CREMEPE

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DE PERNAMBUCO

Relatorio de Fiscalizacao

Nome: CNES: CNPJ:
SOCIEDADE HOSPITALAR MARIA WVITORIA 63253256 05107623000132
Nome Empresarial: CPF: Personalidade:
SOCIEDADE HOSPITALAR BEMEFICENTE MARIA WITORIA -- JURIDICA
Logradouro: Nimero: Telefone:
AVENIDA DR BELMIMNIO CORREIA S/N 8135194776
Complemento: Bairro: CEP: Municipio: UF:
CAPIBARIBE 34705000 SAOQ LOURENCO DA MATA - IBGE - 261370 FE
Tipo Estabelecimento: Sub Tipo Estabelecimento: Gestao: Dependéncia:
HOSPITAL GERAL ESTADUAL INDTVIDUAL
Namero Alvara: Orgio Expedidor: Data Expedicdo:

Horario de Funcionamento:

MN3c infermade

Diretor técnico: LUIS CARLOS SILVA GOMES DE MAGALHAES (CRM:
21.566)

Por determinacdao deste Conselho fomos ao estabelecimento acima
citado verificar suas condicoes de funcionamento.

Participaram da vistoria: Silvio Rodrigues, coordenador da fiscalizacao e
Fernando Cabral, diretor do Simepe.

Tal vistoria foi demandada por dois o6rgaos diferentes; SIMEPE com
protocolo: 11.767/2016 e Ministério Publico do Estado de Pernambuco
— 2% Promotoria de Justica Civel de Sao Lourenco da Mata, cujo
protocolo € 361/2017.

Trata-se de uma unidade de saude privada conveniada ao SUS, tipo
hospital geral.

Foram identificadas as seguintes condicoes de funcionamento:

Oferece servicos de UTI geral e internamento em clinica médica e de
leitos de cronicos.

Sua demanda € 100% regulada pela Central de Regulacao de Leitos.

Nao possui nenhum tipo de atendimento particular ou convénio com
seguradoras de saude.

Capacidade instalada de 10 leitos de UTI, sendo um de isolamento e 40
leitos de enfermaria.

Cada enfermaria conta com 02 ou 03 leitos.

Rua Conselheiro Portela, 203 - Espinheiro - Recife/PE CEP: 52020-030 - Fone: (81) 2123.5777 - Fax: (81) 2123.5770 - Email: cremepe@cremepe.org.br - Home Page http://www.cremepe.org.br



CREMEPE

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DE PERNAMBUCO

Possui evolucionista para enfermaria de segunda a sexta (Carlos
Pantoja). Nos finais de semana a evolucao € realizada por Luis Carlos
Magalhaes.

Ha dois meédicos plantonistas, um da UTI e outro exclusivo da
enfermaria.

Escala médica esta completa.

Bloco cirurgico esta inativo, pois ainda é necessaria a adequacao do
centro de esterilizacao de materiais.

No momento a esterilizacao é terceirizada pela UNIESTER.
Nao oferece atendimento de emergéncia e nem atende criancas.

Enfermaria possui uma posto de enfermagem exclusivo e uma sala
vermelha, esta conta com desfibrilador, respirador, monitor
multiparametros, bomba de infusdo, medicacdées para reanimacao
cardiopulmonar, kit (ambu, mascara, laringoscopio e tubos traqueais) e
um leito.

As enfermarias sao climatizadas com banheiro anexo.
Fisioterapia € disponibilizada por 18h por dia.

Conta com um fisioterapeuta exclusivo para UTI e outro para
enfermaria.

Possui Comissao de Controle de Infeccao Hospitalar

A equipe de plantonistas da UTI & composta por 01 meédico, 01
enfermeiro, 05 técnicos de enfermagem.

O coordenador da UTI é Carlos Duarte.

Foi informado que os dois diaristas, Carlos Duarte (tarde) e Hilton
Chaves (manha) possuem titulo de especialista em terapia intensiva,
estes titulos estao registrados no Cremepe.

Nenhum outro médico da equipe possui titulo de especialista em terapia
intensiva.
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O enfermeiro coordenador, Wesley, também possui titulo de especialista
em UTI.

Possui nutricionista.
Sao realizadas capacitacoes para os médicos da UTI a cada 02 meses.

Conta com meédico diarista/rotineiro: 01 (um) para cada 10 (dez) leitos
ou fracdo, nos turnos matutino e vespertino, com titulo de especialista.

Ha meédicos plantonistas: no minimo 01 (um) para cada 10 (dez) leitos
ou fracdo, em cada turno.

Enfermeiros assistenciais: no minimo 01 (um) para cada 08 (oito) leitos
ou fracado, em cada turno. (RDC 26) III - Enfermeiros assistenciais:
no minimo 01 (um) para cada 10 (dez) leitos ou fracao, em cada
turno. A unidade atende a RDC 26.

Possui fisioterapeutas: no minimo 01 (um) para cada 10 (dez) leitos ou
fracao, nos turnos matutino, vespertino e noturno, perfazendo um total
de 18 horas diarias de atuacao.

Conta com técnicos de enfermagem: no minimo 01 (um) para cada 02
(dois) leitos em cada turno, além de 1 (um) técnico de enfermagem por
UTI para servicos de apoio assistencial em cada turno; . (RDC 26) V -
Técnicos de enfermagem: no minimo 01 (um) para cada 02 (dois)
leitos em cada turno;(NR)

Ha auxiliares administrativos: no minimo 01 (um) exclusivo da unidade.

Possui funcionarios exclusivos para servico de limpeza da unidade, em
cada turno.

Todos os profissionais da UTI estdao imunizados contra tétano, difteria,
hepatite B e outros imunobiologicos, de acordo com a NR 32 -
Seguranca e Saude no Trabalho em Servicos de Saude estabelecida pela
Portaria MTE/GM n.° 485, de 11 de novembro de 2005.
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Em relacdo ao acesso a recursos assistenciais a unidade oferece os
seguintes:

I - assisténcia nutricional; SIM

IT - terapia nutricional (enteral e parenteral); SIM
III - assisténcia farmacéutica; SIM

IV - assisténcia fonoaudiologica; SIM

V - assisténcia psicologica; SIM

VI - assisténcia odontologica; SIM (possui contrato com a dentista
Andreia)

VII - assisténcia social; SIM
VIII - assisténcia clinica vascular; SIM
IX - assisténcia de terapia ocupacional para UTI Adulto; SIM

X - assisténcia clinica cardiovascular, com especialidade pediatrica nas
UTI Pediatricas e Neonatais; NAO SE APLICA

XI - assisténcia clinica neurolégica; NAO (transfere para Hospital da
Restauracao ou Hospital Pelopidas da Silveira para realizacao de
tomografia e parecer do especialista)

XII - assisténcia clinica ortopédica; NAO (transfere para as
emergéncias dos hospitais publicos, via central de regulacao de
leitos).

XIII - assisténcia clinica urologica; SIM
XIV - assisténcia clinica gastroenterologica; SIM

XV - assisténcia clinica nefrolégica, incluindo hemodiilise; NAO
(pacientes sao transferidos para outra UTI)

XVI - assisténcia clinica hematologica; SIM
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XVII - assisténcia hemoterapica; SIM

XVIII - assisténcia oftalmolégica; NAO (pacientes sio encaminhados
a Fundacao Altino Ventura via central de regulacao de leitos)

XIX - assisténcia de otorrinolaringolégica; NAO
XX - assisténcia clinica de infectologia; SIM
XXI - assisténcia clinica ginecolégica; NAO

XXII - assisténcia ciriirgica geral em caso de UTI Adulto; NAO (bloco
ainda esta desativado)

XXIII - servico de laboratéorio clinico, incluindo microbiologia e
hemogasometria; SIM (terceirizada pelo laboratério Lamorais)

XXIV - servico de radiografia moével; SIM

XXV - servico de ultrassonografia portatil; SIM (possui contrato com o
meédico)

XXVI - servico de endoscopia digestiva alta e baixa; SIM (possui
contrato com o médico)

XXVII - servico de fibrobroncoscopia; NAO

XXVIII - servico de diagnodstico clinico e notificacao compulsoria de
morte encefalica; contacta a central de transplantes do Estado de
Pernambuco

O hospital em que a UTI esta inserido deve dispor, na propria estrutura
hospitalar, dos seguintes servicos diagnosticos e terapéuticos:

I - centro ciruargico; DESATIVADO
II - servico radiolégico convencional; NAO

III - servico de ecodopplercardiografia; SIM (terceirizado)
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Deve ser garantido acesso aos seguintes servicos diagnoésticos e
terapéuticos, no hospital onde a UTI esta inserida ou em outro
estabelecimento, por meio de acesso formalizado:

I- cirurgia cardiovascular, NAO
II - cirurgia vascular; NAO

III - cirurgia neurolégica; NAO
IV - cirurgia ortopédica; NAO
V - cirurgia urolégica; NAO

VI - cirurgia buco-maxilo-
facial; NAO

VII - radiologia
intervencionista; NAO

VIII - ressonancia magneética;
terceirizada pela UNINEURO

IX - tomografia
computadorizada; terceirizada
pela UNINEURO

X - anatomia patologica;
terLABOMORAIS

XI - exame comprobatoério de
fluxo sanguineo
encefalico.NAO
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As cirurgias nao oferecidas pelo hospital em tela sao transferidas

via central de regulacao de leitos para as emergéncias dos hospitais
publicos, nao ha garantia de leito reservado para tal.

A evolucao do estado clinico, as intercorréncias e os cuidados prestados
sao registrados pelas equipes médica, de enfermagem e de fisioterapia
no prontuario do paciente, que € em meio fisico e inico.

Devem ser assegurados, por todos os profissionais que atuam na UTI,
os seguintes itens:

I - preservacao da identidade e da privacidade do paciente, assegurando
um ambiente de respeito e dignidade; SIM

II - fornecimento de orientacoes aos familiares e aos pacientes, quando
couber, em linguagem clara, sobre o estado de saude e a assisténcia a
ser prestada desde a admissao até a alta; SIM

Todo paciente grave € transportado com o acompanhamento continuo,
no minimo, de um médico e de um enfermeiro, ambos com habilidade
comprovada para o atendimento de urgéncia e emergéncia. Hospital
possui contrato com a Safety Med, empresa de transporte de pacientes
graves.

Em caso de transporte intra-hospitalar para realizacao de algum
procedimento diagnéstico ou terapéutico, os dados do prontuario estao
disponiveis para consulta dos profissionais do setor de destino, pois €
enviada uma coépia do prontuario.

A CCIH possui uma metodologia de busca ativa das infeccoes
relacionadas a  dispositivos invasivos, dos  microrganismos
multirresistentes e outros microrganismos de importancia clinico-
epidemiologica, além de identificacao precoce de surtos.

A CCIH divulga os resultados da vigilancia das infeccoes.

Os lavatorios para higienizacdo das maos estdo disponibilizados na
entrada da unidade, no posto de enfermagem e em outros locais
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estratégicos definidos pela CCIH e possuir dispensador com sabonete
liquido e papel toalha.

Cada leito de UTI Adulto deve possuir, no minimo, os seguintes
equipamentos e materiais:

I - cama hospitalar com ajuste de posicao, grades laterais e rodizios;
SIM

II - equipamento para ressuscitacao manual do tipo balao auto-inflavel,
com reservatorio e mascara facial: Ol(um) por leito, com reserva
operacional de 01 (um) para cada 02 (dois) leitos; SIM

III - estetoscopio; SIM
IV - conjunto para nebulizacao; SIM

V - quatro (04) equipamentos para infusao continua e controlada de
fluidos ("bomba de infusdo"), com reserva operacional de 01 (um)
equipamento para cada 03 (trés) leitos: SIM

VI - fita métrica; SIM

VII - equipamentos e materiais que permitam monitorizacao continua
de:

a) frequéncia respiratoria; SIM
b) oximetria de pulso; SIM

c) freqiiéncia cardiaca; SIM

d) cardioscopia; SIM

e) temperatura; SIM

f) pressao arterial nao-invasiva; SIM

Cada UTI Adulto deve dispor, no minimo, de:

I - materiais para puncao lombar; SIM
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II - materiais para drenagem liquérica em sistema fechado; NAO
III - oftalmoscopio; SIM

IV - otoscopio; nao informado

V - negatoscopio; SIM

VI - mascara facial que permite diferentes concentracoes de Oxigénio:
01 (uma) para cada 02 (dois) leitos; SIM

VII - materiais para aspiracao traqueal em sistemas aberto e fechado;
SIM

VIII - aspirador a vacuo portatil; SIM

IX - equipamento para mensurar pressao de balonete de tubo/canula
endotraqueal ("cuffometro"); SIM

X - ventilometro portatil; NAO
XI - capnografo: 01 (um) para cada 10 (dez) leitos; SIM

XII - ventilador pulmonar mecanico microprocessado: 01 (um) para
cada 02 (dois) leitos, com reserva operacional de 01 (um) equipamento
para cada 0S5 (cinco) leitos, devendo dispor, cada equipamento de, no
minimo, 02 (dois) circuitos completos, SIM (um para cada leito).

XIII - equipamento para ventilacdo pulmonar mecanica nao invasiva:
Ol(um) para cada 10 (dez) leitos, quando o ventilador pulmonar
mecanico microprocessado nao possuir recursos para realizar a
modalidade de ventilacao nao invasiva; SIM

XIV - materiais de interface facial para ventilacao pulmonar nao
invasiva 01 (um) conjunto para cada 0S5 (cinco) leitos; SIM

XV - materiais para drenagem toracica em sistema fechado; SIM
XVI - materiais para traqueostomia; SIM
XVII - foco cirurgico portatil; SIM

XVIII - materiais para acesso venoso profundo; SIM
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XIX - materiais para flebotomia; SIM
XX - materiais para monitorizacao de pressao venosa central; SIM

XXI - materiais e equipamento para monitorizacao de pressao arterial
invasiva: 01 (um) equipamento para cada 05 (cinco) leitos, com reserva
operacional de 01 (um) equipamento para cada 10 (dez) leitos; SIM

XXII - materiais para puncao pericardica; SIM
XXIII - monitor de débito cardiaco; SIM

XXIV - eletrocardiografo portatil: 01 (um) equipamento para cada 10
(dez) leitos; SIM

XXV - kit ("carrinho") contendo medicamentos e materiais para
atendimento as emergéncias: 01 (um) para cada 05 (cinco) leitos ou
fracao; SIM

XXVI - equipamento desfibrilador e cardioversor, com bateria: 01 (um)
para cada 05 (cinco) leitos; SIM

XXVII - marcapasso cardiaco temporario, eletrodos e gerador: 01 (um)
equipamento para cada 10 (dez) leitos; SIM

XXVIII - equipamento para afericao de glicemia capilar, especifico para
uso hospitalar: 01 (um) para cada 05 (cinco) leitos; SIM

XXIX - materiais para curativos; SIM

XXX - materiais para cateterismo vesical de demora em sistema
fechado; SIM

XXXI - dispositivo para elevar, transpor e pesar o paciente; SIM

XXXII - poltrona com revestimento impermeavel, destinadaa assisténcia
aos pacientes: 01 (uma) para cada 05 leitos ou fracao: SIM

XXXIII - maca para transporte, com grades laterais, suporte para
solucoes parenterais e suporte para cilindro de oxigénio: 1 (uma) para
cada 10 (dez) leitos ou fracao; SIM
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XXXIV - equipamento(s) para monitorizacao continua de maultiplos
parametros (oximetria de pulso, pressdao arterial nao-invasiva;
cardioscopia; freqiiéncia respiratoria) especifico(s) para transporte, com
bateria: 1 (um) para cada 10 (dez) leitos ou fracao; SIM

XXXV - ventilador mecanico especifico para transporte, com bateria:
1(um) para cada 10 (dez) leitos ou fracao; PROVIDO PELA SAFETY
MED, EMPRESA RESPONSAVEL PELO TRANSPORTE DOS PACIENTES
GRAVES.

XXXVI - kit ("maleta") para acompanhar o transporte de pacientes
graves, contendo medicamentos e materiais para atendimento as
emergéncias: 01 (um) para cada 10 (dez) leitos ou fracdo; PROVIDO
PELA SAFETY MED

XXXVII - cilindro transportavel de oxigénio; PROVIDO PELA SAFETY
MED

XXXVIII - relogios e calendarios posicionados de forma a permitir
visualizacao em todos os leitos; SIM

XXXIX - refrigerador, com temperatura interna de 2 a 8°C, de uso
exclusivo para guarda de medicamentos, com monitorizacao e registro
de temperatura; SIM

XXIII - materiais para monitorizacao de pressao venosa central; SIM
Consideracoes finais:

Alguns itens ainda nao foram sanados, os mesmos estdao destacados
neste relatorio.

Foram solicitados o nomes de todos os médicos do servico com suas
respectivas especialidades.

Foram solicitados:

e Lista de médicos, com respectivos registros no CREMEPE, e
escalas de trabalho por especialidade.
e Registro da unidade de saude no Cremepe
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Os principais normativos de referéncia para este relatorio sao:

Resolucao CFM n° 1980, 13 de dezembro de 2011 que fixa regras
para cadastro, registro, responsabilidade técnica e
cancelamento para as pessoas juridicas, revoga a resolucdo
CFM n° 1971, publicada no D.O.U. de 11 de julho de 2011 e da
outras providéncias.

Portaria n® 2616, de 12 de maio de 1998 — Institui diretrizes e
normas para prevencao e controle das infeccoes hospitalares.
Resolucdo CFM n° 1931/2009 — Aprova o novo Cédigo de Etica
Médica - (publicada no D.O.U de 24 de setembro de 2009, Secéao
I, p. 90) — (retificacdo publicada no D.O.U de 13 de outubro de
2009, Secao I, p.173).

O Art. 28 do Decreto n° 20931/32 preceitua que qualquer
organizacao 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.

Resolucao 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 servicos assistenciais especializados.
Resolucao Cremepe n°® 12/2014 - Resolve vedar ao meédico
plantonista ausentar-se de seu plantdo para exercer
cumulativamente a funcao de médico evolucionista ou qualquer
atendimento de intercorréncia que nao no ambito da emergéncia,
vedando ainda exercer especialidade para o qual nao esteja
habilitado.

RDC n° 50, de 21 de fevereiro de 2002 - Dispde sobre o
Regulamento Técnico para planejamento, programacao,
elaboracao e avaliacao de projetos fisicos de estabelecimentos
assistenciais de saude.

Resolucao do CFM 1342/1991 - Estabelece normas sobre
responsabilidade e atribuicées do Diretor Técnico e do Diretor
Clinico.

Portaria n® 529 de 1 de Abril de de 2013 - Institui o Programa
Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP).
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Resolucao CFM 2056/2013 - Disciplina os departamentos de
Fiscalizacdo nos Conselhos Regionais de Medicina, estabelece
critérios para a autorizacao de funcionamento dos servicos
meédicos de quaisquer naturezas, bem como estabelece critérios
minimos para seu funcionamento, vedando o funcionamento
daqueles que nao 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 organizacao do
prontuario de pacientes assistidos em ambientes de trabalho dos
meédicos.

RDC n° 63, de 25 de Novembro de 2011 - Dispoe sobre os
requisitos de boas praticas de funcionamento para os Servicos de
saude.

A Resolucao CFM n° 1834/2008 determina no seu artigo 1°,
paragrafo Ginico “a obrigatoriedade da presenca de médico no
local nas vinte e quatro horas, com o objetivo de atendimento
continuado dos pacientes, independente da disponibilidade
médica em sobreaviso nas instituicoes de saiude que
funcionam em sistema de internacao ou observacao”.

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.

RDC N° 26 de 11 de maio de 2012 - Altera a Resolucao RDC n°.
07, de 24 de fevereiro de 2010, que dispde sobre os requisitos
minimos para funcionamento de Unidades de Terapia Intensiva e
da outras providéncias.

Sao Lourenco da Mata, 19 de janeiro de 2017

Polyanna Neves - Médica Fiscal
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