, com sepse pulmonar
registrada como causa A na declaragdo de obito.

Atenciosamente,

Stefany Danfaz Varelo
Enfermeira SCIRAS

Pronio Socomo Amaldo de Figueiredo Freitaz

Stefany et Virsin
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10. COMISSOES INTERNAS

Reunido Ata
Nome da Comisséo Realizada Anexada

Nucleo de Comissdes

Nicleo de Qualidade e Seguranca do Paciente (Mensal)

Comissdo de prontuarios X SIM
Comisséo de 6bitos X SIM
Comisséo de Curativo

Comissdo de EMTN

Comissédo Interna de Biosseguranca X SIM

Comissdo de Farmacia e Terapéutica (Mensal) X SIM

Comissdo de Padronizacdo de Medicamentos e Material Médico-
Hospitalares (Bimestral) X SIM

Comissdo de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Saude
(Mensal)

Comiss&o de H izagio

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas

cejam.org.b
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ATA REUNIAQ
DATA: 12/01/2026 HORARIO: 10:10
LOCAL: Sala de reunido
ASSUNTO: Comissao CCIRAS

1. PAUTAS ABORDADAS
01. Apresentacio
02.5epse
03. Doencas de Notificacio Compulsoria
04, Consumeo de predutos para Higiene das mios
05, Taxa de Adesdo a Higiene das maos.
06, Taxa de Dispositivos
07.IRAS

2. DECISOES

Pauta 1: A Sra. Stefany Dantas Varelo e presidiu a reuniSo agradecendo os participantes presentes &
reforcando o tempo de tolerddncia impreterivelmente de até dez minutos para inicio das reunides, e
procedeu com a apresentacio das demais pautas.

Pauta 2: A Sra. Stefany Dantas Varelo apresentou os indicadares do Protocslo SEPSE. Obitos de
sepse em dezembro foram 3 pacientes sendo que 1 desses 3 casos nde tinha protocolo aberto. A
taxa de Abertura ficou em 90% dos 20 pacientes elegiveis para abertura sendo 18 com protocolo
aberto. A taxa geral de adesZo foi de 24% em Novembro para 41% Em dezembro, essa melhoria
submete a orientages na visita multidisciplinar da SCIRAS a apoio da supervisZo de enfermagem.
Ainda sobre a Taxa de Adesdc A Sra. Stefany Dantas Varelo relata que Em dezembro,
identificaram-se 20 casos de sepse, dos quais 18 tiveram abertura de protocole. Um caso foi
descartado por infecgSo confirmada com lactato normal e dois protocolos ndo foram abertos.
Ficande 17 protocolos para andlise, 7 casos conformes (41% de ades3o). A taxa de Antibicticos
administrados na 12 hora ficou em 88%: Dos 17 protocolos analisades em dezembro, 15
apresentaram adesdo 3 administrag3o de antibistico na primeira hora, engquanto 2 registraram
atraso superior a 60 minutes apos a abertura do protoceolo. A Sra. Stefany Dantas Varelo informa
gue temos um nove indicador com dados de dezembro que € 2 taxa de assertividade do Antibidtico
cenforme o Foco de Infecgdo de acordo com o protocolo de sepse instituicional, Em dezembro Dos
17 cases analisades, 9 pacientes tiveram ATE conforme foco infeccioses e 7 apresentaram
antibioticoterapia fora do padronizade pelo protocolo de sepse: 3 casos de pneumonia e 1 de foco
abdominal tratados apenas com ceftriaxona, 2 casos de (foces cutdneos) tratades exclusivamente
com ceftriaxona e 2 doses de Tazocin para sepse comunitaria ficando 53% de adesdo correta. A
taxa de coenformidade do lactato em dezembre ficou em: 71% Deos 17 protocolos analisados, 12

pacientes tiveram lactatos selicitados e liberados dentro deo praze estipulade, enguante 3 cases
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apresentaram atraso. 0 indicador mostra melhara significativa em relagio 2 novembre, quando
falhas no equipamento gasométrico impactaram as leituras, resultando em apenas 35% de
cenformidade; neste més, alcangamos 71%. A taxa de conformidade da Expansio velémica ficou
em &4%: Dos 17 protocolos analisades, 6 pacientes ndo preenchiam critérios para expansdo
volémica (excluidos), Dos 11 restantes, 2 apresentaram velumes calculades com peso insuficients,
2 nfo tiveram prescrigio registrada, os demais 7 foram realizades com conformidade. Sr. Felipe
Haddad informa que existem excegdes para administragdo do velume em pacientes com
insuficiéncia cardiaca & outras comerbidades que pode ser dispensado o volume desde que
justificade em prontudrio. A Sra Stefany informa que pelo ILAS (Instituto Latino-Americano de
Sepse) recomenda ressusctagdo velémica inicial com 30 mL/kg de cristaloides para pacientes com
Lactato duas vezes acima da referéndia ou hipotensdo (press3e meédia arterial <65mmhg) e que no
protoceolo ndo cita tais excecdes. A A Sra Stefany informa que terd um treinamento para equipe
multidisciplinar veltada para o preenchimente do protocolo e agdes pertinentes a2 enfermagem e
saolicita o Dr. Felipe Haddad elaborar com preceptores médicos & NEP o treinamento para tais
consideragies do wvelume reajustado para pacientes com comaorbidades que requerem cuidades ao
administrar volume, como cutras condutas clinicas.

Pauta 3: A Sra. Stefany Dantas Varelo apresentou o ndmero de notificagies realizadas versus
doengas de notificacdo compulsdrias presentes na unidade (casos) em Dezembro tivemos o total de
183 netificagfes compulsérias realizadas, sendo 214 cases que tiveram no pronte socorro (ausénda de
231 netificagles), com melhora de ades3c comparade ao més passade que foram 127 notificagiies nde
realizadas. Tal melhoria foi apontade com adesdo ao treinamento que foram de B1%, agles
retroativas da equipe de enfermagem e superte do administrativo.

Pauta 4: Foram apresentados os dados sebre os insumos de higiene das m3os: Em dezembre na
emergéncia observou-se queda para 14,81 ml do consumo de alcool em gel, associada & auséncia
de pontos de alcool em gel nas bancadas da emergénda. Como plano de agdo, foeram instalades
dois noves pontos: um na mesa do médico e outro no posto de enfermagem da emergéncia. No
censume de sab3o liquide registrou-se aumente significative para 18,79 ml por paciente-dia,
indicande maior ades3o a higienizagdo das mdos. O consume de dlcool em gel per paciente-dia na
Observagdo Adulto aumentou de 12 ml para 13 ml, indicande melhora na adesdo 2 higienizagdo,
mas com falha devide 2 meta nde alcangada. Ja na Observagdo Infantil, houve redugdo de 26,67
ml para 19,05 ml. O consuma de sabdo liquido por paciente-dia caiu na Observagdo Adulto de
23,53 ml para 17 ml & na Observacdo Infantil de 53,33 ml para 38,10 ml. Essa redugdo uniforme
pode indicar menor adesdo a higienizagdo das macs Como plane de agdo, recomenda-se inspegao e
substituigSo imediata dos dispensers, monitoramento semanal & orientag3o das equipes.

Pauta 5: A taxa de adesdo de higiene de maos ficou em 81% sendo 48 observagiies: 9 ndo
realizade a agde de higiene das m3os e 39 aderides. Plane de agdo: Aumentar numere de
observagdo convidando equipe multidisciplinar.,

Pauta 6: A Sra. Stefany Dantas Varelo apresentou as taxas de utilizagio de dispositives e adesdo
z0s bundles de prevencio de infecgies. A taxa de ventilagio mecdnica apresentou comportaments
instavel ao longo do periodo, com picos em janeiro (13%), maio (12%) e julho (11%) em Dezembro
ficou em 4% com ades3o aos Bundles de 100% acompanhado pela fisioterapia. Atuzlments, observa-
se atuacde integrada da equipe médica e da fisioterapia, com foco em extubacio precoce &
otimizagdo dos parametros ventilatérios, contribuinde para a redugde do tempe de ventilagdo
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mecdnica e manutengio de desfechos favordveis. A taxa de utilizagdo de CVD caiu de 10% em
novembro para 5% em dezembro, representando reducdo de 50% nos pacientes em uso. Essa queda
positiva decorre da redugdo efetiva de pacientes dependentes do dispesitive, fortalecida pela énfase
na descontinuidade durante treinamentos de prevencio de ITU associada a cateter (ITU-AC). Nio
houwve registro/cases de ITU-AC em 2025. A taxa de Ades3c ac Bundle de preveng3o de ITU-AC ficou
em &7% com falhas na descontinuagde do dispositive, sem fixagio correta e auséncia de
acompanhamento didrio. A taxa de utilizagSo de CVC manteve-se com média anual de 6% em 2025.
Observou-se pico em julho (13%), més em gue foi registrado caso de infeccdo de corrente sanguinea
associada a0 CVC. Em dezembro a taxa de CVC ficou em 5% com adesdo 57% com falhas de
acompanhamento didrio. Diante do evento, foram reforgadas as medidas de prevencio, com énfase
nz adesdo 20 bundle de insercio & manutencgio do CVC, visando & reducio de riscos & @ melheria
centinuz da sequranga do paciente.

Pauta 07: No més de dezembro, nde houve diagnésticos pela SCIRAS de infecgbes relacienadas 3
assisténcia 2 sadde (IRAS). Todos os pacientes com sonda vesical de demera, cateter central ou
intubacio, acompanhades pela SCIRAS, ndo apresentaram critérios diagndsticos.

Sem mais objecies, Sra. Stefany Dantas Varelo lavrou esta ata, que apés lida e aprovada, segue

assinada por todos os integrantes presentes,

3. PLANOS DE AGAO

ACAD RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS
Treinamento Equipe medica e 27/02/2026
Protocoks de SCIRAS

Sepse

4. PARTICIPANTES

NOME

FUNCAD

ASSINATURA

William Santos Araujo

Enf® NEP

Sebastiac Domingos Soares

Neto

Farmaceutico RT

Andreza da Silva Andrade

Coordenadora Multiprofissional

ClassificagBo da InformagSe: Docurments [rterng
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Renata Meire Bailo de Oliveira Coordenadora de Enfermagem
Machado
Elzine Lima Santos Coordenadera Administrativa
Douglas José Francisco Supervisor de Enfermagem
Stefany Dantas Varelo Enfermeira do SCIRAS
Tatiana Maria Barros Tec. Seguranga do Trabalho
Paula Dal Maso Altimari Gerente Assistencial
Felipe haddad Medico

Pronto-Socorro Arnaldo Vi
de Figueiredo Freitas

5, 160 - Pargue dos Comargos, (1) 5555-5844 . g .
5P, 06401120 ps.ati@cejlam.ong.br cejam.org.br
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ATA REUNIAO
DATA: 14/01/2026 HORARIO: 16:00
LOCAL: Sala de Reunido PSAFF
ASSUNT(: CFT - Comissdo de Farmacia e

Terapéutica.

1. PAUTAS ABORDADAS

¥ (Gestdc de dados da farmacia
Sistema Protheus
Sistema SISS

Medicamentos administrados por SNE

ASENEENIEN

Estoque minimo de medicamento trombolitico

1. Gestdo de Dados e Farmacia Clinica

Interacdes e Reconciliacdes: Foi discutida a andlise dos itens de interagdo e reconciliacio

medicamentosa via planilha.

» Metodologia: E necessério definir e verificar o método oficial para o levantamento e a anilise

técnica desses dados.
2. Sistemas e Tecnologia

+ Problemas no Protheus: Identificou-se uma falha critica na transigdo para o sistema

Protheus, especificamente a inexisténcia da fungdo de impressdc de etiquetas.

+ Implementacdo SISS: Foi reforcada a necessidade de maxima agilidade na implementacdo

do sistema SISS para normalizar as operacbes.
3. Controle de Estoque e Materiais
+ Inventarios: As contagens de medicamentos deverdo ser realizadas de forma guinzenal.

» Substituicies: Deve-se realizar um levantamento de medicamentos e materiais que possuem

potencial para substituigdo por itens mais eficientes ou econdmicos.

*» Ajuste de Estoque Minimo: O estogue minimo do medicamento Alteplase sera reduzido de
12 para 08 unidades, adequando-se & demanda real da unidade.
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4. Procedimentos Técnicos

* Via de Administracao (SMNE): Ficou definido o levantamento e a cnacao de um fluxo para

identificagdo de quais medicamentos podem ser aplicados via sonda nasoenteral.

1. PARTICIPANTES

NOME FUNC.ECI ASSINATURA
Sebastiao Domingos Neto | Farmacéutico RT

Eduardo Luna Diretor Tecnico

Joselia Fores Coord. Qualidade

Andreza Andrade Coord. Multiprofissional

Renata Cordovil Nutricionista - RT

Kaina Souza Fisioterapeuta — RT

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas

fecejamongbr AV cejam.org.br
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ATA REUNIAQ
DATA: 12/01/2026 HORARIO: 15:30
LOCAL: Sala de Reunides PSAFF
ASSUNTO: Reunido Ordinaria Comissido de
Revisdo de obitos

* PAUTAS ABORDADAS

1. Andlise de Prontudrios

2. Quantidade de &bitos institucionais
Parfil Etario

4. Género

5. Perfil de Obitos,

6. Local de Ocorréncia

7. Indice de Tempo de Internacio

+ DECISOES

Aos 12 de janeiro de 2026, as 15h30min, na sala de reunides, situada na Via Paiaguas, 160
Parque dos Camargos, Barueri-5P Pranto Socorro Arnaldo Figueiredo de Freitas realizou-s= a
Reunifo da Comiss3o de RevisSo de Obitos estabelecida no endereco acima, onde foram

convocados:

+ Gabriela Teles Barbosa — Coordenadora Médica - Presidente
+ Josélia Maria Lira Fores — Coordenadora da Qualidade — Secretaria
*+ Robson de Souza de Carvalho - Enfermeiro NIR - Membro

*+ Sebastifo Domingos Scares Neto — RT Farmacéutico - Membro

Foram analisadas nesta comiss3o 15 dbitos sendo desses 07 dbitos institucionais (46,7%) e 08

ndo institucionais (53,3%).

Houve reducio do total de ébitos de novembre para dezembro (20 — 15), onde a proporcio
de obitos institucionais aumentou levemente (45,0% — 46,7%) e o= nao institucionais

diminuiram proporcionalmente (55,0% — 53,3%)

Das andlises iniciais 11 prontudrios se encontravam dentro da conformidade, 4 inconformes
(declaragdo de obito ilegivel/incompleta, Ficha de intemag3o sem assinatura, Protecolo de Sepss
sem dadeos de conclus3o, falta de checagem da enfermagem, ECG sem carimbo médico, controle

de saida do corpo pela funerdria e falta de carimbo médica), 13 dbitos foram considerados pelas
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membros como inevitdveis & 2 como evitdvel onde foi aberto protocole de Londres para

investigagdo.
Perfil Etario
A analise do perfil etdrio dos ébitos em dezembro mostra a seguinte distribuic3o:

*  Acima de 50 anos: 01 Sbitos (6,67%)
* Bl a 90 anos: 03 dbitos (20,0%)

*+ 71 a 80 anos: 07 dbitos (46,67%)

* &1 a 70 anos: 02 ébitos (13,33%)

* 51 a 60 anos: 01 ébitos {6,67%)

* 41 a3 50 anos: 00 dbitos (0,0%)

*+ 31 a40 anos: 01 dbitos (6,567%)

* 21 a 30 anos: 00 obito (0,0%)

Em comparagic com novembro, que apresentava predomindncia equitativa entre 81 a 90 anes
{25,0%) seguida de 71 a 80 anos (20,0%), dezembro mostra uma concentragio maior na faixa

de 71 a 80 anos (46,67%) seguida pela faixa d= 81 a 90 anaos (20,0%).

Ainda em comparagio com o més de novembro o mesmo apresentou distribuicio etiria mais

equilibrada onde as faixas mais jovens reduziram proporcionalmente em dezembro.
Género

Em dezembro, registrames 08 dbitos de sexo masculine (33,3%) e 07 dbitos do sexo feminine
(46,7%). Esta distribuicdo difere de novembro, que apresentou um nimers maior para o sexo

feminino & menor para o sexo masculine (07 masculines e 13 femininos).
Perfis de Obito (Declaragio de ébito)
A imagem fornecida detalha as causas dos dbitas em dezembro:

» Doenga do Sistema Respiratério: 03 casos (Broncopneumeonia Aspirativa: 01, Pneumeonia: 02)
» Doengas do Sistema Cardiovascular: 01 casos (IAM:1)

» Doengas do Sistema vascular: 01 caso (AVEIL: 01).

+ Dwoenga do Sistema Nervoso: 01 caso (Sindrome Demencial:01)

# Outros 02 (Neutropenia Febril: 01, Neoplasia maligna de figado: 01)
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Local de Ocorréncia dos Obitos
Os locais de ocorréncia dos dbites em dezembro foram:

= Emergéncia: 11 casos (73,33%)
. Em Transporte: 01 caso (6,67%)
* Em Residéncia: 03 Casos (20,0%)

Taxa de Conformidade

. Conformidade: aproximadamente 73,3%

. NZo conformidade: aproximadaments 26,7%
Indice de Tempo de Internacio

s Pacientes com mais de 24 horas: 07 (46,67%)
* Pacientes com mencs de 24 horas: 08 (53,33%)

Houve reducio do total de obitos de novembro para dezembre (20 — 15), o percentual de
internagoes > 24h teve leve aumento (450% — 45,7%), e as internagoes < 24h
apresentaram pequena reducdo proporcional (55,0% — 53,3%), o gue pode indicar uma

mudanga no perfil dos pacientes que eveluem para obite nesse pericdo.
*» PLANOS DE ACAQ

ACAD RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS

Cuidades Paliativos — implantar rotina e fluxo

comao critérios a paliative. Solicitar elaboragdo Corpe Clinico Favereira

de documento para gestor do processa

Saolictado o acesso para SISS para que os
membros tenham acessos ao prontuario do TI Fevereira

paciente apds desfecho dbita.

Capacitar a equipe & estabelecer rotina e fluxe
para atendimento de paciente de auto Corpo Clinico Fevereira
exterminio. Solicitar elaberagdo de documento

para gestor do processo
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* PARTICIPANTES

NOME FUNCAQ
Gabriela Teles Barbosa Presidente
Joselia Maria Lira Fores Secretaria
Robson de Socuza de Carvalho Membro
Sebastido Domingos Soares Neto Membro
de Figueiredo Freitas Barvert - 5P, DBAOVIZD bl OB NS cejam.org.br
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DATA: Janeiro/2026 HORARIO:

LOCAL: -
ASSUNTO: Comissdo Nucleo de Seguranca

do Paciente

ATA REUNIAOQ

1. PAUTAS ABORDADAS

Nao ocorreu reunido do Nucleo de Seguranca do Paciente em janeiro de 2026 devido

transicdo de coordenacdo da qualidade.

2. DECISOES

Cronograma previsto:

10h - 10/Fevereiro, 10/Marco, 9/Abril, 11/Maio, 8/Junho, 9/Julho, 6/ Agosto,

8/setembro, 8/Setembro, 12/Novembro, 10/Dezembro

3. PLANOS DE ACAD

ACAOQ RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS
4. PARTICIPANTES
NOME FUNCﬁ(l ASSINATURA
Renata Collesi Cordovil Nutricionista RT
Kaind Henrigue Fisioterapeuta RT
Sebastido Domingos Scares | Farmacéutico RT
Neto
Eduardo Luna de Oliveira Diretor Técnico
Torres
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Andreza da Silva Andrade

Coordenadora Multi

Paocla de Camargo Bendinelli

Coordenadora da Qualidade

Hanne Cabral dos Santos

Auxiliar técnico administrativo

Paula Dal Maso Altman

Gerente assistencial

Elaine de Lima Santos

Coordenadora administrativa

Robson De Scuza De
Carvalho

Enfermeire NIR

Stefany Dantas Varelo

Enfermeira SCIH

William Santos Araujo

Enfermeiro Educacdo
Permanente

Renata Meire Bailo de
Oliveira Machado

Coordenadora de enfermagem

Gabriela Teles Barbosa

Coordenadora médica

Pronto-Socorro Arnaldo Y &5, 160 - Parque dos Camaigos,
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ATA REUNIAO
DATA: 12/01/2026 HORARIO: 16:00

LOCAL: Setor da Qualidade

ASSUNTO: Comissdo de Revisdo de Prontuario

*+ PAUTAS ABORDADAS:

*  Dra Gabriela define que as reunifes serdo na mesma data da reunido de dbito para

otimizar agenda dos membros. Foi elaborade o cronograma de reunides para 2026

(segunda/quarta més).

+ Solicitado a TI acesso ao médulo PRONTUARIO ELETRONICO via SISS aos membros da
comissdo para consulta apds a saida (obito, alta ou transferéncias):

e Acesso efetivo - Gabriela Teles Barbosa - (Coordenadora Médica) — Presidente —

* Acesso efetivo - Mariana Sarlo Silva - Vice Presidente

s Acesso efetivo - Joselia Maria Lira Forés (Coordenadora Qualidade) — Secretaria

* Aguarda liberacdo - Robson de Souza de Carvalho (Enfermeiro NIR) — Membro (tem registro
SISS de outro servigo, adicionar o médulo pelo CPF:327.894.588.39)

e Aguarda liberagdo - Sebastido Domingo Soares Neto (RT Farmacéutico) - Membro
CPF:937.801.332.53

+ Acesso efetivo - William Santos Araujo (enfermeiro NEP) — membro (Adicionar pelo CPF

471.966.078-99)
* Acesso efetivo - Renata Meire Machado (coordenadora de enfermagem) — membro
(Adicionar pelo CPF 039.998.919-63)

+ Elaboracdo e divulgagdo do formulario como instrumento de andlise, conforme documento

institucional Regulamento Interno do Registro Seguro (Cddigo: RIN.AS.CCI.CRP.002).

Instrumento de andlise para revisdo de prontudrio: https://forms.gle/3DiNc4isUSHSBKPe9

O instrumento tem a contextualizacdo em trés parte: Registro do corpo clinico, enfermagem e

equipe multidisciplinar.
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* Registro de documentacdes:

1. FAA - Preenchimento adequado dos sinais vitais; Registro de Escore de dor e local?

2. TERMOS - Preenchimento adequado dos termos direitos & deveres e consentimento livre =
esclarecido? Carimbe/ assinatura profissional?

PRESCRICAQ MEDICA - A administrac3o do medicamento foi devidamente checada o item

[

(horaf nome) com carimbo/assinatura do profissional responsavel?
4. CORPO CLINICO, relacionado ao registro meédico foi evidenciado registros sem carimbo

médica, espacifique:

¥

ELEROCARDIOGRAMA- O exame foi identificade corretamente: nome completo e data de

nascimento, carimbo médico & assinatura?

6. CORPO CLINICO, caso de solicitagao de exames, ha registro de reavaliagio medica e
conduta apos resultado dos exames?

7. SIGLAS OU ABREVIACOES PARA A CONFORMIDADE DE REGISTRO: foi identificade SIGLAS
ou abreviagdes que pedem gerar dividas no registro de prontuario?

8. CORPO CLINICO, protocolos gerenciados (Sepse, AVC, Dor toracica e Trauma): abertura do

protocalo, ficha téonica e conduta clinica conformidade de registro e identificacio do

paciente?

9. ENFERMAGEM - Pacientes internados ha registro de enfermagem diume/neturnc dos SSVV
(2 vezes no periodo de 12h) ?

10. ENFERMAGEM - Mo setor de internagio, o padente que foi admitido foi registrade escalas de
riscas: Fugulin, Flebite, Braden e Morce? Escala de glasgow conforme?

11. FISIOTERAPIA - Pacientes com critérios ventilag3e mecdnica, AVC, Insufidéncia respiratéria,
deficit de motor tem evolugao diaria?

12, EQUIPE MULTIPROFISSIONAL - Pacientes internados apés 24h devem receber avaliagio da
Farmdcia: paciente foi triado pela farmacéutica clinica em até 24h?

13. EQUIPE MULTIPROFISSIOMNAL - Pacientes internados apos 24h devem receber avaliagio da

Farmacia: ha registro de recondliagdo medicamentosa na admiss3o do paciente?

14, EQUIPE MULTIPROFISSIONAL - Pacientes internados apos 24h devem receber avaliagdo da
Farmdcia: ha registro de avaliagdo do farmacéutico clinico reladonado a interagio
medicamentosa conforme prescricio meédica?

15. EQUIPE MULTIPROFISSIONAL - Pacientes internados apos 24h devem receber avaliagdo

w

inicial da Nutrigdo: Paciente foi triado pela nutricdo na admiss3o em ate 24h?

16, EQUIPE MULTIPROFISSIOMNAL - Pacientes internados apés 24h devem receber avaliagio

[l

inicial da Servigo Social: paciente /familiar fei acolhido pela assistente social na admissdo
em ate 24h?

CEJAKM
Conire du Extusos 8 Pasquises “Dr. inis Amssim™
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17. EQUIPE MULTIPROFISSIONAL - Pacientes internados apos 24h devem recaber avaliagio

inicial da Servigo Social: paciente /familiar foi acolhido pela assistente social na admiss3o

em ate 24h?

3. ANALISE DE PRONTUARIOS

1. Diant= dos achados tivemos um total de 30 prontudrios de pacientes no més de

Dezembro: prontudrios 15 dbitos, & pediitricos e 4 ortopedias:

2. Dentre os achados:

L] Termaos sem registro de leitura & assinatura e enfermeiro que orientou;

L] Ficha de protocalo gerenciados abertos ndo hd evidencia no prontudrio:

L] Dentre 15 ECG identificagio ndo conforme (auséncia carimbe médico e identificagio

do paciente]

[ ] FAA hz frequéncia de falhas de registros, com maior incidéncia para registro FR

(Frequéncia respiratdria) e o 5° sinal vital de dor, a intensidade e local da dor. Paciente intemado

escal de Glasgow preenchimento ndo confere, exemple paciente com Glasgow 1, sendo gue

paciente esta entubado.

[ ] Prescricao medica comuns evidéncias de checagem sem identificacdo do executor e

harério administrado para cada item via PM.

. Documentos sem carimbe médico.

+ PLANOS DE AGAO

ACAQ RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS
Elabaragdo do formulario e divulgacio aos Concluide
membros do instrumento de auditoria para
- .. GQualidade Janeiro
andlise de prontuaries mensal.
Solicitagdo de acesso SISS modulo do Qualidade
prontudrio eletronico para auditoria apds saidas
. N TI Janeiro Andamento
(alta, obito & transferéncia)
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* PARTICIPANTES:

NOME FUNCAD Participacio- Membros da
comiss3o
Gabriela Barbosa Médica Presidente -presents

Joselia Maria Lira Forés

Coord. Qualidade

Secretaria - Presente

Febson De Souza De Carvalho

Enfermeiro NIR

Membro - Presente

Sebastido Domingos Soares
MNeto

Farmacéutico

Membro - Presente

William Santos Araujo

Enfermeira NEP

Membro - Presente

Renata Meire B, Machado

Coordenadora de
enfarmagem

Membro - Presente
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ATA REUNIAO
DATA: 21/01/2026 HORARIO: 10h
LOCAL: SALA DE TREINAMENTO
ASSUNTO: PGRSS

1. PAUTAS ABORDADAS
01.Pendéncias do més de Novembro e Dezembro
02.

2. DECISOES

3. Reunidao nao aconteceu devido excesso de demanda para a
presidéncia e demais membros devido aos protocolos de

Londres que o setor de qualidade priorizou.
1.

4. PLANOS DE ACAO

AGAO RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS

5. PARTICIPANTES

NOME FUNCAO ASSINATURA
ELAINE LIMA DOS SANTOS COORD. ADMINISTRATIVA .
ANDREZA ANDRADE COORD. MULTIDISCUPLINAR

ELISANGELA MOREIRA DUARTE ENFERMEIRA CCIH
SEBASTIAO DOMIINGOS NETO FARMACEUTICO R.T

CARINA MAGALHAES COORD. ASSITENCIAL
DR. EDUARDO LUNA DIRETOR TECNICO
PAULA ALTIMARI GERENTE ASSITENCIAL

Classsficagdo da Informacado: Documento Interno
FOR.ADM.CEGISS.QA.00%.002
Pag. 1 de2
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DATA: 14/01/ 2026 HORARIO: 15:30

LOCAL: Sala de Reunido PSAFF
ASSUNTO: COMISSAO EMTN

ATA REUNIAQ

1. PAUTAS ABORDADAS

01. Organizar cronograma de reunides

02. Dietas enterais e suplementacdo oral — consumo, estogue, descontinuagdo € nova

proposta
03. Protocolos assistenciais vigentes

04. Apresentagdo do teto orgamentario mensal para parte de Nutrigio

2. DECISOES

Aps 14 de Janeiro de 2026, as 15h30min, na sala de reunibes, situada na Via Paiaguas, 160

Pargue dos Camargos, Barueri-SP - Pronto Socorro Arnaldo Figueiredo de Freitas realizou-se a

Reunido da Comissdo de EMTN estabelecida no enderego acima, onde estavam presentes:

* Sebastido Domingos Neto (Farmacéutico RT)

* Andreza Andrade (Coord. Multi)

* Renata Collesi Cordovil (Mutricionista RT)

* Kaind Henrigue (Fisioterapeuta RT)

* Eduardo Luna de Oliveira Torres (Diretor Técnico)

* Josélia Maria Lira Fores (Coord. Qualidade)

01. Apresentacdo de cronograma de reunides da EMTN com as datas para o ano de 2026,

sendo reunides mensais. (Toda 22 quarta de todo més).

02. Demonstracado dos tipes atuais que temos na unidade de suplementacdo oral e dieta

enteral com sua forma de apresentacdo, sugerindo diferentes formas para ndo termos

desperdicio, consumo, estoque atual e descontinuidade de produtos que ndo teremos mais

utilidade e nova proposta para atualidade.

03. Apresentacdo do més de dezembro dos protocolos de EMTN vigentes.

Classificag@e da Informacio: Documento Interno
FOR.ADM.CEGISS.QA.009.002

Pag. 1 de2
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04, Apresentacdo mensal do teto orcamentario da parte da nutrigdo para suprimentos

pelo Dr. Eduarde no valor de R$ 7.000,00 mensais, a qual iremos fazer um monitoramento

semestral sobre a questdo do valor.

3. PLANOS DE ACAO

ACAD RESPONSAVEL

PRAZO

COMENTARIOS

Protocolo Renata
Interacdo Droga -
MNutriente

Collesi Cordovil | Fevereiro/2026

Em construgdo

4. PARTICIPANTES

NOME

FUNCAO

ASSINATURA

Renata Collesi Cordovil

Nutricionista RT

Kaind Henrigue

Fisioterapeuta RT

Sebastido Domingos Soares
Meto

Farmacsutico RT

Eduardo Luna de Oliveira

Torres

Diretor Técnico

Andreza da Silva Andrade

Cocrdenadora Multi

Josélia Mana Lira Fores

Coordenadora Qualidade

Classificagio da Informagio: Documento Interno
FOR.ADM.CEGISS.QA.009.002

Pag. 2 de2
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ATA REUNIAQ
DATA: 14/01/2026 HORARIO: 16:00
LOCAL: Sala de Reunido PSAFF
ASSUNTO: CPMMH - Comissdo Permanente

de Padronizacdo de Materiais Médico-
Hospitalares

1. PAUTAS ABORDADAS

+ Padronizacdo de Medicamentos

+ Despadronizagdo de Medicamentos

+ Despadronizacdo de Dietas enterais

+ Despadronizacdo de Suplementos Alimentares
1. Antibidticos

Foi deliberada a revisdo da classe dos antibidticos, com foco na otimizagdo do estoque & andlise de

custos.

+» Ttens Despadronizados: Ficam formalmente retirados da padronizacdo os seguintes

medicamentos:
o Cefepima
o Meropenem
= Vancomicina
o Ampicilina
o Gentamicina
* Revisdo de Via de Administracdo:

o Levofloxacine: Iniciar processo de verificacdo para a transigo da via de administracdo
de Endovencsa (EV) para Via Oral (WO}, conforme protocoleos de desmame e custo-
beneficio.

+ Analise de Mercado:

(Classificagdo da Informagdo: Documento Interno
FOR.ADM.CEGISS.QA.009.002
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Cefalotina / Cefazolina: Solicitar cotagdes atualizadas. A escolha entre os dois itens sera

baseada na opcao que apresentar o melhor valor de mercado.

2. Terapias Nutricionais

O setor de nutricdo passara por ajustes para adequacdo orcamentdria e técnica.

* Suplementos Alimentares (Despadronizados):

[

[

Mutren 1.5 (200 mL Tetrapack)

Fresubin (200 mL Tetrapack)

* Dietas Enterais (Despadronizadas):

=

=

Fresubin Energy

Proline

* Observacao Geral: Ficou acordado que tanto as dietas quanto os suplementos remanescentes

pederde sofrer novas alteragies ou substituicfes futuras, dependendo diretamente dos valores

obtidos em cotagdo.

3. Padronizacdo
Ficou padronizado o medicamento Loperamida, que deve ser mantido em estoque minimo para

protocolo/fluxo de paciente com gastroenterite.

1. PARTICIPANTES

NOME

FUNCAO

ASSINATURA

Sebastidgo Domingos Neto

Farmacutico RT

Eduardo Luna

Diretor Tecnico

Joselia Fores

Coord. Qualidade

Andreza Andrade

Coord. Multiprofissional

Renata Cordovil

Nutricionista - RT

Kaina Souza

Fisioterapeuta — RT

Classificagdo da Informiagdo: Documento Interne
FOR.ADM.CEGISS.0A.005.002
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11. ACOES DE MELHORIA, EVENTOS E CAPACITACOES

11.1- Quadro- INDICA A PROGRAMACAO DO MES RELACIONADO AO
RELATORIO, VINCULADOS TEMAS E TEMATICAS APLICADAS.

DATAS
TEMA MINISTRADO TERMING LOCAL
Limpeza e montagem das caixas de Rosangela - Técnica Responsivel pelo 07/01/2026 07/01/2026 In -Loco
suturas ™
Treinamentos dos equipamentos -
aspirador, ventilador mecanico, bombas | Luciano ~Téenico da Empresa Nelmas | )0 oo | oo o0)c Sala de Treinamento
de infusio, cardioversor, monitor, ECG
Treinaments da NR 32 Stefany - Enf. SCIH / Tatiane - Téenica | 2170172026 22/01/2026 In-loce
Seg. . Trabalho
Acidente de trabalho Tatiane - Técnica Seg.. Trabalho 19/01/2026 27/01/2026 Sala de Treinamento
Treinamento Sistematizacéo da
27/01/2026 28/01/2026 Sala de Trei t
Assisténcia 4 enfermagem ( SAE ) Luiz - Técnico da Sistema SISS o 701/ A de Tretnamento

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas

N cejam.org.br
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INDICADORES

Convocados Participantes Total Taxa de
Quantidades  Quantidade | 0938 Atestados oo S participagéo META

Treinamentos .
Médico 13 13 - - - 01:00:00 01:00:00 100%
equipamentos -
aspirador, Fisioterapeutas E] 5 2 - 2 01:.00:00 | 00:40-00 BT
1 ventilador
mecanico,
bombas de Enfermagem 161 145 15 7 22 01:00-00 00:64-02 20%
infusdo,
cardioversor, Técnicos de %
monitor, ECG = s 3 2 - 2 01:00:00 | 00:38:00 80%
Limpeza &
2 | montagem das Enfermagem 25 25 - - - 01:00:00 01:00.00 100%
caixas de suturas
Médico El E] - - - 01:00:00 01:00:00 100% 100%
Fisioterapeutas E] 5 2 1 3 01:00:00 | ©00-40-00 B7%
s Treinamento da
NR 32 Nutricio £ 3 - - - 01:00:00 01:00:00 100%
Enfermagem 161 129 - - 0:00:00 | 00:48:04 80%
Treinamento
Sistematizacdo
5 | da Assisténda a Enfermagem 161 153 4 1 £l 01:00:00 00:57:01 95%
enfermagem
(SAE)
Acidente de -
6 trabalho Enfermagem 161 153 8 - 8 01:00:00 00:57:01 s

11.2- INDICADOR TAXA DE ADESAO, HORA HOMEM TREINADO DO ME

O indicador de Hora-Homem Treinado é calculado com base exclusivamente nos
colaboradores ativos na unidade no momento da realizagdo de cada treinamento. Essa
metodologia tem como objetivo refletir com maior precisdo a adesdo efetiva as agbes de

capacitagdo realizadas.

Para garantir a fidedignidade dos dados, sdo excluidos da contagem os seguintes grupos
de colaboradores:

e Colaboradores em afastamento médico;

e Colaboradores em licenga-maternidade;

e Colaboradores em periodo de férias;

e Colaboradores em escala de folga.

Essa abordagem permite uma analise mais realista da participagdo nas atividades
educativas, alinhando os resultados com a real capacidade de engajamento da equipe no

periodo avaliado.

11.3- INTEGRAGAO

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas

N cejam.org.br
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A integragdo de colaboradores é o processo de acolher e adaptar novos funcionarios a

cultura, valores, normas e praticas da instituicdo. O objetivo é garantir que os novos

colaboradores compreendam bem suas responsabilidades e se sintam acolhidos,

motivados e preparados para desempenhar suas fungdes de maneira eficiente. Esse

processo envolve: Apresentagdo da empresa: Informagdes sobre a histdria, missdo,

visdo, valores e estrutura organizacional.

=
]

NOME DO COLABORADOR
CRISTIANE FRANCISCO FERNANDES ODORICO
GABRIELA SOUZA DE JESUS SILVA
THAMIRES NARCISO SANTOS
SERGIO REBOUCAS RAMOS
JOSIANE CRISTINA LOPES FERREIRA
FERNANDO OLIVEIRA DOS SANTOS
CARLA JULIANA FERREIRA DA COSTA
FABIANA APARECIDA ESTEVES DOS SANTOS
PAOLA DE CAMARGO BENDINELLE
TATIANA MARIA BARROS
TATIANE TEIXEIRA BRITO

O ON O AR WN R

[T
= o

FUNCAO
ENFERMEIRA
TECNICO DE ENFERMAGEM
TECNICO DE ENFERMAGEM
ENFERMEIRO
ENFERMEIRA
ENFERMEIRO
ENFERMEIRA
ENFERMEIRA
COORD. DA QUALIDADE
TECNICA DE SEG. TRABALHO
ENFERMEIRA

TOTAL DE COLABORADORES INTEGRADOS: 11

i - 5P, 06401120

Pronto-Socorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas B
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OUTRAS ACOES: Proximos treinamentos: metas internacionais
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1]__ TREINAMENTO OBRIGATGRIO!

4

METAS INTERNACIONAIS b
SEGURANCA po PACIENTE

= PARTICIPE DO TREINAMENTO!

B g 19/02/2026 £ 26/02/2026 %
- 'l PUBLICO ALVO: TODOS OS COLABORADORES 1
af
TARDE: 15:00 ate 18:00 ADMINISTRATIVO
P\ i & TERCEIRIZADOS ;

- DURAGAO: 40 MIN POR TURMA DURACAO0: 40 MIN POR TURMA .

AulSNTURMA TERMINA, OUTRA BUOASE

DIURNO: 09:00 até 12:00 EQUIPE ASSISTENCIAL

o + EQUIPE ASSISTENCIAL /
4 + ADMINISTRATIVA

OUTRAS ACOES: Jornal mensal multiprofissional com o tema do més

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paioguas, 160 - Pargue dos Comargos, (1) 5555-5844 . e .
Basueri - 5P, 06401-120 ps.at@cejam.ong.br CE]EI’I"I,DI’Q.DT

de Figueiredo Freitas
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Alimentar-se bem é nutrir a mente

Probiéticos + fibras: Intestino feliz =
humor melhor.

O intestino é responsavel pela

producdo de cerca de 90% da
producao de serotonina.
Evite excessos de: aclcar,

ultraprocessados e cafeina. Picos
de glicemia aumentam a ansiedade,
prejudicam o sono e deixam o
corpo “acelerado”

Dica répida: banana, aveia, leite,— -

Saude Mental. Quem cuida da mente, cuida da vida!

Fitoterapicos podem ajudar no
bem estar fisico e emocional!

Medicamentos fitoterapicos
podem auxiliar em questées como:
ansiedade, insdnia e stress.

Substdncias como: valeriana,
melissa e passiflora ajudam a
reduzir a agitacdo, melhorar a
qualidade do sono, depressao e
melhora do humor.

Atengdo: procure acompanhamento e
orientacao de um profissional de saide

T ‘quWo

ovos, grao de bico sao ‘ri{:/o’s,e_rp \ NG
t”ptOfano Qque aJUdam na erUQ.?Q 2 =N j > Sebastian Neto - Farmacéutico RT
de serotomr&a, e o \
enata Collesi - W ta /
7/ — / N
i Vocé sa"Pia \
~—~ \

s P
Permita-se Re#pj‘-ar ! /'/’

. J
Cuidar da satde meqtal é<ui'n/§t3<{

de coragem ‘e . amorproprio.
Assim como cuidamesT @_corpo, /
também precisamos “—estar )
atentos as nossas_emogdes e =
limites. Se algo ndo vai bem,
busque apoio.

O Servico Social estd aqui para
acolher, orientar e encaminhar
uando necessdrio. E ara
reforcar esse cuidado, o CEJAM
oferece
atendimento
psicoldgico gratuito.

A
= o

ZenKlub

Vocé nao esta sozinho.
Cuidar de vocé
essencial !!!

Karina Barbosa / Talita Caroline - Assistente Social

& ceJam

/ ~
[N S :
\ e

i p e

A ansiedadg e o.estresse do dia a

dia faz'\com quejnossa respiragao

fique syperficial e eus musculos se

— mm,jﬁgﬁn\do tensdo e
|

/(/dores r/nuscul_ :

3 gue-~-aqui uma dica

rapida de 5 passos para vocé aliviar

o estresse\do plantao e transformar

seu bem'estar e o atendimento que

vocé oferece.

1- Sente-se ereto em uma cadeira.

2- Coloque uma mao no abdémen.

3- Puxe o ar pelo nariz lentamente,

e sinta seu abdémen subir.

4- Solte todo o ar pela boca

relaxando os ombros. .

5- Repita por 10x. [ ¥ [5]
[=]¢

Cuidar do corpo, é cuidar da mente!
Kaina Souza - Fisioterapeuta RT

Conhega também o
beneficio TotalPass
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