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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 saude do Hospital Pérola Byington - Centro de
Referéncia da Saude da Mulher e de Nutricdo, Alimentacdao e Desenvolvimento
Infantil - CRSMNADI para dar apoio aquela Instituicao.

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

experiéncia na administracdo em saude.

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

parceria com o Poder Publico.

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

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

Visao

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

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

promocao, prevencao 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 gestao.
Pilares Estratégicos

e Humanizagdo;

e Atencdo a Saude;

e Equipe Multidisciplinar;

e Geracgao e Disseminacao de Conhecimento;
e Tecnologia da Informacao;

e Ecossistema em Saude.
Lema
"Prevenir é Viver com Qualidade".

1.2 Objetivo do Relatorio

O Centro de Estudos e Pesquisas Dr. Jodao Amorim qualificado como Organizagao
Social de Saude, em cumprimento ao Contrato de Gestao 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, agoes
e servicos de saude 24 horas/dia que assegure assisténcia universal e gratuita a
populagcao, 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 30 de Abril de 2026.

Pronto-5ocorro Arnaldo .

Via Paaguas, 160 - Pague 005 Camangos M) 5555-5844 - -
de Figueiredo Freitas Barueri - 5P, 06401120 s atff@cejam.ong br \/ cejam.org.or



@ @ceiam  seee s BARUE T

CEJAM

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 consolidacao dos dados. Os colaboradores sdao cientes da
obrigatoriedade do registro das atividades em sua integralidade no sistema de
informagdo implantado na instituicao. Atualmente atendemos parcialmente com
sistema informatizado via SISS, conseguimos avancar até a enfermagem. A
parte de suprimentos ainda é feita de forma manual. Estamos alinhando com o
SISS e SMS, através de reunides formais, para iniciar o médulo informatizado de
suprimentos também, programado para 01/01/2025, no entanto foi novamente

postergado, em ajustes finais para o inicio no proximo 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 Saude, na regido de

Barueri.

Possui 15 leitos de observacdo 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 pedidtrico, salas de
procedimentos, como: ECG, sutura, imobilizagao, ultrassom e medicacao 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/2025 o servico de fast track para os atendimentos
de baixa complexidade (principalmente para a classificagao azul), em dois
consultérios, de segunda a sexta das 07:00 as 19:00h, com consulta e
medicacdo no mesmo consultério. Em margo, estendemos o fast até as 00:00h
as segundas feiras, devido a alta demanda de pacientes, e se necessario, em
outros plantdes do noturno, a depender da demanda. Estamos no aguardo desta
Secretaria para iniciar a telemedicina, em conjunto com as demais unidades do
municipio. Assim como, no aguardo da SMS para a inversao do fluxo,ja aprovado
em mongao e reuniao, iniciando o atendimento pela classificagao de risco antes

da abertura da ficha e a insercdo de “dor toracica” no totem.
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E referéncia para as Unidades Basicas 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
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3.1 Dimensionamento

Area de Trabalho Previsto | Efetivo | A
Administrativo (36h) 19 14 l
Administrativo - noturno (36h) 17 11 !
Administrativo (40h) 8 7 l
Analista Administrativo (40h) 1 0 !
Almoxarife (40h) 1 1 vl
Assistente Social (30h) 2 2 vl
Auxiliar de Farmdcia (36h) 8 8 val
Auxiliar de Farmacia (36h) - noturno 5 4 l
Coordenador Administrativo (40h) 1 1 vl
Coordenador de Enfermagem (40h) 1 1 vl
Coordenador Multiprofissional (40h) 1 0 l
Coordenador Qualidade (40h) 1 0 !
Enfermeiro (36h) - noturno 25 23 !
Enfermeiro (36h) Equipe de Coleta 2 2 val
Enfermeiro (36h) Remocdo 3 3 val
Enfermeiro CCIH (40h) 1 1 vl
Enfermeiro Educacdo Permanente (40h) 1 1 vl

PS Barueri Enfermeiro NIR (40h) 1 1 U
Farmacéutico (36h) 2 2 vl
Farmacéutico (36h) - noturno 3 3 194}
Farmacéutico RT (20h) 1 1 vl
Fisioterapeuta (30h) 6 6 val
Fisioterapeuta (30h) - noturno 3 3 194}
Jovem Aprendiz (30h) 3 3 val
Nutricionista (36h) 3 3 val
Técnico de Enfermagem (36h) 60 54 l
Técnico de Enfermagem (36h) - noturno 56 49 l
Técnico de Enfermagem (36h) Equipe de
Coleta 2 2 vl
Técnico de Enfermagem (36h) Equipe de
Coleta - noturno 2 2 vl
Técnico de Enfermagem (36h) Remocio 3 3 val
Técnico de Enfermagem (36h) Remogdo -
noturno 3 3 vl
Técnico de Gesso (36h) 3 3 val
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Técnico de Gesso (36h) - noturno 2 2 vl
Técnico de Seguranca do Trabalho (40h) 1 1 vl
Zelador (40h) 1 1 vl
Assistente de RH (40h) 1 1 vl
Supervisor de Enfermagem (36h) -

noturno 3 3 v
Gerente Assistencial (40h) 1 1 vl
Enfermeiro (36h) 25 25 vl
Diretor Geral RT (40h) 1 1 vl

s e Es

Analise critica: O quadro previsto estd sendo considerado de acordo com a
ultima versdo do plano de trabalho enviado a esta secretaria, porém no aguardo
da assinatura do ultimo aditivo de contrato.

Em relacdo ao quadro de colaboradores, na area assistencial estamos com uma
adequacdo de 94% ao plano de trabalho, com 12 vagas devido a pedidos de
demissdao/desligamentos, em processo seletivo, sendo todas na enfermagem,
todas sendo trabalhadas com processo seletivo. Em relagao ao quadro de
colaboradores no administrativo, estamos com uma adequagcao de 75% em
relacdo ao plano de trabalho, com a ultima versao enviada a esta secretaria,
aguardando a assinatura do aditivo de contrato, considerando mais 08

administrativos.
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
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4. PRODUGCAO ASSISTENCIAL MEDICA- ANALISE QUANTITATIVA

4.1 Producao Geral - Meta x Realizado

Meta
Execugao (%)

Clinica Médica + ortopedia 14.880 17.405 116,97% superavit 27,17%
Pediatria 6.000 6.823 113,72% superavit 18,73%
Total 20.880 24.228 116,03% superavit 24,75%

Analise critica: Devido sermos um Pronto Socorro porta aberta, dependente de
demanda espontanea, neste més no atendimento adulto voltamos a ter um
superavit de 27,17% no atendimento adulto, em relacdo a meta contratual, e no
atendimento pediatrico, tivemos um superavit de 18,73% em relagdo a meta

contratual. Em relagao a meta global ficamos com superavit de 24,75%.

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paeaguds, 180 - Pargque dof Camangos 1) 5555-5844 \/ .
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4.2 Producao por Especialidade de atendimento- Equipe Multiprofissional

Atendimentos Urgéncia e Emergéncia
B Metaz [l Resultado

20.000

15.000

10.000

5.000

10.000

7.500

abr./26

Atendimentos Urgéncia e Emergéncia - PSA

Clinico Geral
Emergencista
Sutura
Ortopedista
Nutricao
Fisioterapia

Servigo social

Atendimentos Urgéncia e Emergéncia - PSI

Emergencista
Pediatria
Sutura

Ortopedista

16412

298
99
596
373
642
203

18
0

Atendimentos Urgéncia e Emergéncia

PSI
W Meta > W Resultado

6.000
5.000
2.500
0

abr./26

Resultado

Resultado

6

6799

Analise critica: A meta pactuada para os atendimentos de urgéncias e

emergéncias no adulto no contrato é de 14.880 , e atendemos 17.405 adultos,

correspondendo a 117% de adesdo a meta contratual, com superavit de 17%. J]a

na pediatria atendemos 6.823 criancas, correspondendo a 113,72% de adesdo a

meta contratual, com superavit de 13,72%. A nossa maior demanda é o

atendimento adulto, representando 71,83% dos atendimentos, e deste a clinica

médica tem a maior demanda, representando 94% do total, sendo 33,89% de

atendimentos clinicos azuis e 44,90% de verdes. Como servigcos complementares

tivemos também 642 atendimentos de fisioterapia, 373 atendimentos de nutricao

12
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e no servigo social 203 atendimentos. A assisténcia fisioterapéutica acontece no
periodo de 24 horas e os pacientes com maior gravidade sao atendidos em todos
os periodos e sao divididos em fisioterapia respiratéria, motora e ventilacdo
mecéanica. Tanto a fisioterapia, servico social e nutricdo, participam da visita
multi diaria e fazem todo o acolhimento no leito dos pacientes e familiares com

orientacOes gerais e demandas especificas.

4.3 Acolhimentos com Classificacao de Risco (ACCR)

ACOLHIMENTO COM AVALIAGAO E CLASSIFICACAO DE RISCO ACOLHIMENTO COM AVALIAGAO E CLASSIFICAGCAO
P PSI

100,00% 100,00%

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

25,00% 25,00%

0,00% 0,00%

abr./26 abr./26

Analise critica: Em ambas as triagens adulto e pediatrica, as avaliagbes de risco
ficaram acima de 95%, sendo 95,43% no adulto e acima de 96,07% na
pediatria, sempre com enfermeiros nas classificagdes e coleta de historia clinica e
sinais vitais, seguindo a classificacado recomendada pelo HumanizaSUS.
Considerando a abertura de 24.228 fichas pela recepgdo. Destes, 68% foi
atendimento clinico geral- adulto, 28,16% pediatria, 2,45% ortopedia, 1,25% de

emergéncia e 0,48% de sutura. Nosso maior publico é o adulto e deste a clinica.
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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
2.000 X
299 2.671
0
abr./26
Pacientes Classificados por Risco
PSI
B Vermelho Amarelo [l Verde M Azul B NC

4.000
3.000
2.000
1.000

0 2
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0
0

Vermelho 222 1,28%
Amarelo 2671 15,35%
Verde 7816 44,91%
Azul 5900 33,90%
Sem Classificacao 796 4,57%

OTA 40 100,00%

Vermelho 2 0,03%
Amarelo 1083 15,87%
Verde 3204 46,96%
Azul 2266 33,21%
Sem Classificagao 268 3,93%

DTA b3S 00,00%

Analise Critica: No adulto tivemos 17.405 atendimentos, sendo: 1,28%
vermelho, 15,35% amarelo, 44,91% verde, 33,90% azul, 4,57% nao
classificado. No adulto, o “fast track” representou cerca de 48,45% do total de

atendimentos classificados como azul, neste més.

Na pediatria tivemos 6.823 atendimentos, sendo: 0,03% vermelho, 15,87%
amarelo, 46,96% verde, 33,21% azul e 3,93% nao classificado. Em ambos os
atendimentos, o que prevalece é o verde e azul. Neste més, tanto no adulto
quanto na pediatria, o que prevaleceu em atendimentos, foi o verde,
seguido do azul, amarelo e vermelho nesta proporgao..
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4.3.2 Tempo Médio de Espera para o Atendimento

Tempo Médio de Espera para o Atendimento

8:00:00
6:00:00
4:00:00

2:00:00

0:00:00

abr./26

Retirada da Senha a Recepcao 00:10:32
Recepcao a Classificacdao de Risco 00:48:32
Classificacdo de Risco ao Consultério 01:10:09

Inicio da Consulta até a retorno médico (APOS
MEDICAGAO E EXAMES) 04:01:09

Tempo Médio Total do Atendimento 06:10:23

Analise Critica: A média de 06:10:23 se refere desde a retirada da senha no
toten até o desfecho do atendimento médico adulto e pediatrico, apdés a 12

consulta, medicagao, exames e retorno médico S/N.
Consideracoes:

1- Desde a transicao, temos nas 24hs nos sete dias da semana, enfermeiros nas
03 triagens adulto e 01 na triagem pediatrica, nos Atendimentos Urgéncia e
Emergéncia, nos momentos de pico, abrimos a segunda triagem pediatrica.
Estamos avaliando a possibilidade de abertura da quarta triagem no adulto nos

dias de maior pico para reduzir este tempo, para isso, se faz necessario

en.00g.b \/ cejam.orq.br
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adequacao estrutural e revisao do dimensionamento dos enfermeiros no plano de

trabalho.

2- Solicitamos via oficio e moncdo a CPACG (Comissdo Permanente de
Acompanhamento dos Contratos de Gestao) a inversao do moddulo da
classificacdo antes da recepcao desde a nossa assungao. Assim como, a
colocacao do item DOR TORACICA, no totem, para priorizacao do atendimento,
de acordo com o nosso protocolo assistencial. Participamos da reunidao com esta
comissao em julho, e com todos os outros servicos, para definicao e confirmacao
da aprovacdao desta inversao, onde ficou definido que seriamos o piloto deste
fluxo, nos Atendimentos Urgéncia e Emergéncia. Estamos no aguardo desta
secretaria para iniciarmos a inversdo, desde entao, inclusive como proposta de

sermos o piloto.

3- Temos reforcado com as equipes médicas e assistenciais a finalizagao da ficha
no sistema, pois a falta desta acao acarreta no aumento do tempo de
permanéncia do paciente na unidade, o que ndo é real, isso explica os niumeros
ndao serem fiéis a realidade da unidade. Principalmente nos casos em que os
pacientes ndao querem aguardar os resultados de exames na unidade e evadem.
Essa é uma pratica muito comum da populacdo atendida. Ao serem chamados e
nao atenderem, a equipe colocava numa fila de “nao atendeu”, mas o tempo
continua sendo computado, como se ele estivesse na unidade aguardando
conduta. Nestes casos estamos orientando os pacientes para nao sairem da
unidade, caso insistam, as equipes precisam dar baixa na ficha, entendemos que
a populacdo deve ser reeducada nesta pratica.Também estamos acompanhando
a liberacao dos resultados dos exames laboratoriais e reportando a esta
secretaria, os atrasos frequentes (laudo >2hs), a fim de otimizar o retorno

médico e assim, minimizar o tempo total do paciente na unidade.

4- Neste més, em alguns periodos, devido as falhas e lentiddo do SISS,
precisamos abrir os atendimentos de forma manual, o que contamina os dados
no sistema, inclusive no feriado, houve a paralisacao do sistema geral para

ajustes do servidor.

5- Em alguns casos também houve demora na internacao do paciente por parte

A\

médica, onde o mesmo ficou na unidade apenas como “ observacao”, elevando
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seu tempo de permanéncia na unidade. Reforcado com todas as equipes médicas
sobre esta necessidade de tomada de decisao em relagao a internacgao,

transferéncia ou alta.

6- Também ocorrem atrasos por parte das equipes em dar baixa nas fichas,
quando os pacientes sdao chamados e nao respondem, devido evasao. Estamos

cobrando essa agao diariamente para todas as equipes.

7- Em comité executivo semanal, temos discutido muito sobre estes tempos e

em colegiado estamos levando planos de agao para mitigar essas inconsisténcias.
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4.4 Indicadores de Qualidade

METAS QU TIVAS

A meta é apresentar protocolos

AACR E INDICADORES DE especificos e envio do relatério de
GERENCIAMENTO DOS resultados do AACR. Além do controle de
ATENDIMENTOS NA tempo médio de espera e média de

UNIDADE permanéncia. X

Resolucao de 90% das queixas recebidas
e envio consolidado da pesquisa de

ATENGCAO AO USUARIO satisfagao. X
PRESENCA DO Envio do relatério mensal do médico
HOSPITALISTA hospitalista com suas agoes e rotinas. X
NUCLEO DE SEGURANCA E Apresentacdo do relatorio de segurancga e
QUALIDADE DO PACIENTE qualidade e suas acbes mensais. X
PESQUISA SATISFAGAO Realizar 10% de pesquisas sobre o total

(NPS) de internacgdes

Analise Critica: De acordo com o contrato, estamos apresentando adequacgao

dos conteldos deste relatorio.

4.5 Servicos SADT

Desempenho Assistencial - SADT

Tipo de Exame Resultado

Laboratoriais 18.045
ECG 586
RAIO-X 5.586
USG 497
RTPCR 0
Ag Teste Rapido (1}

TOTAL 24.714

Analise critica: Em relacdo aos exames dos protocolos abertos na unidade:
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DOR TORACICA- As troponinas foram 169 solicitagdes, sendo que tivemos 47
protocolos de dor toracica abertos no periodo, foram coletadas enzimas de 37
pacientes, todos realizaram ECG em até 10 min, sendo 09 casos confirmados de
SCA, sendo 04 IAM c/supra ST (trés foram trombolisados neste servigco), 05 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 e meio de internacao e todos foram transferidos, sem desfecho desfavoravel.
A abertura de quase 50 protocolos mostra a sensibilidade da equipe em relacdo a
doenca e seus sinais clinicos. As equipes sdo incentivadas a abrir com qualquer

queixa de dor toracica.

SEPSE- Tivemos 16 protocolos abertos, sendo 06 mantidos. No entanto, tivemos
18 pctes elegiveis para abertura do protocolo, porém foram abertos apenas 16
protocolos, representando 88% de adesdo a abertura do protocolo. Em 83% dos
casos confirmados foram feitas gasometria e encaminhadas ao gasémetro
interno (sala de coleta) , desta forma ficaram com o tempo de lactato . 60min,
apenas 01 pcte ndao atendeu ao pacote de 1h, devido falha no cadastro no
sistema SISS, o que inviabilizou a realizacdo do exame na prépria unidade
(gasbmetro). Dos 06 mantidos, todos tiveram o inicio dos antimicrobianos em
até 60 min, cerca de 100%. Em relacdo a reposicao volémica, 02 tiveram
indicagdo, e foram realizadas conforme conduta médica. Nao tivemos desfecho

desfavoravel no periodo relacionado a SEPSE.

ULTRASSONOGRAFIA: No periodo foram realizados 497 exames, com
prevaléncia de solicitacdao de ultrassom abdome total, seguido de aparelho

urinario, doppler colorido de vasos, articulagdo, abdome superior, entre outros.
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PROCEDIMENTOS T QTDE PROCEDIMEN] ~
ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR 22
ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 202
ULTRASSONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO 190
ULTRASSONOGRAFIA DE ARTICULACAO 27
ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL 5
ULTRASSONOGRAFIA DE PROSTATA POR VIA ABDOMINAL

ULTRASSONOGRAFIA DE TORAX (EXTRACARDIACA) 1
ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VASOS 35
ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL 4
ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA 2
ULTRASSONOGRAFIA TRANSYVAGINAL 4

4.6 Producao Radiologia Detalhada

Tipo de Radiografia Quantidade

Térax 2619
Cranio 306
Abdome 293
Membros Superiores 872
Membros inferiores 1218
outros 278

Analise Critica: Foram realizados 5586 exames de radiografia. Sendo desse
total, contemplando os adultos e a pediatria. As incidéncias mais demandadas no
periodo foram:

Total de exames realizados por incidéncia neste periodo: 5586
Total de pacientes atendidos neste periodo: 3079

Total de exames no leito/internados: 73

21
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Conforme a tabela acima, as incidéncias mais demandadas no periodo foram:

e Torax PA e AP (leito) - Avaliacdo de quadros respiratérios, traumas e
acompanhamento clinico.

e Membros Superiores — Incidéncias para suspeitas de fraturas (mao, punho,
antebraco, cotovelo, braco, ombro).

e Membros Inferiores - Incidéncias para avaliacdo de traumas (pé,

tornozelo, perna, joelho, fémur e quadril).

e Coluna Cervical, Toracica e Lombar - Avaliacdo de traumas e dores
agudas.

e Abdébmen Agudo - Incidéncias para investigacdo de obstrucdes,
perfuracdes e quadros abdominais de emergéncia.

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

4.7 Tempo Médio de Permanéncia no Pronto Socorro

Tempo Médio de Permanéncia (Dias)

Setores de Atendimento Resultado

Emergéncia adulto 1,98
Observagao adulto 1,84
Emergéncia pediatrica 1

Observacgao pediatrica 1,08

‘ Destino do Paciente Adulto da Sala de Observacgao

[ vere [ e |
41

Alta
Remogao 69
Obito (]

Evasao

2

22
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Destino do Paciente Adulto da Sala de Emergéncia

Alta 72
Remogao 39
Obito 16
Evasdo 2

Destino do Paciente Infantil da Sala de Observagao

16

Alta

Remogao 30
Obito (]
Evasao 1

Destino do Paciente Infantil da Sala de Emergéncia
0

Alta

Remogao 4
Obito 0
Evasao 0

Anadlise Critica: No perfil adulto foram atendidos 463 pacientes-dia,
considerando internagdes na emergéncia e observagao, e as saidas foram de 241
pacientes, sendo: 113 altas; 04 evasao; 108 transferéncias externas; 12 ébitos
< de 24hs e 04 o6bitos > de 24hs, representando 1,98 (dias) em média de

permanéncia na emergéncia adulto, 1,84 (dias) na observacdo adulto.

J& na pediatria foram atendidos 55 pacientes-dia e as saidas foram de 51
pacientes, sendo: 16 altas; 01 evasao; 34 transferéncias externas; 0 dbito,
representando 1 dia em média de permanéncia na emergéncia pediatrica e 1,08

dia em média na observacao pediatrica. Devido a dependéncia da regulacdo e a
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disponibilidade de vagas no municipio, ficamos com os pacientes internados no
PS, mesmo sendo uma unidade de PS e ndo hospitalar. Temos solicitado acesso
constante a regulacdo e a esta secretaria, através de oficios e reunides, para

otimizar as vagas aos nossos pacientes e assim melhor o desfecho dos casos.

4.8 - Municipios de origem dos pacientes

Atendimentos por Origem do Paciente

Barueri 20.075
Carapicuiba 493
Cotia 29
Itapevi 709
Jandira 2.526
Osasco 47
Pirapora do Bom Jesus 0
Santana de Parnaiba 23
Sédo Paulo 34
Nao informado 270
Outros municipios 22

Analise Critica: O municipio de maior prevaléncia é Barueri que representa a
maior parte da demanda com 82,85%, seguido de Jandira com 10,42%,
Carapicuiba com 2,03% e Itapevi com 2,92%. Esse fato se da pelas
proximidades dessas regides e pela maior abrangéncia e oferta de servigos que o
municipio disp0e, considerando que os demais municipios apresentam menos
estabelecimentos de salude e fragilidade na rede e por ultima insténcia, é
observado também a questdao do envolvimento familiar que culmina no aumento
dessa demanda local.
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%0
%0
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5 Indicadores Assistenciais e de Qualidade

5.1.1 N° Casos novos de PAV

N© Casos novos de PAV N© Casos novos de PAV
PSA PS

0,00%

& & > & >
g§ & & 8§ 38

0,00%
abr./26

abr./26

Analise Critica: No periodo referido nao tivemos evento de PAV. Foram 24
pacientes-dia internados em VM no adulto, sendo no total 08 pacientes
intubados. Na pediatria nenhum caso. A Fisioterapia/SCIH faz acompanhamento
dos dispositivos de via aérea avancada (IOT) e os bundles de insercdao e
manutengdao dos pacientes intubados, com risco de desenvolver infeccao
associada (PAV). Com discussdao dos casos dos pacientes com os dispositivos,

durante as visitas multi didrias na emergéncia e observagao.
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5.1.2 Nimero de Perda de Cateter Venoso Central (CVC)

Perda de CVC
PSI

Perda de CVC
PSA

100,00%

100,00%
(i 75,00%

9
75,00% 50,00%

9
50,00% 25,00% ,
25,00% 0,00% 0,00%
0.00% abr./26

abr./26

Analise Critica: No periodo, tivemos no adulto 27 pacientes-dia com CVC, e na
pediatria nenhum caso. Nao tivemos perdas de CVC no adulto. A
Enfermagem/SCIH faz acompanhamento dos dispositivos de CVC com o
preenchimento dos bundles de insercao e manutengdao dos pacientes, com risco
de desenvolver infeccao associada. A SCIH faz o acompanhamento do indicador
junto com a gestdao assistencial, para as tratativas necessarias e planos de
acoes. Os casos dos pacientes com os dispositivos, sdao discutidos durante as

visitas multi didrias na emergéncia e observacao.

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

IPCS 1PCS

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

50,00% 50,00%

25,00%
,00% 0,00% 25,00%

0,00% 0,00%
abr./26 abr./26

Analise Critica: No periodo, tivemos no adulto 27 pacientes-dia com CVC, e na
pediatria nenhum caso em uso de CVC. Nenhum caso de IPCS. A
Enfermagem/SCIH faz acompanhamento dos dispositivos de CVC, com o
preenchimento dos bundles de insercao e manutengao dos pacientes, com risco
de desenvolver infeccdo associada. A SCIH faz o acompanhamento e acompanha
o indicador junto com a gestdao assistencial. Os casos dos pacientes com os
dispositivos, sdo discutidos durante as visitas multi didrias na emergéncia e
observacgao.
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5.1.4 Nao Conformidade na Administracao de Medicamentos

Ndo Conformidade na Administracdo de Medicamentos Ndo Conformidade na Administracdo de Medicamentos
PSA PSI
%o
%o
%o
%o
Y%o
%o
%o 0,02% %o 0,00%
Yo Yo
abr./26 abr./26

Analise Critica: No periodo, tivemos 01 evento envolvendo processo
medicamentoso no adulto, no momento da dispensacdo, considerado evento sem
dano, representando 0,018 (considerando x 1000). Na pediatria ndo houve
evento. Foram dispensados 54.660 medicamentos no adulto, e 5.838
medicamentos na pediatria. Durante as visitas multi didrias na emergéncia e

observacgdo, sao discutidos os casos de interagcao medicamentosa e reconciliagao.

identificagto: Notificante: Unidade:
I I PS MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS
BARUERI
Tipo Setor Notificado: Setor Notificado: Tipo Setor Notificante:
Assistencial Farmacia Assistencial
Setor do Notificante: Tipo Setor Ocorréncia: Setor da Ocorréncia:
Farmécia Assistencial Medicagto
Prontudrio: Data de Abertura: Data Ocorréncia: Hora Ocorréncia: Tipo Pessoa:
13/04/2026 13/04/2026 0145 Paciente

Descrigo da Ocorréncia:

RELATO QUE NA DATA DE 13/04/2026 FOI ENTREGUE PELA FARMACIA 2 AMPOLAS SENDO | DE DEXAMETASONA E OUTRA DE TRAMADOL JUNTO A PRESCRIGAD MEDICA
PARA SER REALIZADO, FOI ADMIMISTRADO AS MEDICAGOES VIA LM NO PACIENTE DESCRITO, POREM AQ VERIFICAR NOVAMENTE A FICHA CONSTO QUE AS MEDICAGOES
A SEREM REALIZADAS SERIAM DEXAMETASONA + DIPIRONA , OCORRENDO UMA ADMINISTRAGAD INCORRETA , RELATO QUE DEVIDO AO VOLUME E ROTINA, DE FATO
OCORREU UMA FALHA DE CONFERENCIA DE AMPOLAS, POREM O ERRO FOI INDUZIDO, DURANTE A SEFARACAQ DE MEDICACOES PRESCRITAS

Agdo Imediata:

AQ VERIFICAR OCORRIDO FOI INFORMADO A PROFISSIOMAL DO APOIO E POSTERIORMENTE A ENFERMEIRA DO SETOR, REALIZANDO A IDENTIFICACAD DO EVENTO
ADVERSO E ORIENTADA PELA ENFERMEIRA DO SETOR SOBRE MEDIDAS PARA MELHORIA DE QUALIDADE DE ASSISTENCIA, LOGO APOS FUI ORIENTADA PELA SUPERVISAD
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5.1.5 Densidade de Incidéncia de Infeccdoes do Trato Urinario (ITU)
relacionada a cateter vesical

mu ITu

100,00% 100,00%

75,00% 75,00%

50,00% 50,00%

25,00% 000 25,00% 0,00%

0,00% 0,00%
abr./26 abr./26

Analise Critica: No periodo, tivemos no adulto 69 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 insercao e
manutengdo dos pacientes, com risco de desenvolver infeccdo associada ao SVC.
Com discussdao dos casos dos pacientes com os dispositivos, durante as visitas

multi didrias na emergéncia e observacao.

5.1.6 Incidéncia de Queda

Incidéncia de queda de paciente .
Incidéncia de queda de paciente
%o c
15,00%0

%o
10,00%o

9
oo 5,00%0

[ 2% | 000
%o 0,00%0 0%
abr./26 abr./26

Analise Critica: No periodo, tivemos 463 pacientes-dia adultos e 55
pacientes-dia pediatricos, internados na observacdo e emergéncia, com risco de
queda, e tivemos 01 caso registrado de queda no adulto, incidente com
dano leve, no setor do RX, representando 2,16% dos pacientes
internados (indicador x 1000) . Em todos os pacientes internados, discutimos
0s casos dos pacientes com riscos de queda, durante as visitas multi didrias, na
emergéncia e observacao, reforcando as medidas de prevencdao, como: grades
elevadas, acompanhantes no caso de pacientes confusos/ neurologicamente
agitados e/ou idosos, acionamento da equipe para idas ao banheiro,uso das
campainhas, pulseira de identificagdao de risco de queda- preta, entre outras
medidas.
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identificagdo:

Tipo Setor Notificado:

Assistencia

Setor do Notificante:

Notificante:

Setor Notificado:
SADT

Tipo Setor Ocorréncia:

Unidade:

PS5 MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS -

BARUER

Tipo Setor Notificante:
Assistencial

Setor da Ocoméncia

Emergéncia Assistencia SADT
Prontuario: Data de Abertura: Data Ocorréncia: Hora Ocorréncia: Tipo Pessoa:
24/04/2026 24/04/2026 00:30 Paciente

Descrigdo da Ocorrencia:
Venho notificar o ocoméncio do paciente acima aguardando na sola de RX para realizagao do exame quando o tecnico de RX se ausentou @ © Mesmo caiu

da maoaca de exames, batendo a Ccaobecn, o mesmo foi as

ido pela equipe de emergéncia e NIR, encaminhado para atendimento na ortopedia para
continuogdo do atendimento. Enf. Fabiana Esteves coren 530054
Agdo Imediata:

Paciente encominhodo para a avaliocao e continuidads do atendimento na fJ'l-._JF?ll'-'.f'.I-.':I

5.1.7 Incidéncia de Lesao por Pressao

Indice de Les&o por pressio

Indice de Les&o por presséo

PSA PSI
%o 5,00%
o
o 4,00%
3,00%
%o
2,00%
%o 1,00% 000%
%o 0,00%
abr./26 abr./26

Analise Critica: Foram no periodo 547 pacientes-dia adultos, internados na
observacdo e emergéncia com risco de LP, e tivemos 02 casos registrados de
LP, com dano leve (LP grau 1), nos pacientes internados adultos e ndo tivemos
eventos na pediatria, o que representou 4,32% dos pacientes internados
(indicador x 1000). Sempre ha discussao dos casos dos pacientes com riscos de
LP, durante as visitas multi diarias na emergéncia e observacao, reforcando as
medidas nutricionais, mudancas de decubito, uso de colchao tipo casca de ovo,
coxins, entre outros. A comissao de curativos e lesdo de pele iniciou suas
atividades em abril, a mesma é composta por membros da enfermagem,
farmacéutico, nutricionista e fisioterapia. A primeira acdo sera uma aula a todos

da equipe multi sobre os estagios de lesdao, prevencgao, tipos de coberturas, entre
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outros assuntos relevantes para o acompanhamento didrio dos pacientes com

riscos e as medidas para mitigacao de eventos durante a internacgao.

Identificago:

Tipo Setor Notificado:
Assistencial
Setor do Notificante:

Prontudrio:

Descrigdo da Ocorréncia:

PACIENTE APRESENTA LESAO PRESSAQ GRAU | EM REGIAD SACRAL , DEVIDO A AGITAGAO E FRICGAQ NO LEITO E NAQ ACEITA MUDANGA DE DECUBITO. PACIENTE

CONFUSO E AGITADO
AgGo Imediata:

Data de Abertura:
17/04/2026

Notificante:

Setor Notificado:
Emergéncia

Tipo Setor Ocorréncia:

Assistencial

Data Ocorréncia: Hora Ocorréncia:
16/04/2026 19:00

Unidade:
PS MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS -
BARUERI

Tipo Setor Notificante:

Setor da Ocorréncia:
Emergéncia
Tipo Pessoa:
Paciente

ORIENTO PACIENTE QUANTO A IMPORTANCIA DA MUDANGA DE DECUBITO E REALIZAGAO DE CURATIVO EM REGIAD SACRAL

Identificagao:

Tipo Setor Notificodo:
Assistencial

Setor do Notificante:
Emergéncia

Prontudrio:

Descrigdo da Ocorréncia:

FOI OBSERVADO UMA LPP NA REGIAO SACRAL DO PACIENTE, PACIENTE JA HAVIA SIDO INTERMADO SEM LESAO POREM NAO HOUVE MEDIDAS PREVENTIVAS EFETIVAS
PARA PREVENIR O APARECIMENTO DA LESAC, PACIENTE ESTAVA INTERNADO DESDE O DIA 24 E NO DIA SEGUINTE JA HAVIA SIDO OBSERVADO O APARECIMENTO DE UMA

LPP
Agao Imediata:

Data de Abertura:
28/04/2026

Notificante:
COMISSAO DE CUIDADOS COM A PELE

Setor Notificodo:

Emergéncia

Tipo Setor Ocorréncio:

Assistencial

Data Ocormréncia: Hora Ocorréncia:
25/04/2026 10:00

Unidade:
PS MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS -
BARUERI
Tipo Setor Notificonte:
Assistencial
Setor da Ocomréncia:
Emergéncia
Tipo Pessoa:
Pociente

REALIZADO ORIENTAGAD DA EQUIPE QUANTO ACS CUIDADOS COM LESAD, REFORCADO MUDANGA DE DECUBITO E COLOCAGAD DE COXINS
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6. SERVICO DE ATENCAO AO USUARIO (OUVIDORIA)

6.1 Amostragem das ouvidorias (10%)

No periodo de Abril de 2026 foram registradas, ao todo, 37 manifestacdes de
Ouvidoria, sendo:

¢ 19 elogios;

e 18 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 manifestacdes registradas no periodo analisado.

‘ Ouvidoria- ABRIL/26

Més- Abr %
Ouvidoria meta (10%) 3 10
TOTAL MENSAL 37
n® do protocolo Classificacao Sintese da queixa Resolvido
202641450706 Elogio Elogio ao servico Sim
202643051804 Elogio Elogio ao Profissional sim
20264750386 Reclamacao Comportamento inadequado do profissional Sim

Analise: Em abril de 2026, foram recebidas ao todo 37 ouvidorias, sendo 19
elogios e 18 queixas. Dessa forma, apresentamos uma amostra correspondente a
10% do total, totalizando 3 registros, selecionados de forma representativa.

Lembrando que 100% foram analisadas e respondidas dentro do periodo.

Pronto-5ocorro Arnaldo F 19
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Manifestacao - 202643051804

Estado : |Cidade : |Unidade: Data Criacao :
SP Barueri IPS MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS - BARUERI 30/04/2026
Tipo de Atendimento : Perfil : Deseja se ldentificar? : Eigilo :
Pessoalmente Pessoa Fisica Nao im
Classificacao : Motivo da Manifestacao :

Elogio Elogio do Profissional

Manifestacao :

0 paciente Willian Batista dos Santos procurou a Ouvidoria para registrar um elogio referente ao
atendimento realizado pela Dra. Stefanie Sara Schult. Relata que, todas as vezes que comparece ao pronto-
socorro, € sempre muito bem atendido. Destaca que a médica é excelente, atenciosa e uma 6tima
profissional. Ressalta ainda que, em sua percepcao, o atendimento estad melhor do que o oferecido por seu
iconveénio. --
---——----—- Nome do manifestante: Willian Batista dos Santos

Providéncia :

Prezado Sr.Willian Batista, Recebemos com grande satisfacao o seu elogio referente ao atendimento
prestado em nossa unidade. Agradecemos imensamente por compartilhar sua experiéncia e por reconhecer
lo empenho, a dedicagao e o cuidado demonstrados por nossa equipe. Manifestagao como a sua é motivo de
orgulho e serve de incentivo para continuarmos aprimorando nossos servigos e mantendo o compromisso
icom a assisténcia humanizada e de gualidade. Carla Delgado Quvidoria | Ps Arnaldo Figueiredo de Freitas

Manifestacao - 202641450706

Estado : |Cidade : |Unidade : iData Criacao :

EP Barueri PS MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS - BARUERI 14/04/2026
ipo de Atendimento : Perfil : eseja se ldentificar? : igilo :

Pessoalmente Pessoa Fisica ao im

Classificacao : otivo da Manifestacao :

Elogio logio ao Servigo

Manifestacao :

A paciente Magali Rodrigues Barbosa, em observacao na sala de emergéncia, deseja registrar uma
manifestacao de elogio aos profissionais Flavio, Renata, Alessandra, Karina e Everton. Estende também seu
reconhecimento aos médicos Dra. Mariana e Dr. Daniel, bem como aos enfermeiros Carlos, Bianca e Lilian. A
mesma informa que nao teve queixas em relacao ao atendimento prestado, desejando apenas parabenizar
todos os envolvidos e destacar que esta muito satisfeita com a assisténcia recebida.

Providéncia :

Prezada Sra, Magali Rodrigues. Recebemos com grande satisfagdo o seu elogio referente ao atendimento
prestado em nossa unidade. Agradecemos imensamente por compartilhar sua experiéncia e por reconhecer
o empenho, a dedicacao e o cuidado demonstrados por nossa equipe. Manifestacao como a sua € motivo de
lorgulho e serve de incentivo para continuarmos aprimorando nossos servigos e mantendo o compromisso
icom a assisténcia humanizada e de qualidade. Carla Delgado Quvidoria | Ps Arnaldo Figueiredo de Freitas

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paspguds, 160 - Parque dos Camangos, {1} 5555-5844 v .
de Figueiredo Freitas Basrueri - 5P 06401-120 ps.aff@cejamaorg.br C EJ am.O rg . b r
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Manifestacao - 20264750386

|[Estado : [Cidade : |Unidade : ata Criacao :
ISP Barueri PS MUNICIPAL ARNALDO FIGUEIREDO DE FREITAS - BARUERI 7/04/2026
Tipo de Atendimento : Perfil : Deseja se Identificar? : Sigilo :
Pessoalmente Pessoa Fisica Sim Nao
CPF : ome Completo :
25942511861 NDREA ANTONIA GONCALVES DE OLIVEIRA
CEP : ndereco :
[Numero : Complemento : irro : Cidade : stado :
Celular : Telefone : F-Mail ]

11) 946706015 1194670601
Classificacdo : otivo da Manifestacdo :
Reclamacao omportamento inadequado do profissional

anifestacao :

ndrea Antonia, acompanhante da paciente Ana Antonia de Jesus, procurou a Ouvidoria na data de hoje parg
egistrar uma manifestacdo negativa referente ao atendimento realizado na sala de emergéncia nesta
esma data. (07/04/2026) Relata que chegou a unidade acompanhando sua mie, que apresentava um
uadro de confusdo, o qual acredita estar relacionado a hipoglicemia. Informa que, ao entrar na sala de
mergéncia, os profissionais presentes foram extremamente mal-educados, solicitando de forma rispida e
m empatia que ela se retirasse do local. A acompanhante relata gue informou que sairia apés falar com o
édico, considerando que sua mae nao estava em condicdes de explicar o que estava acontecendo. Afirma
ue se sentiu extremamente desconfortdvel com a situagdo. Por fim, solicita a formalizacdo e resposta desta

anifestacio, destacando que ndo é a primeira vez que passa pelo constrangimento de ser maltratada por
rofissionals dessa unidade.

rovidéncia :

m atenc¢do a manifestacao registrada pela Sra. Andrea Antonia, acompanhante da paciente Ana Antonia de
esus, referente ao atendimento na sala de emergéncia no dia 07/04/2026, apresentamos os seguintes
sclarecimentos: Inicialmente, lamentamos a experiéncia relatada e o desconforto causado durante o
tendimento. Ressaltamos que situagdes envolvendo pacientes em estado de emergéncia exigem agilidade
, por vezes, a adogao de protocolos que visam garantir a seguranga e a adequada assisténcia ao paciente.
inda assim, isso ndo justifica qualquer conduta que possa ser percebida como desrespeitosa ou desprovida
e empatia. A equipe de enfermagem envolvida foi devidamente reorientada quanto a importancia de
anter uma comunicacdo clara, respeitosa e acolhedora com pacientes e acompanhantes, mesmo em
ontextos de alta demanda e criticidade. Reforgamos junto aos profissionais a necessidade dé alinhamento
ntre a condugdo técnica e o cuidado humanizado. Agradecemos pelo registro da manifestacao, que

ontribui para a melhoria continua dos servigos prestados por esta unidade. Carla Delgado Ouvidoria | Ps
rnaldo Figueiredo de Freitas

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paaaguids, 160 - Pargue Oos Camadgos, (M) 5555-5844 v "
de Figueiredo Freitas Baruerd - SP, 06401120 s affEejam.ong. b cejam.org. br
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6.2 Ouvidorias encaminhadas a Secretaria de Saude por APPs.

Canal Quantidade Principais Queixas
APP Oficial 16 Demora no atendimento
Protocolo Medicsys 21 Elogio ao Profissional/Servico

Analise Critica: No periodo de Abril de 2026, foram registradas ao todo 37
manifestagdes de ouvidoria, sendo:

Elogios pelo App Oficial 3

Reclamacgoes pelo App Oficial 13
Elogios Pelo Protocolo MedicSys 16
Reclamacgoes Pelo Protocolo MedicSys 5

Durante o periodo, algumas manifestacdes foram registradas com a identificacao
“APP”, utilizada pela Secretaria de Saude para fins de rastreabilidade e controle
interno.

Essas manifestacdes envolveram, principalmente, os seguintes tipos de queixa:
Comportamento inadequado de profissionais

Elogio ao Profissional

Demora no atendimento

Todas as manifestacGes foram encaminhadas as coordenagdes responsaveis para
analise e adocao das providéncias cabiveis.

Pronto-5ocorro Arnaldo

Vig Paapguids, 160 - Pargue dos Camadgos 1) 5555-5844 \/ .
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6.3 Classificacao das queixas

20264750386 reclamagao > 07/04/2026 10/04/2026 Paula/ Renata 07/04/2026
20264850481 reclamagao X 08/04/2026 13/04/2026 Dra Gabriela / Dra Mariana 08/04/2026
APP 12269 2026 20264650345 reclamagdo - 06/04/2026 09/04/2026 Dra Gabriela 06/04/2026
APP 8685 2026 20264750357 reclamagdo - 07/04/2026 09/04/2026 Paula/ Renata 07/04/2026
APP 12280 2026 20264750363 reclamagdo ¥  07/04/2026 09/04/2026 Paula/ Renata 07/04/2026
APP 12419/2026 20264950503 reclamagao v  08/04/2026 14/04/2026 Paula/ Renata 09/04/2026
APP 1313772026 20264950508 reclamagdo - 09/04/2026 14/04/2026 Dra Gabriela/ Dra Mariana 09/04/2026
202641350643 elogio b 13/04/2026 13/04/2026 Dr Diego 13/04/2026
202641450687 elogio - 14/04/2026 14/04/2026 Paula/ Renata 14/04/2026
202641450706 elogio 141042028 14/042026 Paula’ Renata 14/04/2026
202641450708 elogio I 14/04/2028 14/042026 Paula/ Renata 141042026
202641550743 reclamagio v 15042020 2070472026 Elaing 16/04/2026
APP 14428/2026 202642050998 reclamagio v 1710472028 17/042028 Eliane 17/04:2028
APP 14458 2026 202642050999 elogio > 2010472026 20/04/2026 Paula / Renata 20/04/2028
APP 14586/2026 202642051001 reclamagio Y 2000412020 241042026 Paula / Renata 20/04/2028
APP 14719[2026 202642351181 elogo - 220472028 23/04/2026 RenataPaula 23/04/2028
APP 15132/2026 202642351183 reclamagio v 2304/2026 281042026 Dr Diego 2310472028
202642351188 elogio L 23/04/2028 23/04/2026 Dra Gabriela 23/04/2026
202642351219 elogio - 230472028 23/04/2026 Dra Gabriela 23/04/2028
202042351234 elogio = 230472020 23/04/2026 Dra Gabriela 23/04/2026
202642351248 elogs ® 231042020 231042020 Dra Gabriela 2300472028
202642351337 elogio ¥ 231042026 2310412026 Dra Gabriela 2310412026
202642351339 elogio ¥ 23042020 231042026 Dra Gabriela 2310472028
202042351341 elogio 23042020 2310472026 Dra Gabriela 23/042026
202642351342 elogio 23042028 2300472028 Dra Gabriela 23/04/2026
202042351355 reclamagio v 23042028 2810472026 Elaine 23/04/2028
APP 1531872020 202842351304 elogio ® 23042020 230472028 Dr Diego 24/04/2028
APP 16626/2026 202642751444 reclamacio v 24042028 200042026 Elaine 271042026
APP 15805/2026 202642751446 reclamacio v 27042028 300472028 Dra Gabriela 271042028
APP 16396/2026 202642851495 reclamagio v 280042026 30/042028 Paula/ Renata 28104/2028
APP 16034/2026 202642851498 reclamag3o v 280472026 300472026 Paula/ Renata 28/04/2026
APP 17531/2026 202642851577 reclamagio v 280042028 2810472026 RenataPaula 28104/2028
202642951821 | 202642051661 elogio e 20/04/2028 20/0472026 Dra Gabriela 20/04/2026
202642951684 elogio = 20/04/2026 2900472026 Paula/ Renata 20/04/2028
202643051785 elogio ® 30042020 3000412026 Dra Gabriela 30/04/2026
202643051788 reclamagio v 30472026 05/052026 Paula/ Renata 30/04/2026
2026843051804 elogio ® 20042026 300412026 Dra Gabriela 30/04/2028
ITRITRAe  RERSIGDeeeme DImRL. N ceiamorg o
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Analise Critica: As ouvidorias recebidas foram classificadas de acordo com o
tipo de ocorréncia e o status de resolugcdo. No periodo foram registradas ao todo
37 ouvidorias, sendo 19 elogios e 18 queixas.

Tipos de queixas recebidas:

1. Comportamento inadequado de profissionais
2. Rotinas e protocolos

3. Demora no atendimento
Status das manifestacoes:

Finalizadas e respondidas: 37

Em analise e tratativas: 0
Setores responsaveis pelas demandas:

1. Diregdo Clinica
2. Coordenacao de Enfermagem

3. Coordenacao Administrativa

6.4 Atendimento ao usuario resolucao de queixas

Analise Critica: A Ouvidoria reafirma sua funcdao estratégica como canal
institucional de escuta qualificada, acolhimento e mediacdo entre os usudrios e
os servicos de saude, contribuindo para o fortalecimento da participacdo social e

para o aprimoramento continuo da qualidade da assisténcia prestada.

Adicionalmente, os registros de elogios evidenciam o0 reconhecimento dos
usuarios em relacdo a dedicacdo, ao comprometimento e as boas praticas
desenvolvidas por profissionais e setores da unidade, reforcando a importéncia
da valorizagdo dessas iniciativas como forma de estimulo a manutencdao de
padroes elevados de atendimento.
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7. PESQUISA DE SATISFACAO

A pesquisa de satisfacdo é uma ferramenta que capta a percepcao dos pacientes
em relagdo ao servico ofertado. A partir das informacdes trazidas pelos usuarios,
podemos identificar melhorias, propor mudangas, assim como apontar situacdes
irregulares na unidade. A pesquisa é realizada pelo usudrio no tablet

institucional.

No periodo avaliado, fizemos no total de 2.198 pesquisas de satisfacao,
ultrapassando a meta considerada de 10% do total de internagbes (261
pacientes, sendo 51 pediatricas e 210 adultos), pois também fizemos pesquisas

com pacientes atendidos na urgéncia e emergéncia que ndo internaram.

Os graficos no item 7.1, demonstram os resultados obtidos na competéncia

avaliada.

7.1 Avaliacao do Atendimento

O indicador de satisfacdo, apresentou desempenho positivo no periodo analisado.
Foram registradas 2.198 avaliagdes, resultando em um NPS geral de 92,02
evidenciando um elevado nivel de satisfacdo dos usuarios em relacdo aos

servicos prestados pela unidade.

Observa-se predominancia significativa de usuarios promotores, representando
93,21% (2.044 avaliagbes), o que demonstra alto grau de recomendagao dos
servicos. Em contrapartida, os usuarios neutros corresponderam a 5,61% (123)
e os detratores a 1,19% (26), indicando oportunidades pontuais de melhoria na

experiéncia assistencial.

Na analise por categorias, o atendimento geral apresentou indice de satisfacdo
de 92,02%, com destaque para a recepgao (98,09%) e a equipe de enfermagem

(96,95%), reforcando a percepcdo positiva quanto ao acolhimento e a assisténcia

Pronto-5ocorro Arnaldo .

de Figueiredo Freitas Barue SF. 06401120 saff@cejamoong.br \/ tEJam-':.]r':_;-:'r
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prestada. Outros setores, como servico social (96,82%), raio-X (96,63%) e

laboratério (96,63%), também mantiveram resultados consistentes.

Pontos como ‘“agilidade” (95,27%) e ‘“sinalizacdao” (96,22 %) também
apresentaram bons resultados, embora possam ser continuamente aprimorados

visando a exceléncia no atendimento.

De modo geral, os resultados demonstram um cenario favoravel, com alto nivel
de satisfacdo e forte engajamento dos usudrios. Ainda assim, a Ouvidoria
mantém seu papel estratégico na escuta ativa, buscando identificar
oportunidades de melhoria continua nos processos, com foco permanente na

qualidade, seguranca e humanizagao do atendimento prestado.

Percentual Geral de Satisfacao:

Rade de Atencio Tipe de Pesguiss Ragor’ Urisdande Tigo Periodo
- . Rauekedo Y
Visao Geral
Ouvidaria Instituciona
Pesquisas
FO  Resiizad Satistacao
96.39%
.
Taxa de Satisfacdo por Rede de Atengao Taxa de Satistagao por Regional @ Unidade
ROt Aok Bandis wrtit 26.39%
T 26.39%
zaco em

Indicacdo do Servico de Saude (NPS):

Pronto-Socorro Arnaldo Vi Paasguias, 160 - Pargue O0f5 Camadrgos
de Figueiredo Freitas Basueri - 5P, 06401120

e 0. \/ cejam.org.br
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Rade de Atencdo Ragicral Unidade Pericds
Net Promoter score (NPS) Tudo Rota dos Band. PS Municipal Arnsddo Rgusinedo 2026 (Ana) =+ ab. '
Ouvidoria Institucional
- NP5 por Peniodo

oo AvelixeesN .

+ 2,103

e Promotones

93,21%  (2.044) o

NPS por Regionad e Unidade

e M NPS Ragional % NPS aw
199 ons
5,61% e
Rota dos Bandoiantes Q.o 2m
Barueri 2.02% am
PS Municipsl Amaas Figuiinas Frafa - 2m
Torad Q0% .

o 92,02

1’ 190/0 (26) 0,00 100,00
Atusizacs em: 05/05/26 07:25
Satisfacao por item de pesquisa:
Satisfacdo por Categoria e Pergunta
Atendimento % Satisfacdo Servigo % Satisfagdo
Enfermagef'ﬂ? 9&95% = Serviqo 96_01%
Servico Sodial? 96,82% Agilidade? 95,27%
Laboratorio? 96,63% Limpeza? 96,45%
Raio-X? 96,63% Sabor da Refeicio? 96,09%
Médico? 95 81% Sinalizacao? 96,22%
Como vocé avalia este Servico de Satide? 95,04% Total 96,01%
Total 96,57%
Praonto-Socorro Arnaldo Via Paapguids, 10 - Parque dos Camargos, {1} 5555-5844 v -
de Figueiredo Freitas Barueri - 5P, 06401120 s atfecejam.org b cejam.org.br
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Consideracoes finais:

Os dados apresentados no periodo analisado indicam um cendrio bastante
favoravel quanto a percepcao dos usudrios em relacdo aos servicos oferecidos
pela unidade. O alto indice de satisfacdo, evidenciado pelo NPS de 92,02, aliado
a predominancia de usuarios promotores, reforca a qualidade da assisténcia

prestada e o engajamento das equipes assistenciais e administrativas.

A avaliacdo por categorias também sustenta esse resultado positivo, com bons
indices em areas essenciais como atendimento, enfermagem e servicos de apoio,
evidenciando pontos importantes como acolhimento, organizagao e eficiéncia no
cuidado. Apesar disso, ainda sao identificadas oportunidades de melhoria,

especialmente relacionadas a agilidade dos processos e ao tempo de espera.

Dessa forma, a Ouvidoria mantém seu papel como importante ferramenta de
escuta qualificada e apoio a gestdao, contribuindo para a identificacdo de pontos
de atencao, implementacao de melhorias e fortalecimento continuo dos servigos
prestados, visando sempre a exceléncia no atendimento e a satisfacdo dos
usuarios.

Pronto-Socorro Arnaldo Vi Paadguat. 1
de Figueiredo Freitas Badrue SP. 06401-12C
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8. ESCALAS MEDICAS E NAO MEDICAS

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

9. ACOES DE MELHORIA, EVENTOS E CAPACITAGOES

Tivemos a retomada dos treinamentos especificos e gerais do planejamento para
2026, pela nova enfermeira de educacdo continuada, recém contratada.
Readequado o planejamento de acordo com as necessidades atuais e cronograma
pré estabelecido.

Seguem os temas abordados e participacao das equipes:

41
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2. CAMPANHAS E TREINAMENTOS REALTZADOS
21 QUADRO- INDICA A PRDGRRMA‘;&D DO MES RELACIONADO AO RELATORIO, VINCULADOS TEMAS E

TEMATICAS APLICADA.
DATAS
TEMA MINISTRADO . LOCAL
INICTO TERMIND
codigo azul @ amarelo Selma Dljo4janze | 0270472026 Sala de Treinamento

Técnica de ressuscitagde cardiopulmeonar

Zelma 01/04/2026 02/01,2026 Zala de Treinamenta

Protocols cinico gerenciada de Sepse Selma 06,/04/2026 10,04/2026 Sala de Treinamento

Protocelo cinics gerenciado do rauma Selma Ds/04/2026 10/04/2028 Sala de Treinamenta
Protocela cinico gerenciada do AVC Selms 0670472026 | 10/04/2026 Sala de Treinamenta
Pratocalo einico gerenciado dor tordcica Selma U6/04/2026 | 10/04/2026 Sala de Treinamenta

indicadores assistenciais queda, lesdo por
pressio, perda cateber
enteral/periférico foantral /vesical da - Sala de Treinamento
. - Selma
demora, caterer dia, erre de medicagda, 16104 /2076 1710472026
(quais, coma fazer, fluxos) o o

Detericrapdo clinica do paciente score Selma 1470177026 150172026 Sala de Treinaments
NEW3 Ll SUL a0 Sal Treinamen
aplicapdo do plano de contingéncia Selma e Renata 1710472026 18/043026 k
[impressos e fluxos L et el In-Loco
protocole de atendimento a paciente com 227042026 23/04/2028 n Lot

receita razida do ush e Renata & Selma

Classificapdo de risco humaniza SUS 1%/04/2026 | 30/04/2026 5ala de Treinamenta

Selma

Pronto-Socorro Arnaldo Vid Paadfuas, 164
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Conwooado Particlpamt Total Mets HHIT Toun de

5 s Folges  Atestados HHIT participagh  META
Quantiisde  Quantidnde == L] o

1878,8 Wo% 100%
aplicacio do plano de S o
1 | contingéncia {impresses | Enfermagam 171 80 o e T05%
& Muxos
- detericracio clinice de R 17 120 - - T0%
‘ paciente scare NEWS 9 -
1 chdign azul & amarela Enfermagem 171 130 S8:00:00 TER T8
Téenica de ressussilacio . 130:00:0
5 171 %
cardiopulmonar = 130 a a T0%
indicadores assistenciais
gueds, lesbe par
prassio, perda catetar
enleral/periféricofcentral . 125 37500 —
" Jwesical de demora, Erizurf= t oo 1000, Bhems i 70%
cateter dia, erre de treinzds

medicacdn, [Quais, coma divigida por 253

[erer, Muxos) Colshoradares
= - ntivos média
Pratocols cinios Z5,1:00:0

- - menssl de B 0
® | gerenciede da trauma e "' 3 a §.34-00-00 a0% T8

B g:rrmbdlz cdigi:?-'c Erzur= m ?:'I.;,m:u horss wo% T08%

& gemF::Ef;::nfiT;ﬁcica i 25",:::0:': oo | 70%

g gexﬁgrdﬂlgeozse Enfermagem i 2:.|u|:-:-:u:| mow | T0%
pratacale de stendimento = 6000
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INTEGRACAD

A integracdo de colaboradores € o processo de acolher e adaptar novos funcionarios a cultura,
valores, normas e praticas da instituicdo. O objetive & garantir que os novos colaboradores
compreendam bem suas responsabilidades e se sintam acolhidos, motivados e preparados para
desempenhar suas fungies de maneira eficiente. Esse processo envolve: Apresentacdo da
empresa: Informacies sobre a histdria, missdo, visdo, valores e estrutura organizacional.

LB NS W R W N R Z

b ek ekt
W W= 2

NOME DO COLABORADOR
MARIA DE LOURDES M SEBASTIAO

FATIMA DAS DORES V DE ALMEIDA
MARCIA CELESTINO DE OLIVEIRA
JULIA CAMILA VIANA
BIANCA FURTUNATA SILVA
FRANCILAMNE ARAUIO 5 PEREIRA
RAVENLHEN MARIA DA 5 MARQUES

JULIA DE ALENCAR PINHEIRO
ALEXANDRA OLIVEIRA CACAL
LUANA CAMARGO GALAN CARDOSO
TATIANE STHEFANY DA CONCEICAO
GEISA SACRAMENTO
EIAS ELIZEU DE AZEVEDO

FUNCAO
TECNICO DE ENFERMAGEM
TECNICO DE ENFERMAGEM
ENFERMEIRO
AUXILIAR ADMINISTRATIVO
TECNICO DE ENFERMAGEM
ENFERMEIRO
FISIOTERAPEUTA

ENFERMEIRA
AUXILIAR DE FARMACIA
FARMACEUTICA
AUXILIAR DE ALMOXARIFADO
TECNICO DE ENFERMAGEM
ZELADOR

TOTAL DE COLABORADORES INTEGRADOS: 13
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11. INTEGRACAD DOS ESTAGIARIOS
Com base nas demandas solicitadas pela Secretdria de Sadde, por meio da Comissdo de
Acompanhamento de Estdgios, promovemos a integracdo dos estagiarios da escola Infrojardins em
nossa unidade. Foram estabelecidos padries e diretrizes que orientam os estudantes durante o
estdgio, visando uma conducdo eficiente do processo ensino-aprendizagem, e assim, potencializando
tanto o conhecimento quanto a pratica dos estagidrios ao longo da experiéncia.

N NOME DOS ESTAGIARIOS

1 IVONE CRUZ DE OLIVEIRA

2 KIMBERLY L.

3 LAURIENE PEREIRA MACHADO
4 ANA APARECIDA L. DIAS

5 VERA LUCIA S ANERCIO

6 RANIERI TEODORO GUERRA
7 KAREN CRISTINA MAGICHE

TOTAL DE ESTAGIARIOS INTEGRADOS: 07
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10.RELATORIOS SETORIAIS OBRIGATORIOS

Relatorio do Hospitalista
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RELATORIO ASSISTENCIAL - ABRIL

PACIENTES INTERNADOS — CLINICA MEDICA (OBSERVAGAOQ)

MES DE ABRIL/2026

Unidade: Pronto Socorre Municipal Amaldo de Figuesiredo Freitas

Periodo de referéncia: Abril de 2026

Tipo de atendimento: Internacio hospitalar — Clinica Médica (Observagio)
Fonte dos dades: Prontuario eletrnico institucional - S1S3

1. INTRODUGAO

Conforme andlise assistencial referente ao més de abril de 2026, a unidade de Observacio
—Clinica Médica do Prente-Socerro Municipal Arnalde de Figueiredo Freitas manteve perfil
assistencial de média e alta complexidade, atuande como importante retaguarda clinica da
rede municipal.

Durante o periodo, foram acompanhados 86 pacientes sob responsabilidade da Clinica
Medica, dentro de um total de 94 pacientes internados na unidade, evidenciando elevada
demanda assistencial e necessidade frequente de suporte clinico continuo, Esta diferenga
se da ao compartilhamento de |eitos com a Crtopedia

A unidade manteve predeminancia de pacientes com:

multiplas comorhbidades,

doencas cronicas descompensadas,

necessidade de investigacio diagnastica ampliada,
suporte respiratério,

antibioticoterapia venosa,

manitorizagdo continua,

interconsultas especializadas,

2. PRINCIPAIS INDICADORES
ASSISTENCIAIS

Pronto-5ocorro Arnaldo

Via Paaaguids, 160 - Pargue Oos Camadgos, 1) 5555-5844 .
de Figueiredo Freitas Barueri - 5P, 06401-120 ps.aff@cejam.ong b \/ CEJBm.DI'Q-DF
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Indicador Resultado

Pacientes sob responsabilidade da Clinica 86

Médica

Pacientes internados na unidade =l

Altas médicas 41

Fermaneciam internados no fechamento 9
Encaminhamento para sala de emergéncia g

Evasdes 2

Obitos ]

3. PERFIL EPIDEMIOLOGICO

As principais comarbidades identificadas foram

Comorbidade Frequéncia estimada

Hipertensao arterial B5—70%

sistémica

Diabetes mellitus 3540%

Doenca renal crinica 20-25%

Insuficiéncia cardiaca 15-20%

ANC prévio ~15%

Meoplasias 10—15%

Transtornos peiguiatricos 10—12%

O perfi| epidemioldgico evidenciou predomindncia de pacientes com multimorbidade, baixa
reserva fisioldgica e elevade risco de detericragfo clinica, impactando diretamente no
tempo de permanéncia e na necessidade de suporte multiprofissional continuo.

4. PRINCIPAIS GRUPOS DIAGNOSTICOS

Praonto-Socorro Arnaldo Via Paaaguids, 160 - Pargue Oos Camadgos, i) S555-5844 \/ .
de Figueiredo Freitas Basueri - 'SP, 06401120 s affacejamaorg. br CEjam.OI’g.br
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Grupo Diagndstico Percentual

Infeccoes respiratarias, urinarias e a2.5%

sepse

Doencas ahdominais agudas/ciriirgicas | 20,9%

Sindromes neurolégicas 14,0%

Transtornos psiguiatricos agudos 10,4%

Doengas cardiclogicas 7.0%
Meoplasias/cuidados paliativos 5.8%

Outros 9.3%

Destacaram-se quadros infecciosos graves, sindromes neurclégicas, doengas cirlrgicas e
pacientes psiquiatricos em crise aguda, reforcando o perfil de alta complexidade assistencial

absorvide pela unidade,

5. TEMPO DE PERMANENCIA

Tempo de Paercentual
Permanéncia
Menos de 24 horas 20,9%
1a3das 37.2%
4 a7 dias 24.4%
Mais de 7 dias 17,4%

Observou-se que:

+ 41,8% dos pacientes permaneceram por mais de 3 dias

s 17,4% ultrapassaram 7 dias de permanéncia

Os dados demonstram utilizacio da unidade além do perfil tradicional de observacio de
curta permanéncia, principalmente devido a [imitagio de |eitos de retaguarda e entraves

requlatorios,
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6. INTERVENCOES E SUPORTE CLINICO

Antibioticoterapia

s Utilizada em aproximadamente 32,5% dos pacientes, principalmente em casos de:

o Sepse,

o pReumonia,
o infecgio urindria complicada,
o infecghes intra-abdominais,

Exames Complementares

Exame Frequéncia
Exames ~100%
laboratoriais
Exames de imagem | ~80%

Suporte Clinico

Intervengao Frequéncia estimada
Analgesia sistémica A0-45%
Hidratagdo venosa 30-35%
Oxigenicterapia 20-25%
Corregoes 15—-20%
metabdlicas

7. BARREIRAS OPERACIONAIS

Aproximadamente 40% dos casos apresentaram barreiras operacionais, principalmente

relacionadas a:

+ |imitacio de leitos,
+ demaora regulatéria,
* necessidade de exames complementares para aceite especializado
* permanéncia prolongada aguardando transferéncia hospitalar,
Pronto-Socormo Arnaldo Via Pasaguds, 160 - Parque dos Camadngos, 1) 5555-5844
de Figueiredo Freitas Bacueri - 5P, 06401-120 saff@dejam.org.bi
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Principais barreiras identificadas

Tipo de barreira Casos 3
Falta de vaga sem justificativa 19 22.1%
MNecessidade de TC abdome para aceite (CG/Uro) 11 12.8%
Mecessidade de exames |aboratoriais para B 7.0%
psiguiatria

8. INDICADORES DE QUALIDADE

Indicador Frequéncia
Registro adequado em prontuario eletronico ~100%
Reavaliagio clinica diaria documentada ~100%
Monitorizacao continua em pacientes graves ~100%
Realizagio de exames de imagem guando ~80%
indicados

Foram mantidos protocoles institucionais como:

+ Protocolo de Sepse,
« Dor Toracica,
s AVC,

com atuagdo multiprofissional integrada entre eguipe médica, enfermagem, fisicterapia,
nutrigdo, assisténcia social & farmacia,

9. CONSIDERAGOES FINAIS

O més de abril de 2026 manteve perfil assistencial de elevada complexidade clinica. com
impaortante impacto operacional relacionade a limitagdo de 2itos de retaguarda e aos
entraves regulatdries da rede,

Apesar dos desafios estruturais observados, a unidade manteve:

* assisténcia resolutiva,
+ suporte clinico continua,

Praonto-Socorro Arnaldo Via Paaaguids, 160 - Pargue Oos Camadgos, i) S555-5844 \/ .
de Figueiredo Freitas Basueri - 5P, 06401120 s affacejamaorg. br CEjam.Drg.br
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¢ adesao acs protocolos institucionais,

maoniterizagio adequada dos pacientes graves,
atuagdo multiprofissional integrada,

Os indicadores reforgam o papel estratégico da unidade de Observagio como importante

estrutura de suporte 4 rede municipal, absorvendo pacientes de média e alta complexidade
e funcicnando como retaguarda clinica e regulatdria hospitalar,

Documants assinado dighalmanta

GABRIELA TELES BARBOSA
birdID  sosorn-u

2026-06-11T18: 20:46.432748 2

Responsavel pelo relatério

Gabriela Teles Barbosa
CRM-SP 250,239

Coordenacgao Médica / Diretoria Clinica

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paaaguids, 160 - Pargue Oos Camadgos,

W (1) 5555-5844 .
de Figueiredo Freitas Basuedi - 5P 06401120 ps.aff@cejam.ong. br \/ cejam,(]rg,br
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PRONTO S0CORRO ARNALDO DE FIGUEIREDO FREITAS
RELATORIO DE ATIVIDADES — SERVICO S0CIAL ATEMDIMEMNTOS

DO SERVICO SOCIAL MES DE ABRIL 2026.

Municipio Quantidade Porcentagem
Barueri 159 Ta¥%
Jandira 27 13%
|t pesryi E 4%
Outres ] 4k
Total Geral 203 100%
Sexo Quantidade Porcentagem
Femining 121 B0
Masculing B2 405
Total Geral 203 100%
Acolhimento Quantidade Porcentagem
Acolhimento/Cscuts 113 58,52%
Aralhimeanta no leita T8 R AT%
Atendimento Crianga & 2 96%
Total Geral 203 100%
Demanda ldentificada Quantidade Porcentagem
Pessoa em Situacdo de Rua 5 I
Baletim Observacio / EMERGENCIA 72 33%
Cantate com familar E5S £
Cantate com reds 11 s
Ohito [Acalhimenta & OrientagSes) 5 T
PID / PAD ] 1%
Salicitagda de Cuigenio Damiciliar P 1%
Relatério Consalbio Tutelar 1 [iES
Canflita Insttucianal ] [iES
Relatério axterna [CRAS/CREAS/ CRAM o 0%
Canflita Familiar ] [iES
Bescalva de DOSDNY 2 1%
Orientagbes Gerais 49 s

53

Pronto-5ocorro Arnaldo Via
de Figueiredo Freitas Hadue

\/ cejam.org.br



4

PEALETTTLIA D

@ceam  seem Ui BARUE

Acalhimenta Farmiliar 5 H

Total Geral M 100%

Situacho de Risco Quantidade Porcentagem

Aridente de Trinta 3 5%
Acidente Doméstico 1 17%:
Evasdo 3 5%
Meglipénis o 0%

Via. Palagués, n® 160 - 1d.

Siwelra - CEF: 06434-200 - Baruerl!

1]

SP - (11} 5555-5842

Tentativa de Suicidia 3 155%
Vinléncia Doméstica 1 X
Suspeita Abusa Sexual 0 [iE
Total Geral 1k 100%
Encaminhamentos Realizados Ouantidade Porcentagem
Encaminhamento Casa de Acolhimento 3 w%
Encaminhamento Rede de Salde 5 G3%
Total Geral B 1009

OE5: 05 valores das colunas (Demandas Identificadas e Situacdes de Risoo) ndo serdo axatos como
as das 3 primeiras colunas. Mo acolhimento Social algumas vezes nao teremos demandas sociais,
porém em outras, identificaremios mais de uma situagdo, por essa razao a divergéndcia de valores
pode Ser para Mmais ou para menos.

Atencicsamente:

.
p—
B

{ s
P —
a

Karina Barbosa da 5. Almeida
Assistente Social
Praonto Socorra Arnaldo de Figueiredo Freifas

Pronto-5ocorro Arnaldo
de Figueiredo Freitas Basuesi

\/ cejam.org.br
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Pronto Socorro Arnaldo de Figueiredo Freitas
Relatorio da Qualidade
ABRIL/2026

NOTIFICACOES

Recebemos no total 119 notificacdes com as seguintes classificactes:

# Circunstancia de risco - 71 (59,66%)

# M3o conformidade — 17 (14,29%)

# Incidente sem dano - 18 {15,13%)

* Quase Erro (Near Miss) 3 (2.52%)

+ Evento adverso com dano leve - 4 (3,36%)

# Evento adverso com dano moderado - 5 (4,20%)

+ Eventos adverso com dano grave 1 (0,249%)

Classificacdo das 119 Notificacdes
Circunstincia de risco
Evento adverss dano grave
Evento advarso maderadn
Evento acheerso lewve
Quase Erra (Mear Miss)
Mo canformudade
Incidernte sem dang

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paaaguids, 160 - Pargue Oos Camadgos, {11) 5555-5844 v .
de Figueiredo Freitas Barueri - 5P 06401120 ps.afl@cejamorg.bi EEJ am.O rg . b;
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Cutres incidentes efou eventos adversos:

# Flabite, Perda de CVC & CNE, Extubacdo acidental: 0

# Lesdo por pressac: 2

Lesao por pressaoc grau 1 - Emergénda - Evento adverso com dano leve

Resuma - Andlise Protocodo de Londres (Protocolo N° 202641 7119628]

ideritifico ] Kaitificanks Unidods
ﬁ ] P5 MUMCIPLL ARNALDO FIGUBREDO DE FAEITES -
RATURR
Tipe Sator Wotilicodo: Sptor Motificoda Tipe Setor Motiliconte:
A SIENCiD Emmargancia
Satordo Motificonia: Tipo Sabor Georrdmncie Sator do Ooorrincin:
Amsistencio Emergéncio

ii i i Dol (i 5 Parlus o Dl OO e b HOn Ooonmbneio: T P

T 04 s 16 0420 Fix] Pocieris
Drscrig®o do Ooorrincia:

PACIEWTE APRESENTA LESAD PRESSAD SRAL 1 BW AESIAD SACRAL , DEWIDG A AGITACAD E FRICCAD WO MO E MAD ACETA WUDWNCA OF DECOSTS. PACENTE
CONPUSD E ACATALS,

&phoimoadiobo:
CRIENTO PACK

TE CIUAMTO & IMPORTARC LA D4 MUDANCA DE DECUBITO £ REAUTACAD DE CURATIVG B RERIAD LECRAL

It g G Rtz anta: Uiniiohe:
COWESAD DE CLADALHIS COM A PE FS MUMICIFAL ARKA DO FIOLEIREDD DE FREITAS -
BARLER
] Tipn Seber Mahfenda: Seier Malilicadn: Tips: Bafor Matificams: ]
Asmsienco Emergéncm Egrsiercial
Sator do Motilicanbe: Tipeo Swbed O orFdnoa: Satnr di ool
Emargencia Asshbtancicl Emergancc 1
Prorhedria; Babe e & berhars Date Doorméncia: Horo Goonmirsio T Fessoa;
2010 026 il 2 Vel 1] KXoG Pacents

Dwyorigon do Soorrircio

FOi QESERVADO Lkl UFF A REGIAD SACRAL DO PACIENTE, PACIENTE JA HaWia SIDO INTERKADD SEM LESAO POREM KED HOUVE MEDIDAS FREVENTISAS FFETIVAS
PARA PREVEMEP O APARECIMEMTO Dt LESAC, PACENTE ESTAWA INTERMADD DESDE O DA 24 E MO DuA SEQUINTE 1A HANS SID0 CESERVADD O APARECIME MTOIDE LA
LPF.

Ao Imadione

RELLIZADD CAENTACAD A BOUIPE QUANTO SO0 CURMDOE COM LERLD, BEFORTADO MUDIANGA DE DECUBITD E COLDCAGAD DE COXME

+ Erros de medicagdo: 1

Erro de dispensacdo & administracdo de medicacdo - Sala de medicacdo - Incidenta sem dano

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paapguids, 10 - Parque dos Camargos, {1} 5555-5844 v &
de Figueiredo Freitas Basueri - 5P, 06401120 ps.affacejam.org. b C EJ am.O rg . b r
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e niil oo da: kotilcanbe Uridiada:
E—— A P MUMICE AL ARNALDE FIUEIREDS DE FREITS -

BATLUER
Tipo Setor Hotilicodo: Sartor Motificode: Tipe Sabor etiicanbe:
it lagiea] Farmiachy armzioncial
o do Nobhcomie: Tipa Setor Qeomenck: Setor da Ocormencc:
Fonmeacio Azzoboncial Medicocsa
Proriulieia: Daba di Abariuee Dyt Oearrdiecia: Haora Seandnio: Tipn Pos s
wina/a026 [T Tl el oras Focerie

Descripdo do Ocomrencio

RELATS DUE MA DATA BE 12/04/I028 FOI ENTRECUE PELA FARRMACLA 7 ARWPOLAS SEMDO | DE DEXAMETASOMS E OUTRA DE TRAMADOL JUMTD & PRESCRICEAD MEDICA,
PERA 5B REALIFADD, FOH SDSMNETRADD A5 MEICAGOES Vil L NID PECIENTE CESCAMD, FOREM A0 VERIFICAR MOV AMENTE & FICHA COMNSTD QUE 45 MEDICAGOES
& SESDW REALITADAS SERIAM DEXAMETARIMA + DIPRCHA | DCORREMDC UME ADMFMETRACAD WCDRRETA | RELATO CUE DEVIDD AQ VDLLRE E RTTIMA, DE FATD
DOOREEU UM FALHA DE CONFERENCIA DE AMPOLAS, POREM O ERRC FOI INDUZIDHD, DURANTE & SEPARACAC RESCRITAL

Ao Imediata:

A VERMFICAR CCORRDO PO INFORMADD & PROASSIONAL DO APOND E PCSTERORMENTE A ENFERMVEIRA DO SETOR, REALEANDS & DENTRICAZAD DO EVEMTD
ADVERSO E ORENTADN, FELA ENFERMEIRA, DO SETOR SOERE LECIDAS RARK MELHORA DE QUALITADE DE AESISTENCLS, LOGO ARGE FLI ORENTADA FELA SURERWIZED

# (Queda - Sala de Raio x - Incidente dano leve

ilankilizog bo: Rotiliconte Ui ook
— L P MUNICIFAL ARNALDK AIGLEREDD DE FRETTAS -

HARLER
Tipso Seior Motificade: Solor Modficodo: Tipo Sefor Hotificoris:
BEmimtrncio RADT sEsisterciol
Setor do Hotificanin; Tipa Setor Doomdncia; Setor do Coorréncio
Emerpéncia amsistencial SADT
PO Do de AR Lebey O Fa i HOPO o ran cia: Tipe Pessoa;
24{0a/2026 24/0af 2006 [ 3] Pocisnts

Descrigio da Ocoréncio
Wenhao notficor o cooméncia do pocerts ocimo oguordonds no saka de B pom reclzogto o some quano o tecnice de 7Y se ausentoy & o mesma caly

do moso de momes, botende o cobege, o mesmo fH asskico pelo squipe de emengéncio & MR scominhodo poro aiendmenio e stopedio pang
cantinuagto do atndmento. (i Foliono Esbeves conen SA005
Ao Imedigba:

Pocerte encorminhado pora o avalogdo & continuidoeda do clsndimanio no ortopedia

INDICADOR DE TAXA DE NOTIFICAGCOES COM EVENTOS ADVERSOS

N® de notificactes de eventos adversos
X 1000

Farmula MN? total de atendimentos

Analise critica:

Meste més, tivemos o registro de 10 notificagdes com eventos adversos dentro do sistema Medicsys,
representande 0,41 a cada 1.000 atendimentos (valor total = 24.228 atendimentos].

Pronto-Socorio Arnaldo Vi Pais s, 160 - Parque 805 Camangos, (1) 5555.-5844 v .
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Reunides abrilf2026:

@ & & @& & & & & & B B B " @

Revisdo de prontudrios — Anallise retroativa referente aos atendimentos do més de fevereiro,

com 25 analises.

RevisSo de Ghitos - Andllise retroativa referente aos atendimentos do més de fevereiro, com 9

tbitos totais.

Observacdo: As comnissbes de revisdo de prontudrios e de obitos analisem os prontudrios do

més anteriar.

CCIRAS - Reunifies Bimestrais (proxima reunido em Malo)
Nicleo de qualidade e seguranga do paciente - Nao realizada
Farmacia terapéutica (CFT) - Realizada em 10/04/2026.
CPMMMH - Realizada em 10/04/2026.

FGRSS - Realizada em 23/04/2026.

Biosseguranca - Realizada em 23/04/2026.

PPRAMP - Realizada em 23/04/2026.

EMTN - Realizada em 10/04/2026.

Etica médica - Ndo realizada

Diretoria clinica - Realizadas em 02/04, 16/04, 23/04 2 30/04 .

Auditoria - Aguardando primeira reunido.
Humanizagio — 24/04

Cuidados com a pele (Feridas e curativos) — 10/04.
CIPA - 06/04/2026

Implementacdo em andamento:

Etica de enfermagem - aguardando agendamento do COREN para empassamen

\/ cejam.org.br
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Relatorio do SCIH (Antibioticos)
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RELATORIO DE F"RGDU{;&D DO SERVICO DE CONTROLE DE
INFECCAOQ HOSPITALAR RELACIONADO A ASSISTENCIA
Referente Abril/2026
1. Apresentacio
Em consondncia com a Portaria 2.616/1998 do Ministério da Salde, a Comissdo de
Controle de Infecgdes Relacionadas a Assisténcia 8 Sadde CCIRAS tem por ohjetivo
atuar no processo de prevengio e controle de infecgdes hospitalares.

2. Adesdo a Higienizagdo das Maos
Grafico 02: Taxa de Adesdo Higienizacdo das Maos - Abril

Das 16 auditorias/observacdes planejadas, 12 foram realizadas (adesdo de 75%). Foram
implementados no inicio de Fevereiro treinamentos sobre higienizac3o das mios
cormretamente e o uso indiscriminado de luvas (tema abordado nas 6 mefas) e trocado
insumos de higienizagio das m3os. Més de Maio 21 e 22 programado agdo de higiene

das m3os.
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3. Taxa de Dispositivos Invasivos e IRAS - Abril

Grafico 03: Taxa de Ventilagio Mecanica Invasiva (VMI)
Em abril, a taxa de ventilagcdo mecanica foi de 9%, com 7 pacientes submetfidos 3
intubacio orofraqueal, totalizando 24 dias de VMIOT. Observa-se redugdo em relagdo ao
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més anterior, no qual houve o mesmo ndmero de pacientes intubados, porém com maior
tempo de permanéncia.
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Grafico 04: Taxa de Cateter Vesical de Demora - Abril

A taxa de uso do cateter vesical de demora ficou em 9%, foram reqgistrados 17 pacientes
em uso, totalizando 69 CVD/dia.

Taxa de Ultilizagdo de CVD
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Grafico 05: Taxa de Cateter Venoso Central

A taxa de uso de cateter venoso central foi de 10%, com 8 pacientes e total de 27
CWClidia (15% no més anterior), evidenciando redugdo, possivelmente associada & menor
necessidade de intubag3o e 3 atuagdo da CCIH na indicagdo de retirada.

Taxa de Ulilizagio de CVC
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1. 06G. Sepse - Abril

2. Taxa de Abertura do Protocolo Sepse em Abril 89% -Em abril, foram registradas
novamente 18 suspeitas de sepse, com aberiura de protocolo em 16 casos. Entre os
dois casos sem abertura, um ndo foi iniciade e o outre ndo teve protocolo instituido
por se fratar de pacientz em cuidados paliativos proporcionais. Assim, a faxa de
abertura manteve-se igual & do més anterior, em 89%.

3. Taxa de Adesdo ao protocolo: 80%. Em abril, dos 16 casos suspeitos, 10 tiveram
sepse afastada e 1 permaneceu sem desfecho. Dos 5 casos restantes, 1 evoluiu para
chogque séptico e 4 foram confirmados como sepse. Entre os protocolos, 4 estavam
em conformidade e 1 foi considerado inconforme devido ao afraso na coleta/registro
do lactato, relacionado a falha no cadastro da amostra no sistema S155. Alteragdo do
indicador: a analise passara a considerar apenas os casos confimados, excluindo os
descartados sepse. Conforme orientagdo da gestdo
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4. Taxa de Atb 1° Hora: 100%: Em abril, nos 5 protocolos confirmados de sepse (sendo
1 de choque séptico), houve administracdo de antibidtico na primeira hora em 100%
dos casos (1 caso estava em uso na abertura).

5. Taxa de analise do lactato até 60 min 80%: Em abnil, dos 5 protocolos confirmados
de sepse, 4 tiveram dosagem de lactato realizada na primeira hora. Em 1 caso,
houve atraso devido 3 auséncia de cadasftro da amostra no sisterna 5155,

6. Taxa coleta de Hemocultura: 100%
Em abril, nos 5§ protocolos confirmados de sepse, houve coleta de hemocultura antes
da administragdo do antibidtico em todos os casos, resulfando em 100% de
conformidade.

7. Taxa expansdo volémica 100%:
Em abril, dos 5 protocolos confirmados de sepse, 2 apresentaram indicagdo de
reposicdo volémica. Ambos avaliado pela Médica Dra. Gabrigla considerado
terapéutica fluidoterapia deve ser individualizada, ambas conformes.

8. MNa&o houve obito registrado no més de Abril por Sepse.

Afenciosamente,

Stefany Dantaz Varelo

By Sm, e
[ TEm

Enfermeira SCIRAS

Pronfo Sacomo Amaldo de Figueiredo Freifas
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Relatorio do SESMT
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RELATORIO MENSAL - SEGURANCA DD TRABALHO
Periodo: abril de 2026

Introdugdo:

O presente relatoric lem como objelivo apresentar as acbes, acompanhamenlos e
alividades desenvolvidas pelo SESMT duranie o més de abril de 2028, visando fortalecer
as praticas de seguranga do lrabalho, preveng3o de acidentes, adequagies de emergéncia
& conscientizagio dos colaboradores.

1. Adequacdes de Emergéncia

As adequagies relacionadas aos sislemas de emergéncia permanacem em andamanta.
Alualmenta, resla pendente somente a adequacio da bomba de incéndio para conclusio
do processo e posterior solicitagdo da vistoria do Corpo de Bombsairos.

2. Procedimento Operacional Padrio (POP) = Fluxo de Acidentes

O POP referente ao Fluxo de Acidenies permanece aguardando validagio da Qualidade
Seda. Ressallamos que a solicitacio de validacdo ja foi realizada mais de uma vaz,
permanacendo em acompanhamento.

3. Gestdo de Residuos

A implantagio da balanga para pasagem de residuos segue em andamenfio. A opgdo de
balanca suspensa nao foi validada/aprovada pelo CCIH e SESMT, sendo necessario avaliar
outra alternativa adequada ao procasso.

4. Agio Abril Verde

Mos dias 27 e 28 de abril foram realizadas acdes referentes ao Abril Verde, més mundial
de conscientizagdo e prevengio de acidenies de trabalho, contemplando os periodos diurno

& noturno.

A agio contou com boa adesdo dos colaboradores, lotalizando a parlicipacio de 138
colaboradores, reforcando a importincia da conscientizacio sobra seguranca, prevencio
de acidentes e promogio da salde no ambiente de trabalho.

R —— i Papain, 803 Pasp shrs. Camas ;
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5. Acidentes com Material Bioldgico
Mo més da abril ndo houvea regisira da acidenles com material bioldgico na unidada.

Resultads do més: Zero acidenles registrados.

Conclusdo:

As rondas de seguranga & inspecies didrias permanacem sando realizadas regularmantea,
visando identificar oportunidades de melhoria, prevenic riscos & garantir maior seguranga
aos colaboradores, pacientes @ demais usuaros da unidada.

Destaca-se positivamenta qué no pariedo ndo houwve registro de acidentes com maltarial
biolégico, reforcando o comprometiments das equipes com as pralicas de seguranca e

pravencao.
Alenciosaments,
Tatiana Maria Barros
Técnica de Seguranga
Fronlo Socormn Amaldo de Figueinedo Frailas
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RELATORIO MENSAL DE NUTRIGAD CLINICA
Competéncia: abrilf 2026
Unidade: Pronto Socorre Arnaldo de Figueiredo Freitas

1. APRESENTACAD

Esle relatério apresents as resultados das alividades desenvolvidas pela equipe de Nutricie Clinica ne
Pronta-Sacorrn, referentes ao més da abril de 2026, conlemplanda indicadares pssislenciais, perfil
apidemioldgicn & aches de terapia nutricional.

2. PRODUCAD ASSISTENCLIAL

Mo periada analisado, foram realizadas 324 visitas nulricionais aos pacientes internados, 47 Lriagens
nulricianais, incluinds 02 (Eljageps em pacientes de nivel lercidrio (regvaliagio em 7 dias).

Observou-se nes lrisgens predomindncia de pacienles idosos, indicendo meior complexidade clinica
& necessidade de acampanhamento conlinuo & maior prevaléncia do Sexo mesculing.

3. CLASSIFICACAD DO MIVEL DE ASSISTENCIA

Verificou-s& nas brizgens 2 igueldade em pecientes classificados come nivel Lercifrio & niveis
secundério, sequides de niveis primaria, evidenciendo perfil assislencizl de ella complexidade e
necessidade de cuidado especializada conlinug.

id. ESTADO NUTRICIOMAL

[dentificou-se nes triagens predomindncia de pacientes desnulridos, seguides por individues com
sobrepess/obesidede &, em menor proporcBo, sulrefia, refercands a imporlancie de avalisgdo e
conduta nutricional individualizada.

5. TERAPIA NUTRICIONAL

5.1 Suplementacio Nutricional
Obsarvou-se maier ulilizacda de aspessantes, espacialmenta assaciados a quadros de disfagie,

seguidas de probidtico, essaciedo & quedra de diarria & profilexia, devido 2o usSo de entibidtica
[prolocold de diarreia) & fibre alimentar, associadae ao quadro de constipepgio.

Farem utilizados tambam em meior utilizegdo suplemantos especificos hipercaldricos &
Dipecpralaiags, seguides de suplementagio sspecilica pard diabeles & lesdo par pressio.

Destaca-se média de 3,89 suplementacies/dia.

5.2 Nulricdo Enteral

Observau-se maior ulilizacis das Mrmulas hipercaltrices e [ipecprobaiass, sequids de fdrmulas
especificas para diabetes & distes padria hipercaléricas.

Deslaca-se média de 2,5 dieles enteraisidia.

e —_ \/ cajam
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6. PERFIL CLINICO:

6.1 Comorbidades

Predominie de HipertensBo Arterial Sistgmica (51%), seguida de Diabetes Mellitus [17%] e Acidente
Vascular Cerebral [12%],

6.2 Diagnosticos de Internacio

Predorminia de quadros de preumania, seguide de infarto aguda do miocirdio & acidente vascular
cerabirel, caracteérizendo perfil de alle complaxidade clinica.

7. INDICADORES ASSISTENCIAIS

Observou-se auments no guenlitalive de refeicies fomecides a pacientes, acompanhenles e
colaboradores, refletinda maior demanda assistencial da unidade.

B. PROTOCOLOS ASSISTENCIALS

Verificou-se predominncia de pacientes inserides no protocols de broncoaspiracio, sequido pelo
protocels de lesBa par pressSo, evidenciendo foco ne Sequranck do pacienle & prevencBo de
complicaghes.

9. CONSIDERACOES FINALS

0 perioda analisada fei caractarizada por elevada complexidade sasislencial, cam pradaminincia de
pacientes idosos & porladores de deenges crinicas. Observou-se Buments na demands por Lerapis
nulricional especializada, reforgando a importincia de sluacio da Mulrigho Clinica na recuperacio &
manulencia do estads de sadde dos pecientes,

Renata Colles) Cordovil — Nutricionista RT

CRM 3: 13.692
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Relatorio da Radiologia

PC
Rad

RADIDLOGIA

RELATORIO DE ATIVIDADES: PRESTACAO DE SERVICOS

LOCAL: PRONTO S0CORRO ARMALDYD DE FIGUEIREDD FREITAS —
BARUERISSP

OBIETIVO: SETOR RADIOLOGLA
COMTRATO DE GESTAO: CEIAM 226/2025
EMPRESA: PC RAD CMPI-16.684.393 | 0001-30
PERIODO:01/04/2026 & 30/04,/2026

1. Objetive

Este relatorio tem como finslidade spresentar, de forma objetiva, as atividades
desenvolvidas pela squipe de Radiologiz, no més de Absil destacando a damanda de
atendimentos, 03 tpos de exame: realizados 2 a3 principais incidéncias aplicadas na sala
de Fazios-3{, destinads ao atendimento do pramto socarmo.

2. Descricao das Atividades

Dnrante o periedo, 2 equipe de Radiclogia amou diretaments no suparte diagnostico aos
pacientes atendidos no promto socorro, reslizando exames radioldgicos de urgéncia e
pmergéncia, contribuindo para wma avaliaco climica rapida e eficaz.

Az atividades foram desempenhadas sesuindo rigorosamente 02 protocolos de seguranca,
biozseguranca, qualidads ma execugdo dos exames e priorizacis dos atendimentos
conforme 2 gravidade e 23 necessidades dos pacientss.

3. Quantitative de Atendimentos

Total de exames rezlizados por incidéncias: 5581
Total de pacientes atendidos no meés: 1.079 C Total de
exames 0o leita’ internados: 73

paginal
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ESPECIALIDADES: 247 195 LETH

4. Principais Incidéndias Realizadas

As incidéncizs mais demandadas no perfodo foram:

Torax PA e AP (leito) — Avaliagio de guadros raspiratérics, Taumsz e
acompanhamento clinico.

Membro: Superiore: — Incidincias pars mispeitas de Saturas {mdo, punbo,
antebraco, cotovelo, brago, ambro).

Membros Inferiores — Incidéncias para avaliacio de trawmas (ps, tormozelo,
pema joelho, fEnnr & gquadril).

Coluna Cervical, Toracica e Lombar — Avzliacio da reumas e dores agudas.
Abdimen Agudo — Incidéncias para investizacio de obstrugies, perfaracdes e
quadros abdominziz de smergéncia.

Pelve & Bacia — Avalisgio de aumss e quedss, espacialmants sm idosos e
polirarnatizados.

5. Consideragdes Finais
A eguipe de Fadiologia manteve um desempenbo eficiente, priorizando o atendimenta
Inmanizado, com foco ns agilidade dos exames e na qualidade das imzszen:. Feszaltamos

gue todos os procedimentos foram exacatados conforme os protocolos tecnices & nommas

de saguranca, aramtindo suparte efetivo 3 aquipe reedica do pronto socorro.
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11. COMISSOES INTERNAS

Reuniao Ata

Nome da Comissao Realizada |Anexada

Nicleo de Qualidade e Seguranca do Paciente (Mensal)- ativa X sim

Comissao de prontuarios

(mensal)- ativa X sim
Comissdo de 6bitos (mensal)-

ativa X sim
Comissdao de EMTN (mensal)-

ativa X sim
Comissao Interna de Biossegurancga (bimestral)- ativa X sim
Comissao de Farmacia e Terapéutica (Mensal)- ativa X sim
Comissao de Padronizagao de Medicamentos e Material

Médico-Hospitalares (Bimestral)- ativa X sim
Comissao de Gerenciamento de Residuos de Servigcos de Saude

(Mensal)- ativa X sim
Comissdo de Curativos e lesdo de pele- em criacdo, com ata de

nomeagio X sim
Comissdo de Humanizagao- em criagao, com ata de nomeacao X sim

Comissao de Controle de Infecgdo relacionadas a Assisténcia a Saude
(Bimestral)- ativa X sim

Comissao Interna de Prevencgdo de Acidentes (PPRAMP)- ativa X sim

Comisséo de Etica de Enfermagem ( aguardando a posse pelo COREN),
MEMBROS ELEITOS.

Comisséo de Etica Médica- ativa X sim
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ATA REUNTAD
DATA: 23/04, 26 HORARID: 10hs &s 11hs
LOCAL: Sala de Treinamento
ASSUNTD: COMISSAD BIOSSTGURANCA

PAUTAS ABORDADAS
1. PAUTAS ABDRDADAS

1. Pessgem dos residuos wilizando a balancs fermecids pefa sede; entretanto, o equipaments
rido & mosbrou adequeds, havendo neoescdede de wma balanga apropnada pars pessgem.

£, hWeoemsidsde de cormets segreqacdo dos quimicos pergosos, inchersdo @ aquisigBo de caieas
lernnjas adequaridas para armarsmaments

3. Adequachs den abrigos de resicucs irfectanies & comuns.
4. Resdequaido das FOLS OF COMLE OF residuns @ limpeEs oS Elevadorns.

5. AqQuiskgdo de Nasras menares para setones sdmenistrabvos, benheiros & demeis Sress
Lot P el sl

6. hWeoessidsde de vertiacio ¢ adequagho esrutural o MOngue.

7. Idenbficacio de uso inadequado da geladeirs da cope dos funcionésios, com anrmazeramento
simultdnes de alimentos & Qgelox, perando neco de ontsminaglo cruzada.

8. Valdacio pendente do POF de Aoidenite [ntemo, atualmente em andlise pels setor da
[humsdncte
B, Registro de 02 scidantss com material bicldgice parfurccortamte coorndes fo s de
mangn, wendn:
o AN acudents por nin & mamenhe compels do depssbun de L I et remuRanda

o perfurngBo com Soalp durants o descarhs.

= Um acdente durante o descarte de scaip 23 8 w0ud SeT DSOS de SEQUIBNGE,
mafessiddo da fermn rudequads, rsuRands am perfuregio.

Damifees e da Indormegda: Toorrsrio Ifarss
FORLADM OIS e 000,002
Pag. § GuS
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10, Sugestio de criacdo de estratégias mais lodicas para treinamentos, incluindo a utilizacdo da
plataforma Trilhas, com o objetivo de aumentar a efetividade das capacitactes e prevengao

de acidentes.

2. DECISOES

1. O Sr. Eduardo solicitou 4 Sra. Elaine verificar junto ao Sr. Anderson, da Secretaria, a
disponibilidade de balanca adequada para a unidade. Caso n3o haja disponibilidade, verificar
junto & empresa Nelmar a pessibilidade de locagio.

2. Fol aprovada pelo Sr. Eduardo a compra de caixas laranjas de 13 litros para adequacao do
armazenamento de quimicos perigosos.

3. Referente d adequagio dos abrigos de residuos infectantes e comuns, foi solicitada
verificagdo junto ao zelador sobre as necessidades da reforma e suas proporgies, a fim de
avaliar se as adequagies poderdo ser realizadas pela prépria equipe da unidade.

4. A Sra. Tania informou que ja encaminhou o novo documento referente as rotas de coleta, o
qual foi enviado & Sra. Elis, da sede ambiental, para validacio.

5. A Sra. Tatiana ficou responsdvel por realizar o levantaments das necessidades de lixeiras &
encaminhar a solicitagdo ao setor de compras.

6. O Sr. Eduardo solicitou & Sra. Elaine prosseguir com os Splits j& consertados e realizar
adequactes nas dreas necassarias, incluindo o morgue,

7. A geladeira da copa dos funclionarios serad realocada para a sala de coleta, passando a ser
utilizada exclusivamente para armazenamento de gelox. O Sr. Eduardao realizara a doacio de

uma nova geladeira para uso exclusive dos funciondrios.

B. Aguardar a finalizacio do Procedimento Operacional Padrio (POF) de Acidente de Trabalho
para posterior realizacdo de treinamento junto aos colaboradores,

9. O 5r. Sebastian informou que ji realizou a compra de scalp 23 com dispositivo de seguranca,
estando no aguardo da entrega. Enguanto isso, serd necessdrio utilizar o estoque restante
sem dispositive de seguranca,

Classificagdo da Informagde: Documento Intermno
FOR.ADM.CEGISS.QA. 003,002
Pég. 2 del

Pronto-Socorro Arnaldo Via Paaaguids, 160 - Pargue Oos Camadgos, (M) 5555-5844 v "
de Figueiredo Freitas Baruerd - SP, 06401120 s affEejam.ong. b cejam.org. br

72



() @ccinm o i EAREHS

10. Realizar treinamentos em parceria com & Educacio Continuada, promover agbes educativas e
verificar a viabilidade de utilizacio da plataforma Trilhas para fortalecimento das acbes de
biosseguranca.

3. PLANOS DE ACAD

ACAD RESPOMNSAVEL PRAZO COMENTARIOS
Sra Elaine Sra Elaine PROXIMA REUNIAD

varificar junto ao

Anderson da a

balanca para

pesagem dos

residuos ou a

locacho junto a

empresa Nelmar

levantamento de Sr. Sebastido PROXIMA REUNIAD
custos do

orgcamento da
caixa laranja bem
como padido de
compra ja
aprovado

Adequacio Sra Tatiana PROXIMA REUNIAD

abrigos de

infectante e

comum junto ao

zelador

possiblidade de

nos fazermos a

reforma

Adequacdo dro Sra Tania PROXIMA REUNIAD
cronograma de

limpaza coleta de

residuos empresa

gestap ja
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3. PARTICIPANTES (Assinatura em lista de presenca anexa a esta ata)

NOME

FUNCAD

ASSIMNATURA

Tatiana Marla Barros

Tecnica de Seguranga do Trabalha

Stefany Dantas Varelo

Enfermeira

Andreza da Silva Andrade

Coordenadora Multidisciplinar

Sebastifo Domingos S. Neto
Paula Altimari

Farmacéutico BT
Gerente Assistencial

Silvia Regina de Lima Muza
Elaine de Lima Santos

Enfermeira
Coordenadora Administrativo

Renata Meire Bailo de Oliveira
Machado
Selma Lima Pereira Guimaraes

Coordenacdo de Enfermagem

Enfermelra Educacio Continuada
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CEJAM

ATA REUNIAD
DATA: 23/04 /2026 HORARIO: 10hs s 11hs
LOCAL: Sala de Treinamento
ASSUNTO: Comissdo PGRSS

1. PAUTAS ABORDADAS

01. Pesagem dos residucs utilizando a balanca fornecida, pela sede, porem nfe deu certo existe a
necessidade de uma balanga adequada para pesagem.

02.0utro ponto refere-se & correta segregagdo dos quimicos perigosos, incluindo a necessidade de
aquisicdo de caixas laranjas adeguadas para o armazenamento.

03. Realizar adequacao dos abrigos de residucs infectante & comum

04. Readequacdo na rostas de coleta de residuos e limpeza dos elevadores

05.Aquisicdo das lixeiras menores para administrativo & banhelro & demals necessidade

06. Morgue sem a ventilacio e adequacia

07.Geladeira na copa dos funciondrios a mesma e usada inadequadamente na parte superior com

gelox,

2. DECISOES

1. Sr. Eduardo solicitou Sra Elaine verificar com Anderson da Secretaria se existe uma balanga
para disponibilizar para unidade para realizagdo da pesagem dos residucs, caso da ndo
possibilidade verificar junto a empresa Nelmar para locacdo de uma.

2. Sr. Eduardo aprovou a compra das caixas laranjas 13 Its, para adequacio dos quimicos
pEFgOsOs.

3. Referente a um dos itens apontados sobre a2 adequacio dos abrigos de residuos
infectantes & comuns, o 5Sr. Eduardo solicitou a wverificacdo, junto ao zelador, sobre as
necessidades da reforma e suas proporgdes, a fim de avaliar se as adequacdes poderdo ser
realizadas pela propria equipe da unidade.

4. Sra Tania ja enviou novo documento, o mesmo fol enviado pra Sede ambiental Sra Elis para
validacia.

5. A 5Sra. Tatiana, ficaram rﬁpunsiveis por realizar o lavantamento @ passar compras
6. Sr Eduardo solicitou a Sra Elaine e seguir com Splity consertados e adequar as dreas incluinda

O morguea.
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7. Referente & pontuagdo sobre a geladeira da copa dos funciondrios, fol identificado risco de
contaminacado cruzada devido ao armazenamenta de alimentocs € gelox no mMesmo

equipamento. A geladeira sera realocada para a sala de coleta para uso exclusivo de gelox, e
o Sr. Eduardo realizara a doac3o de uma nova geladeira para os funcionarios.

8. PLANOS DE ACAD

ACAD

RESPOMNSAVEL

PRAZOD

COMENTARIOS

Sra Elaine
verificar junto ao
Anderson da a
balanca para
pesagem dos
residuos ou &
locacio junto a
empresa Nelmar

Sra Elaine

Praxima reunido

levantamento de
custos do
orcamento da

caixa laranja bem

como pedide de
compra ja
aprovado

Sr. Sebastifo

Préxima reunifo

Adequacio
abrigos de
infectante &
comum junto ao
zelador
passiblidade de
nos fazermos a
reforma
Adequacdo dro
cronograma de
limpeza coleta de

Sra Tatiana

| Sra Tania/ Sra Elis

Préxima reunifo

| Praxima reunido
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residucs empresa

gestap ja
enviado

aguardando
validagao sede
Levantamento
para aquisicao
das lixeiras
menores adm &

banheiros

| Sra Tatiana

| Praxima reunido

Adequacao

Morgue/

refrigeracio

Geladeira da copa | sra Stefany
de funcionario
compartilhamento

de alimentos e

gelox retirada

para sala de

Sra Elaine Préxima reunido
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9. PARTICIPANTES (Assinatura em lista de presenca anexa a esta ata)

NOME

FUNGAD

ASSINATURA

Tatiana Maria Barros

Tecnica de Seguranca do Trabalho

Stefany Dantas Varelo

Enfermeira

Andreza da Silva Andrade

Coordenadora Multidisciplinar

Sebastifio Dominges 5. Neto
Paula Altimari

Farmacéutico BT
Gerente Assistencial

Silvia Regina de Lima Muza
Elaine de Lima Santos

Enfermeira
Coordenadora Administrativo

Selma Lima Pereira Guimar3es

Enfermeira Educ. Continuada

Renata Meire Bailo de Oliveira
Machado

Coordenagdo de Enfermagem
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CEJAM

ATA REUNIAD

DATA: 23/04/2026 HORARIO: 10hs as 11hs
LOCAL: Sala de Treinamento
ASSUNTD: Comissdo PPRAMP

1. PAUTAS ABORDADAS
02(Pendencia anterior) Validacio do POF acidente interno estd com gqualidade validacio

03 A Sra. Presidente informeu que, no més de margo, ocorreram 02 acidentes envolvendo material
biglégico com perfurocortantes, Um dos acidentes ocorreu devido ao ndo acionamento completo do
dispositivo de seguranga do material; ao realizar o descarte, a colaboradora acabou se perfurando
com um scalp. O outro acidente ocorreu durante o descarte de um scalp 23 a vacuo, que nio possuia
dispositivo de seguranga. O material foi manuseado de forma inadequada, resultando em perfuracio
do colaborador.

04 Sr. Eduardo pede que o seja criado algo mais lddico nos treinamentas sugeriu plataforma de
treinamento do Cejam chamado Trilhas, assim ajudar os treinamentas ser mais efetivos na questio
de acidentes.

2.DECISGES

2. Aguardar a finalizac8o do Procedimento Operacional Padriio (POP) de Acidente de Trabalho para
posterior realizacio de treinamento junto aos colaboradores,

3. Sr Sebastian ja realizou a compra do Scalp 23 com dispositive aguardando chegar, porem vamos
ter que usar o restante dos que ndo tem dispositivo

4. Realizar o¢ treinamentos em parceria com Educache continuada, promaover acdes, e verificar a
viabilidade dessa plataforma trilhas
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3.PLANOS DE AGAD

acio RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS
Validacio POP Sra. Tatiana & Préoxima reunilo
Fluxo = Setor qualidade
Acidente de
Trabalho
Interno

Treinamento Sra. Proxima reunido
@i parceria Tatiana/Educacio

com Educ. continuada

Continuada
wverificar a
viabilidade da
plataforma de
treinamento
trilhas

4. PARTICIPANTES (Assinatura em lista de presenca anexa a asta ala)

NOME FUNGCAD ASSINATURA

Tatiana Maria Barros Tecnica de Seguranca de Trabalho
Stefany Dantas Varelo Enfermeira
Andreza da Silva Andrade Coordenadora Multidisciplinar
SebastiZo Domingos S. Neto Farmacéutico R.T
Paula Altimari Gerente Assistencial
Silvia Regina de Lima Muza Enfermeira
Elaine de Lima Santos Coordenadora Administrativo
Selma Lima Pereira Guimaraes Enfermeira Educacdo Continuada
Renata Meire Bailo de Oliveira Coordenacdo de Enfermagem
Machado
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DATA: ]}!ﬁ?ﬂq\z& - HORARIO: 16:00
N ':1 EDL@ de Farmacia e

UM

Terapé

ATA REUNIAC

1. PAUTAS ABORDADAS

Padronizacdo: Antiemeticos [Dramin vs, Ondansetronz).

SLA: Entrega de prescricdes & aprazamento.

Protocolos: Antibigticos (ATB).

Manual: Farmacologice e Lista MAV [Medicamentes de &lta Vigilancia).

2. DESENVOLVIMENTOD

2.1 Revisdo de Protocolo de Antieméticos

Decisdo Técnica: 0 uso de Dramin EV serd restrito a guadros de tontura & vertigem. Para
casos gerais de nauseas, a Ondansetrona passa a ser o padrao de porta.

Justificativa: Além do perfil de sequranca, a padronizacdo visa a otimizacdo terapéutica
baseada no consumo médic observado.

2.2 Fluxos & Prazos (SLA)

Entrega de Prescrigies: Definido o fluxe de 12/12h entre Farmzcia & Enfermagem (janelas
14:00/02:00), com validade de prescricdo de 24h.

Aprazamento: Necessidade de definir & padronizar o horaric de aprazamento em sistema para
garantir a continuidade do tratamento sem interrupgdes.

2.2 Antibioticoterapia e Seguranca

Ficha de ATB: Implementacdo da ficha de centrole de antibigtices diretamente no sistema para
miagior rigor clinico.

Fluxo de ATB: Foi solicitada a rediscussdo do fluxo de dispensacdo e repadronizacdo desses

Classificacin da Informacda: Documenta Intemo
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itens para evitar atrasos na primeira dose.
2.4 Medicamentos de Alta Vigilancia (MAV)
Controle: Atwalizacde da lista MAY em andamento. A equipe aguarda o envio das validades via

e-mail pelos responsdveis {Eduarde/Gabriela).
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CEJAM

ATA REUNIAD
DATA: 22/04/2026 HORARIO: 15:30
LOCAL: Sala de Reunibes PSAFF
ASSUNTO: Reunido Ordinaria Comissio de
Revisdo de dbitos

= PAUTAS ABORDADAS

1. Andlise de Prontudrios

2. Quantidade de abitos institucionais
3. Perfil Etario

4. Género

5. Perfil de Obitos,
6. Local de Ocorréncia

7. Indice de Tempo de Intermacdo
+ DECISDES

Aps 22 de abril de 2026, as 15h30min, na sala de reunides, situada na Via Paiaguas, 160 Pargue
das Camargos, Barueri-5P Pronto Socorro Amaldo Figueiredo de Freitas realizou-se a Reunido da

ComissSo de RevisSo de Obitos estabelecida no endereco acima, onde foram convocados:

+ Gabriela Teles Barbosa - Coordenadora Médica - Presidente
= Hanne Cabral dos Santos - Secretaria
= Mariana Sarlo Silva - Coordenador emergencista - Membro

Foram analisadas nesta comissao 09 dbitos referentes ao més de fevereiro sendo desses 02
dbitos institucionais (22,2%) e 07 ndo institucionais (77,8%).

Das analises iniclais 08 prontuarios se encontravam dentro da conformidade, 1 inconformes
(letra ilegivel), 04 dbitos Foram considarados pelos membros como inevitiveis (44,4%) e 05
comao evitdveis (55,6%).

Perfil Etfrio
A analise do perfil etario dos dbitos em fevereiro mostra a seguinte distribuicio:

« Acima de 90 anas: 00 dbitas (0%)
« B1a90 anos: 00 dbitos (0%)

« 71 a 80 anos: 03 obltos (33,3%)
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= 61 a 70 anos: 02 dbitos (22,2%)

= 51 a 60 anos: 01 dbitos (11,1%)

= 41 a 50 anos: 01 dbitos (11,1%)

« 31 a40 anos: 01 dbitos (11,1%)

« 21 a 30 ancs: 00 dbitos (0%)

= Abalxo de 21 anos: 01 obite (11,1%)

Observa-sa reducdo do nimero total de dbitos entre janeiro e fevereiro, passando de 16 para 09

casos, representando diminuicdo de aproximadamente 43,8%.

Em ambos o5 meses, a malor concentragdo de dhitos ocorreu nas faikas etarias acima de 60 anos,
evidenciando maior impacto entre pacientes idosos. Entretanto, houve redugio proporcional nas
Faixas:

+ 71 aB0anos: de 43,8% para 33,3%;
s 61 a70anos: de 31,3% para 22,2%.

Mo més de janeiro, os dbitos estavam predominantemente concentrados em idosos acima de 61
anos, correspondends a aproximadamente 87,6% dos casos. Jd em fevereiro, apesar da
manutencdo do predominio em idosos, observou-se maior distribuicio entre faixas etdrias mais
jovens.

Destaca-se ainda auséncia de Sbitos acima de 90 anos em feversiro & surgimento de casos nas
faixas de 31 a 40 anos & abaixo de 20 anos (crianca de 1 ano & 3 meses), inexistentes em
janeiro & um aumento proporcional nas faixas de 41 a 50 anos & 51 a 60 anos, embora mantenda
apenas 01 case absoluto em cada faixa.

De forma geral, feverairo apresentou menor nimers absoluto de dbitos; reducSo da concentracdo

em Idoses lengevos e distribuicdo etdra mais heterogénea em comparagio a janeiro.
Género

Mo més de fevereiro, observou-se discreta predomindncia do sexo feminino 05 dbitos fermnininos
(55,60%) & 04 Sbitos masculinas (44,49%),

0 sexo femining apresentou aumento proporcional de 50,0% em janeiro para 55,6% em

fevereiro, ja o sexo masculing apresentou leve reducdo proporcional de 50,0% para 44,4%. Os
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dados demonstram manutenclio de distribuiglo relativamente equilibrada entre os sexos nos dois
periodos analisados, com discreta predominancia femining no més de feversin,

Perfis de Obito

A imagem fornecida detalha as causas dos dbitos em fevereiro:
CID DE ENTRADA

-

Doenca do Sistema Respiratdrio: 03 casos (Pneumonia: 02, Parada respiratdria: 01)

Doengas do Sistema Cardiovascular: 05 casos (Parada cardiaca: 04, Dor toracica: 01)
= Trauma: 01 caso (Ferimento do pescoco)

CID SECUNDARIO

+ Sistema Cardiovascular: 03 Casos (IAM:01, Parada cardiaca:01, Dor tordcica: 01)
+ Sistema neurcldgico: 01 Caso (Acidente Vascular Encefalico (AVE))
= Trauma: 01 caso (Ferimento do pescocgo)

CID DEFINITIVO

+ Sistema Cardiovascular: 03 Casoes {Choque Cardiogénico: 01, Parada cardiaca:02)
+ Trauma: 01 caso (Ferimento do pescogo)

Local de Ocorréncia dos Obitos
0% locais de ocorréncia dos dbitos em feversiro foram:

+ Emergéncia: 03 casos (33,3%)
» Em Transporte: 00 caso (0%)
« Em Residéncia: 06 Casos (66,7%)

Observa-se mudanca importante no perfil do local de ocorréncia dos dbitos entre janeiro &
fevereiro.

Mo més de janeira, os dbitos ocorreram predominantements na Emergéncia, representanda
93,8% dos casos (15 dbitos), enquanto apenas 6,3% ocorreram em residéncia.

Ja em fevereiro, houve reducdo importanta dos dbitos ocorridos na Emergéncia, passando para

33,3% (03 casos), acompanhada de aumenta expressivo dos dbitos em residéncia, que
representaram 66,7% dos casos (06 dbitos).

Nio houve registro de dbitos em transporte em nenhum dos periodos analisados.
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Redugso proporcional de dbitos na Emergéncia de 93,8% em janeiro para 33,3% em fevereiro.
Aumento proporcional de dbitos em residéncia de 6,3% em janeiro para 66,7 % em feversairo.

0= dados demonstram alteracio relevante no padrio de ocorréncia dos dbitos entre os mesas
avaliados, com migracdo predominante do ambiente hospitalar/emergencial para o ambiente

domiciliar no més de fevereiro.
Taxa de Conformidade

. Conformidade: aproximadamente 88,9%
. MN3o conformidade: aproximadamente 11,1%

Observa-se melhora significativa nos indicadores de conformidade dos prontudrios entre janeiro
e fevereiro, Houve uma reducdo da inconformidade de 43,8% em janeiro para 11,1% em
fevereiro e um aumento da conformidade de 56,3% para B8,9%.

0Os dados demonstram evolugdo importante na qualidade dos registros analisados em fevereiro,
evidenciando melhora na adesdo aos critérios de conformidade e reducio expressiva das
inconformidades identificadas nos prontuanos revisados.

Indice de Tempo de Internacio

« Pacientes com mais de 24 horas: 07 (77,8%)
+ Pacientes com mencs de 24 horas: 02 (22,2%)

Observa-se mudanga importante no perfil do tempo de internacdo entre janeiro e fevereiro. No
més de janeiro, predominavam pacientes com permanéncia inferior a 24 horas, representando
62,5% dos casos (10 pacientes) e os pacientes com internacdo superior a 24 horas
correspondiam a 37,5% (06 pacientes). Ja em fevereiro, ccorreu inversdo desse perfil pacientes
com internagdo superior a 24 horas passaram a representar 77,8% dos casos (07 pacientes);
enquanto 05 casos com permanéncia inferior a 24 horas reduziram para 22,2% (02 pacientes).

Auments proporcienal dos pacientes com mais de 24 horas de 37,5% em janeiro para 77,8%
em fevereire e redugdo propercional dos pacientes com menos de 24 horas de 62,5% para
22,2%.

0Os dados demonstram aumento expressivo do tempo de permanéncia dos pacientes em feverairo,
com predomindncia de internacies superiores a 24 horas, diferentemente de janeiro, quando
prevaleciam permanéncias mais curtas.
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Indice de Pacientes Classificados como Cuidados Paliativos

= Cuidados Paliativos: 1 (11,1%)

Erm janeiro, foram identificados 06 pacientes classificados como paliatives, correspondenda
a 37,5% do total de dbitos analisados (16 casos), Ja em fevereiro, houve reduclo importante
desse perfil, com 01 paciente paliative, representando 11,1% dos 09 dbitos avaliados.

Houve uma Redugdo absoluta de 06 para 01 paciente paliative, redugio percentual de 37,5% em
janeire para 11,1% em fevereirg,

0Os dados demonstram diminuicdo significativa da proporcio de pacientes dassificados comao
paliativas no més de fevereiro quando comparado a janeiro, indicando mudanca no perfil clinico
dos pacientes evoluidos a obito no periodo analisado.

« PLANOS DE ACAD

ACAD RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS

Cuidados Paliativos - implantar rotina e fluxe
como critérios a paliativo. Selicitar elaboragie Corpa Clinica Junha

de documento para gestor do processo

Solicitado o acesso para 5155 para que os
meambros tanham acessos ao p-l'l:ll‘ltuﬁl‘iﬂ da TI Maio
paciente apds desfecha dbito.

Capacitar a equipe & estabelecer roting e fluxo
para atendimento de paciente de auto Corpo Clinico Junha
exterminia. Salicitar elabaracio de documento

para gestor do processo

* PARTICIPANTES

NOME FUNCAO ASSINATURA
Gabriela Teles Barbosa Presidente
Hanne Cabral dos Santos Secretaria
Mariana Sarlo Silva | Membro
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ATA REUNIAOD
DATA: 22/04/2026 HORARIO: 16:00
LOCAL: Sala de Reunidoes PSAFF
ASSUNTO: ReuniSo Ordinaria da Comissio de
Revisao de Prontuarios

+ PAUTAS ABORDADAS

Apresentacio dos prontuarios selecionados para auditoria
Andlise da qualidade dos registros assistenciais
Identificacdo de ndo conformidades

Discussdo de melhorias nos registros clinlcos
Apresentacdo de indicadores da comissdo

" & = & @

« DECISOES

Aos 22 de abril de 2026, as 15h30min, na sala de reunifes, situada na Via Paiaguas, 160
Parque dos Camargas, Barueri-SP Pronto Socorro Amaldo Figueiredo de Freitas realizou-se a
Reunido da Comissdo de RevisBo de Obitos estabelecida no enderego acima onde foram
convocados:

+ Gabriela Teles Barbosa - Coordenadora Médica - Presidente
+ Hanne Cabral dos Santos - Auxiliar Técnico Administrative - Secretaria
« Mariana Sarlo Silva - Coordenador emergencista - Membro

» Periode de Andlise
Os prontuarios analisados nesta reunido referem-se ao pericdo de:

De: 01/02/2026

Até: 28/02/2026
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» Total de prontuarios avaliados: 25

Setor Tipo Quantidade
Emergéncia ohito ]

Porta / Observacio Clinica Médica
Porta / Observacao Ortopedia
Parta / Obsarvacio Pediatria

Bl | G| | o

InternacSo Emergéncia

» Foram analisados os seguintes itens nos prontudrios:

s Identificacio completa do paciente: 100% dos prontudarios e ficha de atendimento analisados
possusim of dados de identificacio corretamente presnchidos (Mome completo, Data de
nascimento e Nome da mae).

+ Registro de anamnese e histdria clinica: Este itemn ndo foi avaliado pelo auditor assistencial

+ Exame fisico inicial: 21 prontudrios com registro (B4%), sendo 4 prontudrios (16%) ndo houve
registro de exame fisico devido ao estado que adentraram a unidade - via resgate ja iniciando
manobras de RCP tendo desfecho desfavoravel - abito.

s FEvolugdo medica diaria: Dos 25 atendimentos analisados apenas 2 pacientes permaneceram
na unidade por um periode superior a 24 horas onde 100% deles possuem evolucio médica
nos dias de internacho. Das 25 andlises 02 pacientes tiveram historico de retorne a unidade
em menos de 24 horas.

+ Registro de enfermagem: N3o houwve registro da avaliacio da equipe assistencial

¢ Evoluglo multiprofissional: De 25 prontudrios analisades ouveram as seguintes triagens:
Nutricho apds 48 horas de internacio - 1 paciente, Servigo social 6 pacientes, (o8 outro setores
tiveram analise parcial ou n3o registraram analise).

+ Prescricio médica completa e legivel: 100% dos prontuarios auditados possuem prescric3o
completa e legivel,

+ Checagem de medicamentos pela enfermagem: N3o houve avaliacdo pelo auditor assistencial

+ Termos de consentimente e documentos obrigatdrios: Dos 25 prontuarios auvditados 13 ndo
foram pacientes elegiveis ainternacdo (52%). Dos 12 pacientes elegiveis a internacio 5 se
encontravam conformes (20%), 5 ndo conformes (20%) e 2 parcialmente conformes (8%).

Classificacio da Informagio: Documents Interno
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Identificacio do profissional {nome, ndmero do conselho e assinatura): 100% dos prontudrios
e atendimentos auditados possuem a identificagao e registras dos profissionais com assinatura
e carimbo em seus atendimentos ou evolughes,

Condigdo de alta / transferéncia / dbito: Dos desfechos analisados 9 foram de causa dbito, 15
foram altas imediatas apds o atendimento médico na unidade ou foram transferidos para outras
unidades para atendimento especializado.

Protocolos institucionais: Dos 24 prontudrios andlisades 07 pacientes estavam elegiveis a
abertura de protocoles, sendo aberto apenas para 04 pacientes sendo abertos 3 para dor
toracica e 1 para sepse. No protocolo de dor toracica 1 paciente foi transferido e 02 pacientes
tiveram desfecho de obito. E para o protocolo de sepse o desfecho do paciente foi dbito. Dos

protocolos abertos os 4 foram por parte da equipe médica

Analise de desfecho: Dos 25 prontuarios analisades 23 (92%) estavam adequados ao quadro

dlinico e 2 (B%) ndo.

« INDICADOR

Indicador Resultado
Total de prontudrios avaliados 25 Prontuarios/FAAS
Prontuarios conformes 16 Prontuarios/FAAS

Prontuarios com nao conformidades

09 Prontuarios /FAAS

Percentual de conformidade

64%

Classificacio da Informagio: Dooumento Intemo
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+ PRINCIPAIS NAD CONFORMIDADES IDENTIFICADAS

Prontudrio sem duragdo de queixa e sem exame fisico, exame fisico da admissdo incompleto,
PACIENTE EM PCR COM CID 2040, EXAME FISICO EXISTENTE, MAS INCOMPLETO, Paciente com 3
passagens por pronto atendimento em fev. Queixa relatada na triagem nao & a mesma relatada
durante a consulta medica, conforme anctacoes de ambos, 1. Queixa registrada sem duracao 2.
cid nao condiz com a gueixa, foi colocado cid 2000 e a queixa era de epigastralgia + astenia, 1.
paclente com quadro de parestesia em mid - podiam ter aberto protocolo de ave 2, exame fisico
incompleto. 3 nao ha duracao da queixa, nem comorbidades previas que sao impaortante para o
caso clinica, Nao foi aberto protocolo de trauma Nao foi anotado reavaliacao apos exames Mao foi
anaotado desfecho, Nao encontro evidenclas sobre protocole trauma, registro do prontuario
eletronico diferente do prontuario fisico, Sem ficha de transporte intra-hospitalar, Direitos e
Deveres sem carimbo e Nome do Enfermeiro e Termo de Consentimento Livre e Esclarecido sem
assinatura, Falta de assinatura da enfermeira no termo de responsabilidade Falta de assinatura da
enfermagem na prescrigdo medica, Termaos de internagdo parcial com parcial assinatura faltando
da enfermeiro, Sem registro de alta médica no prontuario, Temaos de internacio sem assinatura
dos responsdveis, Prescricko médica ndo checada, Protooole de dor toracica sem desfecho e
assinatura medica e Sem ficha de transporte inter-hospitalar .

+  ANALISE DA COMISSAO

Foram analisados 25 prontudrios/fichas de atendimento ambulatorial {FAAS), identificando-se 16
prontudrios conformes (64%) e 09 prontudrios com nao conformidades (36%). Os resultados
demonstram desempenho satisfatdrio em itens essenciais relacionados a identificacio do
paciente, prescricdo médica e identificacdo profissional, todos com 100% de conformidade,
evidenciando adesio adequada aos requisitos basicos de sequranca e rastreabilidade assistencial.
Observou-se conformidade satisfatdria quanto ao registro do exame fisico inicial, presente em
B84% dos prontudrios auditados. Nos casos sem registro, verificou-se justificativa clinica
pertinente, relacionada a admissdo de paclentes em parada cardiorrespiratéria ja em manobras
avangadas de ressuscitacio, com evolugdo para obito, Em relagio 3 evolugio médica diaria, os
pacientes com permanéncia superior a 24 horas apresentaram registros adequados durante todo
o periodo de internagio.

Entretanto, a auditoria evidenciou fragilidades importantes nos registros assistenciais
multiprofissionais, especialmente relacionados 3 auséncia de registros da equipe de enfermagem,
baixa adesio s evolugies multiprofissionais e falhas documentais em termos obrigatérios de

internagdo, consentimento e responsabilidade. Também foram identificadas inconsisténcias
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clinicas relevantes, como auséncia de duracdo da queixa, exames fisicos incompletos, CID
incompativel com quadro dinico, auséncia de reavaliaches médicas apds exames e divergéncias
entre prontuario fisico e eletrénico.
No que se refere aos protocolos Instituclonals, verificou-se baixa adesdo a abertura de protocolos
assistenciais, considerando que apenas 4 dos 7 pacientes elegiveis tiveram protocolos iniciados.
Destaca-se ainda auséncia de evidéncias documentais referentes a protocolos de trauma e
possivel oportunidade perdida para abertura de protocolo de AVC em paciente com guadro
sugestivo. Entre os protocolos abertos, observou-se predominio de desfechos graves, incluindo
transferéncias e dbitos, reforcando a importincia da identificacio precoce e correta aplicacSo dos
fluxos institucionais.
A andlise dos desfechos demonstrou que 92% dos casos apresentaram compatibilidade entre a
condugdo clinica e o quadro apresentado, indicando adequada tomada de decisdo assistencial na
maior parte dos atendimentos. Contudo, os achados relacionados a documentacdo, registros
incompletos e auséncia de assinaturas representam riscos assistenciais, legais e institucionais,
além de impactarem diretamente a continuidade do cuidado, seguranga do paciente e
conformidade com padries de qualidade e acreditagdo.
Diante dos achados, recomenda-se:

+ Reforco das capacitagtes sobre registros assistenclals e qualidade do prontuario;)

» Sensibilizagdo das equipes médica e multiprofissicnal quanto a importéncia da completude

documental;

+ Implantacio de monitoramento sistemdtico dos protocolos institucicnais;

« Fortalecimento das auditorias concorrentes e devolutivas setoriais;

« Padronizacio dos registros entre prontuario fisico e eletrénico;

« Intensificacio da atuaclo da lideranca assistencial no acompanhaments das ndo

conformidades recorrentes.

Conclui-se que, apesar dos resultados demonstrarem conformidade predominante, persistem
oportunidades significativas de melhoria relacionadas a seguranga documental, adesao protocolar
e registros multiprofissionais, sendo fundamental a implementacio de acdes corretivas e
educativas continuas para fortalecimento da qualidade assistencial & da seguranga do paciente.

Mada mais havendo a tratar, fol encerrada a reunido, sendo lavrada a presente ata que, apis lida

e aprovada, sera assinada pelos membros presentes.
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DATA: I}Kﬁ?'!{lﬁ HORARIO: 15:00

Lﬂcyn' s@&{iau PSAFF
}sﬂuu : - Comissio de
Padron edica o5 & Materiais

Hospitalares

ATA REUNIAD

1. PAUTAS ABORDADAS
Padronizacdo: Antieméticos [Dramin vs. Ondansetrona)l.
SLA: Entrega de prescricdes e aprazamento.
Protocolos: Antibioticos (ATE).
Manuzl: Farmacolégice e Lista MAV (Medicamentos de Alta Vigildncia).
2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Revisdo de Protocolo de Antieméticos
Decisao Tecnica: O uso de Dramin EV sera restrito a guadros de tontura e vertigem. Para
casos gerais de nauseas, 2 Ondansetrona passa a ser o padrio de porta.
Justificativa: Além do perfil de seguranca, a padronizacdo visa a otimizacdo terapéutica
baseada no consume médio observado.
2.2 Fluxos e Prazos (SLA)
Entrega de Prescricies: Definide o fluxo de 12/12h entre Farmacia & Enfermagem (janelas
14:00,/02:00), com validade de prescricio de 24h.

Aprazamento: Necessidade de definir & padronizar o hordric de aprazamento em sistema

para
garantir a continuidade do tratamento sem interrupgoes.
2.3 Antibioticoterapia e Seguranca

Ficha de ATBE: Implementacdo da ficha de controle de antibidticos diretamente no sistema

para

maior rigor clinico.
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Fluxo de ATE: Foi solicitada a rediscuss3c do fluxo de dispensacdo e repadronizacdo desses
itens para evitar atrasos na primeira dose,
2.4 Medicamentos de Alta Vigildncia [MAV)

Controle: Atualizagdo da lista MAY em andamento. A eguipe aguarda o envio das validades

vig

e-mail pelos responsaveis (Eduardo/Gabriela).
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ATA DE REUNIAO DE CIPA (06/04/2026) - GESTAO 2026/2027

UNIDADE: Pronto Socorro Arnaldo Figueiredo Freitas

PRO-MEMORIA
| Hordrio de iniclo: 10hs Hordrio de término: 11hs
Local: Sala de Treinamento Diata: DE/04/2026

Membros Presentes (Representantes Indicados e Eleitos)

TATIAMA MARIA BARROS

SILVAMNA PEREIRA DE ANDRADE SANTOS

JAMAINA MACHADD RAMIRD

HANME CABRAL D05 SANTOS

DOUGLAS JOSE FRANCISCO

DANIELE DA SILVA

SILVIA REGINA DE LINA MLUZA

GUILHERME DA SILVA GUIMARAES

ROSAMGELA DE CASTRO TOZZI

GIOVANA ZANDOMNA LEMOS

FRAMCIELE ARALLID GONGALVES

SEBASTIAD DOMINGOS SOARES NETO

Membros

Ausentes | Representantes Indicados e Eleitos)

Membro

Justificativa da Auséncia

Participantes convidados.

Paula Altimarn

Renata Meire Bailo

Assunto/Ocorréncia

Decisdo | Medidas

Preventivas ou Corretivas a
serem tomadas

Responsavel

Aos 06 dias do més de abril de
2026 (12 dia Ol do novo
mandato da CIPA), nesta cidade,
presente o (a) Sr. (a) Paula Del
Maso Altimari (Presidente da
Comissdo Eleitoral ) PSs
MUNICIPAL ARMALDO
FIGUEIREDD DE
FREITAS/BARUERI, bem como
os demais presentes, conforme
Ata de presenga, reuniu-se para
instalagio e Posse da CIPA desta
Unidade, conforme estabelacido
na NR 5 Portaria 3.214 de 8 de
Junha de 1978, o (a) Senhor (a)
Elaine de Lima Santos (Vice

Posse

SESMT
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presidente) eleito da CIPA,
representante dos empregados,
tendo convidado a mim, Tatiana
Maria Barros para Secretario (a),
declarou abertos os btrabalhos,
lembrando a todos que o objetivo
desta reunido & a Instalacdo e
Posse dos membros da nova CIPA
Gestdo 2026-2027. Neste
mamento, fol dedarada [
instalada a Comissdo sendo dado
posse  aos  Representantes
designados do Empregador:
Plano de Trabalho da CIPA - Atividades da | Ciéncia do plano
2 CIPAAvaliazao de  agbes’ Malhoras
necessdrias
5 Check-list de inspecio mensal Mensais inspegbes
. Albril werde Acho a realizar denbra més
5
]
7
-]

PENDEMCIAS DE REUNIAD ANTERIOR
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Decisao | Medidas Prevantivas ou Prazo Novo
pain Corretivas Pendentes e Inlelal Prazo s
1 Acao abril verde Prevencao de Acidente o AT | sninamnss Der_ll:ro
Cipeiros més
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Assinatura em lista de presencga anexa a esta ata.
LISTA DE PRESENGA = REUNIAD DA CIPA

(MOME DA UNIDADE)

Data: Horario: Local:
0EID4/2026 | 10hs ds 11hs Sala de Treinamento
Participante Funciio na CIPA Assinatura
TATIAMA MARIA BARROS Presidente
JANMAINA MACHADOD RAMIRO Vice- Presidente
DOUGLAS JOSE FRAMCISCO Memibro
SILVIA REGIMA DE LIMA MUZA Secretarla
ROSANGELA DE CASTRO TOZZI Membro
FRAMCIELE ARALD GONGALVES Membro
SILVANA PEREIRA DE ANDRADE SANTOS Mambro
HANME CABRAL DOS SANTOS Membro
DANIELE DA SILVA Membro
GUILHERME DA SILVA GUIMARAES Mambra
GIOVANA ZANDOMA LEMOS Membro
SEBASTIAD DOMINGOS SOARES NETO Mambra
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