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I. Introducio

L.1 Apresentagiio do Hospital de Cincer de Pernambuco

O Hospital de Céncer de Pernambuco (Sociedade Pernambucana de Combate ao
Cincer - SPCC) é uma instituigio de salde sem fins lucrativos, beneficente,
filantropica e de assisténcia social mantida pela Sociedade Pernambucana de
Combate ao Cancer, fundada hé 60 anos, reconhecida como Sociedade Civil de
Utilidade Publica Federal pelo Decreto n° 67.087. de 20 de agosto de 1970.

O HCP ¢ referéncia Norte ¢ Nordeste com atuagdo nas dreas de diagndstico,
iratamento, assisténcia, ensino ¢ pesquisa em oncologia, sendo uma instituigdo de
relevantes servigos prestados 4 populagio Pernambucana, tanto na capital como do
mterior do Estado, especificamente para a populacio mais carente.

O Hospital de Cincer de Pernambuco atua para atingir todos os objetivos que lhes
foram conferidos, com exceléncia e qualidade atestadas dentro dos principios que
regem a filantropia.

Conta, também, com um Departamento de Ensino ¢ Pesquisa que através da
participacdo do Corpo Clinico do Hospital, realiza discusses de casos e elaboragio
de trabalhos cientificos a serem apresentados em Con £ressos ¢ Semindrios no Ambito
nacional e internacional.

Além disso, gerencia a UPAE de Arcoverde - Dr. Aureo Howard Bradley, no
sertdo do estado; UPAE de Belo Jardim - Padre Assis Neves. na agreste; UPAE
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Ministro Fernando Lyra - Camaru, Hospital S3o Sebastidn — Caruaru.  UPAE
Arruda- Deputado Antdnio Luiz Filho, no Recife e o Hospital da Mulher do Recife -
Dra, Mana Mercés Pontes Cunha

0 Hospital de Cancer de Pemambuco atende cerca de 50% dos pacientes com
problemas Oncologicos do Estado fazendo a prevengdo, o diagndstico e o tratamento
do Céncer, realizando mensalmente cerca de:

o 40,000 ¢onsultas, procedimentos e diagnosticos,
o 700 cirurgias oncologicas,

o 8 B0 sessdes de Radioterapia;

o 2 300 tratamentos com Chumioterapia;

o 3 000 sessdes de Fisioterapia,

1.2 Hospital da Mulher do Recife (HMR)

A Secretaria Municipal de Sande do Recife - SESAU celebrou Contrato de
Gestdo N° 28 com a Sociedade Pernambucana de Combate ao Céncer, qualificada
como Organizagdo Social, para gerenciamento, operacionalizagio e execugio de
agdes e servigos de saude.

A Sociedade Pernambucana de Combate ao Cincer assinou Contrato de Gestiio
em 05 de Abril de 2016 ¢ iniciou em 10 de maio de 2016 o Gerenciamento do

BR 101, CURADO, S/N - RECIFE/PE sUS + H:PX
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Hospital da Mulher do Recife, situada na BR 101, N°485, no bairre do Curado,
Recife. Tem como objeto a promogio da assisténcia universal, humanizada e gratuita
a populagio, em reﬁime de 24 horas, observando os principios e legislagio da Rede
Cegonha e do SUS. A assisténcia é prestada através de urgéncia e emergéncia
ginecologica e obstétrica 24horas/dia; internamentos  obstétrico, gi necoldgico ¢
nconatal; atendimento 24horas/dia a vitimas de violéncia com idade a partir de 10
anos ¢ do sexo feminino, no Centro de Atengdo a4 Mulher Vitima de Violéncia Sony
Santos; consultas médicas e nio medicas, exames ambulatoriais e apoio diagnostico,

visando & assisténeia integral a saide da mulher e 4 populagio do Recife, oriunda dos
oito distritos sanitdrios, de forma resolutiva sempre respeitando todas as diretrizes da
Politica Nacional de Humanizagio, da Rede Cegonha e da Politica de Atencio
Integral a Saide da Mulher, Os atendimentos ambulatoriais da HMR sio realizados
de segunda a sexta-feira das 7h s 19h, os atendimentos da urgéncia, emergéncia e do

centro Sony Santos em regime de plantdo 24 horas,

O Hospital da Mulher do Recife ¢ uma unidade para atendimento ambulatorial
¢ hospitalar de média e alta complexidade com dois pavimentos com estrutura para
150 {cento ¢ cinquenta) leitos, distribuidos em 100 (cem) leitos de Enfermaria, 10
(dez] leitos de Unidade de Terapia Intensiva Adulto, 10 (dez) leitos de Umidade de
Terapia Intensiva Neonatal, 15 (quinze) leitos de Unidade de Curdados
Intermedidrios Neonatais Convencionais, 12 (doze) leitos de Unidade de cuidados

intermediarios Neonatal Canguru e 05 (cinco) leitos de Centro de Parto Normal

BR 101, CURADO, S/N - RECIFE/PE
ouvidorialdhmrorg.br




5 HOSPITAL
i 04 MULHER
i OO0 RECIEE

Além disso, dispiie de 06 (seis) salas cirtrgicas das quais 03 (trés) destinam-se
para cirurgias eletivas, (7 (sete) leitos de recuperagdo anestésica, 06 leitos de pré-
parto g 20 (vinte) leitos para a casa das mies.

No ambulatério, o Hospital da Mulher possui em sua estrutura: |5 (quinze)
consultorios para consultas médicas e de outros profissionais de nivel superior cujos
atendimentos s3o em Psicologia, Assisténcia Social e Enfermagem; além de 02 (dois)
consultérios odontologicos, sendo 01 (um) para triagem e 01 {um) com 02 (duas)
cadeiras para atendimento clinico: 01( uma) sala de vacina, 01 (uma) sala de curativo;
01 (uma) sala para coleta de exames;, 01 (uma) farmicia ambulatorial e Banco de
Leite Humano, com 01 (um) consultsrio,

S0 feitos consultas ambulatoriais nas especialidades de Cardiologia,
Dermatologia, Endocrinologia, Ginecologia (Climatério, Infanto/Puberal, Sexologia,
Plancjamento Familiar, LBT, Cirurgias Ginecoldgicas e Ginecologia Geral),
Infectologia, Mastologia, Obstetricia (Pré Naial de Alto Risco), Neonatologia
(exclusivamente para o egresso de recém-nascidos que tiveram o seu nascimento em
nossa maternidade) Psiquiatria e Reumatologia. com acesso através da Regulacio
Ambulatorial da Prefeitura da Cidade do Recife. respeitando o limite da capacidade
operacional do ambulatorio, além de consultas de enfermagem em Puerpério e
Puericultura (Mulheres e recém-nascidos que nasceram em nossa maternidade),

Atendimento dos Enfermeiros especialistas em Amamentagiio.

Na Urgéncia e FEmergéncia Obstétrica e Ginecologica, realizamos

neek g

atendimentos 24 horas por dia, imnterruptamente, de forma referenciada pelas

HE 101, CURADD, S/N - RECIFE/PE
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matermnidades municipais do Recife, demanda espontinea, quande em trabalho de

parto avancado ou outras situacdes de emergéncia, para mulheres residentes na
cidade do Recife e com idade maior ou igual 10 {dez) anos.

Sdo disponibilizados leitos de observagio em consequéncia dos atendimentos
de Urgéncia, por periodo de até 24 horas, ndo caracterizando internagdo hospitalar.
Neste setor, possuimos (12 (dois) leitos de Sala de Emergéncia (5ala Vermelha); 06
(seis) leitos de observagio, consultérios para Acolhimento com Classificagiio de

Risco (ACCR), atendimento do Servigo Social e para atendimento de enfermagem e
medico.

O setor de internagdo conta com 105 (cento e cinco leitos) nas Unidades de

[nternagio e 47 (quarenta e sete) leitos complementares conforme descritos abaixo:

Ulnantibade de

Lot

Enfermaria de Alojamento Conjunto 34 Leitos
Enfermaria de Gestagio de Alto Risco 21 Leitos
Enfermaria de Ginecologia Cirargica 21 Leitos
Enfermaria de Mastologia ) 04 Leitos
Unidade de Cuidados Intermedidrios Canguru 12 Leitos
Unidade de  Cwdados  Intermedidrios 15 Leitos
Convencional - __
Umidade de Terapia Intensiva Neonatal 10 leitos
Unidade de Terapia Intensiva 10 Leitos
Centro de Parto Normal 05 Leitos

W™
e
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Além dos servigos acima descritos, possuimos ¢ exX0 omservigo de

Atendimento & Mulher Vitima de Violéncia Sony Santos que disponibiliza 24
horas/dia, ininterruptamente, em local discreto e privativo. E um centro para
acolhimento e realizagdo do protocolo de atendimento & mulher vitima de vicléncia,
realizado por equipe multidisciplinar, onde dispomos também de Pericia do ML
para as mulheres que desejarem fazer a deniincia com boletim de peorréneia, no

atendimento do centro, através de servigo online,

2. Indicadores de Producio

Considerando @ RECOMENDACAQ CREMEPE N° (09/2020 que orienta e
apresenta normas, fluxos e diretnzes para a assisténcia e atendimento seguro dos
estabelecimentos de saide, diante do anuncio do “Plano de convivénecia / Atividade
econdmica COVID-19", apresentado no dia 02 de junho de 2020 pelo governo
Estadual de Pemambuco, no enfrentamento da pandemia Covid-1 9, Iraz os seguintes
pardmetros para reabertura de servigos ambulatoriais, ainda vigente: (Grifo nosso).

“3) Plangjamento da abertura do setor saide

b) Distanciamento & ambientagio em recepgdes. No locante ap distanciamento
em recepgies, recomendamos a disposicdo de 1.5 m® entre assentos para ysudrios,
podendo o acompanhante ndo guardar essa relagio com o seu paciente. Quanto &

omamentagdo, devem ser retirados quaisquer elementos niio necessdrios ao
atendimento ou servigos prestados pela unidade, evitando: revistas, periddicos,
(quadros, porta-retratos, diplomas, entre outras.

¢) Espagamento de marcagiio de consultas. Entendemos que o atendimento
deve seguir a resolugdo do CRM PE (11/2005 gue prevé o maximo de 01 paciente

BR 101, CURADD, S/N - RECIFE/RE SUS H:Fx
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para cada 15 minutos, devendo os mesmos r.ereHeM “horirios
preestabelecidos, evitando assim acimulos de pacientes em recepgdes. O paciente

gve ar no es ' om |5 minulos de antecedéncia mover
entrega de doc 08 tros ediment rinentes. Ao términe do
atendimento, o paciente deve imediatamente se ausentar do estabelecimento de saide
Ppara que outro assuma o seu lugar ™ (Grifo nosso).

Sem desconsiderar e mencionar todos s dispositivos legais abaixo

mencionados, decretados durante a pandemia, ainda em curso, ainda vigente ou

revogados até o presente momento. {Grifo nosso),

Considerando a Lei 14.06] de 23 de Setembro de 2020, que no  Ar. |°
dispde:™ Fica prorrogado até 30 de setembro de 2020 a suspensdo da obrigatoriedade
de manutengfio das metas  quantitativa e qualitativas, contratualizadas pelos
prestadores de servigos de saide, de qualquer natureza, no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS), estabelecido no art. 1° da Lei n® 13.992 de abril de 20202,
garantindo-lhes os repasses dos wvalores financeiros contratualizados, na sua
mtegralidade.” (Grifo nosso).

Considerando que a Organizagiio Mundial de Saide (OMS) declarou em 30 de
Janeiro de 2020, que o surto da doenga causada pela Corona Virus (COVID 19),
lornou-se uma emergéncia de satde piblica mundial,

Considerando que em 11 de margo de 2020 a COVID foi caracterizada pela
OMS como Pandemia, sendo necessdria a adogiie de medidas de distanciamento

social, néo aglomeragdio, isolamento e quarentena,

" ll.{..-"‘*"
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Considerando o Decreto Estadual n° 48 830 de 18 de margo de 2020, que
determina no Art. 2° -B * Fica determinada, a partir do dia 20 de margo de 2020, a
suspensdo de realizagdo de cirurgias eletivas na rede hospitalar piiblica e privada em
todo estado de Pernambuco™

Considerando a Lei complementar n° 425 de 25 de marga de 2020, que no Art.
3° §5° “N ' . Hospitais de

Ensino ¢ Hospitais Filantropicos, em curso, ficam suspensas as obrigacdes
relacionadas ao cumprimento das metas pactuadas, a apresentaciio dos respectivos
r

tonos companhaments & avali previstas no art, 14 da Lei 17 15211

14 de dezembre de 2013, ¢ Portarias do Ministro da Saide, bem como outras

formalidades incompativeis com a situagio de emergéncia, devendo ser estabelecido
regime de transigiio para a execugdo dos referidos contratos durante este perindo

(Grifo nosso).

Considerando a Lei Municipal n® 18.704/2020 no Art. 6%, §4° “§ 4° Nos

con de rmado ¢ Organiza Social estdo do ital da
Mulher e para gestio da UPA-E ARRUDA as obrgagdes relacionadas  ap
CUMmprim das met das. 4 senta respectivo AtOrios

acompanhamento e avaliagio, previstos na Lei n® 17875 de 10 de junho de 2013,
bem como outras formalidades incompativeis com a_situagdo de emergéncia,
poderdo ser suspensas, devendo ser estabelecida regime de transigdo para a execugdo

dos referidos contratos durante este periodo (Grifo nosso)

BR 101, CURADD, 5/N - RECIFE/PE
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Considerando o Oficio n® 194/2020 - GGR/DERMAC/SESAU, que isenta
esta unidade de atendimento as metas contratuais, com suspensdo dos servigos para
abertura do servigo de atendimento dos pacientes com perfil de enfermaria e UTI
Covid (em anexo),

Considerando que, o Hospital da Mulher do Recife tornou-se referéncia para
internamento de enfermaria ¢ UTI para pacientes Covid no més de margo de 2020,

Considerando que, para atender a demanda do disposto acima, foi necessério
desatrvar todo servigo ambulatorial, de exames ¢ internamentos do 2° andar,

As metas contratuais foram suspensas, enquamto permanecer vigente os
dispositivos legais vigentes,

Reiteramos que atualmente seguimos a recomendacio do CREMEPE 09/2020
que condicionou a reabertura de servigos ambulatoriais, exames de imagem, e
cirurgias eletivas ao cumprimento desta resolugdo, em conformidade, anuéncia e
ciéncia da SESAU.

Desta forma, seguem nossos indicadores.

2.1 Consultas médicas
A Reabertura do ambulatério, necessitou seguir a RECOMENDACAO
REMEPE N" 09/2020 que orienta ¢ apresenta normas, fluxos ¢ diretrizes para a

assisténcia ¢ atendimento seguro dos estabelecimentos de saide, diante do anuncio
do “Plano de convivéncia / Atividade econdmica COVID-19", apresentado no dia 02
de junho de 2020 pelo governo Estadual de Pernambuco, no enfrentamento da
pandemia Covid-19, traz os seguintes pardmetros para reabertura de servigos
ambulatoriais, ainda vigente: (Grifo nosse).

*3) Plangjamento da abertura do setor saude

11
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b) Dhstanciamento e ambientagiio em recepgies. No focan iciamento

em recepgdes, recomendamos a disposicio de 1.5 m® entre assentos para USUATIOs,

podendo o acompanhanie nfo guardar essa relagio com o seu paciente. Quanto a
omamentagio, devem ser retirados quaisquer elementos ndo necessarios ao
atendimento ou servigos prestados pela umdade, evitando: rewvistas, penodicos,

quadros, porta-retratos, diplomas, entre outras.

¢) Espacamento de marcagdo de consultas. Entendemos que o atendimento
deve seguir a resolugdo do CRM PE 01/2005 que prevé o maximo de (1] paciente

para cada 15 munutos, devendo os mesmos serem agendados com horinos
preestabelecidos, evitando assim actimulos de pacientes em receppdes. O paciente

deve chegar no estabelecimento com 15 minutos de antecedéncia para promover
entrepa de documentos e outros procedimentos pertinentes. Ao término do

atendimento, o paciente deve imediatamente se ausentar do estabelecimento de saiide

para que outro assuma o seu lugar.” (Grifo nosso).

Para tal, nosso espago fisico para acomodagio dos pacientes, nio comportam o
volume de consultas e exames que contemplern a meta contratualizada em dezembro
de 2019, elaborado e dimensionado em um cendrio que seria impossivel prever, com
a circulagiio que permanece de uma pandemis do Covid 19 com proporgdes mundiais
¢ nacionais sem precedentes nos tempos modernos.

Vale ressaltar que apesar de estarmos atualmente, com todos os setores do
Hospital da Mulher abertos, colaboradores trabalhando (excetuando o quantitativo
relevante de profissionais contaminados, sob suspeita afastados ou que se enquadram
no critério de executar servigo de forma remota/domiciliar), temos todos os custos de

umna estrutura desse porte 100% em funcionamento ¢ os custos dimensionados sendo

"

1
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utilizados conforme sen perfil de Hospital de Alto Risco e Ambulatorios de
especialidades e alta complexidade

Reiteramos que disponibilizamos o maior nimero de consultas possiveis para
sepuir a Resolugio acima, manter o distanciamento necessario (foto anexo) e

principalmente a seguranga do paciente a ser atendido nessa unidade.

[Cansultas Medicas

(MHertadas Arendadas Exceutadas

Dezembro | 4.334 3.487 1.753

2.2 Consultas de outros profissionais de nivel superior
Mantendo o dito anterior, com a reabertura do ambulatdrio, necessitamaos
sepuir @ RECOMENDACAQ CREMEPE N° 09/2020 que orienta ¢ apresenta

normas, fluxos e diretrizes para a assisténcia e atendimento  seguro  dos

estabelecimentos de saode, diante do anuncio do “Plano de convivéncia / Atvidade
econdmica COVID-19", apresentado no dia 02 de junho de 2020 pelo governo
Estadual de Pemambuce, no enfrentamento da pandemia Covid-19, traz os seguintes
pardmetros para reabertura de servigos ambulatorians, ainda vigente: (Grifo nosso).
“3) Flangjamento da abertura do setor saide
b) Distanciamento e ambientagdo em recepgdes, No tocante ao distanciamento

em recepgdes, recomendamos a disposi 3 m” LSUATIOS,

podendo o acompanhante ndo guardar essa relagdo com o seu paciente. Quanto a

ornamentagdo, devem ser retirados quaisquer elementos néo necessanos ao

13
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atendimento ou servigos prestados pela umidade. evitando, revistas, periddicos,
quadros, porta-retratos, diplomas, entre outras.

¢) Espagamento de marcagio de consultas. Entendemos que o atendimento
deve seguir a resolugdo do CRM PE 01/2005 que prevé o maximo de 01 paciente
para cada 15 minutos, devende os mesmos serem agendados com horirios

preestabelecidos, evitando assim acimulos de pacientes em recepgdes. O pagiente

deve chegar abelecimento co nulos ig_para promover
entrega de documentos e oufros procedimentos pertinentes. Ao término do

atendimento, o paciente deve imediatamente se ausentar do estabelecimento de saiide

para que outro assuma o seu lugar.” (Grifo nosso).

Para tal, nosso espago fisico para acomodagio dos pacientes, ndo comportam o
volume de consultas e exames que contemplem a meta contratualizada em dezembro
de 2019, elaborado e dimensionado em um cenario que sera impossivel prever, com
a circulagfio que permanece de uma pandemis do Covid 19 com proporgoes mundiais

e nacionais sem precedentes nos tempos modernos.

Vale ressaltar que apesar de estarmos atualmente, com todos 0s setores do
Hospital da Mulher aberios, colaboradores trabalhando (excetuando o quantitativo
relevante de profissionais contaminados ou sob suspeita afastados), termos todos 05
custos de uma estrutura desse porte 100% em funcionamento e 0s custos
dimensionados sendo utilizados conforme seu perfil de Hospital Alto Risco e
Ambulatérios de especialidades e alta complexidade.

14
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Reiteramos que disponibilizamos o maior nliimero de consultas possivels para

seguir a Resolugio acima, manter o distanciamento necessario e principalmente a
seguranca do paciente a ser atendido nessa umdade.

Profissionais ndo médicos estdo realizando atendimento conforme demanda do
ambulatorio, da Urgéncia e Emergéncia Ginecologica e obstétnica, Centro de Parto
Normal, UTI Neonatal, UCI, Canguru, Alojamento conjunto ¢ Centro de Atengdo A
Mulher Vitima de Violéncia Sony Santos,

{ ‘onsultas Moo Medicas

Vs { Wertndss veendndas Faccutadns

Atendimento Atendimento
i demanda = 4 demanda
Novembro interna | interna 1110

durante durante

transicio transicio |

2.3Produgiio de exame:

No més de Dezembro, apos reabertura do centro de imagem, ressaltando ser
esse setor com capacidade de assento e espago fisico impossivel(fotos anexo) para
acomodagio dos pacientes em Seguranga € €m conformidade com normas de
distanciamento, tornando inviavel realizagio de mais exames além dos abaixo

mencionados:

15
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Frocedimentos Meta Exsames L xszmes Fxames

thiagnisieos Contratada (Mertados  Avendados® | Executadns
” | 400 380 268
amografia
Raio X 800 550 672
Tomogratia 480 456 328
Ressonancia *3606 380 *116
S Exame .
Nio se aplica por realizado de
Eletrocardiograma | total inconformidade 645 acordo com 341
com. a demanda da
| RECOMENDAC "AD | cardiclogia
Eco/doppler | CREMEPEN | 180 160 106
USG 09/2020 ¢ demais 1970 | 1489 | 1.9
Densitometria impedimentos 400 380 ' 180
Patologia Clinica | amplament Exame
relacionados. realizado
anternormente atnalmente,
de acordo
B.2T com 8.277
demanda |
interna do
ambulataro
HMR
[ Total | 13818 | 3.795 11.784
= Aparcihe de RNM aprescnton problema dia 185/12, cutamos trabathands para retorne o mals ripide
[ﬂﬁ?ﬂ g

i
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2.4 Atendimentos de Emergéncias:

Realizamos em Dezembro de 2020 o total de 2.213 atendimentos na
emergéncia com Acolhimento e Classificacio de Risco realizado em todas as
pacientes, totalizando 1 16% da meta contratada (1,900 atendimentos),

Reiteramos que, durante o més mantivemos todos os plantdes abertos, com
equipes completas e com 100% da sua capacidade em funcionamento durante as 24
horas didrias nos 7 dias da semana, Nesse contexto, todas as pacientes que buscaram
esse servigo em nossa umdade foram atendidas. Ressaltamos novamente, que ndio
temos como exercer qualquer interferéncia sobre a demanda deste setor, que depende
exclusivamente da busca da mulher pelo servigo.

Fonte: MV

2.5 Internagdes:

Foi pactuado mensalmente para execugdo: 510 Partos,

Com disponibilidade de 54 leitos para intemagfes, alojamento conjunto para
Alto Risco. Realizamos, considerando os marcos legais ja mencionados, no HMR:
602 Partos.

Ressaltamos que atualmente nossos internamentos de  puérperas  sio
provenientes de Alto Risco apenas.

- Mulheres que chegam ao hospital em trabalho de parto ou para indugdo do
trabalho de parrto, através da emergéncia, por livre demanda;

- Mulheres reguladas pela Central de Regulagio de leitos do Estado.
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Como informagao relevante, do total de 602 partos rea fe " mes, Tio

HMR, destaca-se: 309 Partos Vaginais (51%) e 293 Cesareas (49%).

Partos Nio se aplca, 5140 602
vide marcos legais
mencionados
Procedimentos Nio se aplica, 100 ' 148
i Cirlirgicos - vide marcos legais
| _merh:iuﬂadm r

3. Implantacdes em Dezembro de 2020:

Ndo obtivemos implantagdes, mantivemos a retomada do inicio das atividades do
ambulatorio ¢ do segundo andar de gestagio de alto Risco.

4. Servigos previstos para o més de Janeiro/2021:

Manteremos a retomada dos servigos ja implantados, como a realizagiio de
partos, cirurgias ginecologicas, ¢ os servigos ambulatoriais de exames, consultas,
implantagio de DIU, ambulatéric de Egressos; teste do coragiozinho, teste do
pezinho, teste da orelhinha, vacinas ¢ certiddo de nascimento Respeitando as normas

sanitarias de distanciamento vigentes durante a vigéncia dessa pandemia de Covid 19,

1
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5. Dificuldades:

5.1. Estruturais

- E relevante ser apontado como dificuldade ndo ter sido entregue pela
prefeitura, os equipamentos para o sistema de video monitoramento do hospital. Uma
vez que a auséncia desse equipamento dificulta a vigildncia predial, patrimonial ¢ de
crtrada € salda de pacientes, funcionarios e usuanos do servigo, necessitamos langar
mio da locagldo das referidas cAmeras com o acréscimo deste servigo ao nosso
contrato de vigilincia (empresa Aguia)

- Em tempo, informamos nossa preocupagio quanto 80§ inUmeros servigos
iniciados e ndo concluidos pela Cinzel, tais como: Corregdo das fissuras diversas,
reparo na coberta em policarbonato do hall rampa, desagregacdo do piso cimentado a
laje descoberta, nfiltragdes nas janelas de aluminio de diversos setores, abatimento

nas telhas de diversas cobertas, dentre outros, permanecem.

- Apesar de haver indicagdo no projeto do hospital de colocagio de piso taul
em algumas areas, este ndo for instalado pela Cinzel. A auséncia deste, além de ndo
atender as diretrizes da Politica da Pessoa com Deficiéncia, dificulta a acessibilidade
mobilidade dessas pesscas no HMR, portanto é necessdrio defini¢do quanto A
responsabilidade pela execugdo de desse servigo,

5.2. Equipamentos

- Néo foi realizado o teste de estanquerdade da rede de gds medicinal, O
referido teste nfo fo1 entregue pela construtora, Sem estes testes ndo se tem a
seguranga devida da rede de distribuigdo dos gases medicinais do hospital. Vale

ressaltar que, além das questdes abordadas acima, existem vicios construtivos a serem
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sanados tais como o descolamento do piso em manta vinilica em grande parte do
hospital como: o hall dos elevadores do térren, corredores de circulagio do teérreo,
bloco cirirgico, pré parto, entorno da rampa de acesso ao 1° andar, auséncia de ralo

sifonado em virios ambientes, deslocamento das ferragens de sustentagio da

esquadna de vidro da entrada de Emergéneia, retorno do abatimento na pavimentagio

em frente a guarita. Por fim pontuamos que os 26 postes e luminarias da drea externa

do hospital, previstas no projeto ndo foram entrepues até o momento,

5.3 Absenteismo e perda primédria

Temos observado que, desde a retomada dos servigos ambulatoriais o

absenteismo tem se mantido considerdvel, bem como o total aproveitamento das

vagas ofertadas (perda primadria).Vide quadros dos relatorios anteriores ¢ este
instrumento,

6. Indicadores Qualitativos:

I

Durante o més de Dezembro de 2020, seguem as atividades das comissdes:

COMISSAO DE CONTROLE DPE INFECCAO HOSPITALAR (CCIH):
Meia: Apresentar ATA de reunides
Meta Cumprida: Reunidio em 21/12/2020, Ata anexo

COMISSAQ DE REVISAO DE PRONTUARIOS MEDICOS:
Meta: Apresentar ATA de reunites
Meta Cumprida: Reumifo realizada em 10/12/2020, conforme Ata Anexo

]
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COMISSAO DE INVESTIGACAO, DISCUSSAO E PREVENCAQ DE
MORTALIDADE MATERNA E NEONATAL (CIDPMMN):

Meta: Apresentar ATA de Reunides

Meta Cumprida; Reunifio realizada em 03/12/ 2020, contorme ATA anexo

COMISSAO DE FARMACIA E TERAPEUTICA (CFT):
Meta: apresentar ATA de Reunides

Meta Cumprida: Reuniio realizada em 29/12/2020, conforme Ata Anexo

COMISSAO INTERNA DE PREVENCAO DE ACIDENTES (CIPA):
Meta: Apresentar ATA

Meta Comprida: Reunifio realizada em 23/12;2020, conforme Ata Anexo

COMISSAO DE ETICA MEDICA:
Meta: Apresentar ATA
Meta Cumprida: Reunifio realizada em 17/12/2020, conforme Ata Anexo

COMISSAO DE ETICA DE ENFERMAGEM:
Meta: Apresentar ATA
Meta Cumpnida: Reunifio realizada em 07/12/2020, conforme Ata Anexo

COMISSAO DE VERIFICACAO DE OBITOS (CVO)
META: Apresentar ATA
Meta Cumprida: Reunifio realizada em 03/12/2020. conforme ATA anexo

I 4
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IX. COMISSAD DE DOCUMENTACAO MEDICA E ESTATISTICA
Meta: Apresentar ATA

Meta Cumprida: Reunifio realizada em 12/12/2020, conforme ATA anexo

X. COMITE DE ETICA EM PESQUISA (CEP):
Meta: Apresentar ATA
Nao se aplica, conforme justificativas de relatorios anteriores.
O Comité de Ftica em Pesquisa - CEP é uma instincia colegiada, de natureza
consultiva, deliberativa, educativa, autdnoma, para emissio de pareceres sobre
protocolos de pesquisas, vinculada a Comissio Macional de Ftica em Pesquisa
- CONEP e tem por finalidade o acompanhamento das pesquisas envolvendo
seres humanos, preservando os aspectos éticos primariamente em defesa da
integridade ¢ dignidade dos sujeitos da pesquisa, individual ou coletivamente. O
CEP do Hospital da Mulher do Recife (HMR), conforme edital de selegio da
OS, estava previsto para miciar seus trabalhos nos trés primeiros meses de
funcionamento do Hospital Porém a unidade de sadde, até o presente
momento, ndo miciou a execugdo dos procedimentos de alto risco, realizando
apenas procedimentos de risco habitual nem atividade no campo de pesquisa.
Além disso, ainda niio houve o micio do processo de credenciamento da
unidade como Hospital Os Hospitais de Ensine e Pesquisa sdo
estabelecimentos de sainde que se caracterizam por serem unidades de
referéncia em procedimentos de maior densidade tecnologica (complexidade).
Sdo centros de formacdo, ensino e atuagdo de importantes especialidades de
gande, em especial de profissionas multidiseiphinares e que contribuem nos

processos de movagiio assistencial ¢ incorporagio tecnolégica em saide.
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Dessa forma, Comité de Etica em Pesquisa do HMR ndo foi implantado, uma
vez que o seu principal objetivo seria dar apoio nas atividades de pesquisa,
atividade ainda nfio realizada no Hospital da Mulher do Recife.

XI. COMISSAO INTRA HOSPITALAR DE DOACAO DE ORGAO F,
TECIDOS PARA TRANSPLANTE (CIHDOTT):
Meta: Apresentar ATA
Nio se Aplica, justificativa em anexo.

XII. COMISSAOQ DE MANUTENCAO PREDIAL
Meta: Apresentar ATA
Meta Cumprida: Reunidio realizada em 01/12/2020 a 31/12/2020, conforme
ATA anexo

6.1 Desempenho da Atenciio:

- Taxa de ocupacio:

Meta: B5%,

A taxa de ocupagiio para Dezembro foi de 214.6%

(disrias disponibilizadas més 2 294, dianas utilizadas 4.923; saidas 942}

- Taxa de Cesariana:
Meta: minimo 40%
Taxa de Dezembro fo1 de 458%
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- Taxa de média de permanéncia:

. HOSPITAL
: DA MULHER
Meta: até (4 dias

Média de permanéncia 5,2 dias (com a pandemia e superlotagio da
emergéncia, observagio, CPN, Sala de recuperagio do CO e Alojamento
conjunto, as mulheres permanecem mais fempo internadas a espera de leito a

ser disponibilizado e sem estar em condigdes clinica para alta hospitalar).

6.2 Qualidade na atenciio:

- Mortalidade Institucional: Numero de obitos apds 24 horas atendimento
num determinado periodo/ nimero de saidas no mesmao periodo X 100:
Parémetro: 3%

Em dezembro esse indicador fo de 0,5%

- Mortalidade Geral: Nimero de dbitos num determinado periodo/numero de
saidas no mesmo periodo X 100:
Parimetro: 3%

Em dezembro esse indicador for de 1.8%.

_ Mortalidade Materna Hospitalar: nimero de obitos por causa matemna,
aum determinado periodo/namero de saidas dos pacientes de obstetricia no
mesmo periado X 100:

Parimetro: 0,0%

Em dezembro esse indicador foi de 0%

.ﬁ“
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- Mortalidade Neonatal Hospitalar: nimero i :‘.\!1 ul i! ﬁaq 5 com ate

28 dias, num determmado periodo/nimero de nascidos vives no mesmo
periodo X 100:

Pardmetro: 2,5%
Em dezembro esse indicador foi de 1 0%,

- Taxa de Infecciio Hospitalar:
Meta: Parimetro de 5%.
Em dezembro a taxa de infecgfio hospitalar foi de 0,32%

Para o perindo a taxa de infecgfio hospitalar fo de 0,32%. Para o cilculo desse
indicador utilizamos os seguintes dados: n® de infecgdes (3) + n° de saidas no
mesmo periodo (942) X 100,

Fonte: Para o mumerador € realizado busca ariva digriamerte pela CCIH e o denominador
¢ pelo sistema MV (Prontudrio Eletranico);

OBS: Today ay unidedes hospliolares alimentam essa informagde me FORMSUS onde o
denominador & o mimero de cesdreas no mesmo periodn, podendo dar divergéncia de
valores, Ressaltamos que exse sistema é Nacional, com mélodo de calculo ja previsio em
Sormulario. Fazemos essa observagdo porque o ciloulo apresentado acima foi de acorde
com a planifha do contrato porém frazemos exse owfro método, Sugerimos fambém nova
disenssiio para a adogdo do métode precomzado pelo Mimstério da sande, airaves do
FORMSUS

6.3Gestdo Clinica:
- Implantar e implementar protocolos obstétricos para as patologias mais

prevalentes na gestagio de alto risco:

ouYIdorn al:j hmr'.n g.br
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Meta: Protocolos elaborados, implantados e implementados - Meta ja
cumprida.

Protocolo encaminhado a SESAU através da Comissio de monitoramento.
Atualmente possuimos apenas 01 (Uma) Obstetra que realiza pré-natal de alto
risco, no ambulatorio do Hospital da Mulher que participou e ftem
conhecimento do referido protocolo, ¢ das patologias mais prevalentes na
pestagio de alto risco que ja estio sendo tratadas seguindo as condutas do

referido protocolo, Realizaremos novos treinamentos quando houver mudanga
de quadro;

- Atividades Educativas na sala de espera do ambulatirio da maternidade:

Meta: 01 atividade educativa/semana com registro em livro de ocorréncia,
informando tema abordado e o total de pacientes presentes.

Realizado atividades educativas no ambulatorio em 09/12/20, ndo sendo
possivel realizar mais atividades em virtude das regras sanitarias ¢ protocolos
de distanciamento wvigentes. Estamos retomando com seguranga para oOs

pacientes, portanto evitando aglomeragao nas recepgoes ¢ salas de espera.

6.4 Insercio no sistema de satde:

- N* de gestantes que realizaram o pré-natal de alto risco no ambulatdrio

do Hospital da Mulher conforme mapa de vinculagiio:

Meta: Parto Garantido a 100% das gestantes acompanhadas no ambulatério de
alto risco do Hospital da Mulher.
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Considerando a constante super lotagio desta unidjitihe

fechamento de outras do mesmo porte, para atendin SV T s TATTEE COT o

Covid 19, essa meta durante a vigéncia da pandemia ¢ impossivel de ser comprida,
- Servigo de atenciio as mulheres em situacio de violéncia sexual:
Meta: servigo atuando conforme as normas do MS.

Em funcionamento o Centro de Atengdo a Mulher vihma de Violéncia Sony Santos,

utilizande o protocolo de atendimento do Ministério da Sande;
- Registro Civil do RN implantado no Hospital da mulher:

Meta; 70% de RN com Registro Civil ocomidos no més‘total de nascidos vivos no
més X 100,

Por motivos alheios a nossa vontade, pela vontade de retorno ao lar das pucrperas
logo que possivel, evitando possibilidade de contrair o covid, fatores csses que nos
impossibilitam do cumprimente dessa meta, apesar de nosso esforgos constantes,
Realizamos 127 registros civis,

Apesar de todos os esforgos realizados pelo servigo, tais como: orientagdes ¢
solicitagfio de documentagio necessiria na admissio da parturiente; visitas no leito,
manutengio do cartério em pleno funcionamento nos horarios pre-definidos com o
cartorio interligado e de ser local de facil acesso dentro da unidade hospitalar. nio
conseguimos uma boa adesdo das usmdrias. Ainda assim, wale salientar que,

permanecemos dentre as maternidades que mais executam esse SETVIGO.

6.5 Gestiio de Pessons:

- Nimero de reunides realizadas com os profissionais da equipe
multiprofissional da maternidade, objetivando a educagiio permanente com foco
na clinica:
Mera: 01 reumifio por mes.

Realizada reunides em 15/12/20 e 17/12/20
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6.6 Desempenho na drea de Controle social:

- Prover meios de escuta dos usuirios: implantar sistema de Ouvidoria:
Meta: implantar o servigo e resolugio de 100% das demandas registradas.

Relatorio em anexo

- Avaliagio semestral da satisfacdo do usudrio ou sua familia: Aplicar
questionario de Satisfagio no minimo em 30% dos usudnos internados ou seus
famihares, e 10% dos pacientes de ambulatorio e emergéneia, atendidos na
maternidade por semestre.

Meta permanente: 80% de usudrios e familiares entrevistados satisfeitos por

semestre,

Considerando o volume de atendimentos reduzidos, a recomendagdo de ndo
compartilhar objetos e papéis, para conter o aumento do contigio do covid 19,
segnindo recomendagtes sanitirias vigentes, segue em anexo a planilha com
as pesquisas de sansfagles ¢ atvidades realizadas para estimulo ao

preenchimento.

6.7 Desempenho na firea de humanizacio:

- Implantar e manter Grupo de trabalho em humanizacgiio para viabilizar

as diretrizes do Programa Humaniza SUS,
Meta: Implantar o grapo e encaminhar lista de presenga

Realizado em 17 e 18/12/2020, conforme atas em anexo.
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- O Acolhimento com Classificagiio de Risco que iniciou com a abertura da

emergéncia em 100%; das pacientes,

Meta: 100% dos pacientes submetidos 4 Classificagiio de Risco no servigo de
urgéncia e emergéneia em 01 ano,

Desde que iniciou com a abertura da emergéncia em 100% das pacientes
atendidos passam pelo ACR. Inicialmente registrado em ficha de atendimento e
apos a implantagio do Sistema de Informagdo- MV com o Prontuirio

Eletronico do Paciente- onde esta registrado ¢ disponivel o PEP,

6.8 Indicadores Exclusivo da Rede Cegonha:

- Taxa de Episiotomia:

Meta: redugio em 20% ao ano (linha de base: primeiros seis meses) até taxa <
30%

Para o més de Dezembro nossa taxa de episiotomia foi de 0%,

Justificativa: Nac tivemos nenhuma episiotomia. Nio fazemos Episiotomia em
nossas pestantes como procedimento padriio.

Fonte: Registro em Prontudrio Eletrdnico do Paciente
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Meta: 90% dos recém-nascidos ¢ mades em viabilidade clinica para

- Aleitamento Materno na 1" hora de vida:

amamentagdo. Realizamos o aleitamento materno na 1" hora de vida como
rotina pos-parto registrado em Prontudrio Eletrdnico do Paciente — PEP para o8
Recém-nascidos e mies em boas condigdes clinicas. Quanto a puérperas com
HIV, seguimos o protocolo do Ministério da Sande quanto ao Aleitamento e
realizamos os encaminhamentos pertinentes aos bancos de leite municipal para
que esta possa ter acesso a0 leite materno (enquanto ndo se pactua a abertura da

proxima etapa do hospital). Obs: A notficagde ¢ realizoda via NEP! do HMR no
sistema SINAN & FORMSTS

- RN com direito ao acompanhante na UT[ e UCI:
Meta: 100% dos RNs retidos com pais tendo livre acesso 4 unidade.

Meta cumprida, retomamos o acompanhamento.

- Colegiade Gestor Materno- infantil funcionande, composte por
representantes das categorias multiprofissionais do hospital;

Meta: implantar o colegiado com no minimo 01 reuniio mensal

Realizado reunido em 07/12/2020, ata em anexo.
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- APGAR > 7 no quinte minute: Meta: 97% dos recém-nascidos

Método de caleulo: recém-nascidos com APGAR > 7 (591) - pelo total de
nascidos do més (606) X 100.média de APGAR maior que 7 no quinto minuto
no HMR em Dezembro foi de 97,5%, conforme método de edleulo acima.

Fonte: Prontuario Eletrdnico do Paciente,

- O percentual de proporgio de mulheres com quadro de abortamento,

que receberam atenciio humanizada com utilizaciio de AMIU:

Meta: Utilizagdo de AMIU no minimo em 50% dos casos atendidos com
menos de 12 semanas.

Foram realizados seis (06) AMIU em mulheres esse més, com indicagdo para
tal procedimento. Ressaltamos que para a execugdo desse procedimento, devem

ser preenchidos os critérios clinicos estabelecidos.

Fonte: Registro em Prontudnio Eletrdnico do Paciente

7. Conclusio

O Hospital da Mulher do Recife trabalha para ofertar e executar todas as metas
pactuadas em conrato de gestiio, com um padrio de qualidade, humanizagio e
exceléncia elevados, sempre baseado nas melhores evidéncias cientificas disponiveis
para cada drea. Esperamos que as dificuldades pontuadas sejam sanadas para melhor
execugiio do contrato de gestdio deste Hospital,
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Ressaltamos que trabathamos respeitando as direfrizes do e BRIS maniiais

em harmonia com a Rede Municipal de Atengdo 4 Saide da Cidade do Recife ¢ em
parceria com a Regulagio Municipal de Saide efetuando os ajustes necessdrios ao
aprimoramento dos agendamentos dos atendimentos, uma vez que essa ¢ a via de

acesso aos servigos desse hospital.

Recife, 20 Janeiro de 2021,

hideta ot
Isabela Coutinho Neiva
Diretora Geral de Hospital da Mulher do Recife
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ANEXOS

- Copia das legislacies mencionadas

- Copia de Oficio n” 194/2020 - GGR/DERMAC/SESAL
- Lei n" 14.061 de 23 de setembro de 2020,

- Agendas

-ATAS

= Relatorio da Ouvidoria e Pesquisa de Satisfacdo

- Relatorio da Engenharia Clinica

ﬁ_“
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CREMEPE

COMNSELMD REGIONAL OE MEDICIMNA DO ESTADO DE PERNAMBUCD

RECOMENDACAO CREMEPE N* (19/2020.

Ovrienta e apresenta normas, Muxes ¢ diretrizes para a
assisténcia e atendimento sepuro dod estabelecimentos
de saude, diante do anuncie do “Plano de convivéncia /
Atividade econbmica COVID-197, apresentado no dia
02 de junho de 2020 pele poverno Estaduval de
Pernambuco, no enfrentamento da pandemia Covid-19.

1) Introdugdn

Permambuco s¢ prepara pira passar por processo de reabertura dos Estabelecimentos
de Satde, em um momenta que precisamos aprender a conviver com a Covid-19. Um
novo modelo de gestiEo saniviria para clinjcas ¢ hospitais, determinari os novos caminhos
pars esses Estabelecimentos, Este documente servird como orientacio para o “Nove
Normal”, em gualguer ambiente de salde que trate diretamente de pacientes Com O seim
& Covid-19, Precisaremos de regras bastante rigidas, pois, mesme com a abertura plena
das Estabelecimentos de Sande, os cuidados devem permanecer, bem como o seguimenta
dits orentactes das entidades piiblicas sanitinas no tocente 4 regras que ainda devem vir
a0 longo desae periodo.

De acordo com o Ministério da Sadde, Coronavirus ¢ uma familia de virus que causam
infecches  respiratdrias. Um  move agente  coronavirus foi  descoberto  em
31/12/2019 apos casos registrados na China, na provincia de Wuhan, Ele proveca o
doenga chamada de Covid-19. As manifestagbes podem variar de casos AESIMIOMANCOS,
passando por um simples resfriado, podendo chegar até a apresentacoes gravissimas,
comprometendo miltiplos sistemas ¢ ser potencialmente letal. (ks S1n10IMAS MALS Comuns
«Fo tosse, anosmin, disgeusis, febre persistente e dificuldade para respirar.

O primeiro caso no Beusil foi registrado no dia 26 de fevereiro de 2020, Logn em
sepuida, no dia 12 de margo, regisira-se o primeire caso em Pemambuco. De acordo com
o European Centre fur Discase Prevention and Contral, até o dia 31 de maio de 2020,
tivemos 6.152. 160 casos confirmados no munde, com 371.700 dbitos ¢ com 2.637.496
casos de pacientes recuperados. Ja o Brasil, teve no mesmo periodo, 514,849 casos
confirmados, com 29.3 14 abitos ¢ 206,555 casos de pacientes recuperados. Pemambugo
feve 14 450 casas com 2,807 martes, de acordo com informagies do Ministério de Satde.
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) Existem algumas direinzes que precisames gcompanhar pars noriear o retome das
stividades de saide, A Organizacie Mundial de Saide (OMS) sugere alguns critérios gue
ot paises devern analisar cuidadosamente, antes de suspender o isolamento come forma
de combate 4 Covid-19:

a) A transmissiio da Covid-19 deve estar controlada; o

by O sistema de sadde deve ser eapaz de detectar, testar, isnlar e tratar todos os
casos, além de identificar todos os contatos prévios: Semidis

¢} Os riscos de surtos devem estar minimizados ¢m locais com condighes
especials, tais como: instalaghes de sadde e casas de repousa;

d) Medidas preventivas devem ser adotadas em locais de trabalho, escolas ¢
outros lagares aonde seja essencial as pessoas frequentarem;

o) Os riscos de importagio de noves casos devem ser administrados;

fi As comonidades devem estar completamente educadas, ¢ngajadas ¢
empoderadas para o8 necessarios ajustes i MoVa noTma.

Todas essas rogras, devem estar associadas 1 um plano epidemiologico amplo,
apoiado em estudos estatisticos, sanitinos, de comportamenta ¢ prevencio da doenca, 05
quais deverdo orieniar as propestas de retorno das gestdes sanitdring, Cuando falamos em
gestio sanitiria na convivéncia com a Covid-19, entendemos gque o8 cuidados precisam
ir além dagueles j& execuiados no dis-a-dia. Esse €0 grande desafio, lanto pars os erles
pilblicos, come para o setor privado de sabde. Cada um aspresenta caracleristicas
peculiares, o que reforca o concelto de gue cada instituiclo deve, de forma emergenegial:
criar, apresentat & divulgar de forma explicita, 0 seu plano de combate & Covid-19.

Fsse retorne das atividades mostra-se ainda mais complexe diante de uma cnse
sanitdria grave, que sc comporta de forma nao homogénea ou simultinea em do o
planeta, No Brasil, Pais de dimenstes continentais, a disseminagio da doenca avanga em
um cendrio de convivéncia didrias das pessoss com condipdes precirias de sancamento
hisizo, Pernambuco no foge a regra, sendo um Estado honzentalizado, composto por
viirias macromegites e importantes diferencas de niveis socie ccondmicos, Nesse
contexta, o poder publico tem um papel fundamental na avaliaglo permanente dos
diferentes perfis epidemioldgicos no acompanhamenta du evolugio da COVID-19,

importante ressaliar que a pandemia nio modifica 8 historia natural das OuITas
patologiss nde relacionadas ap nova coromavirus. No enfrenamento da Covid-1%, outras
doencas csto sendo colocadas em segundo plano, 0 retardo po Inicio, oU na
continuidade, do tratamento de pecientes com doengas erbnicas e apuadas, cerlamentc
resultard em um sumento dn axa de morbimoralidade. Muitos desses pacientes 1Em seu
quadrn clinico agudizado ¢ outros slo vilimas impotentes de mazelas com chances de
sucesso cada vez mais reduzidas. E dever do Estado o atendimento da satde dos seus
cidadios, conforme reza a Constituigao Federal; quande esse dircito & ignerado, o retardo
1o tratamente resulta em sequelas, na majoria das vezes, ireversiveis, Assim, nstituir
medidas mitigadoras embasadas em um planejamento efetivo, ¢ direito inguestionavel de
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todos que necessitam de um awendimento médico de qualidade, sendo obrigagio do
Estado: prover e hieranguizar o retormao.

Este documento traz as orientagdes minimas que devem ser seguidas assepgurando o
retomo controlado e monitorado. Ele foi elaborado a partir de consultas feitas 4s

Sociedades de Fspecialidades Médicas, Anvisa e grupo de estudiosos convidados pelo
CREMEPE.

2} Referénelas epidemioligicas para o retorno. - —-

Para um retomo seguro s30 necessarios referencinis epidemiologicos de controle
visando a seguranga na flexibilizagio da abertura, bem como a possibilidude de
progressio ou retomao a cstigios anteriores. As tendéncias das curvas de médias moveis
de infectados, mortalidade e indices de ocupago de leiws Covid-1%, slo os referenciais
possivels em uma realidade de baixa testagem.

Devemos também manter wm acompanhamento rigoroso das capacidades instaladas
¢ disponibilidades, tanto de leitos totais ¢ destinados a assisiéncia & Covid-19. Comao,
deniro desse acompanhamento, monitorar os leios de enfermana, urgéneia e emergéncia
cottl assisténcia ventilatdria, o que deverd proporcionar & gestio, uma previsiio sobre a
sobrecares dos sistemas e estibelecimentos de satide, evitando assiny s desassisténcia,

Esse retamo deve ser entendido ¢ arpanizado de forma sewrizada, diferenciando as
macromegides;: o sistemu plblico (propric ¢ complementar) e o sistema privado
(suplementar), por coma de suas especificidades epidemiolépicas e capacidade de
resposta, distintas.

Importante ressaltar gue a amplisgio da capacidade de lesmgem, fome-5¢ elementa
essEncial. no monitoramento e aprimoramenio desses relerenciais,

05 indices cpideminldgicos para & abertura, progressio, manutenglo ou n:l_nr:ﬂn da
setor aatde. devem ser acompanhados através das semanas epidemiclogicas. As
referéncias para andlise de rendéncias sio 0 decréscimo, a manutengio ou @
recrudescancia das médias movels mantidas por duas semanas consecutivis. Porem,
diante da urgéneia @ necessidade de pronta resposta do Estado &s demandas sociais ¢
geondmicas, entendemos que pode ser levada em comsideragio Uma  semand
epidemiologica assoviada a5  informagdes relativas @ semana anterior  parn
acompanhamento de evolugio desses indicadores, mantendo wm Eiens "dmufﬂ.n de
leitos a serem disponihilizados no combae & Covid-19. Quanto sos refercncis _d:r
disporubilizagdo ¢ octipacio de leitos, propomes uma diferenciagho entre o setor publico
e o privado.

al Setor Privado: A unidade de ssude deve tler selomnes individualizados para
ancientes sinlomaticos respiratdrios e nlo sintomaticos, bem como istr_lﬂmEi]tm e
fluxos individuslizados de pacientes com Covid-19, deve ainda ter disponivel o
quantitative minimo de 50% de seus leitos totais de enfermana e 2004 dos setores
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di assisiéncia ventilatoria, pera intemamentos eletivos ou oriundos do setor de
urpéneia ¢ emergéncia, devendo winda existir wma reserva ndo ocupada de, no

mimmo, 20% de seguranga de scus leitos previamente destinados a0
enfrentamento & Covid-[9

by Setor Pablice: Pam retormo das atividades cletivas devem ser estroturados dos
upes de servigos: Unidades com internamento de pacientes respiratorios
sintomalicos e Covid-19 devendo estar estruturada com todos 05 recursos
humanos das diversas especialidades necessarias & plena assisténcia ¢ unidades
destinadas sos procedimentos de urgéncias ¢ emergéneins nio sintomaticas
respirstorias, devidamente regulados pelo Estado. As unidades sem internamento
Covid-19 também devem estar estruturades para o retorne da assisténcia eletiva,
devendo ter Muxos individualizedos de pacientes oriundos das urgeéncias ¢
emergéncias e dos ambulatorios, ficanda os leitos priortanamente destinados aos
setores de wrgéncia ¢ emergéncias e organizados segundo as demandas das
especialidades.

3} Planejamento da abertura do setor saunde.

Quande falames de reforna, entendemes que se far necessario um desenho onde
sejn possivel parametrizar todos 0s cuidados importantes para promover Segurangi 10s
uswirios dos sistemes, Para tanto, precisamos ter uma referéncia abalizadn e por is80
utilizamos os prowcoles da Anvisa presentes na nota téemica GYVIMS/GUTES/IANVISA
N* (4/2020 que apresenta de forma detalhada as principais agoes a serem realizadas no
Incinte aos cuidados tomados em cstabelecimentos de satde.,

() estabelecimento de satide deve oferecer #os scus pacientes ¢ acompanhantes o
maximo de seguringa possivel, este documento traz o minimo qué deve ser olerecido para
que, com nivel de seguranga satisfatorio, o estabelecimento de saide possa retomar 45
<uas atividades oferecendo solughes sanitinas adequadas.

a) Fluxo de pacientes, scompanhantes ¢ representanies.

Mesmo promovendo o aberiura dos serviges, entendemos que ainds precisamos
nos menter isolados e citeulanda o minimo possivel. Portanio, caimo suges! i0, oTiEntamos
s pacichles a comparceer 408 estabelecimentos de saiicle desacompanhados. excetuando
0% necessdrios previstos por lei como criangas, idosos, portadores de necessidade
especiais ¢ pacientes com baixa capacidade de locomosio, devendo oare nlmerd ser
restrito @ um acompanhante, Mos cisos da existénein de seompanhantes que ndo se
enquadram nos eritérios de necessidade, mas por motivos de mobilidade ou outros de
pepecing PESSONis, OMERIUTIOS QUE OS MESMUS permanscam em LUm loeal fora do

estabelecimentio de saude ow, em casos exislenciiz de estacionamento, no inlerior dos
SENS CATTOS,
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As visitas de representantes comerciais devem ser evitadas ou feitas de forma
virtuil, Nos casos da necessidade imperiosa da presenca, as mesmas devem ser agendadas

ao temmro do hordrio de atendimento dos pacientes, respeiiando todos os limites de
espacamentos, distanciamentos ¢ fluxos de pessoss,

Tedus 0s pacientes. acompanhantes ¢ represeniantes deveém ulilizar mAscaras,
mesmo gue arlesanal, Nos casos de niio utilizacio, s unidade de satde devera oferecer

graluitamenie mascara cirlrgics aos pacientes ¢ scus acompanhanies necessarios ¢ nio
permitic a entrade dos demiis acompanhanies ou representantes.

0 fluxo de acesso de pessoas as dependéncias, devem seguir protocolos
institucionais proprios. Em casos de filas, devem sepuir o distanciamento de 1,5 metros
de intervale demarcados no chilo. Em casos de aguardo em veiculos proprios deve ser
ordenado com distribuicio de senha para entrada. Em casos de recepedes externas as
unidades devem respeitar o8 mesmos critérios de distanciamento de 1,5 metros quadrados.

A ulihzagdio de elevadores se mostrd como importante lecal de contaminagio
pelaz suas dimensoes ¢ pelo fluxe de pessoas que wtilizam diariamente o equipamento.
Poranto devem ser usados exclusivaments por um piciente com scu acompanhante, por
Vidgem,

Todos os espacos devemn estar sinalizados mostrando as @reas de circolagio do
paciente, indicando entrada e saida da climica, éreas de represamento. elevador,
consulifrios, salas de procedimento, recepedes e demais ambientes. Avonselhamos que
em dreas de grande circulagho sejam criados fluxos restritos ¢ contralados por simalizagio
e/pu barreiras Misicas indicando as passagens.

h) Distanciamento ¢ ambienta¢in em recepioes.

Mo tocinte a0 distancinmento cm recepgics, recomendames o disposigao de 1.5
nt entre gssenios para usuisios, podendo o acompanhante nio guardar essa lagdo com
o seu paciente. Quanta i ornamentacio, devem ser retivados quaisquer elementos ndo
necessarios we plendimento ou servigos prestados pels unidade, evitando: revistas.
peribdicos, quadros, porta-retrates, diplomas, entre outras.

¢) Espacamento de marcacio de consulias,

Enterlemos que o atendimento deve segair a resolugdo do CRM PE 012005 que
prevé @ maximo de 01 paciente para cada 15 minutos, devendo oy mesmos serem
agendados com horfirios preestebelecidos, evitando assim acimules de pacienies em
recepgoes. O paciente deve chegar no estabelecimento com 15 minutos de antecedéncia
para promover entrega de docuimenios ¢ outios procedimentos pertinentes, Ao wrmino do
atendimenio, o paciente deve imediatamente se ausentar do estabeleciments de suude pam
gue outro assuma o seu lugar.
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d) Agendamento de consultas.

As marcagdes de consultas devem ser feilas pdorteriements atraves de meios nio
presenciais: welefone, internet ou aplicativos. Na impossibilidade, as mesmas devem ser
realizadas em ambientes distimtos da assisténcia, guardando as referéncias contidas no
Nuxo de pessops ¢ de distanciamento em recepcides.

e} Equipamento de Protegio Individual (EP1) para trabalhadores da sande.

L1 uso de mascaras ¢ obrigalorio em todo o Estado de Permambuce, devendo ser
utilizadas concomitantemente com todos os EPl necessdrios em ambientes de
consultdnos ¢ em procedimentos ambulatoriais pelos médicos 2 todos 08 colaboradores
das unidades de sahde. Mos servigos de mternamento ¢ procedimentos com riseo
potencias de conaminagio por aernssons, devem ser utllizados 1odos 05 EPl preconizados
pelas normas contidas na pota téenica GVIMS/GGTES/ANVISA N* (4/2020, nos
decretos municipais, estaduais e dos conselhos de classe.

Alem disso, aconselhamos instalar barmeiras de protecio de acrilico pare recepedo ou
“face shicld™, bem comao luvas descantdveis, preservando assim o5 pacientes ¢ as equipes
do prestador durante o trabnlho de acolhimento, recepgio e dispensagio de resultados de
cxames dos pacientes,

Cada setor de um amblente de sadde requer grupos de EPI especficos de acordo com o
grau de complexidade, atividades & pessoas envolvidas, A tabela 01 do anexo apresanta
recomendagoes minimas para cada setor.

f) Testagem de trabalhadores da saide ¢ equipes de servigos hospitalares.

Em momenios como o atual, de crise, ¢ essencial crigr fluxos, perenciamentos ¢
planejamentos de equipes mimmizmdo perdas de recursos humanos. evitando assim,
desassisténcias ¢ sobrecarga de grupos de trabathe.

Para o retorno das atividades, aconselhamos a tesiagem com sorologia 1 < 1gt para
a Covid-19. de todes os médices e demais colaboradores das unidades de sande,
identificandn possiveis imunizados para @ formagio de um “cadastro de gmunes” da
snidsde, Ressaltumos neste momento. nio se trabzlha com o conceita de “passaporte
imunelégice”, poisainda no existe evidéncims de gerngio de imunidade prolongada, apas
casos confirmados. devendo os médicos e demais colaboadores, continuarem obrigados
i saguir todos os critérios de seguranga e uso dos EPL, ja deseritos,

O Muxo de estagem das equipes deve seguir protocolos imdividualizados por neitnchiviae,
onde destacamos algumas das estratégias possivels, Como proposias;

s Pesquisa ativa por amostragem - Tesingens periddicas de equipes proritirias com
RT-PCR;

s Pesguiss de sintomdticos pela unidode - Testagem de médicos e demais
solaboradores sintomaticos e todos seus “contatantes diretos™, com RT-PCR.
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® Pesquisa de sintomaticos por afastamenio - o médico ou colaborador deve ser
encaminhido para servigos de satde pibhica ou privada pura svaliagio e restagem
com BET-PCR.

gl Testagem, questiondrios ¢ termos de consentimentos conscientes orientados
de pacientes eletivos,

(s cuidados do paciente ¢ das equipes de trabalho devem ser colocados sempre em
primeiro plano. Parm gque possamos ter de volia as cirurgias eletivas seguras nas
unidades, protocolos pard intermamento devem seér obrigatdnios para fodos os
pacientes, devendo ser instituida a triagem pré-hospitalar. Faz parte dessa triagem:

¢ Testagem do pacicnie = Deve ser incluido pos protocolos pre-cimingieos a
testagem minima do paciente com RT-PCR para a Covid-19.

e Termo de Consentimente Livre Esclarecido — deve ser preenchido por todos os
pacienies, seguindo modelos instiucionais proprios.

v Questiondrios de avalingio prévia de sadde — devem ser preenchides por todos
s pacienles, seguindo modelos institucionals proprios

h) Alastamento de médicos ¢ demais colaboradares,

Dy medicos ¢ demais celaboradores sintomaticos devem ser imediatamente afastados
alé comprovagio ou ndo da infecglo. Todes os contatanies diretos deverio  ser
moniterados  pars  identificagio precoce de quadro sinfomdlico, © om Caso de
sintpmatologin respiratdria, deverdo seguir a recomendacio de afagtamento, Durante a
vigéncia do afastamento e mediante atestadn de atendimento médico com comprovigio
de coletn de 1este, todes os dircitos trabalhistas devem ser garanticos.

() afssiamento & retorno dos médicos ou colaboradares por Covid-19 ou suspeitos
devern seguir o proposto na postaria n° 133/2020 da SES

iy Sanitizacio

De acordo com os protocalos estabelecidos pelas suoridades swnitinas,  impezo ¢
desinfeccio de ambientes devem ser bastante crileriosas para garanlir o seguranca dos
pacientes ¢ colaboradores, Esses protocolos lomam-se ainds mais essenciais dentro das
unidades de sadde.

Preconizamos que medidas rigidas de sonitizagfio sejam criadas por cada Un‘ida_df L
seguindo & nota téeniea GVIMSGGTES/ANVISA N 042020, 1endo coma n;l‘u:n:n::a s
quadros 01 ¢ 02 deste documento, Ressallamaos que as recomendaghes seguinies sdo de
sspectos gerals ¢ universais cabende distingdes por especialidades.

1. Entende-se por dreas criticas os ambientes em que o profissional de 5““‘-1'5 esld
Exposto a0 risce de contaminagio INTECCsa pelocontato direte com pacienies
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infectados. Quante mais ala é o transmissibilidade da deenga, de maior
penculosidade & o nisco gue o profissional corre, Dentre as dreas consideradas
criticas, estdo o bloco cirirgico, 8 UTT neonatal, a sala de hemodidhse, o banco
de sangue, a unidade de queimados, a unidade de isolamento, o central de
material e esterilizagio, a drea da lavandena, o laborstono de patologia clinica
¢ a farmacia,

Entende-ge por dreas semicriicas os ambientes que oferecem miscos de
transmissdo de microrganismos, porém em menoer escala O mais comum &
que nels estejam pacientes sem doengas contogiosas, mas que precisam de
puidados para nio se comaminarem; sde: enfermarnas, smbulaorios, farmacia
de medicamentos ja prepamados ¢ banheiros,

Entende-se por dreas nio criticas os ambientes ocupados exclusivamente pelas
equipes da unidade sem trinsito de pessoas exlemas a institucdo, S840 83 mais
seguras do ambiente hospitalar, tais como: secretaria, administragio,
almoxar fado. entre cutnos,

Entende-se por dreas extermnas os ambientes fora das dependencias internas da
institulghe, sdo areas de baixa incidéncias de contaminachs, como
pRlRCIONAamentos, jardins, porfaias, entre oulras,

Entende-se por higienizagio concomente @ limpesa desinfecgiio realizadn de
Forma & manter ¢ conservar os ambientes isenos de sujidade ¢ risco de
contaminagho, incluindo os pisos, instalagdes sanitarias, superficies
horizontais de equipamentos e mobilidrios, esvaziamento ¢ troca de
recipientes de residuns, de roupas e organizagio geral do ambiente

Erende-se por higienizaglo terminal a limpeza ¢ ov desinfeccio s
completa, abrangendo  horizontalmente e verticalmente pisos, paredes,
cquipamentes, mebilidnos, camas, macas, colehdes, janelas, vidros, portes,
peiteris, varandas, grades do ar condicionido, luminhras, teto, ele.

Entende-se por medidas de controle recorrente o limpeza de arcas expostas ao
contata fsico dos usuirios, medicos e colaboradores, feita apos a utilizagdo
das miesmas e conforme o nevessidade ¢ através de vistoria permancaie. A
disponihilidade € sinalizacdo de unidades dispensadaoras de alcool em gel 8
70% que devem estar disponiveis em dreas de il visibilidade como entrada
das salas de aiendimento, recepcin, porta de elevadores ¢ outros gspagos de
gonvivéncin

A utilizagho de moteriais ¢ formas de desinfeccin e limpeza devein mg_uir as
vricntogies previstas no manval da Anvisa presenie na naota lecoica
GV IMSGGTESANVISA N (4/2020 ¢ demais notag ¢ protocolos sngendos
N mesma,
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MNns tabelas abaixo, sugerimos, de acordo com o manual de limpeza e desinfecgio
da Anvisa, qual o frequéncia minima de limpeza sugerida por tipo de drea. Enfendemos
yue. 4 depender do tipo de especialidade, a frequéncia de limpeza das dreas criticas pode
ser alterada, aumentndo g quantidade de eventos de impeza.

Chaadire 01 - Freguencia de Umpera Concarrente

(W RETT TR, P T brupiline @ Mt

A ETT G B prief (S i1 Ea = hoerdirio preesinbolechio § $1 0 s §eceaics
v min-cithras 1 pid Bia Swls s Berd e prorahderioon & Sempee g Fecaadng,
ArD s N e i 1w por dia;, Gata @ herinio presabsiecdos & Sempre goe recesic
hreas o lx poe s i & Brdro prossabeliciios & Hmp gus Fecedng,
AR AALRTASE Jwpoe i cats & hieAns prosstE hlecdon @ Ermpe i Beommsi

Quadro 02 - Frequencia de Limpeza Terminal Programada

Lo e 45 N (B L A

hreon eritles tmmanal idata hortrip, dia da mrana presstahelecios
Aol min-trtisem Merdal [date, bariirn, dis de semisa presiabnlecidn,
A Hrh e e Changenal (dats, horkein, da da semana greesansiedo.
S £nmuns [Daka, hivire, dls el Gimahs B semsbeacido

I} Renovagio do ar

A circulsgio do ar & um dos principais mecamsmos para a dispersio dos serossois.
minimizands a contaminagiio do ambiente. Portanto, recomendamos melhorar a forma
como o ar & renovado dentra de ambientes de satde. E entendido gue sistemas de “Split”
tradicional nin oferecem esse tipo de renovacio, devendo ser prudenie promover i
ahertura de janclas ¢ limpesms sistemidticas dos mesmos. Em case de sistema de ar
refrigerado, que possul mecanismo de renovagiio do ar, nio & necessino permanecer com
jenelos abertas, 14 que o préprio sistema &b suporte para essa trocn
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CREMEPE

CONSELHD REGIDNAL OC MEDICIHA DO ESTADO DE PERMAMBLICD
4} Cronograma de Retorno
Conforme calendario anunciade pelo Estado de Pemambuco no dia 01 de jurho dz

2020, para Fepbertura das atividades econdmicas, propomos a inclusio do Setor Saide na
24" semana epidemioligica SEEUC a8 cargas e progressdes propostas em quadro abaixo,

SAnitarids

L iy 104 e L] Bfun ek e ARSIl T

Agendamiento Agendaments  Aperclamenio

dgondamanto exdusos  eyciushas ped extlusvos par  exclusives par
£or hari marcada hara marcada hora marcatts hara marcada
Carsitdrias respeitanc o respeitanco o réspeitandoa respaitando o
BlubAttatve makima oy Juamiilatrg quantitative dquantitative
2 pacieriss bora mkidmid ide 03 rieEs o o Od mamo de 04
pacisntas hora. pacierced e, padientes hore.

Cinrglas hativas  Clrurges

3 Chrue,
Cirungias: oroologcas, sgondadaspala oot h Bl
transplante de drgdas, tomiisia de apendidal pela fack la
careiaces, fraumay au arogramacac comizslio de . n h'”
sacienles an intenso tirangica do pregramagia
p e, orogrammgo
Cird il Eldthas sodrimesnto ou risco de hospatal. cirirgica da ciGiges da
infacgia, Devpngho: its hespital hospltl
- 50 de sua Dcupagdo: ate T
Ucupogio; ate S0% de apacidade 5% dE siis :'WD&L-E‘I':I toda
§.3 cnpacitade cirirgca tirdngica instalada  Capatsdans “,ﬁmidu
nsralada ciFirgia clrigits
|rtalada
irnstalada

Para esse retomo devem ser também respeinacas as seguintes dirctrzes:

* s sistemas de saude e os mocromregioes do Estado deveriio ser tratados de
forma individualizada confonme suas referéneias epidemiolégicas duranie o
retomo;

® [ark o retomo deve ser levando em consideracio os hordrics de fluxos de
pessoas, evitando a sobrecargn nos transportes plblicos @ transio em horiros de
pice. Como proposta recomendamos que os hordrios das 6h ds Bh e das 18h ds
20 fiquem destinedos nos trasiados de profissionais da sedde;

s (s Estabelecimentos de sadde gue se proponham a retomar As atividades
cirirgicas eletivas, devem mstituir uma comisslio de médicos voltda pare a

Fug Cormslbeir fartelo, #03 - Espirheiro - Recle/FE CEF:S2020-18%
Tebidone (B 21335777 - Foes [BL2133.57T0 - commegrdler pmEne. ar L nT - oosed Srpmess. ong i
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CREMEPE

CONEELHO BEGIONAL OE MEDTCIMA BO ESTARO DE PERNAMRALCD

priorizagio da programugio cirirgica, durante a vigéneia da pandemia COVID-
19

s [sss comissio deve ser composta por membros “staff” do estabelecimento
oriundos dus diversas equipes stuantes na unidade: Cirurgibes, Anestesistas,
Iniensivistas, Infeciologistas ¢ Enfermeiros, sob a coordenagio da diretoria
peeic;

o O critérios para a hlerarquizagiio devem levar em considerngio:

|, Pricrizagho de procedimentos oncologieos, transplante de drgfos, cirurgia
cardiace, traumas ¢ pacientes em softimento (Exemplo: dor sevem ou risca
de infecglio).

7. Lista de casos cancelados, adiados e retidos por longos periodos;

1 Ordenamento dos demais procedimentos visando salvaguandar os pacientes
de agravamentos, em decorrincia de postergaciio cirlingica.

4. Evitar a realizacio de procedimentos que ndo guprdem relaglio com agravos
it satide | Exemplo: cinargias esicticas @ OUiris afins}

5} Organizagio do trabalhe.

e ) fincionsmenio das unidades de ssode de atendimento ambulatorial, exames
complementares & imunizaciio, devem respeitar o crdenamento da escala poid ctal
de piseo Covid-19 em guadio anexs, evitindo o Cruzimentos desses pacientes em
suss dependéncias, organizande sues estruturas de atendimentos em unidades,
setores ou tumos individuslizados. quando pas roeas de turnos howver muodangas

de grupos diferencisdos da escala, deverd ser feita a higienizaglio existenie no

guadro abaixo.

Guadim 04 - Grupos De Rissos Armbulateriais

fhetrin LT L Tl 1, R fimlaw
Faceniss infectadoscom  Onsologa cllnis Cltoetinolarmgologs Durvais Especialicanies
§ Cowid-1%
Cirurgia oncaldgics Clinica dedics
Chotlatria Presimiiogla
Tramspiantados Cirurpia o8 Cabegs &
Fosoogn
Rl el e
Infecialogia
Higiarmzacko Terminal Higienizaphy Coencorments Higisalragdo Terming Higenieapdo Concoments
fuia Consolhein Parigla; 200 - Expinhens - Recie /Pl CEF-GMI0-185
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CONSELHD REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADD DE PERNAMBLCO

« O funcionamente dos selores de intemamento deve respeitar a diferencingdo de
pacienies Covid-19, pacienies sintomidhcos respiratorios ¢ pacientes ndo
sinfomilicos  respiratonos, destinando  setores, ambienies. e equipes
individualizadas,

o O funcionamento dos blocos cirrgicos deve respeitar a diferonciscio de pacientes
com diagndstico laboraorial da Covid=19 e o8 pacientes com tesiazem de
infernamento negativa, destinando bloco ou salas diferenciadas, seguindo uxos
individualizados e ndo crazados.

»  As especialidades médicas devem seguil &5 especificidades propostas por suas
sociedades de especialidades, nie conflitantes com as normas sanitirias vigenles,
conforme documentagho em anexo.

6) Deveres éricos legais para o retornoe seguro

0 diretor thenico ou diretor clinico, a fim de adequar o estabelecimenta de sadde
que estd sob sua responsabilidade. deve elaborar 8 DAS COVID 19, ¢ afixar an
loeal de facil acesso & visivel aos usudrios e orgdos Aiscalizadores conforme o
diﬁpﬂst-& na Resolugis CREMEPE N® 07/2020.
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Tabela 01 - Supestiio de EPI em servigos Hospitalares

CREMEPE

COMSELHO REGIOMAL DE MEDICINA DO ESTADD DE PERNAMBUCD

Servicos Hospltalares
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Tabela 02 — Sugestin de FP1 em Servigos ambulatoriais
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Tabela (3 — Sugestiio de EPI para Servigos Moveis de Urgéncia
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CREMEPE

CONSTLNG REGICNAL DE MEDICINA DO DSTADD DE PERMAMBUPCO

Anexo 2
QUESTIONARIO PARA TRIAGEM DE
PACIENTES CIRURGICOS
NOME |
| ODATA DE MAEI:JI;JIFJJ‘I{]
RecisTRO LEITO
FI-I:':JHAHID DATA

1. Sentiu a presenca de sinais ¢ sintomas de desses sintomas nos Gitimos 14 dias:
{ )Coriza
{

] Dor de gargantia
{ )Febre acima de 17,8
{ ) Dificuldade para respirar
| ) Tosse seca
{ )Aleragio noolfato
{ | Perda de paladar
| | Diarrela

2. Voek teve contato no domicilio com caso suspeito ou confirmado de infecgao
pelo COVID- 19 nos ditkmes 14 dias:

{ 1Sim( )Mo

4. Feroteste RT-PCR (swab de nasofaringe] para pesquisae diagndstico de COVID-
19¢
{ 1Smj{ MNao

4. FPaciente proveniente de ILP| ou Home Care?
( 1Sim[ ] N&a

5. Vook & profissional da sadde?
[ J&mi| )Nio

6. Vocé faz parte de algum grupo de risco?
[ 15m{ |]Nio

fiua Conselnero Poriela, ZU3 - Espinheiro - ReciesPE CEPS2000- 165
Teletong: (B2 LS99 71 - Faxi 8121335770 - epep B e pe 0rg r - Wy STENSED ArILIT
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Gmmmﬁﬂm,mm@mhﬂmﬂmﬁn:mfﬂﬁunduinﬁmﬂuﬂdn
mS?ﬁWMd.

CONSTDERANDO o grande fluxo umﬂmhmmmﬁmmﬁm de
mg&dudamﬁnﬁnamlmdumndnm a.mhiluduumuﬁmh.cmmpminlumhlmidﬁimdﬂ
Emmm,TudmmuusnnhEmdoCapitnﬂb:

CONSIDERANDO uppmmdu;-iﬂmaumridadnmiﬁﬁu do Pais ¢ do Estado de se buscar diminuir
nﬁmkwmmnwmlﬁmmﬂﬁwlw do coronavirus em Pemambuco,

mmmmﬂmnmamﬁﬂmumﬁﬁ&wmmmmm
pelo Decreto 0° 48,809, de 14umum[ﬂmusmzm-.

DECRETA:

Art 1° O Decreto n* 48,809, de 14 de mared de 2020 (/7de488092020), passa & Vigorar com &s
seguinics mndi ficaghes:

m}ﬁnhmﬂmmmhmp&hlﬂpﬁhm npﬁwdanmmdnnmdﬂ
de Pernambuea. (AC)

Pardigrafp finieo. A Secregirip de Swide poderd edifar =io p=r digginliner medides
Hmﬂmmﬁﬁd:mmmumiﬂndnqn:mﬂm. (AC)
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Art, 3°-C. Ficam suspensas as atividades das Peiras de Negdclos da Confecglo, nos
estabelecimentos de naturezs pliblics ou privade. localizados nos Municipios de
Camuaru, Santa Cruz do Capibaribe e Toritama. {AC)

kol TR P PR T S e s TR LT ]

Ar, 4°.B, Ficam suspensos, no &mbito do Porto do Recife 3/A e do Complexo
[ndustrial Portugrio Governador Eraldo Gueiros - SUAPE, o desembarque @ @
circulacio da tripulacdo dos navios de cargs. (AC)

Parigrafc fnmico, © Secrstfrio de Safide ¢ o Secretirio de Desenvolvimento
Econdmico poderio, em conjunmto, editar atos pars disciplinarem medidss efou
gituages decomrentss da restricdo de que trata o capul. (AC)

aaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaa Serr L e PR R LR E L T ELLEE L L e bR LR LR Ll L Lt s b

Art 7% Betm Decreto entra em vigor na data sus publicacio,

Palicio do Cempo das Princesas, Recife, 1§ de margo do ano de 2020, 204° da Revolugho
Republicans Constitucionalists @ 198° da Independéncia do Brasil.

PAULD HENRIQUE SARAIVA CAMARA
GOVERNADOR DO ESTADO

JTOSE FRANCISCO DE MELD CAVALCANTI NETO
ANDRE LONGO ARAUJO DE MELO
ARTHUR BRUNO DE OLIVEIRA 3CHWAMBACH
ALEXANDRE REBELO TAVORA
ERNANI VARJAL MEDICIS PINTO
neaRrit 1A RAQUEL SIMOES LINS
PEDRO EURICO DE BARROS E SILVA
FREDERICO DA COSTA AMANCIO
EODRIGO CAVALCANTI NOVAES

ERRATA
(Publicads mo Didrlo Oficial de 24 de margo de 2020, pég. 7, colum 1.)

No art. 1° do Decreto n° 48.830, de 18 de margo de 2000 (/7ded88302020), que alters o Decrato n®
48.809, de 14 de margo de 2020 (/7de488092020), que regulements, no Estado de Pernembuce, medidas
winporitiss para enfrentamento de emergéncia de saide piblica de importéncia intemacional decotrentis
do coronevirus responsével pelo surtn de 2019, conforme previsto na Lei Faderal o 13.979, de 6 de
fovoreire do 2020:

Cnde ge 1

“Art. 2°-B. Fica determimada,

FEEEETrrEEE IR EENANAELEEEIR A A28 EIAE B AT a
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Hosphial do CAncer da Pernamauca
MR = Heagital da Mulher do Recife

Prezado Senhor,

Tenda em vists a contratcaiizecdo exlsient2 entre O Municiplo do Recife 2 5 Hospital do
Cancer de Parmambuco — Hospital da niulher do Racife. mediants Contrato de Gostia n® 2872015,

Consideranda ¢ Decisio Munleipal ME22511, pubficado am 15/03/2020 © qual estabelece
siiuac3o de emergenca no Municpic do Peciie & que Gutorize & adoclo de todss as maedidas
sdministrativas & imediata resposta do poder pablico 3 siuzeSo vigenie d2 pandamia o€ Coronavirus
{CONVID -15).

Assim, &m virfude &8 situagso epidemiiogica atugl, DEm como 8 NEMMa SUpra citada, esta
Gargncia Gersl de Reguiscko estabslacs 2 necsssidede de atendimento diferenclade nzssa unidade
de saude = partlr dests saxta-feira dia 20/08/2020 nos seguintes senigos:

e Suspender o atendimento ambulaiorisl {consuliss médicas e de outras grofissionais dé

nivel superiort:
s Suspender o Senico d= apoin GIagrOsED = SADT, com ucein do laboratdrio, Ralo K &
Lomografia.

s Fatrhsleoer st exclusin do segundo sandas dot lgitos de enfermaris D3#3 o5 EECIENTES
adoecidos pels COVID = 150

s Mudanea do pardil dos pacientes para inlemamenta nes 10 [dez) leites de unidade de
terapia Intensha (UTI] 2cs =doecidos pels COVID -18,

imporianie esdarecsr que o stendmenid AGs pacientas sdoecidos pela COVID- 18 serdo
roslizapsos 3 ambos 05 5EK05.

Abenricsamanin.

WiGnica Hu&mnuﬂnr.
Gerznie Geral dg Regulacio em Ssuxde/DERMAC
Presidente da Comissso de AvalicSo, Acompanhamments & Fiscalizeglo do Centrmto 28 Gosiio.

I /.un'*-ﬁ"
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s LEI COMPLEMENTAR N 415, DE 25 DE MARCO DE 2020.

Dispte sobre o5 procedimentos para contratagdes
destnadas a0 mecarenin de bens, 2 prestagio de
servicod, & ocicio de bems g & exescucdo de obras
necessiris a0 enffestamente da  emerginei  ém
saide pibla de impordncia  internaciomal,
decormere do coromavinus, no Smbio do Poder
Executive  Estadual

0 GOVERNADOR. DD ESTADO DE PERNAMBUCO:

Fago saber que & Assemblein Legshina decretou e eu sanciono & scgumie Lei
Complementar:

Art. 1" As contratectcs destinadas ao Becimenio de bens, 4 peestaglio do servigos, 4
bcagio de mivels, moves © cqupamentos, & execusde de cbms, nocessinos Ao
enfrenmamenis da emergénein em saide poblica de importincm iMemacional, decomenic do
novn coronavirus, no dmbito do Poder Executivo Esmdusl serfio realimdas por dEpensa de
Beitacdo e observario o procedimento estabelecido nesta Let Complementar.

§ 1° O procedimento eswbekecido nesta Lel Complementsr poderd ser apleado as
contratacies m drea de sahde ou em qualjuer ouma drca, desde que necessérins A efetivagio
de medidis sssitenciais de mitipacls dos impactos sociis e ecopdmicos da pandema do
COrOnavings,

% 2% Fica admiida a contratagio de pessoa junidica, com ou sem fine lucrativos, para a
gestio de ecuipamenios hospialares sberws ou dispombdzudos pam o enfrenamento da
pandemia, com 2 possbilidade de aquisigio ou bcagdio de equpamemos, bens ¢ msumos
hospitlares, realizmgio de adaptagbes necessires 4 presiacio dos servijos e diponinilizgdo
de todos o8 profssionais necessirios ao fncomamento de unidade de servigos hospitaiares.

A, 2° A dispensa de fcitagio a que se refere o art 17 € mmpa'&:h.apfmruin-se
enquanic perdurar @ emergincis de salide plblica de mportinci mermecional decorrente do
coronavius, sem quaigquer lmitagiio prévia de duragio.

Art. 3* O tikr do 6rgio ou enidade contratante, ou outra sutordade @ quem d;rieg-a.r,
fica sutorizado @ adotir meios aliermativos @ dispensa de lcimgio previsia nesia Loy que
repule mAS adequados a0 atendimento da necessidade adminiraing, las COMO COTVEMEN,
umn:lc:sd:cnupmﬁu.mwmmhﬁwﬂamﬁﬁnnumdemgﬂmdapm;n_smmwd:
niffos cnies e lermos odiivos @ couratos em curso ou lermos de ajuste de cundw
ndenizatdrios.

§ 1% Na hipétese de opgdo pels adesio a atas de regisim de preos, cada Grgio D{Z:d.ﬂi
aderi até a 100% (svm por cemn) dos qmﬂn.ﬁ\:tm_mﬂh‘tmd_ﬂ.i ma respectve A, lmitendo-se
a soma de todas as adesbes co qunhuple  dos quantgEativos regirados,

> Fica sworizada o prorogagic de oficic dos conratos de credenciemento com 03

: de servicos de sabde, bem como dos demais ajustes firmados pela E&Iﬂﬂfﬂ

Estadusl de Saide repumdos essenciais, u critérn da autordade competerie, para 28 agoes de
enfremamenio a0 COronavins:

/ HUL



- ﬁE“FﬂmﬂﬁnﬂmmﬂuﬂhhﬂEqﬁimhmﬂﬂamspnhﬂe:rﬂmﬁijﬂuﬂ!d:
bmﬂmand:mwium;qmtﬁmﬂmcbmhdcwu;ﬂudmmﬂ;m.mﬁnmjmiﬁ:adn

Sin pParccer da drea técmica semam&&ssidﬂd:dzmab:mm&m respectives  Processos de
credenciamento.

_%4“ﬂsmmadhﬁan=m:ﬂmmmmdﬂﬁﬁt:ﬁnpmmﬁummghmde
wmu.cmﬁmagmﬁmﬂindaemnnﬂaﬁmmm:minMa
pmergéncia  decorTeme do coromavius, bem como mitpar  POSSVEE  MPACTOS sOCials

§ 5° Mas contratagfies frmacas oM Orgeriagles Soths de Saidde, Hospmas de
Emknsﬁnspimisﬁmﬁrﬁptmemm.hmﬂpﬂmsm ; ; a0
cumpomenke _das, IeiRs pactmdss, a @presenagao dos respoctivos  relatorios  de
acompanhamenio ¢ avalmgin, previstas o at 14 da Lei® 15210, de 19 de dezembro de
2013, Portarias do Mmstro do Swide, bem como QUITES formmbdades moompatives com 2
smnﬂndemdmdummm@mhmﬂ;mpmucmmandﬁ
referidos contratos durane este perioda.

At 4° As confratagbes de que am esta Lei Complementar setdo precedidas da
elahoracio de terma mmﬁmm&m,wuewmﬁmmmﬁm
nﬁmmmzmdﬂ,ummmhﬁmmcﬁsirhmnmndhﬂiﬂhmﬂudcmﬁmmmﬂ
shmiud:emug?uﬁa-ammﬂdapﬂ:h nnmmfmm&mﬂmmcadm@n
ot i

§ 1° O ogamento EstInnaivD d.nr:smrpmmdn,unmgﬂ,pmdmﬂmmin:ias de
ami, obidas cmn gualquer fome ﬂﬁmﬂmmmmﬂnnhmd:pms,
busea em sitios da rede mundial de computadores, cotaghes de formecedorss, dentre oulras.

§ 7* Em cas de impossibibdade de atendimenio do § 1?, devidaments justificada, @
rmznabiidade do velor das coniratagies poderd s<T aferidy medante & comparacio dos pregos
nnimente praficados peia faura contratada junto a OWTGE enies piiblicos o prvados.

g 3" Os valores i poderho basear-se & whelas de pregos especialmerse
criadas para il Enafdade pelos drgios € entidades da Adminstracao piblica Estadusl por
mein de nstmenios  Intemos '

§ 4* A O tidar do drglo od ; ammmwﬂm:.ummrmmpmpmmm:
ulrspassem 0 orRamenio estimativo, desde que justificada nos UEOS a mprescindibilidace da
medida, caso 1O cOMpArECaLl mieressados.

Ar. & As contratagdes de que mats & presenis Lei Compleneniar qoriy realpadas sem
pecessidade de processd de chamamente pebico.

A 6" Os documentos de tehilitaciio Gowdo adstrios A0 a0 necessarin A asscurar
g exstEncin jurkics ¢ a quhficacio iwenica da contrateda, guando for o casd,

g 1° A conrd gerh cfethada independentemente da calidade da documemacio
contida no cadesos da contratada no CADEOR, fanda-s¢ preo, o cortar da formafeaclo da



¥ 2° A comprovagic da qualificacdo tionken poderd Brsr-se & declrsgio de
proponente de que tem capacidade de mender nos prazos e quantitstivos estabelecidos pels
Admmistragio  Plblica Estadiml, sob pema de ser comsidersdo o medimplercoto ke
gravissinm para fns de splicaglo de penalidades admnstrativas.

Art. 7° Fica dispensads a wilizagio do Sisterma PE-Integrado pars os procedmmentos de
dispersa de [licitaglo destinados as contratagbes de que feta esta Lei Complementar,

amtoreando-se & adocdo dos meibs que s¢ mostem mas céleres ao  atendiments da
rircessidade adminitrativa

Art. B* Nas contratagdes realbmdas pam os fins da presente Lei Complmentar,
nchsive nos eventudis termos aditivos ace contratos em curso, nos tenmos do am 3° oo se
oplicam os Brmiles de acréscmmos o supressies de que trats o § 1% do art. 65 da Lei Fadern! o
B.666, de 21 de umho de 1993,

Art. 9° A crmssfio da ordem de omecimento ou de servigos efou & assinatura do termo
de comtrato, na forme desta Lei Complementar. ndependem da existéncia de prévio empenho,
desde que haja declarecio de dbpombiiidade franceim exarada pel mudondade competente,
ndo se aplicando o dsposto no 44,279, de 3 de abril de 2017,

Parigrafs (nico. Nos casos em que o mstrumemo contranml for obngatorn, nos termos
do an. 62 da Loi Federal o 8,666, de 1993, o micio da execugio dos servicos pode ocorrer
mediante a emBsio de ordem de fomecimento ou de senvico, devendo ser posteriormems
frmalizade ¢ @msTumento contratual, com vislnel retrostive & expedipio da respectva
ordem.

At 10, Os comratos de que trata esta Lei Complementar poderdo, justificadamente,
prever parcel de pagnmerto antecpado.

Am. 11, Todas as contratagies ¢ aquisiches realmdas com fiery nesia Lei
Complementar serio ratificadas peh autoridade competente e medmtamente diviigadas em
siio oficial da internet, contendo as informagbes prevetas no § 3* do ant. 8% da Ly of IE.SE_TI'i
de 18 de novembro de 2011, o pome do contratade, o mmmero de sus mscrigdo ma Receia
Federil do Brasi o prazo conmatml o valor ¢ o respectivo progessa de contratagdo o
AquisGaAD.

Al 12. As decidies sobre & regubridade das condutss ¢ a validade dos aws
administratvos © negdcios Juridicos realzados para enfrentamenio da smumgao de emcrgincin
decorrente  do  coromavims  deverfio  considerar a m::pcmb?lﬂada da siuaglo e as
chcunstincins pribices que bovverem imposto, Emiado ou condiclonado @ aglo do agente.

Am. 13, Nas aquisicoes de bems ¢ servigos por mew de fequsi;ﬁ_n admiviziratve,
poderd, n critério da Adminismacio, ser frmade Termo de Ajuste com o ttular dos bens @
servigos requisindos, fxando critéris consensusis para tiBmgdo pelo Poder Piblico e
pasamente da justa indenzagio.

Art. 14. Nio se aplicsm aos confratos, © rospecthos femmos aditbos, fnmados nod
termos da presente Lei Complemne niar:

A



| - as medidss de contole ¢ centralzacio previstos oo Decrpto o 42,048, de 17 de
ogosto de 2015; e

Il - o tratamento diferenciado previsto no Deercto o° 435 140, de 19 de outubro de 2017,

A 15, As despesas reahadas com base no procedimemio prevsto nesta Let
Conplementar poderdo, a creéro da Administracdo, ser processadas através do regme de
suprmente Bdividaal, o se apbeando os lmites ¢ restrigbes previstos na Lei o 7,741, de 23
de outubro de 1978 ¢ em owlras npommas  reforenies & maléria,

Art. 16. Fica mmnrinda, a crigério ds Admmstracio. & nomesgio de candidatos
aprovados em concursos em vigor, para provimenty de camgos privatvos de profesional de
soide, nedessirios ao enfrenthments do emerpénes em  swide pibies  decorento  do
COTOHAVEUS.

§ 1" Os prams parm possc ¢ exervicio dos candiddtos pomesdos com fimdaments oa
aulorizacdo comtida mo capdd deste artipo serdo fxados nos respectnos alos de nomengEo,
pedendo ser mienores aos estabelecidos oa Lei fff 6 123, de 20 de julbo de 1968, ou em oulras
NOTMES qué regem 8 matéria,

§ 2 Os candidsios aprovados em conorsos plblicos em vigor, destmados an
proviments: de cargos de médico, poderfio, a creério da Adminmstraglo, ser empossados =
entrer em exercicio, mdependentemente da comprovagio da tiulngio na especiabdade médica
para & qual realizada a Bscogio.

§ 3* Aplica-se o disposlo no parigrafo segundo a0s candidaws anferioTTEnLS POTRAGOS
para o provimen dos cargos de médico objeto do concurso regido pela Pomans Congunta
SASDVSES 120, de 20 de agosto de 2018, e que ndo tenham tomado posse exclushamente em
rizio da mho comprovacio de thubagdo ma espechlidade médice 4 qual concorreram no
conclrss, ©f quals poderdo ser recorvocados, a criério da Admmistragio.

§ 4° Na hipotese de msuficEncn de candidaios aprovados em COCLFSGS piblicos
vigentes para provimento de carges de profissiomais de salde, Em amorzada 8 copiratacic
por pram determmade, pura serdimeno @ necessidade wenporira de l:-:'u:z?unn:_';:i neresse
piblico decorents do coromavius, bem comd Dovas comvoeagles em selgbes :angrt:t‘_::ndm
vigentes ¢ prorrogagdes de contraiaghes femporfrias amalmenic om VR mchsive oo Embio
do sislema prigional

Art 17. Ficam suspersos, até 30 de abril de 2020, 0s prazos destimdos & pritea de uios

relativos mos processos adminismatives estadmai, como mmpugnacbes, defosas o recursos, bem
como a contigem dos respectivos Prazos Prescroinmmis.

A 1B, Ficam convalbdados os atos admindstrativos, contratos, convénios, acordos de
sooporaclo e memamenios congéoeres, celebrados com vistas o enfremtamento & emergénei
em satde decorrenge do coromavirus, 254im como o= aio: de nomeacdo, pOsse B eNETLICE
realmdos nos mokies do art. 16 desta Lei Complementar, & partir da vigénea do Decrsln o
48809 4 de muin z

Art. 19 Estz Lei Complementar enra em vigor me datn de sua pubBcagio, produsndo
seus cfeitos engquanto perdurar a situagio de emergéncia decomente do coronavins.
.IIF.
Qs



Palico do Campo das Prmcesas, Recife, 25 de margo do ano de 2020, 204% da
Revolugdo Republicans Comstiticiomalista e 198° da Independincin do Brasil

PAULD HENRIQUE SARAIVA CAMARA
Crovemador Jdo Esmdo

. ANDRE LONGO ARAUTO DE MELO
JOSE FRANCISCO DE MELO CAVALCANTI NETO
DECIO JOSE PADILHA DA CRUZ
MARITIA RAQUEL SIMOES LINS
ALEXANDRE REBELO TAVORA
ERNANL VARJAL MEDICIS PINTO
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LEI N° 18.704/2020

REGULAMENTA 05 PROCEDIMENTOS PARA
CONTRATACOES DESTINADAS AC FORNECIMENTO DE
BENS, A PRESTACAO DE SERVIGOS, A LOCAGAOC DE BENS
E A EXECUCAO DE OBRAS NECESSARIAS AO
ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA
DE IMPORTANCIA INTERNACIONAL, DECORRENTE DO
CORONAVIRUS, NO AMBITO DO PODER EXECUTIVC
MUNICIPAL.

O POVD DA CIDADE DD RECIFE, POR SEUS REPRESENTANTES, DECRETOU, E EU, EM SEU NORE, SANCIONG
A SEGUINTE LEI:

| #rt, 3% | Este Lei regulamenta as contratagbes destinadas & aquisicdo de bens, servigos, Inclusive de
sngenharia, 8 Insumos destinados ao enfrentamento de emergéncle de sadde pdblice de Impaorancia
internacional decorrente do COVID-15.

Faragrafo Unica. O procediments estabelecido nesta lel poderd ser apllcado &3 contratagbes na ares de

zalds ou em gQualguer autrs area, desde gQue necessarias 3 efetivecBo ce medidas de mitigagsc dos
impactos socizls = econbmicos da pandemia do coronavirus.

[ B 2= | Ds eguipamentos hospitalares em funcionamento € oulros gue venham a ser disponibilizados
terfo prioridede n2 execucdo da despesa piblics, assegurando-se o aumento da capacidade de
stendimento da Rede Municipal de Ssdde, de forma a atender prinrifariaments as demancss e
snfrentamenta da emergéncia de saiide publics de importdncla Internacional decorrente do coronavires.

a* | € dispensével s licitaglic para aquisiclo de bens, servigos, Inclusive de engenharia, 2 Insumos
d&"‘ln:dn.'.'. 20 snfrentamanto da ermergéncia de salide publica de importinca Intarnacional decorrants

e



4o coronavirus, nos termas da Lei n® 13.973, de D6 de fevereiro da 2030,

5 18 A dispensa de licitagdo a que se refere o caput deste artigo & temporiria e aplica-se apenas ENQUENLO
serdurar @ emergéncia de satde publics de Importénclz internacionzl decorrente do coronavirus &
ohservard as disposigBes gerais contidas na Lel n@ 13.978, de OB de feversiro de 2020, siterada pels
Wiedida Proviséria n® 826, de 20 de marce de 2020.

4 20 Excepcionalments, serd possivel 2 contratacio de fomecedors de bens, servigos e insumos de
rnpreses que estejam cum iniduneldade deciarads ou com o dirslto ds parbicipar de Heltagls ﬂ..
~ontratar eam o Poder Plblico suspenso, guando se tratar, comprovadamente, de (nica fornecedora oo
oem ou servico a ser adquirido.

| At 42 | A mgquisicio de bens & a contrataglo de servigos = qua se refere esta lel ndoc s rastrings 2
=suipsmentos novos, desde que o fornecedor se responsabliize peias plenss condighes de usc @
funclonamento do bem adguiride.

| Are 5 | A gestfo de egulpamentos hospitalares abertos ou disponibliizados para © enfrentamanto da
nandemia, com 2 possibllidade de aquisicio ou lncacso de equipamentos, bens e insumes hosphtalares,
raslizagio de adaptagdes necessérias & prestaglo dos sarvigos e disponibllizacio de todos os profissionals
nacessérios ao funclonamenta da unidade de servigos hospitalares, poderd ser realizada diretz ou
indirstamente, através de pessoa jurigica, com ou sem fing lucratives,

-a: Art. 60 | O drglo ou entidade demandante fica autorizado a adotar meios altarnativos 3 dlspensa de
licitacdo prevista nesta Lel, que repute mals adequados ao atendimento da necessidade administrativa,
tals como convénios, acordos de cooperacdo, compras coletivas, gdesdo a atas de registro de pregos
Internas ou d& outras entes & termos aditivos & contretes em curso.

§ 18 Os contratos de credenclamento com os prestadores de servigos de sadde, bem como dos demais
zjustes firmados pela Secretaria de Selde reputados essencials, @ eritério da autoridade competente, pars
s agbes de enfrentamento 20 coronavirus, poderdo ser prorrogados por ato uniiateral.

§ 2% Os editsis de credenclamento abertos pela Secretaria de 3adde poderio ser utilizados pers
contratualizacio independente da adequacio dos guantitatives e locals de execucSo dos servigos,
conforme justificade em parecer das drea técnica, mantidas as mesmas condigbes estabelecidas no edital,
sam = necassidade de reaberturs dos respectivos procassos de credenciamento.

= 3% Dz termos aditivos aos-contratos em curse poderdo incluir 2 pactuagio ge ragime g2 Transigio, com
vistas 3 garantir maior eficiéncia & economicidade am sua execucdn durants a emargiéncis decorrante de
coronavirus, bem como mitigar possivels impactos sociais de eventual suspens3o ou rescisSo contratual.

.8 48 Nos contratos de gestdo firmado com a Organizacio Soclal para gestdo do Hospital da Mulher & pars
gestdc da UPA-E ARRUDA as cbrigagles relaclonedess ao cumprimento das metss pactuadas, @
spresentacao dos respactivos relatdrios de acompanhaments & avaliag3o, previstos na Lef n? 17,875 ds
130 de junho de 1013, bam como outras formalidades Incompetivels com @ situagdo de emengéncia

poderSc ser suspensas, devendo ser astabelecido regime de transicBo pars 3 execucdo dos refarido
contratos durante este perfods, -~ LL__F_',
|



e 7 | A administragdo pdblica municipal poderd utilizar parcerias com o setor privado psre
ateandimento de exciusivamente a sltuagdo de enfrentamento emergencial ac COVID-19, podendo utilizar
fnrmas compensatérias de pagamento, Inclusive com reguisicio de servicos, mediante justificativa
fundamentada na necessidade e razoabilidade,

An.# | Os dados relativos aos procedimentos de dispensa de licitagio serdo publicados, oportunamente,
na Portal de Compras da Prefaitura do Recife, sutorizando-ze 2 adogio dos meins que s2 mostrem mals

céieres 2o atendimento da necessidade administrativa,

| are s= | Nas contratecBes realizadas para os fins da presente Lei, Inclusive nos eventuals termos aditivas
Pk d A . d
0% contratos em curso, nos termos do art. 32, n8o se apiicam os limites de acréscimos @ supressBes de
que trata o 3 1° do art. 65 da Lel Federal n® 8.666, de 21 de junho de 1993,

LA i0. | A emilss20 de ordem de Tomediments ou de servisos o/cu & assinsture do termo de contrsto, na
forma dests Lei, independem da existéncla de prévio empenho, desde oue haja declaragsc de
dispenisilidade financeiva sxarads pels sutoridade competente.

, Ar. 11 i As decisDes sobre 3 regulsridade das condutas ¢ a valldade dos stos administrathves & negdclos
juridicos reslizados para enfrentamento da situagio de emergénela decorrente do coronavirus deverdio
considerar 3 exceprionaiidade da sltuagso & as circunsténclas priticas que houverem imposto, limitado ou
condicionado 8 agdo do agente.

Paragrafo dnico. O gestor pdblico em suas dellberacBes deverd considerar os obstdculos & as dificuldadas
reais e as exigéncias das politicas publleas 2 sau cargp, de forma a atender prioritdria e essencialmente o
pronto etendimento, manutengdo e sumento da capacidade de atendimento da Rede Municipal de

aude, consoante previsio de art. 22, da LUNDS, Decreto-Lel n¥ 4.657 de 04 de setembro de 1942,
siterado pela Lel n® 13,655 de 25 de sbril de 2018,

] 4r. 12 | Nas aquisicles de bens & servigos por melo de requisigio administrative, poderd, a critério dz
Administracsa, sar firmado Termo de AJuste com o titular dos bens e servigos requisitades, fhendo
critérios consensuals para utlizacio paio Poder Piiblico e pagpmanss dz fuets Tvdarn irag S

| 2t 23, ] Mo se splicam nas aguisicdes = contratacbes decorrentes do enfrentamento 2 situzgio
smergencial do COVID-19, o tratamerto diferenclado e preferencial para 25 microempresas, empresas de

MEgueno porte, agricultores familiares, produtores rurais pessoa fisica, microempreendedor individual -
MEl & sociedades cooperativas de consuma,

i Art, 14 | As despesas realizedas com base no procedimento previstn nesta e poderdo, s critéric da
Administracio, ser processadas através da regime de suprimente individual, n8o se splicando os limites e

restrigBes previstas na Lal n® 14,512 de 17 de Janeirp de 1583 (Codigo de AdministragSo Financeira), 2 em
SuirEs normas referemtas & matéria,

Are. 15 |A utilizag3e de méo de obra publica, de qualguer naturezs ou virculo, bem como de insumaes =

SQuipamentos, em insttuicBes de sadde sem fins lucrativos, poderd ser utilizada dursnts a vigneia do
perioda de emergéncia ce satide pdblica decorrents do nove coronavirue. | &



Pardgrafo unico, Para fins da efetivacdo da permissibilidade tratada no caput, a5 entidades pdblicas e

privanas sem fins lucrativos poderfio celebrar contratos, convénios, termos de cessdo de uso, gratuito ou
ONErgso, ou OUTros ajustes,

Em 18. | A Administrag3o Publica Municipal poderd conwocar candidatos aprovados em concursos
publicos, pars provimento de Cargos privativos de profissional de sadde, Inclusive decarrente de

contratacio tampardria, necessdtios ao enfrantamento da emergéncia em satide pdblica do coronavirus.

5 17 D= prazos para posse e exercicio dos candidatos 3 que sa refere o caput serfo fixados nos respectivos
atos de nomeagdo ou convocagio, podendo ser inferiores aos estabelecidos na Lei ne 24,728 de 08 de
marge de 1985 e alteragBes ulteriores (Estatuto dos Funciondrios Publicos do Recife) ou editals de selecdo
pabiica simplificada.

§ 2° Os candidatos aprovadas em concursos publices, destinados ac provimento de carges de profissional
de sadde, para atender 3 situaglo emergenclal em sadde pdblica do coronavirus poderdo, a critério da
AdministracSo, substituir 3 comprovaclo da titulacio na especialidade médica, quando da
impossibilidade de sua obtencio, substituir por declaracio do candidato de que preencher os requisitos
do cargo.

§ 3% Na hipdtese de insuficiénda de candidatos sprovades em concursos pdblicos e seleclo simpiificada,
pode ser adotada pars atender & presente situacio emergencial, a requisiclo administrativa, na forma do

art. 11 desta lei, com pagamento de justa indenizagio que terd por base o valor pago aos profissionals de
satde em exercicio.

i Arr. §7. | Os prazos destinadus & pralica de alus relsiivos sas processos administrativas municipais, como
impugnacBes, defesas e recursos adminisirativos, bem como = contagem dos respectivos prazos

prescricionais, relativamente aos atuals e vindouros procedimentos licitatérios poderdo ser SUspansos
pelo prazo a ser fixado

| Art. 18, | Esta Lei entra em Vigor na data de sua puhliracin, produzinds seus efeitos enquanto perdurar 1
siluag8o de emergéncia decorrents da coranavirus.

Recife, 30 de margo de 2020

SERALDO JULIO DE MELLD FILHD
‘refeito do Recife

*rojeto de Lel n® 11/2020 de autora do Poder Executivo

Doto de inserpdo no Sistema Leishunicipals: 31,/03/2020
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Ata da reuniao da Comissao de Investigacdo, Discussdo e Prevencgao de

Mortalidade Materna e Neonatal - CIDPMMN

Reuni@o ordingria da CIDPMMN, realizada dia 03.12 20 as 0800 h, na sala da

Coordenacdo do NEPI. Realizamos relato detalhado de todos o8 pontos de atendimento,
pontuamos os problemas e as recomendacoes Necessaras.

1) Obito de R.A.S., ocorrido em 17/05/2020.

Conclusdo: O Grupo reunido congidera o dbito evitivel Concorda com a causa de

&bito registrada: PARTE |: a) Sifilis Congénita.

i oS,

Pré-natal: Houve falha na assisténcia |

Parto:

Uso de droges na gesiacao "
Pré-naial inadaquado & tardio;
Gravidez na adolescéncia 2 baxo nivel socioeconbmico,

Garantir pré-natal adequado;
Orientar as consequéncias relacicnadas ao uso de drogas durante a gestacao,

Garantir planejamente reprodutive, coniracepgac coma o DiU e orentagdes &
tratamento de DSts:

Garantir apoic do sarvigo social, acompanhamento psicologico e psiquiatrico.

As recomendagdes para 0 SeIVigo Serao encaminhades para as coordenagbes da
ohetetricia. As recomendagbes destinadas ao municipic de orgem ds pacients, seras

pontuadas no dia da reunifio de discusedo desse obito. o
Sem mais para 0 memento, todos 08 presentes assinam abaixo
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ATA DA 28 REUNIAD ORDINARIA DA COMISSAC INTERNA DE PREVENCAD DE ACIDENTES
GESTAD 2020/2021 - HMR

Aos vinte e trés dias do més de Detembro do ano ce dols mil & vints, inicisu-se 3 29 ReuniSo

Ordinaria da CIPA — Gestdo 2020/2021, no auditdrie do 12 andar do — Hospital da Mulher do
Recife (HAMR)

PAUTA DA REUMIAC

* Abertura - Fabio Santos e Roberta Franga
Estatistica de Acidentes = Fabio Santos

Treinamento da Alphasegtec sobre Central de Alarme
* Outros Assunitos — Roberta Franca/Fabio Santos/Ewertan Perera

PRESENTES:

Carla Sliva de Santana Nasdmento
Cristiane Gomes Jacinto ga Silva
Danilo losé Pastor Alves

Elton Alves do Nascimento
Ewertan Pereira dos Santos
lanaina Glayce Pereira ima
thonata Allan Pereira Santana
¥lleimre ds Arruda Bocha

Manica Bezerra da Costa

ALUSENTES:
Aderita Cavalcanti Silvestre

Barapica Galdino Ribairo

Betania Gomes da Sliva

Calianny Marfa da Silva {Ucenga Makernidads)

Cardlens Oliveira da SHlve
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ATA DA 2 REUNIAD ORDINARIA DA COMISSAC INTERNA DE PREVENCAD DE ACIDENTES
GESTAD 2020/2021- HMR

Aos vinte e trés diss do més de Dezembro do ano ce dols mil & vinte, inldiou-se 2 29 Reurido

Ordinaria da CIPA — Gestdo 2020/2021, no suditdrie do 19 andar do— Hospital da Mulher do
Recife (HMR).

PAUTA DA REUMAD

*  Abertura — Fibio Santos e Roberta Franga
Estatistica de Acdentes - Fabio Santas

Treinamento da Alghasegtec sobre Central de Alarme
=  Qutros Assuntos — Roberta Franga/Fabio Santos/Ewerton Perera

PRESENTES:

Carla Silva de Santana Masomento
Cristiane Gomes Jacinto da Silva
Danilo Jose Pastor Alves

Elton Alves do Mascimento
Ewerton Perelra dos Santos
lanaina Glayde Pereira Lima
Jhonata Allan Pereira Santana
Klidare de Arruda Rocha

Wonica Bezerra da Costa

AUSENTES:
Aderita Cavalcanti Silvestre

Baranite Gzlding Ribairs

Betdnis Gomes da Jiiva

Cefianny Maria da Silva (Licenga Maternidade)

Darcilane Olivikra da Slve
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HOSEITAL DA MULHER DO RECIFE
COMISSA : )
GESTAQ 2020/2021

Carcllene Oliveira da Silva

Fegn de Arsdjo Guerra

Edmilson Santos Andrade

Hemilly Ribeira Santos Silva

lean Carlos Silva Santana

lannas da 5liva Duarie

joetma Mariana da Silva

Lea Vadris de Almeida e Silva
May Nasclmento dos Santos
Matalia Roberta Santos Ferrelra | férias)
Rachel Caroling Alves Leite
Fosedngela Mara das Neves Silva
Rogérls Manoe! Anastidio

Sandro Francisco Xayies

Silvia Cristina Cardosa de Holanda
Silvio Fefmandes dos Santos

Taciane Wiekra dos Santos
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_ HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE

Larcilene Cliveira da Silva

Hego de Aradjo Guerra

Edmilson Santos Andrade

remilly Ribeirg Sanios Silva

fean Carlos Sllva Santana

fannas da Sitve Duarie

lnelma Marana da Silva

Lea Valdria da Almeids e Siiva
May Nascimento dos Santos
Mataliz Roberta Santos Ferraira | férdas)
Rachel Carpline Alves Leite
Rosedngeta Maria das Neves Silva
Fogerio Manogs! Anastacio

Sandro Frantsco Xavier

Sitvia Cristina Cardoso de Holanda
Silvie Fernandes dos Santos

Taclane Vieirs das Santos
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CONVIDADO: Rogério e Pedro da Alphasegtec, Fabio Santos e Roberts Franca (Técnicos de
Seguranga do Trabalha).

ABERTURA: Fibio Santos  Roberta Franca { Técnicos em- Seguranca co Trabathal,

ESTATISTICA DE ACIDENTES

Conforme os Técnicos de Seguranga do Trabalho, Fabio Santos & Roberta Frei re, no
niés de Dezembro houve o seguinte registro de acidente de trabiaiha:

ACIDENTE TIPICO: QUEDA DA ESCADA COM ENTORSE DE TORNDZELD ESQUERDOD E DIREITO)
03 ACIDENTES COM QLIEDAS).

MELHORIAS/ACOES DE SEGURANCA

No més de Dezembro, conferme Roberta Franga, acorreram as seguintes melhorias na
drea da Seguranga do Trabalho:

* Manutencdo do Sistema de Alarme de Incéndio.

= Dislogo de Seguranta nas dreas, referente a montagem de calka de perfurocortants;
®*  Treinamento da Alphasegtec referente a central de Alarme para os Clpeires.

v Treingmento sobre a montagem de caiza de perfurocortants;

» Treinamento sobre Addentes com exposicdo a materfal bioldgico;

e Prevencio de Acidentes no manuseio de equipamentos elétricos.

OUTROS ASSUNTOS

Encerrandeo a reunifio, Roberta, Fabio & Ewerton ainda fer-nos saber acerca de outros
ASSUNLGS!

¢ Sinalizacdono dmbito do Hespital da Mulher;

* Realizagdo daSIPAT =17 a 21/05/2021;

& Escolha do Tems da SIPAT: Penzar em [deias & definir stéd-o dia 35/01,/1031;
# [laborar o Plano de Aglo da OPA Gestdo 2020/2021 até 29/01/2021;

= Trelnamanto da Alphasegtec sobre sistema da central de Alarme.
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CONVIDADO: Rogério & Pedro da Alphasegtec, Fabio Santos e Roberts Franga [Técnicos de
sefuranta do Trabalha).

ABERTURA: Fébio Santos e Roberts Franca | Técnicos em Seguranca cio Trabalhal

ESTATISTICA DE ACIDENTES

Conforme os Técnicos de Seguranga do Trabalho, Fabio Santos & Roberts Freire, no
fs de Dezembio houve o reguinte registre de addente de brabalho,

ACIDENTE TIPICO: QUEDA DA ESCADA COM ENTORSE DE TORNOZELD ESQUERDO E DIREITO
03 ACIDENTES COM QUEDAS).

MELHORIAS/ ACDES DE SEGURANCA

No miés de Derembro, conforme Roberta Franga, ocorreram as seguintes melhorias na
area da Seguranca do Trabalho:

¢ Manubengdo do Sistema de Alarme de incéndia,

« [Dislogo de Seguranca nas areas, referente @ montagem de calsa de perfurocortante,
»  Treinamento da Alphasegtec referente & céntral de Alarme para os Cipsiros.

s Treinamento sobre a montsgem de caixa de perfurocortante;

&= Trainaments sobre Adidentss com exposicdo a material Blologico;

» Prevencio de Acdemies nomanuseio de equipamentos elétricos.

OUTROS ASSUNTOS

Encerrando a reunido, Roberta, Fabio 8 Ewerton ainds fei-nos saber acerca de outros
astuniog:

Sinalizac8o no dmbito do Hospltal da Mulber;

= RAealitagio daSIPAT —17 & 21/05/2021;
* FEscolha do Tena da SIPAT; Pensar em idelas e definir eté o dia 29/01/2031;
s Elsborar o Piano de AcBo da CIPA Gestdo 2020/2021 ate 29/01/2021;
& Treinamanto da Alphasegtec sobre stitema da central de Alarme
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Ata da reuniio da Comissio de Verificagio de Obito - VO

Reunido ordinaria da CIDPMMN, realizada dia 03.12.20 as 05:00 h, na sala da
Coordenagio do NEP|. Realizamos refato detalhado de todos os pontos de atendimento.
pantuamos 05 problemas e as recomendagles necessarias,

1) Obito de R.A.S., ocorrido em 17/05/2020.

_ Enngly_gg O Grupo reunido considera o dbito evitdvel. Concarda com a causa de
abito registrada: PARTE I: a) Sifilis Congénita.

Problemas identificados:

Pre-natal: Houve falha na assisténcia

* Uso de drogas na gestacso

* Pré-natal inadequado & tardic:

+ Gravidez na adolescéncia & baixo nivel sccicecondmico.
Parto:

Garantir pré-natal adequado:
Crientar as consequéncias ralacionadas ao uso de drogas durante a gestagao;

« Garantir planejamento reprodutivo. contracepglio como o DIU e orentactes e
tratameanto de DSis;

« Garantir apolo do servigo social, acompanhamento psicoldgico e psiquitrice,

As recomendages para o sewvigo serfo encaminhadas para as coordenagies da
obstetricia. As recomendagbes destinadas ao municipio de origem da paciente. serdo
pontuadas no dia da reundic de discussédo desse dhito.

Sem mais para o momento, todos os presenies assinam abaixg!
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A de Beonido Ordindria da Comissde de Docymentos Médicos e Estatistics realizads em 17 de Dezembro de 2020, na

sala éa Coordenaglio Administralva di HME.

Presentes o reunidn:

Fabio Varels — Co ordenador Administrativg
laciane Sitva — Assistente Administrativa
Carol Agra - Coordenadars CCIH

Armr Carlos — SAME

Em discussan do relatirio de Estatistes de Awendimento da Urglneia e Emergéncia do més de Novembro de 2120,
Listanda abaixo planiiha com os simergs apurados no més de Novembra.

Atendidos 1996 pacientes np Setar de wigénclaemergéncia ficando 6,00% #ixo em relacis ao més passedn,

As finalizagdes destes atendimenios ficaram m média 63% com atendimentos finglizadns, dentre da mesma faixa
perceniual do mbs passado

A evasao fol de 156 paclentes, percentual de 7,8% . dos alendimentios registrados,
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A Hamig Comeags Inira-Hospilalar ga Daaacic de Orglos @ Tecdos paa Transplants (CIHDOTT)

Comisséo Intra-Hospitalar de Doacéo

de Orgaos e Tecidos para Transplant
(CIHDOTT) v Ve

Acesse nossa pagina tematica de Doacio de Orgdos e
Transplantes

Todos os hospitais plblicos, privados e filantrdpicos com mais de 80 leitas devern ter de
Comissdo Intra-Hospitalar de Doacao de Orgaos e Tecidos para Transplante (CIHDOTT). Essas
comissdes devem ser instituidas por ato formal da direcdo de cada hospital & vinculadas
diretamente a diretoria médica da instituicac, sende composta por, no minimo, trés membros
integrantes de say corpo funcional, dentre os guais um designado como Coordenador intra-
Hospitalar de Doagao de Orgaos & Tecidos para Transplante. Este coordenador devera ter
participado do Curso de Formacao de Coordenadores Intra-Hospitalares de Transplantes, com
certificado emitido pelo Sistema Nacional de Transplantes ou pela respectiva CNCDO. As
comissdes sao responsaveis por organizar o hospital para gue s2ja possivel detectar possiveis
doadores de drgéos & tecidos no hospital; viabilizar o diagnostico de morte encefélica, confarme
2 Resolugac do Conselho Federal de Medicina (CFM) sobre o tema: criar rotinas para oferecer
aos familiares de pacientas falecidos ne hospital a pessiblidade da doacéo de cdmeas e outros
tecidos; e articular-se com a Central de Transplante do estado para organizar o processo de
doagac e caplacio de drgdos e tecidos. Além disso, as comisstes também sdo responsaveis
pela educacdo continuada dos funcionarios da instituicdo sobre os aspectos de doacdo e
transplanies de orgaos e tecidos, articulagio com todas as unidades de recursos diagnosticos
necessanos para atender aos casos de possivel doacdo; e capacitagio, em conjunto com a
CNCDO e o SNT, dos funcionarios do estabeleciments hospitalar para a adequada entrevista
familiar de solicitagic e doaclo de drgdos & tecidos.

Tipos de Comissio Intra-Hospitalar de Doagio de Orgdes e Tecidos para Transplante

A oriscio des CIHDOTTs serd obrigatdria nagusles hospitais piblicos, privados e filantrépicos que se
enquadrem nos perms relacionados sbaixo, ocbedecida a saguinte classificegio

= CIHDOTT I: estabelacimenio ge saude com ate 200 (duzentos) dbitos por anc & 12it0s para assistancia
verlilstoria (em ferapia Intensiva ou emergéncia) e profissionais da rea de medicina irterna cu padiaida au
intenswviemo ou newrologia oy neurocirurg!a ou neuropediatnia, integrantes de s=u conpo dinico,
= CIHDOTT Ik estabelecimento de salde de referdncia para trauma alou neurclogia &lou neuracirurgia com
menos de 1000 (mill Shitos por and ou estabelecimento de sadde nfo-oncoldgios, com 200 (duzentes) a 1000
r =i,
imil) dbitas por snao, & Al

[
I



13 22018 Comsssdo Inira-Hospitaler de Doagl de Orgées & Tegdos parg Teansplants (CIHOOTT;

= CIHDOTT Ill: estsbetecimento de saiids néc-encoldgioo com mais de 1000 (mil) dbetos por ane ou
estabaleciments de sadde com pelo mengs um Programa de transplants de drgdo.

A criaglo das CIHDOTT sera opcional para todos o8 demais ho

spitals que nde s2 enquadrem nos parfis
descritos acima e deverdo sar

clzssificadas pels CNCDO Estadual au Regional,

] o
2
M fpurtalns. saude. oy n AL E-ce - i-2/d0aCnD- 00 - RRISICamiB s s c-rira- hospitalar-de-dnace o-Ce-argan s-s- =5 das-pararanspants i
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\HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE - HMR
LOCAL DA VISTORIA:

REGISTRO DA VISTORIA
+ PERICDD: 011212020 a 3111212020

HOSPITAL
i MULHES
RECFE

AMBIENTES INTERNO/EXTERN

R =l 5 I

| OBJETIVO DA VISTORIA- e

Manutengdo nas dreas Intema & extarnas do
8 guslidades nos embientas frequentadas,

1
Hospital da Mulhar oo Recife, proporcionands conforte ||
|




T
anutengao rwantia

Manutencio sfauads oM & intanclc de reduzis o probabilidade de
falhas de uma ma quing ou egquipamento, ou aincs = GEgradecac de esfrutura
fisica. E uma intervencao prevista, preparada e programads. com & ebiativo da
reduzir ou Impadir ermoe np gesampenho de equipamentas obsdecends um
donogrema propric. E um conjunty de =8NVILDs de nepecdes sistematicas
8lustes, conservacio e eliminacio de defeitos: visandn minimizET custos sam
gelxar cair quaiidads & gurabilidade da equipamentos » serviens realizados
area civil.

Manutengo dos Geradores:

No més de Dezembro de 2020, fol realizada Manutensiio Preventiva rios
rés geradores, foram verficados os seguintes ters; Oleo do motor. Agus do
Radiador. Tenséo das Balerias Correias, o servigo fol realizada sals Grirpo
Geragor, (T3],

Manutengdo do Nobreak:

Foi realizado & manutencio do Nobresk o MEsSMD reaconsdvel nalg
8peio @ rede establizade da unidade e eviter de que =m uma amergdncia s
sistemas vitais do nospital figue sem energia no dalay &m qua o sistama de
geradores enire autornaticamenie. A manutencao fol reallrens fazendo os
lesles de resisténcla e funcionalidade do sisiema avariguands 3 normealidade
ro sistema.

Manutengio dos alevadores:

A manulencio preventiva e comativa dos alevadores can reslizedas pels
empresa prestadors ge servico Vita Elevadores a amprass Jem a realizar as
ahividades em substtuicdo a Thyrssenkrupp Elevacores. Houve também. a
roca da mole que fez & regulacsc da poda, junte som a ubrificecén dos cebos
€& ajusle de niveis dss cabnes,

277
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7 RECIFE

Manutengao da central de gases

Fol realizaga a manencio preventiva de tiraus g2 cxiganio liguido:
central de ar madicinal, inhas ge reserva e lambem a bomba oe varun, Todas
B3 manutencdes (preventvas = corretivas) s30 Je competancls da White
Martins, @ mesma que é » oresiadora de service sendo tocias a- manutercies
tambem acompanhadas pela equipe de manutercio dn kne Hal, Faoi lnclusa
nesta mesme competéncia, a Irstzlacio do sisterrs ne arramenio da bomba
de Vacuo @ compressar ge ar madcingl (lodas as insteisctes f=)as r=iz White
Marting)

Qualidade ds Agua

Fol realizada o acompenhamento oa qualidads 43 dgua anrs verificacaa
nc nivel de PH & Clore, usarde fenol o artoisliding respeotivamennte,
Verificagic  Ecnica  feilg pelo Eng: Quimica: Paula ' agner, sobe
responsanilidade da empreza AQUAPAQUE

Manutengio da Estrutura Fisica.
Manutengio geral

A Manuiengao gevel & 0 conjunto de SENIGCE evpoUlarns na esirutura
fisica & nos equipamentos com avarlas 8oy Talhes. Consisle em reparar &
substituir pecas ou componsntes gue se desgastasm oU aus cblivaram um
mal funcionamento = qus lavaram o MAaqUING, ou 0 BOUIPEmEnTt 3 LUma pstads
A ManutengSo Corretiva & realizada nes areas fe refnnsrgcio, siética,
hidréulica e marcenaria.

O més de dezembro teve stividedes de man: mngdo some as praptivas,

preventivas na eldtrica (manutencdo nos QUBLINS o8 srerpn; tomades e

luminarias), & cormellvas (interuptores ou tomadss com defalta subssiitilcéio de
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l@mpadas). Na &rea hidrdulica, teve como lesutAnCE

conclusdo do sarvipe de vazamenm snire aCAG Jud Gefads) g
torre de tlermoacumulacsa, Fol NACeS5sAN0 raabasten mante = HOUR barang

Fara sedimentacéo para tratzmanto He mesma

Fintura @ marcenaria theram o MAsMmo too de atividade preveithia @ comativa
{roca de siflo, reparo em pigs SSCArgES & voS03 EanIAres. Pitturss 5
substituicio de massa em paredas de unidade, substiulesn e fihadurs
réparo am poras)

A dlimatizacic cortinuoy COM 35 Stvidedes piesss s wllvas g
preditivas, como de costume. A maEnutencas ne CAC ol Intersiflcads unto L0
& das casas das maquings 3 fim de manter a quaidads = npdulrdage

esparads pars o sistema
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HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE

Relat6rio de Atividades da Quvidoria

Dezembro/2020



1. DEMANDAS RECEBIDAS

A Quwidoria totalizou no més de Dezembro de 2020 a recepclo de 46
manifestagoes. Onde foram recebidas: 2 por telefone, 8 por cuvidoria externa, 14 por
E-mail & 21 atendimentos presenciais. Continuamos com um grande quantitativo de
atendimentos presenciais devidos os questionamentos/solicitagdo dos usudrios de
resolutivas imediatas. Porém, foi adotado tecnicamente, no ato da escuta da
Quvidoria, informar ao usudrio sobre o servigo prestado pelo setor, Desse modo, &
possivel avaliar os casos imediatamente, e aquelas que qualificadamente entendem-
se como resolutiva imediata é direcionada ao gestor responsavel do setor citado no
ato da escuta.

Com issa, conseguimos atingir um nivel de satisfacio mais abrangente e um
retorno mais proxime a0 usudrio. Assim como, estabelecer uma relagdo amistosa
dos gestores com a Quvidoria firmando sempre a parceria desejada no que se refere
as resolutividades abordadas.



1.1 Quantitativo

Periodo: 0111212020 ata 11212020

Todos Chamados
Descrigio do Chamado I _Quantidade Percentual {
L HEEMW%&D 32 70%
il INFORMACAD 8 17% .
| SOLICITACAD 9% 4‘
ELOGIO 1 2% u
DENUNCIA 1 2%
TOTAL 46 100% |
INFORMACAD
SOLICITACAD
ELDGID
DENUNCIA




1.2. Por meio de contato

Periodo: 01/112/2020 até 31/12/2020

Todos Chamados
Descrigdo do Chamado [ Quantidade Percentual
__ TELEFONE Z 4%
OUVIDORIA EXTERNA g 20%
E-MAIL 14 30% z
FPRESENCIAL 21 46%
TOTAL 45 100% |
DUVIDORIA
ENTERNA
20%



2. RETORNOS DE MANIFESTACAD

As demandas recebidas s@o encaminhadas de Imediato, a Direcio da
unidade, gestio e também, acs gestores das dreas demandas. Sendo assim, a
Ouvidoria aguarda seus retornos para realizar o ‘tratamento” das mesmas e valids-
las com a Geréncia Geral de Gestio que a parlir desse momento, autoriza o©
encaminhamento ds usuarias, O retomo é realizado em tempo habil e de acordo
com o sclictado pelo demandante no momento da escuta, a maioria infarma que
voltara a QOuvidoria para “feedback” da demanda registrada. O prazo estabelecido
para retomo nesta Ouvidoria & de, 15 dias (teis, com a preferéncia de encaminhar
as resposias por e-mail, porem o nosso publico alve em 95% dos atendimentos, nac
tem esse acesso. Sendo assim, os usurdrios sfo contactados por telefone e
informados que assim que retornarem 4 unidade, comparecam a ouvidoria para
pessoalmente receber o retorno da manifestagao.
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SALA DE ESPERA - PESQUISA DE SATISFACAO

ORIENTACAO/EXECUCAD

ROBERTA NAYARA [OUVIDORA)

02/12/2020 REC. TOMG / REC. IMAGEM REALIZADA
04,/ 12/2020 EMERGENCIA L, REALIZADS
07/12{2020 AMBULATORIO | REGULACAD REALIZADA
09/12/2020 REC. TOMO [ REC. IMAGEM REALIZADA
11/12/2020 EMERGENCIA REALIZADA
14/12/2020 AMBULATORIO / REGULACRD REALIZADA
15/12/2020 EMERGENCIA REALIZADA
18/12/2020 AMBULATORIO / REGULAGCAD REALIZADA
21/12/2020 REC. TOMO | REC. IMAGEM _ REALIZADA
23/12/2020 EMERGENCIA REALIZADA
28/12/2020 AMBULATORIO / REGULACAD REALIZADA




HOSPITAL DA MULHER DO RECIFE

Relatério da Pesquisa de Satisfacao

Dezembra/2020



PESQUISA DE SATISFACAD

Orientada pela Geréncia Geral de Gestao, s Pesquisa de Satisfagio
revela dados referentes ao atendimento de todo Hospital com um questionsrio
de nove perguntas de miltipla escolha & uma pergunta de amplﬁ sugestdo,
onde o usuaro nos transmite em que podemos melhorar dentro dos servigos
ofertados.

Durante o més de dezembro de 2020, foram oferiadas 2625 pasquisas
de satisfacio ac usudrio, entretanto sé obtivemos um quantitative de 754
questionarios respondidos. Para melhor entendimento da pesquisa, separamos
a coleta de dados em areas de atendimento e internamento. Nos setores que
corresponde a drea de atendimento, obfivemos um guantitativo 619
questionarios respondidos & nos setores correspondentes a internamento, o
nurmero de questionario respondido foi de 136. A seguir os dados coletados na
area de atendimento:;

D@ acordo com os numercs apresentados, observamos um guadro
efetivo de 618 pessoas com respostas vélidas referentes acs questionérios da
pesquisa de satisfacdo aplicados no més de dezembro de 2020.

Em analise analitica, a questao de nimero 8 (Qual a sua satisfacio com
o agendamento de consultas @ exames?) foi @ menos respondida gerando um
total de 588 questionarios validados. Em relagdo as questbes abordadas de
forma mais abrangente com relagic a retorno do usudrio, com §14 respostas
validas esta a de numero 1 (O que vocé achou dos servigos gue este hospital
oferece?) e com 596 respostas ficou a questdo 3 (Quanio a facilidade de
acesso ao atendimento, vocé considera gue fol).
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O grafico a seguir meostra, de maneira quantitativa. a satisfacdo dos
Usuanos com os servicos oferecidos pela unidade & a satisfacdc apos
conclusdo do atendimento, fendo como referéncia 610 questionarios
respondidos. No contexto geral “os servigos oferecidos pela HMR, ?E:mrn
avaliados num maior percentual como bom, 6timo e excelenta. Gerando para
analise da gestio, alinhamanto de fluxes considerados cometivos e continuos,

-

40 +
B PESSIMO
RN

rd = BOM

LB B OTIRD

W EXCELENTE
0 I -
Sarvigos Oferecida Apds Finalizar o
Atendimento

SATISFACAC EM PORCENTAGEM

O grafico a seguir mostra, de maneira quantitativa, a satisfagio com
tempo de espera, atendimento médico e agendamento de consultas e exames
realizados na propria unidade.

B PESSIMO
B RLIM
| BOM
m OTiMO
B EXCELEMTE
Tempo de Espera Atendimento Agendamento
Médico

SATISFACAD EM PORCENTAGEM

A coleta de dados realizados na ares de internamento & observada na
tabela a sequir:
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De acordo com os nimeros apresentados, observamos um quadro efetivo de
138 pessoas com respostas vélidas referentes ags questionarios da pesqguisa
de satisfacao aplicados no més de dezembro de 2020.

Em analise analiica, a questao de nimero & (Qual a sua satisfagio com
0 agendamento de consultas e exames?) foi a menos respondida gerando um
total de 121 questionarios validados. Em relaciio as questdes abordadas de
forma mais abrangente com relacio a retorno do usuario. com 136 respostas
validas estd a de ndmero 1 (O gue vocé achou dos Servicos que este hospital
oferece?) e com 138 respostas ficou a3 questio 3 (Quanto a facilidade de
acesso ao atendimento, vocé considera que foi).

O grafico a seguir mostra, de maneira quantitativa, a satisfagao dos
usuarios com os servigos oferecidos pela unidade e a satisfagio apés
conclusdo do atendimento, tendo como referéncia 136 gquestiondrios
respondides, No contexio geral, os servigos oferecidos pelo HMR, foram
avaliados num maior percentual como bom, étimo e excelente. Gerando para
analise da gestao, alinhamento de fluxos considerades corretivos e continuos,
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O grafico a seguir mostra, de maneira quantitativa, a satisfacdo com
tempo de espera, atendimento mudu:n & agendamento de consultas e exames
realizados na prépria unidade,
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Engennana Hospitalar

RELATORIO SINTETICO MENSAL DO
SERVICO DE ENGENHARIA CLiNICA

Hospital da Mulher Recife (HMR)
PERIODO DE REFERENCIA: Dezembro/2020

1. INTRODUCAO

Este relatorio tem por objetive descrever as mtividades realizadas pelo servigo de
Engenharia Clinica, prestado pela Tecsatde Engenharia Haspitalar, no Hospital da Mulher do
Recife durante 0 més de dezembro de 2020,

2. ATIVIDADES REALIZADAS

01 servigo de Engenharia Clinica trabalha com 2 realizagio de diversas atividades de
forma plancjada, aravés da execuclio de inspeghes, reunites com os setores, realizacio de
capacitacdo ¢ treinamentos operacionais, calibracio e manatengdo preventiva nos
equipumentos. Essas agdes visam garantir 4 correta utilizaglo dos equipamentios, reduzir o
indicc de guchra ¢ aumentar sua vida (til, bem como garantic confisbilidade no uvso dos
MESMas.

Alcm disso, trabalbamos wmbém de forma pontual com 1 realizacio de manutengies
eorretivas, quando necessdrio. Para tul, dispomos de equipe téenica capacitada, analisadornes ¢
similadores calibrados. bem como de um software de gestio,

2.1 ATIVIDADES GERENCIAIS E DE INSPECAO

Peniodicamente ¢ realizada inspegio da ressonincia magnética para verificagio do
consumo de hélio e das condighes ambientais, identificando se 0 mesma encontra-se
funcionando conforme orientagio do fabricante. Apds & recerga de hélio realizada pela Trigas
em dezembro/2019, ndo houveram mais problemeas sérios com o equipaments. A engenharia
clinica continuard acompanhando semanalmenie o nivel de bélio da ressondncia, conforme
robina estabelecida.

Grafico |: Consume de hélio pela ressondncia magnética nos altimos 6
meses.
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Além do consumo de hélio utilizado no resfriamento da ressonincia magnética, para a
mesime funcionar adequadamente, deve-se respeitar as condighes de temperatura & pmidade
determinadas pelo fabricante, Assim, 4 sala téenica em que fica instalado o comprassor deve
estar na farxa de temperatura entre 15 ¢ 22°C, enquanto a umidade deve estar entre 30 e 70%,
se considerndo gualguer valor fora dessa faiva pode ser prejudicial ao funcionamento do
edinpamento,

Na zala dn tomografia ¢ realizads uma inspecio duas vezes por semana, a fim de
verificar se as condicdes ambientais estio conforme ae orientagdes do fabncante, ou scia, a sala
de equipamento deve éstar com femperatura entre 15°C & 22°C ¢ umidade de 15% a 75%

2.2 MANUTENCOES PLANEJADAS

2.2.1 MANUTECOES PREVENTIVA

Conforme cronograma de manutengdes programadas, foi previsto para dezembro a
realizaglo de manutenglo preventiva em 66 cquipamentos. Foram reslizadas no towl 25
manuiengdes preventivas dentre as abertas no més e a5 pendentes de meses anteriores. Das
manulenghes proventivas, realizadas em derembro, todas forsm executadas pela equipe da
engenharia clinica,

Grifico 2: Sintético do quantitative de manutengdes preventivas dos dliimos 6
Meses.
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No entanio, ainda ficaram pendentes de conclusio as manuiengdes preventivas de 49
cquipamentos, conforme detalhado na Tabela 1 abaixn,

EquipammntafSetor{Chsnia)

FOTOTERAPTA A LED - SKY S00E- PEDESTAL {FAMEM)

Heneddre i

PLANT INCUBADAA - BIF

HAooiats MME - UT) NEONATAL m:dm
PLARND; FOTOTERAPLA - MPUCAL dRponibitidede
BERGO AGLECIDO - AMPLA 2085 [FANEM|
20O01HTE HME - BLOCO CIRURGICD ."“"Tﬂ';m
PLAND: BERGD AQUECIDG - MFI supatialivede |
BERDD AQUECITG - AMPLA 2085 [ ANEM]
20001580 HIVIR - BLOCO CRURGICE ;:';'"“"“
PLANGY; BERGO ACLIECIOD - MP nibilidade
FOTOTERAPLA A LED - BILITROMN SKY 5006 (FANEM)
202002152 HIME = LIT! NEOMNATAL dl"‘““::';‘f'.':
PLANCY: FOTC ERAPIA - MPLCAL i 2
ASPHADOR CRUAGICO - DAY/RIDT [FANERA)
202052548 HME - LTI NEONATAL Agusrdanda
FLAND: ASPIHADON CIRURGICD - MR deiponibiiceds
ASPIRADOR CIRURGICO - 089,203 (FANEM)
202002548 IR - LTI NEORMATAL dl:::;:_':f';ﬂ
PLANCE ASHIRATIOR CIRURGICO - saF Sl
ARBRELHD DF ANESTESSA - FABILIS MR [DRAGER) s
202002877 HIMA - INAGER M“”‘;':’L
PLAND; APARELMO DE ANESTESIA - MPI dhspaniil
RESSONANCIA MAGNETICA - ATHIEVA 151 [PHILPS) o
207003148 ABAT - JAGEM ”““:;HT" "
=  PLANOD RESSOMANGOA MPE PO Riihice
INCUBADORA MEOMAT AL - LLEG FANEM}
20003744 HIVR - LC NEONATAL thiller do :mur:nm
BLANCH INCLUBADEIA - i Fae
INCUBADORA MEOMATAL - 1186 (FANEN)
202003744 HBAR - LACI BEOMATAL Apuardando caeiug o
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INCUBADCRA NEONATAL - 1186 {FANEM]
HIAR - UTINEDMATAL
PLAND: INCLEBADORA . D1

AUATTARDD ExXecLgin

0SS0

RESSUSCITADDRA INFANTIL - BARTPUFF 1000 (FAMER|
HMR - BLOCD CIRURGIDD
ALAND: VENTILADOR BULAMOMAR - BF

ABLSTCINCT CVRCLGE0

HEFIO3RGL

HINMERSE

WVENTILADCR PLILMONAR - IS [BNTERBMED)
HMEB - UT AL T
PLARCH WEMTILECHIR PULMONAR - MB|

Aguardando Exeougin

VENTHLADCR PULMOMAR - K5 INTERMED]
HSAR - LT ADULTO
PLAND: VENTILADOR PULBOHNAR - P

2DIIRET

Aguardando pzecucio

CPAS COM GERADOR DE FLUNE - NLONATAL BAZYPAS 1150-5
[FAMERA}
HIGR - L) NEDMATAL
PLANO: VENTILADCR PULMONAR - MPI

L0 (K138

Aguardsndy scecugio

CRAP CON GEAADOR DL FLUXD - I.IEL'IHAI'AI. BARYPAP 1150-%
[FRAERA|
HMR - LCH MECHATAL
PLAND: VENTILADDS PULMOCH AR - ik

Aguardande eeecuilo

LR (B L

VENTILADOR MULMONAR - 1S (INTERMED)
HRAR - UT) KEQMATAL
PLANO: VENTILADDA PULMONAR - MPI

Aguartando enerugio

IO2NIEEGE

WENTILADGOR FUILMONAR - 1S (IMTERMED)
KR - UTI WEDNATAL
PLARD: mnummmwm KA

Apuarcdando meecugdo

HORIIRGT

"-[HTILA.D!DRF.‘ILHEIH.H X5 {INTERMED]
HMAR - LT NEDNATAL
PLAKD: VENTILADOR PULBMINAR - MP

Aguardando expcugdo

202M3RGE

WENTILADOR PLILMONAR - X5 {INTERMED]
HRAR - UTTT MEQNATAL
PLAND: VENTILADOR PALMONAR - MPI

Agriardanido sxecingdo

ploxiranlol]

WENTILADCE PULMOMAR - IS (INTERMEDR]
HIME - UTI NEONATAL
PLANC: VENTILADOR PULMONAR - MPI

Aguardandn seocugio

VEMTVLADCA PULMOMAE - IS |INTERMELD)
HME - UTI NEOMATAL
PLARG; VENTILADGR PULMONAR - MBI

Bguardarddn neecigdo

VENTILADCH PULADMAR - 15 [INTERBAED]
HMR - BLOCD CRURGEICD
FLANG: VENTILADCR PLLMONAR - MPI

PbEA kL F)

VENTILADCR PULMONAR - 15 (INTERMED)
HAR - LT ADLLTO
PLAND: VENTRLADER PULMONAR - MRy

hguardando expcugEo

hpuardando eaErupae

2020390

WENTILADCR PLILMONAR - 5 (INTERMED)
HMA - UTI ADULTO
 PLAND: VENTILADCR PULMOMAR - MPI

02904

AgLai e e ee L pas

VENTILADOR PULMONAR - 145 IINTERMED)
HhER - UCI NEDHATAL
PLAMD] YERTILADON PULMONAR - M

ABLETIaNED SN IUGES

VEMTILADDR PULMONAR - BX5 {INTERMED)
HMR - UCINEDMATAL
FLANG: VENTILADOR FULMONAK - MP|

Agniardando exedigdo

202003506

VENTILADCH PLLASDRAR - IS W TERAAED)
HIR - UTI KECHATAL
PLAND: VENTILADGA PULMONAD - MFY

Aguardando execugio
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CRAR COM GERADOR DE FLLAKO - NEONATAL BABYPAR 11505
[FANER]
IAMAR - LTI MEQINAT AL
FLHHB YENTILADER PLILMORAR - BaRj

0ID0HIM

CPAP COM GERADOH DE FLUXO - NEONATAL BABYPAP 1150-5
{FANEMI)
HIAIL - LTI NEDMATAL
PLANG: VENTILADOR PULMONAR - MBI

JRERIFELN

Aguardarde exetugdn

CFAR COM GEAADGR DE FLUMD - MEOMATAL BABYFAP 1150-5
{FAMNERS]
HiEH - UTI NEONATAL
RLANG: VENTILADOR PULMCIRAR - AP

SUEMIEE0Y

Aguiardando eecad B

CRAP (0N GERADOR DE FLUND - NECMATAL BABYPAP 1190-5
{FARERLY
HME - LTI NEDMATA:
PLAND: WENTILADOR PULMONMR - NP

Aguardanco suscacia

102005083

VENTILADDA PLILMOMAR - IX5 {INTERRED)
HRAR - IMAGEM
PLAND: VENTILADOR PULMONAR - MP|

l.n.l-ll'dirllhm.lm-;.'.'-;l

02003884

WENTILADCS PULKMOMAR - XS {INTERMED)
HMA - LT ADULTO
PLAND: VENTILADOR PLALASOH AR - MPI

Aguardando gxocugdo

202003885

WENTILADCOR PULMONMAR - 1X5 {INTERMED)
HME - LT ADLILTE
PLARC: VENTILADDR PULMONAR - MPI

Aguprdenda soercugio

HIABIIREE

WEMTIL ARDR FULMORNAR - RS (INTERMED)
HWA - U1 ADULTO
PLAND: VENTILADCOR PULMORAR - WP

Aguprdanco caocugdo

02T

WENTILADOR PULMORNAR - 175 [INTERMED)
HA « LT ACULTO
PLAND: VENTILADDR PULMONAR - MP

Agusrdands seocucin

A02003RAA

WEMTILADOR PUILMONAR - IEIH‘TERHEN
HMER - EMAERGEMOIN
PLARD: VENTILADOR PULNOMAR - PFI

Mu-rﬂ.'l'u;h enzcucio

2020038E1

VENTILADOR PULMOMAR - XS INTERMED)
HMR - BLOCO CIRCRGICD
PLaNG: YENTILADDR #ULATNAR - M

Aguardanda execucin

J0200EER2

WEMTILADDR PULMONAR - FE5 {INTERMED)
R - EMERGEMTIA
PLANTE WENTILADCIR PULMCINAR - WP

Aguzrdanda puocugan

I00HES

20200EREY

VENTILADOR PULMOMAR - (X5 {INTERMED)
HIVIH - LI NEOMATAL
PLAND: VENTILADOR PULMONAR - MFI

Aguardands execugio

RESSLISCITADOR INFANTIL - BABYPUIF 1020 (FANEM]
HIAR - LCT MEONATAL
BLAND: VENTILADCHR PULMGNAR - MP|

Apuardands execucdo

INCUBADORA NEONATAL - 1185 {FANEM)
HEAR - UTI NEOMATAL
PLANT: INCUBADDRA - MP)

Apunrdands cxgcucda

INCUBADCRA NEOMATAL - 1186 (PR
HKIE - UTI NEONATAL
PLANCE, INCLIBADCRA - pA#|

Aguardandn execugda

INCUBADORS DE THANSPORTE - T 158 IS {FANEM)
FBR - BLOC O CRUIREIED
PLAMD! INCUIBADORA - WP

Aguardands execucio
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THELBADORA DE TRANSPORTE - IT 158 T5 [FANEM) |
202003901 HRAR - UCT NEQONATAL
FLAMNC: INCLIRADOA, - P
INCLIBADORA DE TRANSFORIE - IT 158 TS FANEM)
J07007a28 HER - BOCH CIRURGICS AgLarTINGD eveturin
PLANEY INCUSADGRA - SR

TOMOGRAFG COMPUTADORIZADO « BRILLIAWCE T 84-54ICE

Aguardonds peerugin

{PHILIPS)
H04T10 FihR - MR hguardsndo eupcisgie
| PLAND: TOMODGRASA - MPE

Tabela 1: Pendéncias de Manutengio Preventiva,

Todns estas pendencins estio sendo monitoradas constaniemente pels engenharia

clinica. Foram realizadas as calibragbes dos ventiledores pulmonares do HMR, As spas
minitcngdcs preventivas scrio realizadas em jancire/2021,

2.2.2 CALIBRACAO

No mes de dezembro foram programadas a aberiure de 114 cal ibragies de equipamentos
medicos. Neste mesmo més foram concluidos 53 servigos de calibracdy, referente so més de
dezembro ¢ 4 meses anteriores.

Grifico 3: Simético do quantimtive de calibracdes dos tltimos & meses
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Ag pendencias referentes a calibragBes estio detalhadas na wabela abaixe:

Eguspamnyto/Seton{Clienie ) femdencia
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BERCD ACUECIDD - ANPLA 2085 {FANENT) aguardsndn
202001654 HIR - BLOCD CRRURECD dispanibiifade dg
PLANC: BERCS ACUECIDD - CAL setor
IERCE AQUECIDG - AMPLA 2085 {FANER) aguardandn
A2001EET HMR - BIOCD CRURGICO dispanitilidade d
PLANG; BEACD AQUECIDD - CAL setar
CPAP COM GERADOR DE FLLIND - NEONATAL BALVSAR 1150
203004008 i R
HMR - LT} NEDNATAL disponibilidade do
FL!.HD: VENTILADOR PLALMONAR - CAL =i
CPAP COM GERADOR DE FLLIND - MEOMATAL BABYEAS 1156
- S [FANEM) S
HIR - T NEQNATAL diipanitiliteds do
I FLANG: VENTILAOOR PULMONAR - CAL i
EGUIPAMENTD DF EMISSAD OTOACISTICA - OTOPORT QAL R
O + TE [0 00YM Al lCs)
SIS T HIR - AMBULATCHi0 e o ik
I FLARND: EOEEPAMENTD BE EMESAD mn.l.:l.'srﬂ AL, i
| EQUIPAMENTO DE EMi5SA0 OTOACUSTICA - OTOPORT OAF | it
BP & TE (OTODYMAMICS)
I0RRIEATEA HME - UCT NEONATAL dis penibibdade oo
PLAND: EQUIPAMENTD OE EMISSAO OTOACOSTICA - CAL i
ESFIGMOMANOMETRD ANIRGIDE DE PEDESTAL - ANERDIDE
DF PEDESTAL {PREMILIE equipamento nio
<000 HIR - EMERGENCIA secantrada
PLAMG: 5710 RMMANINWETROD - CAL
ESFICMOMANCOMETRD ANERDIDE MANUAL - ANZROIDE
MANUAL [PREMILIM) il parrerio o
06 HIR - HOSPTAL T CANAPANHA HMR EnEONTIaES
PLAMO: ESFREMOMANOMETRE - CAL
ESFIGMORANOME TRO ANERCIDE SAANLIAL - ANEROIDE
o MANLIAL, (FREMIUM) equipamanis i
ey HRAR - AGLROA TRANSTLSIGNAL erconirado
PLAND: FEFIGMOMANDMETAO - CAL
ESFICAAaRAANOMETAG ANERCGITE MANUAL - ANERGIDE
MANUAL [PREMILBA) EquipamEnS Nio
J0INH083 HIME - AMEBLLATORID ercontrade
PLAND: ESFIGMOIMANOMFTRAD - CAL
ESFIBRMOMANCIRETID ANERGIDE MANUAL - ANEROIDE
MLANLISL [PRERILINGY wiuiparmenio rio
2000H0 HMR - AMBULATORIC DA
PLAND: EEFMMEE_-:AL
ESFIGRADRAAMOBAETRO ANEROIDE MANLIAL - ANERDIBE
MAMLAL (PREMILIN aculnsmante Ada
SN Hith - EMERGENCIA encontrade
PLAMC: ESFIGMOMANORETRD - CAL
ESFIGMORANOMET RO ANEROIDE MANLIAL - ANEROIDE
. i MAANLIAL [PREMILIS eouipamants pks
Lo HKR - ENFERRMARLA 1* ANDAR Encontrada
FLANE: ESFRGMOMANGRMETRD - CAL
ESHGAMOMANDMET RO ANEROIDE MANLAL - ANEROIDE
— PAANLIAL {PREILIAY eouipaerents rba
’ HME - UT] ADRLTD enconbrado
FLAMG: ESFIIMOMANSMETRD - CAL
ESTIGMOMANOMET RO ARERUILE MANUAL - ANERDIDE U S
00403 RAMNLIAL {PREM LN mm“n
HAAE - UT1 ADLLTD
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ESFIGMOMANOMETRD ANCRAIDE MANU AL - ANERCIOE
202004095 MANLIAL (PREMILIM] SpApaments i
MR - UTI ADLLTD sncontrads
ESFIGMOMANCMETRO ANEROIDE MANUAL - ANERDIDE
IR MANLAL (FREMILIM) Bquipamento nio
HMR- LTI ADULTE) , Aok sl
ESFIGMIRAANCMETRO ANERGOE MANLIAL - BAANUAL
202004061 {ERERILIN Squipermants o
HBAR - SRABLILATORID encontrad
PLANCK ESFIGMOMARCIMETRO - CAL
ESRGMOMANDMETRO ANFROIDE MANUAL - MANLIAL =
202004062 (FREMAILEN) pupaments nig
R - AMBLILATORKD Encenimdn
PLANCE ESRGMOMANSMETRO = CAL
ESFIGMOMANCMETRD ANERDAIE MANUAL - MANLAL
202004053 [PREMELIRA} equipaments ndo
M = ARARUMATORID shicontrade
FLARD: ESFIGMOMANHAETRD - CAL
FSFIGMOMANOMETRE ANEASIDE MAMNUAL - MANLIAL
2004075 {PAEMILINA equisamenta ndo
HAAR - ARSBULATORID encontrads
H.A{Jp;imﬁmnmmﬁmtrm- AL
ESFEMOMANCIMETRD ANEROIDE MEMLAL - fANLUIAL N
| PREMILIM] equDamento nia
PR HEAR = CENTRG OF SARTD HORKAL Ercaribrada
PLANG: ESFIGMOMANOMETAD - CAL
ESFRIMOMANOMETRO ANEROIDE MANUAL - MANLIAL
(PREMILIN) EQupAmEnto N
ST HiAR - CEMNTRGOE PATTD HORMAL L
PLAND: ESFGROMANCGMETAO - Cal
ESFGRMOMARCMETR AMERDIGE MANUAL - FARNLAL . a
(PREMIUN] e paTEnLe 1o
HAMLT HASR - FAEAGENCIA | encortrade
PLANG): ESFIGMOMANOMETRC - CAL |
LSEGMOMAROMETRO ANERGIDE MANUAL - MANLIAL |
| PREMILIMY gupamngnle niia
i HIAR - EMERGENCIA arecrdr il |
BLANOE FSFIGIOMANMOMETRO - Cd |
LEFIGMOMANDMETRD AMERDIDE MSMUAL - MANLIAL
(PRIEMILI equipamento nfio
Z00040T0 HMAR - EMERGENTIA | et anlitsda
PLANET: ESFIGEMOMAROMETRO - CAL i
ESFIGHOMARSMETNG ANERSIGE MMAMUAL - RARLIAL
{PREM LR BELEAMELE ARG
TOI0P2 WM - EMERBENCLA enconirado I
PLAND: ESAGMOMANOMETRD - CAL | !
ESFHG RO ANOMETRD AMEROIDE MSMUIAL - FAARLIAL |
(FREMILIR Bpamenta nio
i HMR - EMERGENCIA ereontrado
FLAND: ESHGMOMANGMETRO - CAL I
ESFIGMOMANORMETRD ANEROIDE MAMUAL - MANLIAL
{PREMILING egqupamento ndg
FRETRHITA HMRA - EMERGENCLA Brcantrada
Wﬁnﬁmmmﬂmuf AL
ESFIG MOMANGMETRD ANFROIDE MAMUAL - MARNLIAL
IPREMILIN equpamento nda
TN HMR - EMERGENCIA encontrada
FLARD; ESFIGMOMANGME TRD - CAL

14 MULHER
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M

ESFIGMOMANGOMETRO ANEAGIDE MANLAL - MANLIAL
2 : (PRERAILIMY equipamentn nao
Dasn06s HMA - EMERGERICIA srcankizieln
FLAND: ESFIGMOMANOWMETRD - CAL
ESFIGMOMANOIMETRD ANERSIDE MANUAL - MANLIAL
004071 il equisamenta nis
HMIR - ERFERMARIL 1° ANDAR ereantrado
PLANG: ESHEWEMANGVETRO - CaL
ESFIGMDMANCAAFTRO ANERDIDE RAANLIAL - BAAN1IAL
2004074 (PREMIUA) SapipATNNE R
HBAR - ENFERPARES 1° ANDAR sncontrado
PLAND: EEFIGMOMANSIMETRD - CAL
ESFIGMOMANOMETRD ANEASIDE MANUAL - MASLIAL
JOFOCENED {FREMILIM] efuipamento nda
KR - ENFERMARLA 3° ANFAR Eneanasa
PLANGC: ESFIGMOMANOMETRE - CAL
ERRGMOMANOMETAL ANERGIDE MANUAL - MANUAL
(PREMAILIAA) anlipaments nio
bl HMR - MEDICINA B0 TRABALHE encontrade
FLAND: ESRGAMOMAANOMETRO - CAL
ESFIGRMDMANCIETED ANEROIDE BAANLIAL - BAANLIAL
q {PRERILIAAY eguipamanta rdi
e HMR = RFSFRVRA enecontrado
PLAN D ESFIEMOMaNONETRD - CAL
ESFIGIMOMANCSAETRO ANEROIOE BARNLIAL - PAANLIAL
N304t {FREMILM) squipEmEntn nd
2 HMA - RESERVA encontrido
PLAND : [SFIGMOMANDMETRD - CaL
ESFIGMOMANCAMETRE ANEROIDE MASLIAL - MANLIAL
(O] LI DEIME NG D 0
02004065 HIMA - CENTRO DE PARTO NOSRLAL encontrado
Pl AN FSAIGMOMANOMETRE - CAL
ESFIGROREANORETRO ANENOIIE WANLAL - PARLIAL
(H0LIDOR) euipamento nika
02004085 HMR - EMERSENCIA rrcantrady
WE:MMMM-HL
ESFIGBAOMAANDAAETRO AMNERGIDE MANUIAL - BANLIAL
[WTFLCH ALLYN] eguipamenta n3o
A0400E HME - EpERGENC ancontrado
FLAND: ESFIGMOMANCAETRD - CAL
INCUBADORA OE TRANSPORTE - T 158 T [FAMERS) sgirardands
207003753 HMA - BIOCD ORURGCO depanibilidade do
PLAND: INCLAADORA - CAL setar
INCLBADDRL 06 TRANSPORTE - [T 158 T {FANERS) aguardanta
AT HWMR - BLOCO ORURGCO dspanibifdade da
PLAND: INCLBADORA - CAL st
Ilm NEDHAHI. 11!5 (FAKER] aguardanda
202003750 HInaR - L) NEQIMBTAL dispan|biEdade do
PLAKD: INCLEADDRA - CAL o
FHELIDADORA NDONATAL - L106 [FANEM] aguardands
M0 TS HIME - UC] NECIMATAL dispanihikdade do
FLAND: INCUBLADORA - CAL N P
agardanda
INCUBADDRA NEONATAL - 1186 {FANERM]
ABA0CKTIA SR - UCT NEDMATAL Emﬁm’d””
uardanco
IR LIBATIOEA MECINATAL - 1186 (EANERS) -
SN, PN - LECT NECITSE T &L dllm'l'i:-:rﬂ-di- do

IL'I'I'.'III-I:"
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INCUBADDRA NEOINATAL - 1135 (FANEM) Sppsidinbo
M -1 HiR - L] NECINATAL disponibillidade de
sebar
INCUBADORA NECNATAL - LLAG FANEM) e T
2003 TRE MR - UC] NEGNATAL ﬁspnn:':rudl da
INCLIBADGRA MEOMATAL - 1188 IFANEM) aqusrdanda
FIEFLIE Fr i ~ HAR - LICS NEOMATAL disponibilidade do
PLAND: INCUSADCIRA - CAL st
FNCLIBADDRA NEONATAL - 1146 [FANER| mguardanida
202003758 HIAR - LC] MECRAT AL dispaninidace do
PLANO: INCUBADGEA - CAL setar
INCLIBADDRA NEONATAL - 1188 [FANEN)] aguardardo
ZO2003 748 HIMR - LIC) NECNATAL dispandhilidade do
PLAND: INCUBADOIA - CAL el
INCLUBADICRA MEOMATAL - 1186 (FANEM) aguardenda
202003760 HEAR - LTI MEONATAL disponibilldads do
PLANDE INCUBADORS, - CAL Eaar
NCUBADORA NEDNATAL - 1186 (FANEM| Apuardanda
LIEPOIAET WA - UTI EQNAT AL ditponibifidade do
PLANC: INCUSADORA - CAL aslar
INCLUBADORA NEDNATAL - 1186 {FANER) mguar darido
I0200ATSY HIVEL - T T NEDNAT AL czponibibdade do
PLANG: INCLURADICHA - CAL sotar
i INELBADORA MEDNATAL - 1 LEE [FANERY) sguardanda
20005 TGE R - LTI NECRATAL cisponibilidade do
PLAMD); INCUBADORA - CAL setor
INCUBADCIR A NECIATAL - 1158 (FANENM) aguardands
FI2005767 HMA = LTI NEDNATAL | cisponibilidsde da
PLAMG: MeCUBADORS - CAL | setar
spardande
INCLIBADORA NEQMATAL - 1286 {FARER)
FOO0ATT AN T ECRLTAL cispaninilidate do
setor
damt
VENTILAGCR PLLMONSAR - 5 INTERMER) g
02004 Lixs finiggninli bty dispenghilidade da
| setor
I aguardanda
= 45 {INTERME |
202003673 S M | dispanitilicade do
e i selar
| ”:l.lﬂ"dﬂﬂdﬁ
VENTILADOR PLULMOMAR - 55 {INTERMED)
202004 186 HMER - LITT ADLH T | pvckhisadae
| sotor
WENTILADIR PLILMOMAR - 5 |INTERMED) aguacdande
i HIMR - UTI NEOMATAL o pad
aguardando
VENTILADOR PULMONAR - 35 |INTERMED)
HENGH0S HIMIR - UTI NEDMATAL - mﬂ'i""“:'d" i

Tahela 2: Tabela de calibragdes pondentes

2.3 MANUTENCAO CORRETIVA

M
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Em dezembro foram abertas | 10 ordens de servigos do tipo coretiva, das quais 103

foram concluidas no mesmo més, obtends um percentual de resolutividade imediato de 94%,

Foram ainda concluidas 10 ordens de servico corretivas de meses anteriores, totalizando as 113
ardens de servigo comretivas fechadas em dezembro, conforme grifico abaixo,

Grifico 4: Quantitativo de servicos corretivos dos altimos 4 meses,

120

130 -
Hﬂl
Lt
a0
2 -
ok e T——

setf20 outy20 nowy 20 dex /20

EPendéncias anteripres . mAberias  ®mFechada @ Deimadas Pendentss

Do total de manutengbes corretivas concluidas em dezembro, 97,.4% foram realizadas

dirctamente pela equipe de engenharna clinica

Finulizamos o meés de dezembro deixando 52 ocorrénciss em pendéncia parg 0 meés

seguinte. As pendencias estin descriias na tabela abaixo:

Tabeln 3: Relagio de servigns de manutengdo corretive pendentes.

Eey i bywsa w3 o [ £ brervtin | Tipa de Nanutsngsn

201r01078 APARELHD GE AMESTESIA Agardande compra de cdluls de 03

HI2O03155 AL PIRLADLIR CIRUREICD “Emﬂbamen'm F5ETAU SangEa

JO2003235 BALANCA FLETROMICA FECHATRICA Equaparments desconfizumdo

L ———

202003221 =
003227
21002215
M T4
200323
202003228
2020015933
000 LR BORMEA DE INFUSAD VOLUMETRICS, apuerdsnds relorng ila assiiarcia
22002110
2002109
FI0MEFIA0E
HI00TERE
TOIONES0R
0366314
20300111

HER
IFE

HMR =
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3. CONTRATO DE MANUTENCAQ

Esta sob pgestio da engenharia clinicd a execuglo ¢ cumprimente dos termos
conframais dog contratos Braxmed, que inchid manutengdes preventivas mensais e milo de obra
para servigos correbivos guande solicitados (mas que nio inclm o substituigio de peges), ¢ os
eontratos de manutengin dos ulrassons Philips, do omagrafo compitadonzade Balliance
CTO954 ¢ di ressondncia magnética Achicva MROLGT com 4 Philips gque estlo et vigor desde
dezembro de 2017, Este Gltimo contrato melui miio de obra, deslocamento, pecas normais de
repusicio ¢ algumas pegas cspecials (N0 caso do tomografo inchui o tubo de raio-x, por cxemplo,
€ Ny ressondncie magnetica inclul a substinaigo de até wma bobina), alem da realizacio de
mammengies preventivas pericdicas. O contrato referente aos ultrassons apenas inchi mio de

obra de vizitas tEcnicas.

CAMARA DF CONSERVACAD DE
: ¥ -
i VATINAS / IMUNOHIMATG aguardanda comara da gawets
2 I0ARET EXTRATOR DE LEME MATERNG agdardasdo compra de botde
DETECTOR CANDIGFETAL DE BAESA -
| SOLB007M DF-7000 08 (MEDPES aguardanmio retorea da assisteneis
202001544
20pma
e m:::: ESFGMOMANOMETRO ANERAIDE
20210195 MANUAL - ANEROIDF MANUAL Sguardanda comrs de acetidirios
FOHHIIATR
202001411 Fihil - ENGENHARIA CLINICA beladata sam trafo
Hda900153
201901533 HECLNSRIEIA T TANNSRORTS Aguardanda peca
L1,
HAGETEIY INCLIEADGRA NEDMATAL - 1188
MONEELE {FANEM) agardando racomo da METICAL
JOAGUIESS
D006 MAMOGERAFC BAAL FUNCIONAMENTE DO TECLADD
MAOINITOA FETAL T 3
12003111 CARMIOTECDGRARD - FC-1400 aguardanta comgina de transdisior
RaEC (BRCHET)
SIS LES
ER00325T
o MADNITEHR MULTIFARAMETRECD Sisatay ganificat
JOAOHI Y
20R00ATIY
BACRITOR MULTIPARAREETRICD -
HREIIT |\ epier Buki-2701 {NIHGH KOHDEN) MERANE BN DL
OXIMETIC DE PULSO BMESA - )
AT T UTECH £OJ apuardande repara da asirencia sutema
IOHMOZAIE HME - UCI NEONATAL Aguardands campra da pre-cabs
;mzzi LILTRASSOM aguardando repato da assistencin extemid
| amoozi bl VENTILADCR PLLAIMAR Aguardande reparo di asslFengia ademna

HOGPITAL
[ ML MER

+1IMR

0 EECEEE

T
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Tabela 4 Referéncia dos contratos de manutengio vigentes

Eguipamento Emprosa alar Mota Fiscal

RM, TOMO, USGs Philipns RS 64.765,36 130492
13 equipamentos do
CME Baymier Braxmed RS B.100,00 116

* Taxa do delar uhilizada: RS 56172

4. Custos de manutencio

Enqulpamenta N¥ dia Garim

RICA ELF 1588 (BALMAK] 05385 A0 fente nova
| BRACADEIRA Mﬂﬁ.umnm ADLLTO 3 wia JOMMIBED) 11480 | sibsthuiclo
COLPOSCOPIC LR 700 LED
{KOLPLAST €1 5.44) 1150303000006 | 1547 s
COLPOSCOPIO KLF 200 LED (KOUPLAST ] 5,4) LS00 3000005 1495 R
— P amp
ESHGMOMANOMETAC ANERGIDE MANUAL ANERDIDE i
FAMLAL (PRERIING] i Bamgarlairn noa
ESAGMOMANIMETRO ANERGIDE MANUAL ANEROIDE
MANLAL (PREMILIN] RS WD i e
ESRGMOMANGIMETRO ANERGIDE MANUAL ANERCIDE
! PMARLAL (PREMILIM) e 00 | bragadaiva novs
IMCUBADORA DE TRANSPORTE IT {58 TS [FAMEM) CFATIL 1512,00 E’-’“’""“
ma
INCUBADGRA NEONATAL 1186 [FANEM)| ENEL20 5500 | abafador
INCUBADORA NEONATAL 1186 [FANEM) 6023 16500 | portinhata
LAMINA PARA LARINGOSCOPIO - 5477 |lampada =3
_ MONITOR MULTRARAMETRICO OMNIE 610 [OMNIMED) 2058 1660 | hracadeita nous
pre-cabo de
; [
PRE CABO DE GRIMETRIA : EORAT A |

Recife, 13 de janciro de 2020.

Vitor Lirs Veloso
Gerente de Projetos
TECSAUDE Engenhana Hospitaiar



