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1-INTRODUCAO

A PREBAUDE Associagio Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar, entidade sem fins lucrativo
denominada como Organizacdo Social vem através deste, demonstrar o resultadarcede 2015
referente ao contrato de gestdo n°® 12/2012 celebrado junto a Secretaria de Saude do Estado do Rio ¢
Janeiro, tendo como por objeto a operacionalizagdo da gestdo e a execucao de acles e servicos de sa
nasUnidades de Terapia Intensiva a serpmestados no Hospital Estadual Carlos ChaQhdeS 2142295,

em tempo integral, que assegure assisténcia universal e gratuita dgudjou

A PRGBAUDE busca o atendimento do objetivo de ampliar, modernizar e qualificar a capacidade instalac
de leitos de Ol Adulto e Pediatricono HospitalEstadual Carlos Chagaslevando a oferta de leitos,
ofertando servigcos de qualidade e assegurando aos usudrios uma assisténcia em carater continuo

resolutivo.

Com foco na RDC n° 7 de 24 de fevereiro de 2010, cuj¢ivabe de estabelecgpadréesminimos para o

funcionamento das Unidades de Terapia Intensiva, visando a reducao de riscos aos pacientes, visitant
profissionais eao meio ambiente, a PRSAUDE vem atuando na valorizacdo de seus profissionais,
gualificand o atendimento aos usuarios e assegurando o atendimento humanizado aos usuarios e sel

familiares.

Este relatoério vem demonstrar as atividades desenvolvidas no mésdgm, no processo de estruturagao,
organizacao e gestao dos recursos necessariosgeamanprimento dos objetivos propostos no Contrato de
Gestao, de forma a prestar contas dos recursos utilizados com o gerenciamento e a assisténcia integre
interdisciplinar aos pacientes criticos adultespediatricos buscando o aperfeicoamento do usosd

recursos publicos.
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2 ¢ ORGANIZACAEDMINISTRATIVA

Em marco forealizaa Inventario Trimestral de todo o estoque de Medicamentddageriais eimplantado
Lote e Validade na Curva A dbkateriais. Este processo de trabalho propiciara maior controle dos
materiais que sdo adquiridos e armazenados para utilizagdo futura, a fim de atender as demandas ¢

usuarios diversos.

As Unidades de Terapia Intensiva, por meio do setor de Recursos Humanos(elelo ¢ Educdp
Permanente (NEP), realizaram uma programacdo comemorativa e de homenagem ao Dia da Mulher para
colaboradoras do Hospital Estadual Carlos Chagas. A programacao contou com acoes de beleza e sortei

brindes.
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3-METAS QUANTITATIVAS

Em conformidade com &L6.043 de 19 de setembro d®P1 que dispds sobre a qualifg@ das @anizacbes
Sociais, definientre outras, as regras de acompanhamento, avaliacao difiacdo dos contratos de gestéo.
Apresentase a seguir um descritivo qualitativo e quantitativo das atividades desempenhadas no Hosgital Est

dual Carlos Chagas pela f3aude.
Visando o sucesso e a transparéncia da parceria firmada entre-8deile e a SEHS) na melhoria da qualidade
dos servigos prestados aos usudrios do SUS, relatamos abaixo os resultados e nossas consideragdes sob

metas quantitativas e qualitativas.

NUmero de Saidos UTI Adulto

42 36 33

45

42
40

33

30

25

20

15

10

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

—— Resultado Meta > ou igual 17

Em marco a UTI Adulto apresentou um total de 33 pacientes saidos da unidade. Apesar da discre
diminuicdo deste indicador quando comparado ao més anterior, a UTI conseguiu atingir com facilidade

meta estabelecida peleES.
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Numero de Saidos UTI Pediatrica

14 18 20
25
20 20
18
15
14
10

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Resultado Meta > ou igual 17

No més de margo atingimos a meta de saidos, tivemos 12 altas para enfermaria pediatrica do HECC,
altas para residéncia do paciente, 03 transferéncias para outras unidades hospitalares nenhum @bito, tot

lizando20 saidos.
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4-METAS QUALITATIVAS

A) TAXA DE MORTALIDADE

UTI ADULTOTAXA DE MORTALIDADE AJUSTADA POR ESCORE DE GRAVIDADE / APACHE I

090 0,62 081

1,20
1,00

0,90
0,80 0,81
0,60 0,62

0,40

0,20

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

—— Resultado Meta <1

Apesar de observarmos um aumento na taxa de mortalidade absoluta na UTI Adulto, este dado ainda fic
abaixodo esperado para a unidade, conforme avaliacdo dos escores prognésticos dos pacientes admitidc
Com isso, a taxa de mortalidade ajustada pelo escore de gravidade (APACHE Il)-ssadénteo da meta

estabelecida pela SES, com um total de 0,81.
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UTI PEDIATRIGAAXA DE MORTALIDADE AJUSTADA POR ESCORE DE GRAVIDADE / PIM 2

1,20
1,00
0,80
0,60
0,40

0,20

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Resultado Meta <1

Em Marco como nos trés meses anteriores, nao tivemos 6bitos mesmo com o aumento na probabilidade

de 6Obito hospitalar pelo prognéstico PIM 2.
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B) TEMPO DPERMANENCIA

UTI ADULT@QMEDIA DE PERMANENCIA

6,81 761 912

14,00
12,00

10,00
9,12

8,00
7,61

6,81
6,00

4,00

2,00

janf/15 fev/15 mar/15 abr/15 maif15 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Apesar da manutencdo do tempo médio de permanéncia abaixo de 12 dias, conforme a meta estipulac
pela SES, este indicador sofreu um aumento no més de marco na UTI Adulto. Neste periodo encontrarn
certa dificuldade em transferir o paciente de alta da UTI para um leito de enfermaria, contabiligando
assim, 23 dias de alta reprimida. Além disso, a paralisacdo do servico de Ecocardiograma do HECC des
dia 05/ 03/ 15, influenciou de maneira negatina elaboracédo efetiva do plano terapéutico dos pacientes
com patologias cardiovasculares. Levaisdoem consideracdo que estas doencas representam quase a
metade dos diagndsticos clinicos encontrados na nossa UTI Adulto;spodezer que a falta do
ecocardiograma tevecontribuigdo significativa no aumento do tempo de permanéncia do paciente que
necessitava deste recurso, possuindo assim relacdo direta com o0 aumento na taxa global do tempo méc

de permanéncia em dias da unidade.
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UTI PEDIATRIGAVEDIA DE FEMANENCIA

11,79 10,50 9,80

14,00

12,00

10,00 \
8,00
6,00
4,00

2,00

jan/15 fev/15 mar/15 abr/15 mai/15 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Marco é o terceiro més consecutivo que a média de permanéncia apresenta queda, devido ao aumento

giro de leitos na unidade.
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C) TEMPO DE REINTERNACAO EM 24h

UTI ADULT@Q TAXA DE REINTERNACAO EM 24 HORAS

12

10

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Em marc¢o ndo houveeinternacdes na UTI Adulto, nem com menos de 24 horas de alta nem com periodos

maiores, durante a mesma internacao.

Pagina 11



Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
| Data: 11/12/2012 Fls.12

Rubrica: LFS ID. 500.58916

UTI PEDIATRIGATAXA DE REINTERNACAO EM 24 HORAS

12

10

janf/15 fev/15 mar/15 abr/15 maif15 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Como nos meses anteriorgso apresentamos reinternacées até as 24 horas apos a alta.
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D) PAV: DENSIDADE OECIDENCIA OBNEUMONIAASSOCIADA WENTILACAMECANICH

UTI ADULTQPAV

0 661 0

14
12

10

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 mai/l5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Resultado Meta <12

Apesar do aumento na taxa de utilizacdo de ventilacdo mecéanica e no nimero de padiardss uso
deste dispositivo ndo existiu eventos infecciosos relacionados a ventilagdo mecéanica invasiva no periodo

margo.
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UTI PEDIATRIGAPAV

0 0 14,29

16
14
12

10

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 mai/l5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Resultado Meta <12

No més de marco tivemos um elevado niumero de pacientes cronicos em uso de Ventilagdo Mécanica In
siva, consequentemente aumentee o risco de infeccdo, resultando em um caso de pneumonia associado

ao uso do dispositivo.

Plano de acao:

1- Implementar protocolos de Seguranca do Paciente.
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E) IPCS (Densidade de Incidéncia de Infeccdo PrimaridCdaente Sanguinea relacionada ao Acesso

Vascular Central)

UTI ADULTQIPCS

00 00 00

1,0
0,9
0,8
0,7
0,6
0,5
0,4
03
0,2
0,1

0,0
janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Resultado Meta 0

No periodo de marco, a UTI Adulto teve um aumento na taxa de utilizacdo dos dispositivos invasivos

maneira geral, porém néo forathagnosticadasfeccdes relacionadasestes dispositivos.

Plano de Acao:

1- Informe para os setores das taxas de infec¢do e perfil de resisténcia antimicrobiana para as IRAS de a
sicdo no setar

2-Capacitacdo dos profissionais a respéitomedidas de prevencao de IRAS;

3- Reunides com eoordenacgdo do setor (médica e de enfermagem)

4- Implantagéo de pacote de medidas para reducéo de infeccbes assoaicatateresvenosos centrais
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UTI PEDIATRIGAPCS

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maif/l5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Resultado Meta O

No més de marco tivemos uma diminuicdo do niumero de pacientesodiacateter venoso central de 33
dias com relacdo ao més de fevereiro. Nao tivemos nenhum caso de infeccao primaria assocgdeno

cateter venoso centra continuamosatingindo a metaleste indicador que é Zero.
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F) ITU: (Densidade dincidéncia de Infeccdo do Trato Urinario relacionada ao Cateter Vesical)

UTI ADULTQITU

1,2

0,8
0,6
0,4

0,2

jan/15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Apesar do significativo aumento na taxa de utilizacao do cateter vesical de demora (CVD), no més de ma
a UTI Adulto manteve o mesmo cenério do periathberior em que ndo houve registro de Infecgdo do

Trato Urinario relacionado ao uso de CVD.
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UTI PEDIATRIGATU

1,2

0,8

0,6

0,4

0,2

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maif15 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Devido & conscientizagdo do uso de dispositivos invasivos, no més de marco tivemos uma diminuica
significativa de pacientedia com cateter vesical de demora e com a continua ades#oprotocolos de
enfermagemcontinuamos mantendo o indicador de incidéncia de infecgéo de trato urinario associado a catetel

vesical em zero.
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4.1- OUTROS INDICADORES QUALITATIVOS NA
PREVISTOS COMO METAS CONTRATUAIS

A) TAXA DE OCUPAGAO HOSPITALAR

UTI ADULT@Q TAXA DE OCUPACAO

92,3% 97,9% 97.1%

100,0%

97,9%
98,0% 97,1%
96,0%
94,0%
92,3%
92,0%
90,0%
88,0%
jan fev mar abr mai jun jul ago set out nov dez

Em marco a UTI Adulto atingiu uma taxa de ocupacéo de 97,1%. Este dado demonstra a manutencgao
eficiéncia operacional do gerenciamento de leitosudédade, garantindo a disponibilidade dos leitos para

a populacdo que necessita de internacdo em uma unidade de terapia intensiva.
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UTI PEDIATRIGATAXA DE OCUPACAO

665%  844%  T90%

100,0%
90,0% 84,4%
80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%

0,0%

79,0%
66,5%

jan fev mar abr mai jun jul ago set out nov dez

No més de marco a UTI Pediatrica obteve 79% de taxa de ocupacao, 5% a menos que 0 més anter
Atualmente estamos com uma média de 2,60 dias de intervalo de substituicdo dos leitos, isso devido
relacdo do tempo em que a vaga para o paciente € solicpatka Central de Regulacdo e o tempo que o

pacientedemora emchegara unidade.
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B) NUMERO DE INTERNACOES NO PERIODO

UTI ADULTQNUMERO DE INTERNAGOES

i 3 3
40 37
35 32
30
25
20
15
10
5
jan fev mar abr mai jun jul ago set out nov dez

Em marco a UTI Adulto admitiu 32 pacientes, sendo 97% de origem da emergéncia doapEas 8%
de origem externa. Tal cenério foi extremamente favoravel a instituicdo, uma vez que contribui ditetame
te na reducdo da superlotacdo da emergéncia, além de promover melhoria na gestdo do tempo adequac

para internacdo dos pacientes de maior cdexidade do hospital.
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UTI PEDIATRIGANUMERO DE INTERNACOES

16 19 20

40
35
30
25

19 20

20 16

15

10

jan fev mar abr mai jun jul ago set out nov dez

Neste més tivemos 02 internacBes provenientes do HECC e 18 internacdes provenientes de outr

unidades hospitalares e municipios do estado do Rio de Janeiro, totalizan2i®d @imissoes.
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4.2- RECURSOS HUMANOS
A) QUADRO TOTAL DE COLABORADORES
HECC - Quadro de Pessoal
147,5
1 41; f 147
146 <146 /
145,5 \ / + 146

145 \ /
144,5 \ /

144 V 144

143,5

143

142,5

jan/15  fev/15 mar/15 abr/15 mai/15 jun/15 jul/15 ago/15  set/15 out/15 nov/15 dez/15 MEDIA

=—#—Quadro de Pessoal

B) QUADRO DE ADMISSOES E RESCISOES/ MES

MARCO0/2015
ADMISSAO 03
RESCISAO 01
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4.3 - EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

4.3.1- ENFERMAGEM

UTI ADULTO
TAXA DE REAQ@EFSANSFUSIONAIS
2 0 0
2

2
1,5

1
0,5

0 0

0
janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/1l5 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Em marcgo foram registradas 29 sessdes de hemotransfusdo, sem nenhum relato de intercorréncias clinic

relacionadas a esta terapia.
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INDICE DE NOVOS CASOS DE ULCERA POR PRESSAO

1748 1460 2659

30,00
25,00
20,00
15,00
10,00

5,00

0,00
jan/15 fev/15 mar/15 abr/15 mai/1l5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Em marco a UTI Adulto apresentou uma taxa de desenvolvimento de Ulcera por pressao desfavorave
gualidade de assisténcia prestada na unidade. Foram 42 pacientes avaliados neste periodo, onde
pacientes desenvolveram Ulcera por pressdo durante a int@ma@ UTI. Neste periodo encontramos
dificuldade em manter a grade de material necessaria para a prevencao do desenvolvimento de novs
lesGes, como o filme transparente, muito utilizado em nossos pacientes. Além disso, estes pacientes q
apresentaram les@ possuiam alto risco para desenvolver UPP e tinham um longo tempo de permanénci
na unidade. Vale lembraque o esforco em fazer cumpuorprotocolo de prevencéo de lesdes sempre sera

a ferramenta mais explorada pela coordenacdo de enfermagem da UTa @rsaidade para o préximo

periodo.

Plano de Acéo:

1- Adquirir materiais para alivio das zonas de pressao nos pacientes;

2- Garantir o estoque na grade de coberturas utilizadas na unidade;
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3- Implementar Protocolo de Prevencao de UPP;
4- Sensibilizar a equipe quanto aos problemas relacionadste evento adverso;

5- Treinar equipe quanto as praticas de prevencédo de desenvolvimento de UPP.

INCIDENCIA DE FLEBITE

0% 0% 50%

5%
5%
4%
4%
3%
3%
2%
2%
1%
1%

0%

jan/15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Apesar da diminuicdo do numero de acessos venosos periféricos, em marco a UTIl Adulto registrou

episodios de flebite.
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INCIDENCIA DE QUEDA DE PACIENTES

0,9
0,8
0,7
0,6
0,5
0,4
03
0,2

0,1
A S A

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl15 jun/15 jul/15 ago/1l5 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Assim como em periodos anteriores, em marco nao foram registrados episddios de queds gacentes

internados na UTI Adulto.
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UTI PEDIATRICA

TAXA DE REACOES TRANSFUSIONAIS

0 0 0
2
1,5
1
0,5
0 0 0
0 S S A

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/1l5 set/15 out/15 nov/15 dez/15

No més de margo houve um aumento no nimero de hemotransfusdes e nenhuma reacéo transfusional.
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INDICE DE NOVOS CASOS DE ULCERA POR PRESSAO

0,9
0,8
0,7
0,6
0,5
0,4
03
0,2

0,1

janf15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Aunidade de terapia intensiva pediatrica possui um resldtaatisfatorio com relacédo dndicador de o-
vos casos de Ulcera por @80, que vem apresentando tagen zero. Este fato ocorre devido ao nosso

perfil de @cientee a assisténcia de qualidade peda.
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INCIDENCIA DE FLEBITE

0,0% 0,6% 0,5%

0,6%
0,5%
0,4%
0,3%
0,2%
0,1%

0,0%
jan/15 fev/15 mar/15 abr/15 mai/l5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

No més de margdivemos um caso de flebite, fatmrelado aodo paciente imunodeprimido e com uso de
antibiotico de amplo espéctro, isso apds ter sido internado por longo periodo e ter passado por viarias un

dadesde saude.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 31

Rubrica: LFS ID. 500.58916

INCIDENCIA DE QUEDAS DE PACIENTES

0,9
0,8
0,7
0,6
0,5
0,4
03
0,2

0,1
A L A

jan/15 fev/15 mar/15 abr/15 maifl5 jun/15 jul/15 ago/15 set/15 out/15 nov/15 dez/15

Como nos meses anteriorgso tivemos nenhuma queda de pacientes na unidade.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 32

Rubrica: LFS ID. 500.58916

4.32 - FISIOTERAPIA

UTI ADULTO
TAXA DE EXTUBACAO ACIDENTAL
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Em Margo/2015 foi registrado apenagum) caso de extubacgéo acidental no setor. O Unico caso de ext
bacao acidental ocorrido foi relacionado a agitacdo do paciente apos suspensao de sedacao para progrec

o desmame da ventilagdo mecanica.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 33

Rubrica: LFS ID. 500.58916
NUMERO DE ATENDIMENTOS
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—— Atendimentos realizados Meta > = 1500

Em Marcaa equipe de Fisioterapia mantege acima da meta proposta de nimero de atendimentos/més.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls.34

Rubrica: LFS ID. 500.58916

DESMAME BEM SUCEDIDO DA VENTILACAO MECANICA INVASIVA (VMI)
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Desmame Bem Sucedido da Ventilagdo Mecanica Invasiva (VMI) Meta >=75%

Em Marco/2015 o indice de desmame bem sucedido da ventilagdo mecéanica permaneceu acima da meta
proposta. Esse resultado inclui principalmente extubacdes bem sucedidas e também processosade desm

me prolongado.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls.35

Rubrica: LFS ID. 500.58916

EFETIVIDADE DA VENTILACAO NAO NVABI)
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—— Efetividade da VNI Meta > =70%

Em Marco/2015lcancamos o indice maximo de efetividade com o uso da VNI.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 36

Rubrica: LFS ID. 500.58916

UTI PEDIATRICA
TAXA DE EXTUBAGCAO ACIDENTAL
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No més de marcgo de 2015, tivemos apenas 01 (uma) extubacao acidental, devido agitacao pisiadonotora

paciente. Mesmo com afixagcédo adequada e contencgéo no leito.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 37

Rubrica: LFS ID. 500.58916
NUMERO DE ATENDIMENTOS
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—— Atendimentos realizados Meta > = 1000

Em Marco a equipe de Fisioterapia manteve acima da meta proposta ao nimero de atendimentos/més.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 38

Rubrica: LFS ID. 500.58916

DESMAME BEM SUCEDIDO DE VENTILACAO MEBAMSIVA (VMI)

76,9%| 100,0% 87,5%

100,0% 100,0%
90,0% 87.5%
80,0% 76,9%
70,0% PrAEOR}70% 70% 70% 70% 70% 70% 70% 70% 70% 70% 70%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%
\'b“zéo %Q}é}@ QS\,&‘P V‘"o{\\ &,\" \‘7'(‘&0 » ’ "oo‘}o & g 0\9‘\;&0 & d q,z'@& ¢
& 13 & o
—— Desmame Bem Sucedido da Ventilagdo Mecénica Invasiva (VMI) Meta > =70%

Em Marco de 2015 tivemos 87,5% de sucesso de retirada da VMI, alcangcando nossa meta. Podemos ob

var através da andlise grafica que nos ultimos 3 meses estivemos acima do minimo proposto.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls.39

Rubrica: LFS ID. 500.58916

EFETIVIDADE DA VENTILACAO NAO INVASINVA
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Em Margaalcancamos 80% de sucesso de, idintendoassimnossa meta proposta.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls.40

Rubrica: LFS ID. 500.58916

4.33- EDUCACAO CONTINUADREINAMENTOS

CURSO

Evento - Dia da Mulher

NUMERO DE
PARTICIPANTES

CARGA HORARIA TOTAL DE HORAS

37 05:00:00 185:00:00
Treinamento do uso do estadidmetro 7 00:30:00 3:30:00
Treinamento 5S - 19/03 (1° Turma).
12 01:30:00 18:00:00
Treinamento 5S - 19/03 (2° Turma).
16 01:20:00 21:20:00
Treinamento 5S - 19/03 (3° Turma).
15 01:30:00 22:30:00
Treinamento 5S - 23/03 5 01:10:00 5:50:00
Treinamento 5S - 24/03
7 01:00:00 7:00:00
Treinamento 5S - 25/03 (1° Turma).
4 00:50:00 3:20:00
Treinamento 5S - 25/03 (2° Turma). 3 00:50:00 2:30:00
Treinamento 5S - 26/03 (1° Turma).
5 01:00:00 5:00:00
Treinamento 5S - 26/03 (2° Turma).
3 01:00:00 3:00:00
Treinamento 5S - 30/03 (1° Turma).
13 01:10:00 15:10:00
Treinamento 5S - 30/03 (2° Turma). 12 01:00:00 12-:00:00
TOTAL 139 17:50:00 304:10:00
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 41

Rubrica: LFS ID. 500.58916

EVOUGAO DE TREINAMENTO GLOBAL
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z Servigo Publico Estadual
m Processo: E08/7525/2012

Data: 11/12/2012 Fls. 42
Rubrica: LFS ID. 500.58916

EVOLUBO DE TREINAMENTO ASSISTENCIAL
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 43

Rubrica: LFS ID. 500.58916

4.3.4¢ NUTRICAO

UTI ADULTO
PERCENTUAL DE APORTE ENERGETICO EM 72 HORAS

86,7 89,79 89,79

90,0% 89,7% 89,7%
89,5%

89,0%

88,5%

88,0%

87,5%

87,0% ~ 86,7%
86,5%

86,0%

85,5%

85,0%

A partir de70% do Valor Energético To(MET) de um pacientem 72 horas ser considerado um bom
percentual dereferéncia, sendo assimg resultado do CTI adulto em marewgidenciaque estamos acima

das expectativas para o mé&gnsideranda gravidade de uma unidade de terapia intensiva.

Tivemos 32 internacdes, das quais 29 pacientes iniciaram Terapia Nulrdémeo do periodo esperado,
e desses 3 ndo atingiram o Vat Energético dtal, devido a instabilidade hemodinamica, levando a

interrupcédo ou dificuldade de evolugéo.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 44

Rubrica: LFS ID. 500.589316
VOLUME DE DIETAS
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O volume prescrito de dietas no més de Marco foi de 284,5 Litros e foram infundidoit2® .LNo
resultado do balan¢®0,5 Litrosdo volume prescritosido foraminfundidos, por motivo de jejum por
instabilidade hemodinamica, transicdes de enteral para via oral e procedimentos. O resultado de 82,2%

muito favoravel, levandse em consideracéo que 17% do volume total m&arh infundidos.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 45

Rubrica: LFS ID. 500.58916

TAXA DE AVALIACAO NUTRICIONAL
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Tivemos 32 internacdes no més de Marco, desses, 30 pacientes foramdasalidd percentual de
pacientesque ndo foram submetidos ao procedimento de Avaliacao Nutricional, se totalizam eno,ledbit

1 alta antes do periodo de 72 horas.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 46

Rubrica: LFS ID. 500.58916

UTI PEDIATRICA

PERCENTUAL DE APORTE ENERGETICO EM 72 HORAS
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A partir de 70%, o Valor Energético Tot4HT) de um paciente ser alcancado em 72 horas ja € considerado
um bom percentual. Sendo assim ficamos acima das expectativas no més Meegoos 19 pacientes em
terapia nutricional em 72 horas, 1 necessitou de mais tempo, para evolugdo nutricionaido dce
instabilidade e inumeros procedimentos necessarios, no entanto 94% dos pacientes, cursaram com 7(

100% do VET programado.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 47

Rubrica: LFS ID. 500.58916

PERCENTUAL DE DIETAS INFUNDIDAS
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O volume prescrito no més de Marco foi de 100,3 littby sendo infundido 94,8L. No resultado do
balanco, 5,5L ndo foram infundidos. O principal motivo dificuldade de aumento de volume devido ac
quadro clinico dopacientes, que necessitavam de restricdo hidrica. Ainda assimrestdtado é muito

satisfatorio.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 48

Rubrica: LFS ID. 500.58916

TAXA DE AVALIACAO NUTRICIONAL
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Tivemos 20 internacdes no més de Marco, desses, 19 pacientes foram avaliados. O paciente que ndo
submetidoa Avaliacdo Nutricionakstava com necessidade extrema de imobilizacdo devido ao quadro de
gravidade,e 0 mesmo ndo chegou iniciar terapia nutricional nas 72 horas, deaidostabilidade

hemodinamica.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls. 49

Rubrica: LFS ID. 500.58916

4.3.5¢ FONOAUDIOLOGIA

UTI ADULTO
PORCENTAGEM DE PACIENTES ATENDIDOS
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A equipe de fonoaudiologia atendeu 46,9% dos pacenkEoram admitidos 32 pacientesdestes 15
foram acompanhadogela fonoaudiologia. dste periodo houve 18 6bitos. No més anterior o percentual
de pacientes atendidos foi de 45,9%, catte ressaltar gie na segunda quinzena deste més houve a

entrada de mais uma profissional, sendo o acompanhamento fonoaudiélogo diario.

E possivel verificar através das estatisticas que a demanda de pacientes com perfil para atendimer
fonoaudioldgico este més foi serh@inte ao més anterior. A avaliacdo e intervencéo fonoaudioldgica exige
gue o paciente apresente requisitos minimos, como nao estar em ventilacdo mecanica, ndo estar com ni
de consciéncia rebaixado e apresentar alguma interacdo com o meio, sendo assitodos 0s pacientes

sdo elegiveis.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls.50

Rubrica: LFS ID. 500.58916

Foram reéizados 134 procedimentos, sen@bes: 5 anamneses com familiar, 14 avaliagbes estruturais/
oromiofuncionais, 20 avalia¢des funcionais de degluticdo, 17 avaliacbes de segmento para progressao
consisténcia,23 gerenciamentos de dietas, 1 adequacdo de utensilio, 12 orientacbes qt a oferta, <

fonoterapias direta/indireta e 38 atendimentos interdisciplinar.
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z Servigo Publico Estadual

m Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls.51
Rubrica: LFS ID. 500.58916

UTI PEDIATRICA

PORCENTAGEM DE PACIENTES ATENDIDOS
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Foramatendidos peldonoaudiologia 80% dogacientes admitidos no periodoab 20 criangas admitidas

16 foram @ompanhadas pela fonoaudiologiaivdmos 2 leitos ocupados por pacientes croniad$pi
observado menor tempo de ventilagdo mecanica/TOT possibilitando maior enigie fonoaudioldgica.
Foram realizados 312 predimentos fonoaudioldgicos, sendeles: 22 anamneses com familiar, 18
avaliacdes estruturais/oromiofuncionais, 11 avaliacdes da succdo ndo nutritiva, 14 estimulagdo sensor
motora oral, 8 avaliagdes em sematerno, 12 gerenciamentos em seio materno, 4 translactagdes, 12
avaliacbes com mamadeira, 12 adequacdes de bico artificial, 6 adequacéo de consisténcia,10 treinos c
mamadeira, 14 gerenciamento de mamadeira, 19 orienta¢cdes quanto oferta de mamade#realR&des

com dieta, 28 gerenciamento de dieta, 2 avaliacbes de segmento para progressdo de consisténcia,

progressdes de consisténcia e 57 atendimentos interdisciplinar.
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Servigo Publico Estadual
Processo: E08/7525/2012
Data: 11/12/2012 Fls.52

Rubrica: LFS ID. 500.58916

Realizada assisténcia materna com objetivo de manter lactagdo com o0s seguntesimpentos: 9
avaliacbes das mamas, 4 ordenhas manuais de alivio, 4 orientagbes quanto a realizacdo de ordenha e
orientagBes para incentivo ao aleitamento. Quatro lactentes se beneficiaram das orientagcbes materna

guanto ao aleitamento, obtendo altaneseio materno.
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z Servigo Publico Estadual
m Processo: E08/7525/2012
- ' Data: 11/12/2012 Fls.53
B Rubrica: LFS ID. 500.58916

4.36 ¢ SERVICO SOCIAL

UTI ADULTO

TAXA DE ATENDIMENTO

Durante o més de Marc¢o /2015 foram admitidos 32 pacientes no CTI Adulto, sendo acolhidos pelo Servi
Social por entrevista social 25 desses pacientefamiliares. Neste periodo foram abordados familiares
com demandas sociais como orientacdes, encaminhamentos para solicitacdo de beneficios, comunicag
de 6bito, solicitacdo de identificagéo civil ( IFP) . Conforme plano Estétistico esse més foi zadtab8i

demanda para este servigo dos 25 pacientes ou familiares atendidos.
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