Diretor técnico: TATIANA CERQUEIRA DA CUNHA CAVALCANTI
(CRM:15.552)

Por determinacdo deste Conselho fomos ao estabelecimento acima citado
verificar suas condi¢bes de funcionamento.

Trata-se de uma unidade de satde publica estadual tipo hospital geral gerida
pelo IMIP Hospitalar.

Foram identificadas as seguintes condic¢Ges de funcionamento:

Unidade sob a gestdo do IMIP Hospitalar Fundacdo Martiniano Fernandes.
Conta com Comissdo de Controle de Infeccdo Hospitalar cuja coordenadora é
Rosana Brasil

Tatiana Cerqueira da Cunha (Diretora Técnica) foi a informante

Escalas de enfermagem estdo completas.

Oferece apenas atendimento materno-infantil com emergéncia 24h para as duas
especialidades.

Funcionarios possuem vinculos estatutarios, CLT, pessoa juridica (equipe de
ginecologia eletiva, ecocardiograma e mamografia,

anestesiologistas, oftalmologistas para retinopatia da prematuridade,

otorrinolaringologistas de sobreaviso).



Dom Malan é responsavel pelos internamentos dos pacientes oncoldgicos da
Apami que faz os atendimentos ambulatoriais da oncologia, este recebe da SES
via Dom Malan. Toda a quimioterapia é preparada na APAMI, mesmo quando
0s pacientes estdo internados no Dom Malan.

A quimioterapia ambulatorial € realizada na APAMI

Conta com uma UTI mista pediatrica (04 leitos) e 06 de neonatologia e uma UTI
obstétrica com 10 leitos.

Escalas médicas estdo incompletas.

Escala de plantdo de pediatria € completa com 03 médicos por plant&o.

A escala da UT]I obstétrica é completa, com diarista apenas pela manha e um
médico por plant&o.

Escala da UTI pediatrica é completa com 01 plantonista e um diarista pela manha.
Escala de neonatologia completa com 03 médicos por plant&o.

Escala de obstetricia com cinco vagas para plantonistas nas 24 horas

Escala de Dezembro (obstetras):

Plantdes diurnos

Domingo e segunda (4), Terca, quarta, quinta e sabado (3) e sexta (5).
Plantdes noturnos:

Domingo, segunda, terca, quarta, quinta e sexta (5)

Segunda (3)

Séabado (4)

Todos os plantonistas sdo CLT ou estatutario, sendo a maioria CLT.
Evolucionistas de segunda a sexta:

» emergéncia pediatrica: 01



« enfermaria pediatrica: 03 pela manha e uma a tarde (segunda a sexta),
* bergario: 02

e canguru: 01

« alojamento conjunto: 03 pediatras pela manha e 01 a tarde

* obstetricia: 02 pela manhd e 01 a tarde

« enfermaria de ginecologia: 02 pela manha e um a tarde.

« obstetricia de alto risco: 02 pela manha e um a tarde.

* oncologia pediatrica 02 pela manha.

* oncologia ginecoldgica 02 pela manha

Evolucionistas do final de semana:

» Sem evolucionista nas emergéncias (evolucgao feita pelo plantonista)
* ber¢ario: 01

* enfermaria de pediatria: 02

« UTI pediatrica: ndo tem (feita pelo plantonista)

* UTI obstétrica niao tem (feita pelo plantonista)

* Canguru: 01

+ alojamento conjunto 02 pediatras e 02 obstetras,

+ enfermaria de ginecologia: 02

* enfermaria de alto risco: 02

Em média ha de 05-10 criancas e gestantes internados na emergéncia todos 0s
dias.

Emergéncia pediatrica conta com 80 atendimentos nas 24h.
Emergéncia obstétrica conta com 60-90 atendimentos nas 24h.

70-80% doas atendimentos sdo classificados como verde e azul.



Possui classificagcdo de risco nas duas emergéncias. Utiliza o protocolo
Humaniza SUS. H& um enfermeiro e um técnico para cada 24h.

Hospital de referéncia para 53 municipios com uma populacdo 1.800.000
pessoas.

Possui demanda esponténea e regulada pela central de regulagédo PEBA.
Classificada como maternidade de alto risco, mas recebe o baixo risco dos 53
municipios, contano com um apoio da maternidade de Juazeiro que é de baixo
risco.

Realiza em torno de 600 partos por més (normais e cesareas).

Possui ambulatério de ginecologia, pré-natal de baixos e altos riscos, sendo o de
baixo risco realizado pela enfermeira, pediatria geral, reumatologia pediétrica,
nefrologia pediatrica, alergologia pediatrica, gastroenterologia pediétrica,
neurologia clinica pediatrica, neurocirurgia pediatrica, cardiopediatria,
cardiologia adulto, mastologia.

A maioria dos médicos do ambulatério sdo CLT. Geralmente complementam a
carga horéria com plantéo.

A porta de entrada é unica para realizacdo do cadastro e apds ha a separacao:
esquerda (pediatria) e direita (obstetricia).

Ha uma sala de classificacdo exclusiva para cada emergéncia.

Prontuario eletrébnico MV PEP, chamada do paciente é feita pelos monitores.
Sala de espera da pediatria com ar-condicionado, com cadeiras.

Héa banheiro dos usuarios com divisdo por sexo e sem acesso a portadores de
necessidades especiais, um em cada emergéncia.

Emergéncia pediatrica conta com 02 consultorios, cada um com 02 bancadas



com computadores , 0 que compromete a privacidade, conta com pia, sabéo
liquido e papel toalha, negatoscopio, uma maca em cada sala.

Possui sala para o evolucionista nas enfermarias e na emergéncia (em reforma)
Oferece residéncia médica e de enfermagem em pediatria e ginecologia

Recebe estudantes da graduacao, estagios curricular e extracurricular de
medicina, enfermagem, fisioterapia, nutri¢éo.

Todos 0s médicos sdo preceptores.

Informa que residentes e estudantes estdo sempre acompanhados.

Emergéncia pediatrica
Ocupando a metade do espaco por problemas estruturais
Na emergéncia pediatrica hd uma sala de procedimentos: coleta de urina, troca

de curativos, colocacao de sondas.

Houve um aumento de dois para trés cirurgiGes pediatricos, sendo um com um vinculo
(SES), dois com trés vinculos (CLT, estatutario e PJ). Atualmente existe cobertura da

Cirurgia Pediatrica nos trés dias.

As cirurgias eletivas estavam sendo realizadas através de mutirdo aos sabados (20
cirurgias) com equipe de Recife. Encontram-se suspensas no més de Dezembro por

falta de repasse.

Obs: O mutirdo foi resultado de uma pactuacdo entre o MPPe e Prefeituras de
Petrolina e Juazeiro apos identificacdo de uma grande fila de espera de criancas

Sala vermelha da pediatria com 02 leitos, cada um com oximetro, monitor
multiparametros, ambu, bomba de infus&o continua. Vermelha conta com
desfibrilador, eletrocardidgrafo, kit de intubacéo (laringoscépio, ambu e
mascara) , medicacgdes para reanimagédo cardiopulmonar, respirador.

H& um posto de enfermagem exclusivo para emergéncia pediatrica.



Sala amarela da pediatria com cerca de cinco leitos, nesta ficam os recém-nascidos.

N&o ha climatizacdo em todo o hospital, s6 no consultorio, sala vermelha, sala amarela e
sala.

de medicacéo.

Ha uma sala exclusiva de medicacdo com pia, sab&o liquido e papel toalha e maca.
Nega falta de insumos.

Sala de nebulizagéo exclusiva na pediatria com gases canalizados.

Ao todo sdo 14 leitos de observacao.

Sala exclusiva para terapia de reposicao oral.

Ha na emergéncia pediatrica um leito de isolamento.

Conta com sala de coleta de exames.

Emergéncia obstétrica

Ao todo sdo 11 leitos de observacao.

Na emergéncia obstétrica ha 03 consultorios médicos.

O consultério possui mesa, cadeiras, sonar, negatoscopio, mesa obstétrica. Estes
nédo sdo compartilhados.

Conta com um cardiotocografo.

Sala vermelha com um leito, conta desfibrilador, medicagdes para reanimagéo
cardiopulmonar, kit de intubacdo (laringoscépio, ambu e mascara), oximetro.
Né&o tem respirador.

Sala de medicacdo anexa a sala vermelha.

Posto de enfermagem exclusivo.

Prontuario médico nao € reeditado. Cada profissional tem uma senha e tudo é

assinado e ndo pode ser apagado ou mudado o que ja foi registrado, tem que ser



aberta uma observacao.

Ao todo o hospital conta com 255 leitos: UCI Neonatal 27, alojamento conjunto
48, alto risco 18, ginecologia 24, oncologia 10 adultos e 05 pediatricos, canguru
08, alojamento tardio 12, pediatria 45 incluindo o bercario externo com 11.

Ha dois oncologistas pediatras e02 adultos que sdo evolucionistas mas que dao

suporte oncoldgico de pareceres.

UTI Pediatrica

UTI PEDIATRICA mista: com divis&o funcional, ha uma barreira fisica parcial
dividindo as duas. Conta com 02 leitos de isolamento.

Gasimetrias sdo realizadas no CERPE que € dentro do hospital.

Coordenador da UTI pediatrica: MARIA NAZARE DE CASTRO MARINHO
CRM: 13.340) possui titulo de especialista registrado no Cremepe, apesar de
ter sido informado que a mesma o possui. Nem todos os plantonista possuem
titulo de especialista em UTI.

Coordenador de enfermagem de UT]I pediatrica tem titulo de especialista.
Todos os leitos possuem monitor multiparametros, respirador, ambu, bomba de
infusdo continua, além de reservas.

Conta com um carrinho de parada com desfibrilador, eletrocardidgrafo, kit de
intubacdo (laringoscépio, ambu e méscara) , oximetro, capnégrafo para os 10
leitos.

H& material para ventilacdo nédo - invasiva, um para cada leito e reservas.

Hoje sem falta de insumos.

Conta com nutri¢do enteral e parenteral terceirizada pela Clinutri.



UTI ndo tem parlatorio, usa o corredor para conversar com a familia.

Hemodialise terceirizada pela Clinica do Rim (PJ).

UTI Obstétrica

UT]I obstétrica com 10 leitos, todos com monitor multipardmetros, respirador,
bomba de infusdo, ambu e reservas.

Possui 02 carinhos de paradas com medicacgdes para reanimacao
cardiopulmonar, kit de intubacdo (laringoscopio, ambu e mascara) , mas apenas
um desfibrilador.

Nem todos os leitos sdo visiveis do posto de enfermagem.

Conta com equipes de cirurgia vascular (pessoa juridica), cardiologia
(ambulatorio), 02 cirurgibes gerais de sobreaviso, uroginecologista no
ambulatério.

Quando necessita de um parecer de especialistas que o hospital ndo possui
encaminha para UPA -E, se paciente instavel paga ao médico para dar o
parecer.

Exames disponibilizados no préprio hospital: laboratério 24h (terceirizado pelo
CERPE), radiologia 24h, ultrassonografia de segunda a sexta diurno,
mamografia, ecocardiograma, citopatologia e anatomia patoldgica pelo CERPE.
Terceirizados: tomografia, ressonancia, endoscopia

Coordenador da UTI obstétrica Alvaro Pacheco no tem titulo de uteista, mas a
responsavel técnica da UTI Katia Regina, possui titulo em UTI.

Alguns médicos da UTI obstétrica possuem titulo de UTI.

Varios protocolos de atendimento das grandes sindromes fixados.



Tem RX portétil.
Dialise em criangas a partir de 10 anos. Criangas menores encaminham para o

IMIP Recife.

Centro Obstétrico

Salas de parto no formato PPP com 14 leitos. Possui leitos individualizados com camas
gue mantem a privacidade. Na possui ber¢o. O RN fica com a genitora na cama. Possui
2 salas equipadas para reanimacao neonatal. Bloco cirargico com 04 salas para cesareas,
cirurgia de urgéncia e eletivas da ginecologia e oncologia, mastologia, neurocirurgia de
crianca (derivacdo ventriculoperitoneal, mielomeningocele), ndo faz cirurgia de tumor

de neuroldgico.

Hoje com gestantes além da capacidade

Na PPP existe uma sala onde ha um cardiotocografo e um aparelho de ultrassom.

Sala de reanimacdo neonatal com 02 mesas de parto, 02 bercos aquecidos, relogio, Kit
de

intubacdo (laringoscopio, ambu e méscara) para gestante e recém nascido,
medicacdes para reanimacao cardiopulmonar. N&o tem desfibrilador.

No dia da vistoria a equipe da maternidade era assim composta: 03
neonatologistas de plantdo, 02 anestesiologista, 04 obstetras.

UCI Neonatal ndo tem plantonista exclusivo no periodo da tarde; é o neonatologistas da
sala de parto que da suporte as intercorréncias.

Bloco cirtrgico com barreira fisica.
H& uma sala intitulada sala de recuperacgéo pds anestésica com 05 leitos de

adulto e um pediatrico, mas ndo tem anestesiologista exclusivo. Nesta ha



desfibrilador, kit de intubacdo (laringoscopio, ambu e mascara) para adultos
e criancas, respirador.

Cada leito da sala de recuperacdo p0Os anestésica conta com monitor multiparametros,
oximetro, bomba de infus&o.

Bloco cirurgico: dependendo do dia as duas primeiras salas ficam reservadas para as
cirurgias de urgéncia e as eletivas, as 02 tltimas para os procedimentos da obstetricia.

Cada sala conta com carrinho de anestesia, mesa cirargica, medicacdes para
reanimacao cardiopulmonar, Kit de intubacgdo (laringoscépio, ambu e méscara)
para adultos e criangas.

Hé& apenas um desfibrilador no bloco.

Anestesiologistas da urgéncia ddo suporte a sala de recuperacdo pos
anestésica, o repouso dos anestesiologistas é em frente a sala de recuperacéo
pos anestésica.

Alta da sala de recuperacao pés anestésica é de responsabilidade do
anestesiologista.

Pds-anestésico das cirurgias mais graves sdo realizados na UTI.

N&o ha consulta pré-anestésica para as cirurgias eletivas.

Cirurgias realizadas de urgéncia: cesareas, curetagens, apendicite, prenhez
ectopica, drenagem toracica, histerectomia.

Cirurgias eletivas: oncoginecoldgicas, histerectomia, laqueadura tubaria,
ooforectomia, oofereplastia, perineoplastia, miomectomia, mastectomia.
Tem dantrolene sodico.

Lavabo com acionamento automatico, utiliza escovas descartaveis.

Expurgo ndo tem comunicagdo com a central de esterilizagdo de material.

Mas ap0s esterilizagdo o material chega ao arsenal do bloco por fluxo



unidirecional.

H& uma equipe no expurgo e outra na central de esterilizacdo de material.

Ha uma reforma para ampliacdo do bloco com correcao do fluxo expurgo -
central de esterilizacdo de material para o préximo ano.

Abril, maio e junho na pediatria sdo meses em que a superlotacdo é maior.
Raramente ha gestantes parindo na maca da expectacdo por conta da utilizacdo
da PPP (Sala de humanizagdo) chamada de Espa¢o Aconchego.

H& um cartdrio no préprio hospital.

Hospital fornece roupa de cama para os profissionais, apenas para 0s
pacientes.

Foram solicitados:

Os principais normativos de referéncia para este relatorio sao:

» O Art. 28 do Decreto n° 20931/32 preceitua que qualquer organizagao
hospitalar ou de assisténcia médica, publica ou privada,
obrigatoriamente tem que funcionar com um Diretor Técnico,
habilitado para o exercicio da medicina, como principal responsavel
pelos atos médicos realizados.

* Resolugdao CFM n° 2007/2013, de 8 de fevereiro de 2013 que dispde sobre
a exigéncia de titulo de especialista para ocupar o cargo de diretor
técnico, supervisor, coordenador, chefe ou responsavel médico dos
servigos assistenciais especializados.

* RDC n° 50, de 21 de fevereiro de 2002 - Dispde sobre o Regulamento

Técnico para planejamento, programagéo, elaboracao e avaliagcdo de



projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de saude.

* Resolugdao do CFM 1342/1991 - Estabelece normas sobre
responsabilidade e atribui¢Bes do Diretor Técnico e do Diretor Clinico.
Pagina 12 de 12

* Portaria n® 529 de 1 de Abril de de 2013 - Institui o Programa Nacional de
Segurancga do Paciente (PNSP).

* Resolugao CFM 2056/2013 - Disciplina os departamentos de Fiscalizagdo
nos Conselhos Regionais de Medicina, estabelece critérios para a
autorizacdo de funcionamento dos servigos médicos de quaisquer
naturezas, bem como estabelece critérios minimos para seu
funcionamento, vedando o funcionamento daqueles que néo estejam de
acordo com os mesmos. Trata também dos roteiros de anamnese a serem
adotados em todo o Brasil, inclusive nos estabelecimentos de ensino
médico, bem como os roteiros para pericias médicas e a organizacdo do
prontuario de pacientes assistidos em ambientes de trabalho dos

medicos.

* RDC n° 63, de 25 de Novembro de 2011 — Dispde sobre os requisitos de
boas préaticas de funcionamento para o0s Servicos de saude.

* RDC N° 36, de 03 de junho de 2008 — Dispde sobre regulamento técnico
para funcionamento dos servicos de atencdo obstétrica e neonatal.

* RDC N° 07, de 24 de fevereiro de 2010 — Dispde sobre os requisitos
minimos para o funcionamento de Unidades de Terapia Intensiva e da

outras providéncias.



Petrolina, 30 de novembro de 2016
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