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RECURSOS HUMANOS DE EQUIPE MULTIPROFISSIONAL NOS SETORES
NEONATAIS DOS SEIS HOSPITAIS - SETEMBRO DE 2025

HOSPITAIS: MARIO DEGNI, WALDOMIRO DE PAULA, FERNANDO MAURO,IGNACIO PROENCA, VILA NOVA
CACHOEIRINHA E ALiPIO CORREA

TOTAL DE
COLABORADORES

593

Terapeuta Ocupacional | 1
Supervisor Administrativo I 4
Psicologo l 5
Assistente Administrativo . 8
Farmacéutico . 9
Enfermeiro Referéncia . 9
Servigo Social . 9
Auxiliar administrativo - 15
Auxiliar de farmacia - 16
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Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




INTERNACOES UTIN - SETEMBRO DE 2025

TOTAL NASCIDOS VIVOS

497
402
325
223
10,
34 } (72) 27 (8%) 14 (6%) 3? (8%)
[ ] B -
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro
NASCIDOSVIVOS ™ INTERNAGOES (UTIN)

219

17 (8%)

Ignacio

TOTAL DE INTERNACf)ES
143 (7%)

1,3% 2,6%

304

18 (6%)
R— 80,1%

Alipio

HISTORICO AGOSTO/2025

. INTERNACOES
Hospital NASCIDOS VIVOS (UTIN)
Cachoeirinha 510 32 8%
Fernando Mauro 333 23 4%
Mario Degni 228 22 6%
Waldomiro 376 15 7%
Ignacio 268 17 8%
Alipio 280 17 5%

TOTAL

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025

CENTRO OBSTETRICO
= TRANSFERIDOS UCIN
= ALOJAMENTO

CONJUNTO

CPN

® PARTO EXTERNO




INTERNACOES UCIN - SETEMBRO DE 2025

TOTAL NASCIDOS VIVOS TOTAL DE INTERNACOES
1.970 216 (11%)
0,7%
0,7% 1,1%
497 \
CENTRO OBSTETRICO
402
= ALOJAMENTO
CONJUNTO
325 304 = TRANSFERIDOS UTIN
0,
33,5% = DOMICILIO
223 219
CPN
(19%)
(8%) (12%) (8%) (10%)
(2%)
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
B NASCIDOS VIVOS INTERNAGOES (UCIN)

HISTORICO AGOST0/2025
INTERNACOES

Hospital NASCIDOS VIVOS

(UCIN)
Cachoeirinha 510 103 15%
Fernando Mauro 333 37 8%
Mario Degni 228 24 13%
Waldomiro 376 32 7%
Ignacio 268 5 3%
Alipio 280 25 9%

TOTAL

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




CLASSIFICACAO DOS RECEM-NASCIDOS INTERNADOS POR IDADE GESTACIONAL
NO SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

HOSPITAIS: MARIO DEGNI, WALDOMIRO DE PAULA, FERNANDO MAURO,IGNACIO PROENCA, VILA NOVA
CACHOEIRINHA E ALIPIO CORREA

< 37 SEMANAS 2 37 a41(6/7) SEMANAS > 42 SEMANAS
135 (38,0%) 220 (62,0%) 0 (0,0%)

89

40
33 2 38
21 25 23 24
1" 11 1
0 0 0 0 B o 0

Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio

PRE TERMO <37 SEMANAS = TERMO 2 37 SEMANAS A 41 SEMANAS E 6 DIAS POS TERMO 242 SEMANAS

HISTORICO AGOSTO/2025
o

PRE TERMO <37 SEMANAS A 41 POS TERMO
HOSPITAL SEMANAS SEMANAS E 6 242 SEMANAS TOTAL
NIAS

Cachoeirinha 38 97 0 135
Fernando Mauro 16 46 0 62
Mario Degni 26 20 0 46
Waldomiro 18 29 0 47
Ignacio 7 15 0 22
Alipio 15 27 0 42
TOTAL 109 211 0 320

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




CAUSAS DE INTERNACAO NO SETOR NEONATAL DOS SEIS HOSPITAIS — SETEMBRO DE 2025

HOSPITAIS: MARIO DEGNI, WALDOMIRO DE PAULA, FERNANDO MAURO,IGNACIO PROENCA, VILA NOVA CACHOEIRINHA E ALIPIO CORREA.

10,7%) 1(0,7%)

TOTAL DE INTERNACOES 1(0,7%)
143 (7%)

] HISTORICO AGOSTO0/2025
RESPIRATORIO

Causas de Internagao UTIN

PREMATURIDADE RESPIRATORIO 66 52,4%
= CARDIOVASCULAR PREMATURIDADE 30 23,8%
. NEUROLOGICO 13 10,3%
= NEUROLOGICO CARDIOVASCULAR 10 7,9%
= INFECGOES CONGENITOS R GASTRO INTESTINAL 3 2,4%
GASTRO INTESTINAL 46 (31,9%) (52,1%) INFECC(?ES CONGENITOS 3 2,4%
. 2 METABOLICO 1 0,8%
= METABOLICO OUTROS (COVID, QUEDA) 0 0,0%
= |RAS SOCIAL 0 0,0%
IRAS 0 0,0%
RENAL 0 0,0%
TOTAL 126 100,0%

Houve um aumento de aproximadamente 13,5% no numero de internagdes em comparagao ao més anterior.
O perfil das internacdes manteve-se estavel, com predominio de casos respiratérios — possivelmente relacionados as
variagdes climaticas observadas no ultimo més —, seguidos por casos de prematuridade e por causas cardiovasculares.

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




CAUSAS DE |NTERNACAO NO SETOR NEONATAL DOS SEIS HOSPITAIS — SETEMBRO DE 2025
HOSPITAIS: MARIO DEGNI, WALDOMIRO DE PAULA, FERNANDO MAURO,IGNACIO PROENCA, VILA NOVA CACHOEIRINHA E ALIPIO CORREA.
2 09%7/(0’9%)
9 (4,2%) ©%%) " 1(0,5%)
11 (5,1%)

TOTAL DE INTERNACOES
216 (11%)

59 (27,6%) UCIN

HISTORICO AGOSTO0/2025

RESPIRATORIO
PREMATURIDADE
SOCIAL

. INFEC(}CES CONGENITOS Causas de Internagao UTIN
TOTAL 226 100,0%
= CARDIOVASCULAR RESPIRATORIO 56 52,4%
» METABOLICO PREMATURIDADE 47 2,4%
INFECCOES CONGENITOS 42 2,4%
GASTRO INTESTINAL SOCIAL 18 0.0%
= NEUROLOGICO CARDIOVASCULAR 21 23,8%
= IRAS METABOLICO 15 0,0%
GASTRO INTESTINAL 3 7,9%
" RENAL NEUROLOGICO 2 0,8%
43 (20,1%) IRAS 1 0,0%
39 (18,2%) OUTROS (COVID, QUEDA) 1 0,0%
RENAL 0 10,3%

Houve reducao de 4% nas internagdes da UCIN. As causas mantiveram perfil multifatorial, com predominio de
respiratérias e prematuridade, seguidas por condigdes sociais e infecgdes congénitas.

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




RN's - INSERIDOS NO PROTOCOLO DE HIPOTERMIA TERAPEUTICA NO SETOR
NEONATAL - SETEMBRO 2025

TOTAL DE RN'SNO
PROTOCOLO HIPOTERMIA

5

0 0
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
HISTORICO AGOST0/2025
RN'S NO PROTOCOLO
alotii = HIPOTERMIA
. ~ ~ A . , . Cachoeirinha 1
Foi observada redugao em relagdo ao més anterior , 5 Rn s com HD de Encefalopatia Formando Mauro .
Hipoxico-lsquémica, todos receberam monitoramento cerebral. Destes 05 Rn “s sairam Mario Degni 0
de alta hospitalar (03 em aleitamento materno exclusivo e 01 foi transferido para outra W::;’C”:;"’ :
instituicdo), 1 permanece internado. Alipio 1

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




MONITORAMENTO NEURO CEREBRAL - SETEMBRO DE 2025

TOTAL DE INTERNAGOES UTIN
143

Prematuridade extrema
Instabilidade hemodindmica/ventilatéria
® Encefalopatia Hipoxico-Isquémica leve,
moderada ou grave
m Crise Convulsiva Prévia ou Suspeita
H Sepse grave
m Cardiopatia congénita complexa

= Hemorragia Peri-intraventricular

m Malformagdo grave de SNC

1(1,4%)
2 (2,8%) 1(1,4%)
3 (4,2%)

32 (44,4%)

21 (29,2%)

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025

TOTAL DE INDICACOES
72 (100%)

HISTORICO AGOSTO/2025

DIAGNOSTICO Quant.

Prematuridade extrema 16 28%

Instabilidade
hemodinamica/ventilatéria

13 22%

Crise Convulsiva Prévia ou Suspeita 13 22%

Encefalopatia Hipdxico-Isquémica
leve, moderada ou grave

16%

o

5%
3%
2%
2%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
100%

Sepse grave

Hemorragia Peri-intraventricular

Cardiopatia congénita complexa

Malformag&o grave de SNC

Infecgdo do SNC (Meningite)

Erros inatos do metabolismo

Acidente Vascular Cerebral

Hérnia Diafragmatica

Hiperbilirrubinemia grave
ECMO
TOTAL

Blo|o|o|o|o|o|r|~|nv|w




PREVENGAO HIPOTERMIA NO RNPT < 34 SEMANAS
SETEMBRO DE 2025

Tempo médio de estabilidade térmica no RNPT apés o
nascimento (Meta: 6hs vida).

Média de Horas

2,5
. 3h e 24min
2h e 59 min
O— 2h e 27min
1h e 44min 1h e 31min 1h e 42min
o — —0
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
==@-=Tempo médio de estabilidade térmica no RNPT apés o nascimento, conversao em horas (Meta: 6hs vida) = == META

Protocolo gerenciado com todas as unidades com tempo de estabilidade térmica do recém- nascidos internados
abaixo da meta estabelecida.

Fonte: Relatdrio Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




INSERCAO E PERDAS DO PICC - CATETER CENTRAL DE INSERCAO PERIFERICA NO
SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

PICC POR PACIENTE DIA N° DE PERDAS DE PICC

674 1(0,1%)
HISTORICO AGOSTO/2025
% PERDAS DE
HOSPITAL PICC
-TT T T T === 3'80—0 -------------------- Cachoeirinha 0,5%
Fernando Mauro 0,0%
Mario Degni 0,0%
Waldomiro 0,0%
Ignacio 0,0%
Alipio 0,0%
0,0% 0,0% ,0% 0,0% 0,0%
® @ ]
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
—&— % PERDAS - = Meta<1%

Permanecemos dentro da meta esperada, considerando a redugdo no numero de perdas. Neste periodo, foi registrada 01
perda no MD, relacionada a avaria do cateter. O acompanhamento do plano de agao segue em curso, com foco na
notificacdo do insumo e na implementacao de agdes pontuais voltadas ao correto manuseio do cateter.

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




INSERCAO E PERDAS DO PICC - CATETER CENTRAL DE INSERCAO PERIFERICA NO
SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

PICC POR PACIENTE DIA N° DE PERDAS DE PICC
393 1 (0,3%)

2% HISTORICO AGOSTO/2025

% PERDAS DE
HOSPITAL PICC

Cachoeirinha 0,0%

Fernando Mauro 0,0%

Mario Degni 0,0%

Waldomiro 0,0%

-------------------------- Ignacio 0,0%
Alipio 0,0%

0% 0% 0%
@ L L
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio

—®— % PERDAS = == Meta<1%

Permanecemos dentro da meta esperada. Registramos 02 perdas no MD: uma relacionada a avaria do cateter e
outra devido a saida acidental associada ao curativo. Foi elaborado e executado um plano de agdo com foco na
notificacdo do insumo e em agdes pontuais voltadas a manutengdo e seguranga do cateter.

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025

Meta: | 1,0%




MOTIVOS DE RETIRADA DO PICC - CATETER CENTRAL DE INSERGCAO
PERIFERICA NO SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

TOTAL DE PICC INSERIDOS
81

2(2,5%) 2(2,5%) 2(2,5%)

1(1,2%)
2(2,5%)
TERMINO DE TRATAMENT 2 (2,59
0 0 (2,5%) Histérico: AGOSTO/2025
CONDUTA MEDICA/CORDAO FIBROSO TOPAL DE PICCINSERIDOS s
TERMINO DE TRATAMENTO 62 80,0%
m OBSTRUCAO 7 (8,6%) 6BITO i 2 6,0%
OBSTRUGAO 2 4,0%
INFILTRAGAO PICC INFILTRAGAO PICC 2 4,0%
\ SAIDA ACIDENTAL 2 2,0%
= SAIDA ACIDENTAL MAL POSICIONAMENTO-RX 0 2,0%
CONDUTA MEDICA/CORDAO FIBROSO 1 2,0%
m TRANSFERENCIA TRANSFERENCIA 3 0,0%
o IRAS 0 0,0%
® OUTROS: PROBLEMAS COM 63(77,8%) OUTROS: PROBLEMAS COM 0 0,0%
CONEXAO(AVARIA DO MATERIAL) ’

CONEXAO(AVARIA DO MATERIAL)

Houve aumento de 9% no nimero de inser¢des de cateteres PICC em comparagao ao més anterior, sendo a principal causa de retirada a
finalizagado do tratamento. Esta em andamento plano de agao multiprofissional voltado aos cuidados e a manutencao dos cateteres, com foco no
alinhamento das condutas médicas frente as causas identificadas, como presenca de cordao fibroso.

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




TENTATIVAS DE PUNCOES DO PICC - CATETER CENTRAL DE INSERCAO
PERIFERICA NO SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

1A 2 PUNCOES (UTIN) 3 A 4PUNCOES (UTIN) ACIMA DE 4 PUNCOES (UTIN
36 20 0
11
7
6 6 6
5
4 4
3
2 2
0 0 0 0 0 0 0
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
®E TENTATIVA DE PUNCAO TENTATIVA DE PUNCAO 3 A4 TENTATIVA DE PUNCAO
1A2 ACIMA DE 4

O maior numero de assertividade para insercao de PICC ocorre entre 1 e 2 puncdes venosas, todas as unidades estao
dentro da meta

Meta: Abaixo de 4 pungdes

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




TENTATIVAS DE PUNCOES DO PICC - CATETER CENTRAL DE INSERCAO
PERIFERICA NO SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

UCIN

1A 2 PUNCOES (UTIN) 3 A 4 PUNCOES (UTIN) ACIMA DE 4 PUNCOES (UTIN
15 10 0
6
5
3 3
2 2
1 1 1 1
0 0 . 0 0 0 . 0 0 0
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
B TENTATIVA DE PUNCAO TENTATIVA DE PUNCAO 3 A4 TENTATIVA DE PUNCAO
1A2 ACIMA DE 4

O processo de insercéo de cateteres PICC na UCIN apresenta aumento em todas as unidades, principalmente para
os tratamentos de Sifilis Neonatal. Esse crescimento reflete a efetividade das acdes implementadas, das boas
praticas estabelecidas, das discussdes multidisciplinares e do fortalecimento dos planos terapéuticos em cada

unidade

Meta: Abaixo de 4 pungdes

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




TEMPO DO USO DO PICC - CATETER CENTRAL DE INSERGAO PERIFERICA NO
SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

1A 5DIAS (UTIN) 6 A 9 DIAS (UTIN) 10 DIAS (UTIN)
9 17 30
8 8
6 6
5
3 3 3 3
2 2 2
1 1 1 1 1
] 0 ] ]
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio

m1A 5DIAS 6 A9 DIAS MAIS DE 10 DIAS

Meta: P 6 a9 dias e > 10 dias

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




TEMPO DO USO DO PICC - CATETER CENTRAL DE INSERGAO PERIFERICA NO
SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

1A 5DIAS (UTIN) 6 A 9 DIAS (UTIN) 10 DIAS (UTIN)
8 10 7
4
3
2 2 2
1 1 1 1 1
0 0 . 0 0 0 0
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignécio Alipio

E 1A 5DIAS 6 A9 DIAS MAIS DE 10 DIAS

Meta: P 6 a9 dias e > 10 dias

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




TIPOS DE ACESSO NO SETOR NEONATAL POR PACIENTE DIA
SETEMBRO DE 2025

PICC (UTIN) ACESSO PERIFERICO (UTIN) FLEBOTOMIA (UTIN)
674 440 18
HOSPITAL PICC - Numero FLEBOTOMIA -
191 absoluto Numero absoluto
187 Cachoeirinha 17 1
Fernando Mauro 8 0
Mario Degni 9 0
123 117 119 Waldomiro 8 0
94 Igndcio 5 0
TOTAL 51 1
53
30 31
18 14
0 0 0 . 0 0
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
H PICC (UTIN) - Paciente/dia ACESSO PERIFERICO FLEBOTOMIA
Paciente/dia Paciente/dia

O cateter PICC continua sendo uma estratégia de menor risco. No entanto, observamos no Hospital Waldomiro de
Paula um maior uso de cateter venoso periférico (AVP), motivo pelo qual foi realizado alinhamento com a
coordenacao médica para a indicacao prévia do cateter. No Hospital VNC, houve o uso de flebotomia em um recém-
nascido devido a prematuridade extrema, que apresentou dificuldade na puncéo da rede venosa

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




TIPOS DE ACESSO NO SETOR NEONATAL POR PACIENTE DIA - SETEMBRO DE 2025

PICC (UCIN) ACESSO PERIFERICO (UCIN)
249 353
68 69
65 g3
55 51
45
4 (0] (0] (0] 0
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro
PICC (UCIN) - Paciente/dia = ACESSO PERIFERICO
Paciente/dia
HOSPITAL PICC - Numero FLEBOTOMIA -
absoluto Numero absoluto
Cachoeirinha 1 0
Fernando Mauro 4 0
Mario Degni 7 0
Waldomiro 9 0
Ignacio 1 0
Alipio 3 0
TOTAL 25 0

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025

FLEBOTOMIA (UCIN)

0
99
68
12
3 o 0
|
Ignacio Alipio

= FLEBOTOMIA
Paciente/dia




EXTUBAGAO ACIDENTAL NO SETOR NEONATAL -
SETEMBRO DE 2025

TOTAL DERN'S TOTAL DE EXTUBAQAO
INTUBADOS ACIDENTAL
525 5(1%)

HISTORICO AGOSTO0/2025
, EXTUBAGAO |% EXTUBAGAO
HOSPITAL RN'SINTUBADOS ACIDENTAL ACIDENTAL
Cachoeirinha 75 0 0,0%
A e e et o = S e Fernando Mauro 184 1 0,5%
® 1,3% 1,0% Mario Degni 0 0 0,0%
@ o Waldomiro 55 4 7,3%
0,0% 0,0% 0,0% Ignécio 37 0 0,0%
® * ® Alipio 93 0 0,0%
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio Total 444 5 1,1%
©-% N2 de extubagdo acidental (UTI) --- META<2,5%

Tivemos uma reducao dos casos de extubacao acidental em todos os hospitais em destaque o Hospital Waldomiro de Paula
que tivemos reducdo importante, apds o treinamento de prevencéo de extubacéo acidental. Nao tivemos nenhum desfecho
desfavoravel grave nas unidades que apresentaram eventos.

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025
Meta: | 2,5 %




LESAO DE PELE NO SETOR NEONATAL — SETEMBRO DE 2025

LESOES DE PELE UTIN

23 (1,2%)
HISTORICO AGOSTO/2025
o =

HOSPITAL LESOES DE PELE o =0 3Dl

PELE

-------------------------------------------------------------- Cachoeirinha 5 0,6%

Fernando Mauro 2 0,6%

Mario Degni 1 0,5%

Waldomiro 2 0,5%

2,6% ! )
1 1% ’ 1.2% 1,9% Ignacio 1 0,0%
’ 0,3% 0.0% Alipio 4 1,7%
,U7
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
%LESOES DE PELE =~ === META <5%

Permanecemos dentro da meta esperada, porém foi identificado um aumento nas lesdes. As principais causas das
lesbdes deste més estao relacionadas a hematomas pos-pungao venosa, escoriagdes causadas por adesivos e
dermatites na regido do perineo.

Meta: | 5,0 %

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




LESAO DE PELE NO SETOR NEONATAL — SETEMBRO DE 2025

LESOES DE PELE
10 (0,4%)

0,2%

Cachoeirinha

Meta: | 5,0 %

0,9%
ot 0,5%
0,0% 0,0%
Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio
% LESOES DE PELE (UCIN) === META <5%

HISTORICO AGOSTO/2025

% LESOES DE

HOSPITAL LESOES DE PELE

PELE

Cachoeirinha 0 0,0%
Fernando Mauro 3 0,7%
Mario Degni 2 0,7%
Waldomiro 3 0,6%
Ignacio 1 0,7%
Alipio 7 1,7%

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025

0,6%

Alipio



PERDAS DA SONDA ORONASOGASTROENTERAL NO SETOR NEONATAL -
SETEMBRO DE 2025

TOTAL DE PERDAS DE SONGE UTIN

37 (2,1%)

HISTORICO AGOSTO/2025

N° DE PERDAS DE

o
HOSPITAL SONGE % DE PERDAS
iri 0
3,0% Cachoeirinha 23 4,OOA>
2,7% Fernando Mauro 12 4,0%
Mario Degni 6 3,0%
Waldomiro 3 1,0%
Ignacio 0 0,0%
Alipio 10 0,0%
TOTAL 47 2,5%

Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio

——% PERDAS DE SONGE UTIN === % META

Permanecemos dentro da meta esperada em todas as unidades, segue em andamento plano de agao voltado ao
fortalecimento das praticas de humanizacéo, intensificando a posturacéo canguru e otimizando a presenca
materna.

Meta: | 5,0 %

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




PERDAS DA SONDA ORONASOGASTROENTERAL NO SETOR NEONATAL -
SETEMBRO DE 2025

TOTAL DE PERDAS DE SONGE

50 (3,4%)
6%
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
—@&— % PERDAS DE SONGE UCIN === % META
HISTORICO AGOSTO/2025
N° DE PERDAS DE ,
HOSPITAL SONGE % DE PERDAS
f \ Cachoeirinha 4 1%
Permanecemos dentro da meta, apesar do aumento registrado nas unidades Fernando Mauro 1 2k
o 2 - ~ Mario Degni 7 6%
Fernando Mauro, Mario Degni. Esta em andamento um plano de agdes de Waldomiro 3 1%
humanizagao voltado a pratica do método canguru, com o objetivo de 'g_\';é?b 128 j;
.. ipio %
otimizar a presenga materna TOTAL 40 3%

o )

Meta: | 5,0 %

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




FLEBITE NO SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

TOTAL DE FLEBITE TOTAL DE FLEBITE

0 (0,0%) 0(0,0%)

123 117
75 80
45 51
31
14
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3o 0 0
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
INTERNADOS COM AVP (UTIN) FLEBITE (UTIN) INTERNADOS COM AVP (UCIN) FLEBITE (UCIN)

HISTORICO AGOSTO0/2025

7
HESFIAL FLEBITE (UTIN) % FLEBITE (UTIN) FLEBITE (UCIN) e (FJ;?J)TE
0% 0%

Cachoeirinha
0%

0

0 0%
Mario Degni 0 0%

0

1

0

Fernando Mauro
0%
0%
4%
0%

Waldomiro 0%
0%

0%

Ignacio

olo|lo|o|o|o

Alipio

Meta: |1 %

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM




POSTURAGAO CANGURU NO SETOR NEONATAL — SETEMBRO DE 2025

TOTAL DE APTOS UTIN N° DE RN'S EM POSTURAGAO CANGURU

826 530 (64,2%)

HISTORICO AGOSTO/2025

HOSPITAL APTOS UTIN POSI(iJI?II:‘ADOS

Cachoeirinha 293 185 63%
Fernando Mauro 127 58 46%
Mario Degni 158 75 47%
Waldomiro 216 149 69%
Ignécio 46 39 85%
Alipio 80 55 69%
Total 920 561 61%
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignéacio Alipio
- = %META =@ % POSICIONADOS UTIN

A meta planejada nao foi atingida. Permanece em andamento plano de agdo multiprofissional para conscientizar as familias sobre a
importancia da presencga e participagao dos pais na pratica do método canguru, considerado essencial para alta segura com
aleitamento materno exclusivo.

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025

Meta: =85%




HORARIO DO SONINHO NO SETOR NEONATAL —

MEDIA DE HORAS DO SONINHO

SETEMBRO DE 2025

MEDIA DE DECIBEIS

117(94,4%) 50
119 125 120 120 119
101
55
51
49 50 45 49
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio

Total de Horas == Média decibeis

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025
Média Soninho: 124 horas

Meta: | 45 dcbs

META




MANUSEIO MINiMO NO SETOR NEONATAL — SETEMBRO DE 2025

N° TOTAL DE MANUSEIO MiNIMO CONFORMES

29 (90,6%)

HOSPITAL REALIZADOS

100% 100% 100% 100% 100% Cachoeirinha
Fernando Mauro
Mario Degni
Waldomiro
Ignacio
Alipio

""""""""""""""""""""""""""""" 67%

O bbb~ wo

Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio

% REALIZADOS === META

A meta esperada foi atingida. No Hospital Alipio, foi identificada uma falha no preenchimento das etapas, motivo
pelo qual intensificamos as orientagdes para garantir o preenchimento adequado do instrumento.

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025

Meta: I 80%




PRODUGAO DE ATENDIMENTO DA FONOAUDIOLOGIA NO SETOR NEONATAL -
SETEMBRO DE 2025

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE TOTAL DE ATENDIMENTOS DE

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE TOTAL DE ATENDIMENTOS DE
FONOAUDIOLOGIA PREVISTO FONOAUDIOLOGIA FONOAUDIOLOGIA PREVISTO FONOAUDIOLOGIA
657 651 (99%) 4.299 4.246 (99%)
100% 100% 99% 99%
08% 100% 100% 100% 100% 100% 97.'%’/—‘\96.‘%’/F —o °
- © & © °
Cachoeirinha  Fernando Mauro  Mario Degni Waldomiro Ignécio Alipio Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




PRODUGAO DE ATENDIMENTO DA ASSISTENTE SOCIAL NO SETOR NEONATAL -
SETEMBRO DE 2025

UCIN

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE TOTAL DE ATENDIMENTOS DE TOTAL DE ATENDIMENTOS DE TOTAL DE ATENDIMENTOS DE
SERVICO SOCIAL PREVISTO SERVICO SOCIAL SERVICO SOCIAL PREVISTO SERVIGO SOCIAL
o,
615 605(98%) 759 750 (99%)
100% 100% 100% 0% 10?% 99% 98% 10?% 10?%

98% 98% /‘ = — "
/ \M\

Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignéacio Alipio Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




ATENDIMENTO DA PSICOLOGIA - SETEMBRO DE 2025

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE

PSICOLOGIA PREVISTO PSICOLOGIA
525 519 (98,9%)
99,0% 100,0% 100,0% 96,0% 100,0% 100,0%
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Igndcio Alipio

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE

PSICOLOGIA PREVISTO PSICOLOGIA
507 462 (91,1%)
98% 100% 100% 100% 100% 100%
e — _— ¥ & & @
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio




LESAO DE SEPTO NASAL POR USO DE CPAP — SETEMBRO DE 2025

UTIN

LESAO DE SEPTO NASAL

0 (0%)
0% 0% 0% 0% 0% 0%
* £ & L 4 &
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio

—@=% Lesao de Septo Nasal = =-Meta >2%

Mantivemos dentro da meta estabelecida sem nenhum evento de lesdo de septo, e realizamos o treinamento de
prevencao de lesdo de septo com toda a equipe assistencial.

Meta: | 2%

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO UTIN NA ALTA HOSPITALAR

SETEMBRO DE 2025

Total de saidas hospitalares

Total de Rn’s que sairam de alta
com aleitamento exclusivo

0,
247 200 (81,0%)
93% HISTORICO AGOSTO 2025
91% ,O
®~o 89% N° de Rn's que sairam de
~~~~~~~ Hospital alta com aleitamento
Y p
N 86% exclusivo
N Y ‘
S Planl PO s’ Cachoeirinha 85%
N -7 S~< 82%,7
S g = s.‘, Fernando Mauro 90%
S . 7 Mario Degni 94%
\\78’/: g Waldomiro 85%
Ignacio 78%
Alipio 93%
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignécio Alipio

A meta nao foi atingida, entretanto € necessario manter vigilancia continua e garantir o engajamento de toda a equipe \
para assegurar a alta em aleitamento, em conformidade com as diretrizes do IHAC. Nos hospitais Mario Degni e Ignacio,
observou-se uma redugéo no indicador, atribuida a gravidade clinica de recém-nascidos prematuros, que receberam alta

em aleitamento misto.

- J

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




OBITOS NO SETOR NEONATAL - SETEMBRO DE 2025

TOTAL DE OBITOS NEO PRECOCE TOTAL DE OBITOS NEO TARDIO TOTAL DE OBITOS INFANTIL
6 (3,05%o) 2 (1,02%) 4 (2,03%o)
497
402
325 304
223 219
1 1 1 0 0 3 0 0 0 2 0 ] 1 1 0 2 0 0
Cachoeirinha Fernando Mauro Mario Degni Waldomiro Ignacio Alipio
H NASCIDOS VIVOS  m OBITOS NEO PRECOCE OBITOS NEO TARDIO  m OBITO INFANTIL

HISTORICO AGOSTO 2025

f \ OBITOS NEO OBITOS NEO OBITO

Taxa esperada no Municipio de SP HOSPITAL NASCIDOSVIVOS BRECUCE JUSRDIO AL

2. . . . Cachoeirinha 510 1 0 1
Obitos precoce — 6,36 por mil nascidos vivos. Fornando Mauro 333 0 0 0
Obitos Tardio — 2,85 por mil nascidos vivos. Mario Degni 228 0 L 0

i Waldomiro 376 2 0 0
Obito Infantil — 15,9 por mil nascidos vivos. Ignécio 268 1 0 0
K j Alipio 280 1 0 0
TOTAL 2017 5 1 1

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025




TEMA DE CAPACITACAO GERAL NOS SETORES NEONATAIS - SETEMBRO DE 2025
HOSPITAIS: MARIO DEGNI, WALDOMIRO DE PAULA, FERNANDO MAURO,IGNACIO
PROENCA, VILA NOVA CACHOEIRINHA

*N° DE COLABORADORES ATIVOS
542

475 (87,6%)

279 (55,1%)

HORA DO SONINHO PREVENGAO DE LESAO DE SEPTO

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025

N° Colaboradores ativos somente equipe assistencial Enfermagem e Equipe Multidisciplinar.
Participaram da capacitagao Prevengao de lesao multidisciplinar somente equipe e enfermagem e fisioterapeutas.




OUTRAS CAPACITAGCOES NOS SETORES NEONATAIS - SETEMBRO DE 2025

HOSPITAIS: MARIO DEGNI, WALDOMIRO DE PAULA, FERNANDO MAURO,IGNACIO PROENCA,
VILA NOVA CACHOEIRINHA E ALIPIO CORREA

TOTAL DE PARTICIPACOES
541

FUNDAMENTAGAO CIENTIFICA PARA USO DE HIDROFIBRA PARA O RN - 9

REORIENTACAO MONITORIZAGAO ENCEFALICA

(Y
N

Conscientiza¢do da Prevengdo de acidente de trabalho

[y
v

Neuroprotecao

Comunicar jejum para BLH, evitando o desperdicio

N
N
w
[y

w
N

SISTEMA AGEIS-CME

TREINAMENTO EQUIPAMENTO DE BANHO GADE

w
0

A IMPORTANCIA DA NOTIFICACAO PARA A SEGURANGA DO PACIENTE

'S
=)

Orientagdo quanto aos cuidados com o PICC

wu
[y

ATUALIZACAO PBSF

Dindmica Adivinhe o certo, baseada nos 13 certos na administragao de medicamentos

~
(%]

Prevencdo de Lesdo de septo

[=2]
w
~
N

81

Preencchimento do novo SBAR de transfréncia Segura

Fonte: Relatério Gerencial UTI Neonatal, Parto Seguro - CEJAM 2025
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