SERVICO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA
CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE PERNAMBUCO - CRM-PE
DEPARTAMENTO DE FISCALIZACAO

RELATORIO DE VISTORIA 228/2018/PE

Protocolo: 15051/18

Razao Social: UPA BOA VISTA

Nome Fantasia: UPA BOA VISTA

N° CNES: 9070427

Endereco: RUA PARAENSE, S/N

Cidade: Caruaru - PE

Cep: 55014-085

Telefone(s):

Origem: OUTRO

Data da fiscalizac&do: 10/01/2019

Fiscais: Dr. Otavio Augusto de Andrade Valenca CRM-PE: 9863 e Dr. Silvio Sandro Rodrigues
CRM-PE:10319

Diretor Técnico: PAULO GUSTAVO XAVIER RAMOS CRM: 24585

1. NATUREZA DO SERVICO

1.1. Natureza do Servico: PUBLICO - Municipal
1.2. Gestéo: Publica

2. ENSINO MEDICO

2.1. Apresentou documento que comprove a legalidade do ensino médico: Nao

2.2. Estagio Curricular: Sim

2.3. Estagio Extracurricular: N&o

2.4. Convénio: Sim

2.5. Preceptor: Sim

2.6. O preceptor estava presente no momento da vistoria: ndo informado

2.7. No momento da vistoria, foi constatada a presenca de académico sem supervisédo de
preceptor e/ou médica: Nao (férias do curso médico)

3. CARACTERIZACAO

3.1. Abrangéncia do Servigo: Estadual/Distrital
3.2. Complexidade: Média e Alta complexidade
4. COMISSOES

4.1. A unidade disp6e de mais de 30 médicos: Nao
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4.2. Dispbe de Comissao de Revisédo de Prontuarios: Nao

4.3. Dispbe de Comisséo de Revisdo de Obito: Ndo

4.4. Dispbe de Comissao de Morbimortalidade Materno-Infantil: Ndo

4.5. Dispbe de Comissao de Controle de Infecgcdo em Servigco de Saude (CCIH): Nao

4.6. Realiza pesquisas: Nao

4.7. Dispbe de Comissao Interna de Prevencédo de Acidentes (CIPA - se regime do trabalho
CLT) ou Comisséao Local de Saude do Trabalhador (CLST - se regime do trabalho RJU): N&o
4.8. DispOe de Nucleo de Seguranca do Paciente: Nao

4.9. Dispbe de Residéncia Médica: Nao

4.10. Disp0@e de servico de transplante de 6rgdo: Nao

4.11. Disp6e de Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional - EMTN: Sim

5. PORTE DO HOSPITAL

5.1.: Porte | (16 leitos)

6. CORPO MEDICO DO SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA

6.1. Numero total de médicos plantonistas na sala de reanimacéao: 0

6.2. Numero total de médicos plantonistas na observacao: 0

6.3. Numero total de médicos plantonistas para consultas (diurno): 5 (02 pediatras e 3 clinicos.)
6.4. Numero total de médicos plantonistas para consultas (noturno): 4 (24 horas) (02 pediatras
e 02 cl[inicos)

6.5. Numero total de médicos anestesiologistas: 0

6.6. Numero total de médicos pediatras: 14

6.7. Numero total de médicos ortopedistas: 0

6.8. Numero total de outros médicos (diversos): 0

6.9. Dispde de médico coordenador de fluxo hospitalar: Sim (plantdes diurnos)

6.10. A escala proposta para o atendimento médico na unidade esta completa: Sim, mas néo
esta seguindo a Resolugdo CFM 2079/2014 para equipe de clinica médica. Nao possui
medico clinico exclusivo para sala vermelha e amarela.

7. REPOUSO MEDICO

7.1. Dispde de repouso médico: Sim
7.2. O repouso medico esta localizado proximo a area de assisténcia: Sim

QUARTO COM INSTALACOES SANITARIAS E DE CONFORTO COMPLETAS PARA O
MEDICO PLANTONISTA

7.3. Cama(s): Sim
7.4. Roupas de cama: Sim
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7.5. Roupas de banho: Sim

7.6. Chuveiro: Sim

7.7. Pia: Sim

7.8. Sanitario: Sim

7.9. Geladeira ou frigobar: Nao

7.10. Cafeteira ou garrafa térmica: Sim (No refeitério.)

8. RECURSOS HUMANOS

8.1. Médicos: 32

8.2. Enfermeiros: 15

8.3. Engenheiros clinicos: 0

8.4. Farmacéuticos: 1

8.5. Fisioterapeutas: 0

8.6. Fonoaudiélogos: 0

8.7. Nutricionistas: 1

8.8. Odontdlogos: 0

8.9. Psicologos: 0

8.10. Outros: 3 (Assistentes sociais.)

9. RECURSOS HUMANOS DE APOIO

9.1. Técnicos de enfermagem: 52 (10 técnicos por plantdo e 3 auxiliares de enfermagem)
9.2. Técnicos em radiologia: 7

9.3. Técnicos de laboratério: 3 (s coleta)

9.4. Auxiliares de servicos gerais: 28

9.5. Vigilantes: 5 (12 x 36 h)

9.6. Recepcionistas: 4 (12 x 36 h)

9.7. Maqueiros: 1 (12 x 36 h)

9.8. Técnicos em gesso: 0

9.9. Cozinheiros / copeiros: 2 (dia 12 x 36 h)

10. RECURSOS HUMANOS DA UNIDADE DE TERAPIA SEMI-INTENSIVA
A unidade nao possui unidade de terapia intensiva

11. SERVICO DE ARQUIVO MEDICO E ESTATISTICA (SAME)

11.1. Dispde de servigo de arquivo meédico e estatistica (SAME): Sim

11.2. O servigo é proprio: Sim
11.3. Responsével técnico médico: Paulo Gustavo Xavier Ramos
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TIPO DO PRONTUARIO

11.4. Fisico: Sim
11.5. Dispde de extintor: Sim

GUARDA
11.6. Papel: Sim
FiSICO

11.7. Manual: Sim

11.8. Sistema de controle de entrada e saida: Sim (Livro)

11.9. Dispde de normas escritas de liberacdo de prontuério: Nao

11.10. Prontuarios liberados com autorizacdo por escrito do paciente: Sim
11.11. Prontuéarios organizados por sequéncia de fatos: Sim

12. DOCUMENTACAO MEDICA

12.1. As principais ocorréncias do plantdo sao assentadas em livro préprio ao término de cada
jornada: Sim

13. PRONTUARIO

13.1. Prontuario: Manual
13.2. Prontuério eletrénico disponivel para a fiscalizacdo: Sim

AS FICHAS CLINICAS AVALIADAS ESTAVAM PREENCHIDAS COM

13.3. Data de atendimento do ato médico: Sim
13.4. Horério de atendimento do ato médico: Sim
13.5. Identificacao do paciente: Sim

13.6. Queixa principal: Sim

13.7. Historia da doenca atual: Sim

13.8. Historia familiar: Nao

REVISAO POR SISTEMAS COM INTERROGATORIO SUCINTO

13.9. Pele e anexos: Nao

13.10. Sistema olfatério e gustativo: Nao
13.11. Visual: Nao

13.12. Auditivo: Ndo

13.13. Cardiocirculatorio e linfatico: Nao
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13.14. Osteomuscular e articular: Ndo
13.15. Génito-urinario: Nao

13.16. Neuroendocrino: Nao

13.17. Psiquico: N&do

13.18. Exame fisico: Ndo

13.19. Exame do estado mental: N&o
13.20. Hipdteses diagnosticas: Sim
13.21. Exames complementares: Sim
13.22. Diagnéstico: Sim

13.23. Conduta: Sim

13.24. Prognostico: Nao

13.25. Sequelas: Nao

13.26. Letra legivel: Sim

13.27. InformacgBes compreensiveis: Sim
13.28. Existe a identificacdo do médico assistente nas evolugdes / prescri¢cdes / atendimentos:
Sim

14. INDICADORES HOSPITALARES

14.1. N° de leitos de pré-parto: O

14.2. N° leitos de PPP (pré-parto, parto e puerpério): 0

14.3. N° leitos de UTlIs adulto: 0

14.4. N° |eitos de observacéo: 13

14.5. N° |eitos de internacéo: 0

14.6. N° |eitos de isolamento nos setores de internagao: 2

14.7. N° total de leitos planejados: 13

14.8. N° de leitos ocupados na data da vistoria: 13

14.9. Taxa de ocupacéo: 100 %

14.10. Tempo médio de permanéncia:: 8 a 10 horas

14.11. No momento da vistoria foi detectada a superlotacdo: Nao
14.12. Mortalidade hospitalar: 1%

14.13. N° internag0es clinicas: 0

14.14. N° de cirurgias: 0

14.15. N° partos cesareos: 0

14.16. N° partos vaginais: 0

14.17. N° nascidos vivos: 0

14.18. N° 6bitos em RN menores de 7 dias: 0

14.19. N° Gbitos maternos: 0

14.20. Consultas médicas de especialidades cirurgicas: 0

14.21. Consultas médicas de especialidades clinicas: 5281 (5281 dezembro de 2018)
14.22. Consultas médicas pediatria: 2001 (2001 dezembro de 2018)
14.23. Consultas médicas de ginecologia e obstetricia: O

14.24. Consultas médicas de ortopedia: 0
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15. PUBLICIDADE

15.1. Publicidade externa / Fachada: Sim
15.2. Publicidade de Pessoa Juridica: Nao

16. INFORMACOES CADASTRAIS

16.1. Alvara da Vigilancia Sanitaria: Nao possuli
16.2. Alvara do Corpo de Bombeiros: Nao possui
16.3. Certificado de Regularidade de Inscricdo de Pessoa Juridica: Ndo possui

17. SERVICOS OFERECIDOS

17.1. Clinica adulto: Sim
17.2. Clinica pediatrica: Sim

18. SALA DE CLASSIFICACAO DE RISCO (TRIAGEM)

18.1. Afere os sinais vitais no acesso dos pacientes ao servigo de urgéncia e emergéncia: Sim
18.2. Pressdao arterial: Sim

18.3. Pulso / frequéncia cardiaca: Sim

18.4. Temperatura: Sim

18.5. Glicemia capilar: Sim

18.6. Oximetria de pulso: Sim

18.7. Mesa ou estacao de trabalho: Sim

18.8. 1 cadeira para enfermeiro(a): Sim

18.9. 2 cadeiras - uma para o paciente e outra para o0 acompanhante: Sim

18.10. Garante a privacidade no atendimento ao paciente: Sim

18.11. Dispde de pia com agua corrente para uso da equipe de saude: Sim

18.12. Sabonete liquido: Sim

18.13. Toalha de papel: Sim

18.14. Apos a classificagcao de risco, o paciente € encaminhado ao consultério médico: Sim

19. CARACTERISTICAS GERAIS

19.1. Namero de atendimentos de emergéncia anual ultrapassa 50.000: Sim
19.2. E referéncia em especialidade(s): Nao

19.3. Dispde de critério para definir prioridades no atendimento: Sim

19.4. Dispde de Protocolo de Acolhimento com Classificacdo de Risco: Sim

19.5. A classificacéo de risco adotada obedece aos fluxos pré-estabelecidos: Sim
19.6. Realiza a liberac&o de paciente sem avaliagcdo médica: Sim
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19.7. Cumpre o tempo para acesso (imediato) a classificacdo: Sim

19.8. Cumpre o tempo maximo de 120 minutos para atendimento médico: Sim
19.9. Dispde de médico coordenador de fluxo: Sim (funcionaria ndo meédica)
19.10. Dispde de critério para definir prioridades no atendimento: Sim

19.11. Realiza a liberacéo de paciente sem avaliacdo meédica: Nao (Ha evasdes)
19.12. Cumpre o tempo para acesso (imediato) a classificacdo: Sim

19.13. Cumpre o tempo maximo (120 minutos) para atendimento médico: Sim
19.14. Dispde de médico coordenador (coordenador de fluxo): N&o

20. ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA

20.1. No momento da vistoria, todos os médicos possuem capacitacdo para atendimento em
urgéncia / emergéncia: Sim

20.2. Mais de 50%: Sim

20.3. ATLS (suporte avancado de vida em trauma): N&o

20.4. PALS (suporte avancado de vida em pediatria): Nao

20.5. H& passagem de plantdo de médico para médico: Sim (Retencao de médicos, equipe e
equipamentos.)

20.6. O tempo de permanéncia na observacao da emergéncia ultrapassa 24 horas: Sim
20.7. Existe internacao nas dependéncias do servi¢o de urgéncia e emergéncia: Nao

ACIONAMENTO DO COORDENADOR DE FLUXO / DIRETOR TECNICO DO HOSPITAL,
QUANDO

20.8. Sao detectadas condi¢des inadequadas de atendimento: Nao

20.9. Constatada a inexisténcia de leitos vagos para a internagcdo de pacientes, com
superlotacéo do Servico Hospitalar de Urgéncia e Emergéncia: Sim

20.10. Ha pacientes gue necessitem de unidade de terapia intensiva e ndo ha leito disponivel:
Sim

20.11. O Servico Hospitalar de Urgéncia e Emergéncia recebe pacientes encaminhados na
condi¢cao de "vaga zero": Sim

20.12. Ha evidéncia de pacientes excedendo a capacidade instalada: Nao

20.13. O diretor técnico toma alguma providéncia junto ao Ministério Publico: Sim

20.14. A transferéncia de pacientes é acompanhada formalmente com as informacdes
necessarias (laudo médico de encaminhamento): Sim

20.15. Existe mecanismo de gestao que vise disponibilizar leitos de retaguarda para as
internacdes oriundas da emergéncia: Nao

20.16. Existe dificuldade para regulacao externa dos pacientes que necessitam de
transferéncia: Sim

20.17. Dispde de mecanismos de referéncia e contra-referéncia para realizacdo de exames ou
outros procedimentos: Nao

21. ESTRUTURA DA UNIDADE / SETOR DE EMERGENCIA
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21.1. A entrada da ambuléancia tem acesso agil para a sala de emergéncia (sala vermelha): Sim
21.2. Area externa para desembarque de ambulancias é coberta: Sim

21.3. Disp6e de sala especifica para observagcédo dos pacientes por critério de gravidade: Sim
21.4. Dispde de sala de reanimacéo (sala vermelha) com o minimo de 2 leitos: Sim

21.5. Dispde de sala de isolamento: Sim

21.6. Dispde de sala de isolamento pediatrico: Nao

21.7. Dispde de sala especifica para o atendimento aos pacientes psiquiatricos (satde mental):
N&o

21.8. Disp6e de consultério médico: Sim

21.9. Quantos: 4 (2 de enfermagem e 4 médicos)

22. POSTO DE ENFERMAGEM DOS AMBIENTES

EQUIPAMENTOS DISPONIVEIS

22.1. Esfigmomandmetro: Sim

22.2. Estetoscépio clinico: Sim

22.3. Termdmetro clinico: Sim

22.4. Disp6e de bancada com cuba funda e agua corrente: Sim
22.5. Sabonete liquido: Sim

22.6. Toalha de papel: Sim

22.7. EPI (equipamentos de protecdo individual): Sim

O POSTO DE ENFERMAGEM DISPOE DE

22.8. Recipiente rigido para descarte de material perfurocortante: Sim

22.9. Local adequado para prontuérios / prescricdes / impressos: Nao

22.10. A prescrigdo meédica é feita no local: Sim (No consultério.)

22.11. Negatoscoépio ou outro meio digital que possibilite a leitura da imagem: Sim (todos os
consultorios.)

22.12. Solugéo fisiologica 0,9%, tubos de 500ml: Sim

22.13. Solucéao glicosada 5%, tubos de 500ml: Sim

22.14. Solucao Ringer Lactato, tubos de 500ml: Sim

22.15. Alcool gel: Ndo (liquido)

22.16. Material para curativos / retirada de pontos: Sim

22.17. Material para assepsia / esterilizacdo dentro das normas sanitarias: Sim

23. SALA DE REANIMACAO ADULTO (SALA DE URGENCIA, EMERGENCIA OU
VERMELHA)

23.1. Dispde de duas macas (leitos): Sim (03 leitos.)
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23.2. Dispde de pia com agua corrente para uso da equipe de saude: Sim

23.3. Sabonete liquido: Sim

23.4. Toalha de papel: Sim

23.5. Disp0e de carrinho, maleta ou kit contendo medicamentos e materiais para atendimento
as emergéncias: Sim

O CARRINHO E COMPOSTO POR

23.6. Aspirador de secrecdes: Sim

23.7. Canulas / tubos endotragueais: Sim

23.8. Canulas naso ou orofaringeas: Sim

23.9. Desfibrilador com monitor: Sim

23.10. EPI (equipamentos de protecdo individual) para atendimento das intercorréncias: Sim
23.11. LaringoscoOpio com laminas adequadas: Sim

MEDICAMENTOS PARA ATENDIMENTO DE PARADA CARDIORRESPIRATORIA E
ANAFILAXIA

23.12. Adrenalina (Epinefrina): Sim

24. SALA DE ISOLAMENTO ADULTO

24.1. Area ou antecamara de acesso ao quarto com lavatorio: N&o

24.2. Armario para acondicionar roupas e materiais limpos: Nao

24.3. Hamper para acondicionar roupas sujas: Sim

24.4. Dispde de pia com agua corrente para uso da equipe de saude: Sim
24.5. Sabonete liquido: Sim

24.6. Toalha de papel: Sim

24.7. Visor que permita visibilidade da enfermagem: N&o

24.8. Sanitario para portador de necessidades especiais: Sim

25. AREA DIAGNOSTICA

25.1. Sala de raios-x: Sim

25.2. Funcionamento 24 horas: Sim

25.3. Sala de tomografia: Nao

25.4. Dispde de laboratorio de analises clinicas: Sim (s6 coleta)
25.5. Funcionamento 24 horas: Sim

26. SALA DE PROCEDIMENTOS / CURATIVOS

26.1. Possui sala de procedimentos / curativos: Sim
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26.2. Suporte para fluido endovenoso, de metal: Sim
26.3. Oculos de protecéo individual: Sim

26.4. Solucao fisiolégica 0,9%, tubos de 500ml: Sim
26.5. Solucgao glicosada 5%, tubos de 500ml: Sim

26.6. Solucao Ringer Lactato, tubos de 500ml: Sim
26.7. Pia ou lavabo: Sim

26.8. Toalhas de papel: Sim

26.9. Sabonete liquido: Sim

26.10. Alcool gel: Ndo

26.11. Realiza curativos: Sim

26.12. Material para curativos / retirada de pontos: Sim
26.13. Material para assepsia / esterilizacdo dentro das normas sanitérias: Sim
26.14. Realiza pequenos procedimentos cirargicos: Nao
26.15. Disp6e de foco cirdrgico: Sim

27. SALA DE OBSERVACAO FEMININA / MASCULINA

27.1. Mantém o paciente em observacao por periodo superior a 24 horas: Sim
27.2. Falta de leitos no hospital: Nao

27.3. Falta de leitos na rede credenciada (central de regulacdo): Sim

27.4. Falta ambuléancia para transferéncia: Nao

27.5. Laboratorio sem funcionamento: Nao

27.6. Raios-x sem funcionamento: N&o

27.7. Foi constatado algum leito ocupado sem roupas de cama: Nao

27.8. Sanitario anexo: Sim

27.9. Posto de enfermagem instalado a cada 12 leitos: Sim

27.10. Oferece aos pacientes conforto térmico: Sim

27.11. Oferece aos pacientes conforto acustico: Sim

27.12. Garante a privacidade no atendimento aos pacientes: Sim

27.13. No momento da vistoria, foi identificado paciente em contencéao fisica: Nao

28. SALA DE OBSERVACAO PEDIATRICA

28.1. Mantém o paciente em observacao por periodo superior a 24 horas: Sim
28.2. Falta de leitos no hospital: Sim

28.3. Falta de leitos na rede credenciada (central de regulacdo): Sim

28.4. Falta ambulancia para transferéncia: Nao

28.5. Laboratorio sem funcionamento: Nao

28.6. Raios-x sem funcionamento: N&o

28.7. Foi constatado algum leito ocupado sem roupas de cama: Nao

28.8. Sanitario anexo: Sim

28.9. Posto de enfermagem instalado a cada 12 leitos: Sim

28.10. Oferece aos pacientes conforto térmico: Sim
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28.11. Oferece aos pacientes conforto acustico: Sim

28.12.

Dispbe de acomodacao para acompanhante: Nao

28.13. Garante a privacidade no atendimento aos pacientes: Sim

29. SA

LA DE MEDICACAO

29.1. Armario vitrine: Nao

29.2.B

alde cilindrico porta detritos com pedal: N&o

29.3. Cadeiras: Sim

29.4. Cesto de lixo: Sim

29.5. Escada de dois degraus: Sim
29.6. Mesa tipo escritério: Nao
29.7. Mesa auxiliar: Nao

29.8. Mesa para exames: Nao

29.9.S
29.10.

uporte para fluido endovenoso: Sim
Biombo ou outro meio de divisoria: Sim

29.11. Solucéo fisiologica 0,9%, tubos de 500ml: Sim
29.12. Solucéo glicosada 5%, tubos de 500ml: Sim
29.13. Solucao Ringer Lactato, tubos de 500ml: Sim
29.14. 1 central de nebulizacdo com 5 saidas: Sim
29.15. 1 nebulizador portatil: Nao (rede de gases)

29.16. No momento da vistoria, foi observada a falta de medicamentos: Nao

29.17. No momento da vistoria, foi observada a falta de materiais: Nao

30. CORPO CLINICO
CRM |INOME SITUACAO |OBSERVACAO
22666 IALEZ DAMASIO DOS SANTOS - ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA (Registro: Regular
5110)
26960 IAMANDA KAROLLYNE DA SILVA CARVALHAR Regular
20649 IANA MARIA PERPEDIGNA DE AZEVEDO SIQUEIRA FONTENELE Regular
26036 IAUGUSTO CESAR MEDEIROS GUIMARAES Regular
26533 CARLOS LAERSON SOARES FILHO Regular
13303 ICLAUDIO ESTEBAN CALONGA NUNEZ Regular
26985 DANIEL VICENTE DE SIQUEIRA LIMA JUNIOR Regular
15541 EVA VALERIA FIGUEIREDO DA COSTA Regular
18377 FELIPE JOSE CORDEIRO DE QUEIROZ MARQUES Regular
17476 HUGO ALEXANDRE RAMOS DE ARAUJO Regular
19603 IBERTSON HENRIQUE DE SOUSA JUVINO Regular
25794 MAYCON ALEX SOBRAL DUARTE Regular
3946 MARCOS AURELIO MARTINS DE SIQUEIRA Regular
17480 MARISA DE FATIMA PERI AZEVEDO Regular
26950 MIRLA MAYARA DE ALMEIDA Regular
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CRM |NOME SITUACAO |OBSERVACAO
27355 NATHALIA MARTINS DA COSTAE SILVA Regular

19297 PEDRO HENRIQUE COSTA FERREIRA DE SOUSA Regular

23899 RAFAELLA FREITAS DE AMORIM WANDERLEY Regular

22902 ROBERTO DIAS ALVES DA SILVA FILHO Regular

26996 VITOR MODESTO FARIAS DE OLIVEIRA Regular

22330 IANA PAULA SILVEIRA DE OLIVEIRA LEO Regular Pediatria
24711 ICAIO HENRIQUE BEZERRA FIGUEIREDO Regular Pediatria
23553 CLAUDIANE RAIMUNDO DE SOUZA RAMOS Regular Pediatria
26896 FABIANA MOURA DOS SANTOS TORRES VASCONCELOS Regular Pediatria
4374 JACYARA FERNANDES BARROCAS - PEDIATRIA (Registro: 6061) Regular Pediatria
8859 MARIA DE FATIMA FRANCA DA SILVA SANTOS Regular Pediatria
6474 MARIA ILDELITA DUCA ANDRADE Regular Pediatria
23668 MIRIAM GABRIELA FELICIANO DE ANDRADE Regular Pediatria
26906 MYCHELE SZENBERG CARNEIRO CAMPELO Regular Pediatria
24585  |PAULO GUSTAVO XAVIER RAMOS Regular Pediatria
16284 PEDRO HENRIQUE DE LIMA CORREIA Regular Pediatria
22013 POLYANA PEREIRA MORAES MONTEIRO CAJUEIRO Regular Pediatria

31. CONSTATACOES

31.1. clonidina 0,100 mg, ranitidina 50 mg/ml, ibuprofeno gotas.

32. RECOMENDACOES

32.1. COMISSOES

32.1.1. Comissdo de Revisdo de Obito item recomendatério conforme Resolucdo CFM N°
2056/2013, Portaria MS n° 170 de 17 de dezembro de 1993, que estabelece a obrigatoriedade
da Comiss&o de Revisdo de Obito para o credenciamento em alta complexidade em oncologia,
a Portaria Interministerial MS/MEC n°® 1000 de 15 de abril de 2004, que estabelece a
obrigatoriedade da Comissdo de Revisdo de Obito para os hospitais de ensino, a Portaria
MS/GM n° 1405 de 29 de junho de 2006, que instituiu a rede Nacional de Servigos de
Verificacdo de Obito e Esclarecimentos da Causa Mortis e e a Portaria MS n® 3123 de
dezembro de 2006, que estabelece a obrigatoriedade da Comisséo de Revis&o de Obito para o
Processo de Contratualizacdo dos Hospitais Filantropicos no Sistema Unico de Salde.

32.1.2. Comisséo Interna de Prevencao de Acidentes (CIPA - se regime do trabalho CLT) ou
Comissdo Local de Saude do Trabalhador (CLST - se regime do trabalho RJU) item
recomendatoério conforme Resolucdo CFM N° 2056/2013, NR n° 05 - Ministério do Trabalho e
Emprego e Politica Nacional de Saude do Trabalhador

32.2. REPOUSO MEDICO
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32.2.1. Geladeira ou frigobar item recomendatério conforme Resolu¢cdo CFM n° 2056/13, art 26

32.3. PRONTUARIO
32.3.1. Sequelas item recomendatorio conforme Resolu¢cdo CFM N° 2056/2013, art. 51, item 9

32.3.2. Prognéstico item recomendatério conforme Resolugdo CFM N° 2056/2013, art. 51, item
8

32.3.3. Exame do estado mental item recomendatorio conforme Resolucdo CFM N°
2056/2013, art. 51, item 3 e Resolucdo CFM n° 2057/13, anexo Il, Da anamnese das
prescricdes e evolucbes médica

32.4. INFORMACOES CADASTRAIS

32.4.1. Alvara da Vigilancia Sanitaria item recomendatorio conforme Resolucdo CFM N°
2056/2013 e Decreto Lei n°® 20931/32, art. 24 (Os institutos hospitalares de qualquer natureza,
publicos ou particulares, os laboratérios de andlises e pesquisas clinicas, os laboratérios de
soros, vacinas e outros produtos bioldgicos, os gabinetes de raios X e o0s institutos de
psicoterapia, fisioterapia e ortopedia, e os estabelecimentos de duchas ou banhos medicinais,
s6 poderao funcionar sob responsabilidade e dire¢do técnica de médicos ou farmacéuticos,
nos casos compativeis com esta profissdo, sendo indispensavel para o seu funcionamento,
licenca da autoridade sanitaria.)

32.4.2. Alvara do Corpo de Bombeiros item recomendatério conforme Resolucdo CFM N°
2056/2013

32.5. CARACTERISTICAS GERAIS
32.5.1. Médico coordenador (coordenador de fluxo) item recomendatorio conforme Resolugéo
CFM N° 2056/2013 e Resolucdo CFM n° 2077/14

32.6. ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA
32.6.1. Detectadas condi¢cbes inadequadas de atendimento item recomendatorio conforme
Resolucdo CFM N° 2056/2013 e Resolugcao CFM n° 2077/14, art. 17

32.7. ESTRUTURA DA UNIDADE / SETOR DE EMERGENCIA
32.7.1. Sala especifica para o atendimento aos pacientes psiquiatricos (saude mental) item
recomendatoério conforme Resolugdo CFM N° 2056/2013, Resolugdo CFM n° 2077/14 e
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Observagdo: SALA DE CONTENCAO NO HOSP. PSIQUIATRICO

32.8. AREA DIAGNOSTICA
32.8.1. Sala de tomografia item recomendatério conforme Resolugdo CFM N° 2056/2013 e
Resolucdo CFM n° 1451/95, art. 4°

33. IRREGULARIDADES

33.1. DADOS CADASTRAIS
33.1.1. A unidade de saude nao esta inscrita no CREMEPE: conforme Decreto n® 20931/32,

33.2. COMISSOES

33.2.1. Dispbe de Comisséo de Revisédo de Prontuarios: item obrigatorio conforme Resolucéo
CFM N° 2056/2013 e Resolucdo CFM n° 1638/02, art. 3° - Tornar obrigatéria a criacdo das
Comissfes de Revisao de Prontuarios nos estabelecimentos e/ou instituicdes de salde onde
se presta assisténcia médica.

33.2.2. Comisséo de Morbimortalidade Materno-Infantil: item obrigatério conforme Resolucéo
CFM N° 2056/2013 e Portaria MS n.° 653/ 03

33.2.3. Comissao de Controle de Infeccdo em Servico de Saude (CCIH): item obrigatério
conforme Resolugcdo CFM N° 2056/2013, Portaria MS n° 2.616 / 98 e RDC Anvisa n° 63/11

33.2.4. Nucleo de Seguranca do Paciente: item obrigatorio conforme Resolucdo CFM N°
2056/2013, RDC Anvisa n° 36/2013, Portaria GM N° 529/2013 e Portaria GM N° 2095/2013

33.3. RECURSOS HUMANOS DA UNIDADE DE TERAPIA SEMI-INTENSIVA
33.3.1. Médicos horizontais por turno: item obrigatério conforme Resolucdo CFM N°
2056/2013, RDC Anvisa N° 07/2010 e Resolu¢do CFM N° 2153/2016

33.3.2. Ha evidéncias do descumprimento da Resolucdo N° 2079/14 por néao
disponibilizar o minimo de um médico exclusivo para cada dois leitos na sala de
estabilizacdo, o minimo de um médico exclusivo para cada 8 leitos na area de
observacao de pacientes com e sem potencial de gravidade e de um médico para o
maximo de trés pacientes por hora no atendimento.
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33.4. PRONTUARIO
33.4.1. Histéria familiar: item obrigatério conforme Resolucdo CFM N° 1638/2002, art. 5°,
alinea b e Resolucdo CFM N° 2056/2013, art. 51, item 1, alinea d

33.4.2. Pele e anexos: item obrigatorio conforme Resolugdo CFM N° 2153/2016, art. 51, item 1,
alinea f

33.4.3. Sistema olfatério e gustativo: item obrigatdrio conforme Resolugdo CFM N° 2153/2016,
art. 51, item 1, alinea f

33.4.4. Visual: item obrigatério conforme Resolu¢cdo CFM N° 2153/2016, art. 51, item 1, alinea
f

33.4.5. Auditivo: item obrigatorio conforme Resolucdo CFM N° 2153/2016, art. 51, item 1,
alinea f

33.4.6. Cardiocirculatorio e linfatico: item obrigatério conforme Resolucdo CFM N° 2153/2016,
art. 51, item 1, alinea f

33.4.7. Génito-urinério: item obrigatorio conforme Resolugdo CFM N° 2153/2016, art. 51, item
1, alinea f

33.4.8. Osteomuscular e articular: item obrigatorio conforme Resolugdo CFM N° 2153/2016,
art. 51, item 1, alinea f

33.4.9. Neuroenddcrino: item obrigatorio conforme Resolugdo CFM N° 2153/2016, art. 51, item
1, alineaf

33.4.10. Psiquico: item obrigatorio conforme Resolugdo CFM N° 2153/2016, art. 51, item 1,
alinea f

33.4.11. Exame fisico: item obrigatério conforme Resolugdo CFM N° 1638/2002, art. 5°, alinea
b e Resolugdo CFM N° 2056/2013, art. 51, item 2

33.5. INFORMACOES CADASTRAIS

33.5.1. Certificado de Regularidade de Inscricdo de Pessoa Juridica: item obrigatério conforme
Resolucdo CFM N° 2056/2013, Resolucdo CFM n° 1980/11, Lei n° 6839/80, art. 1°: O registro
de empresas e a anotacao dos profissionais legalmente habilitados, delas encarregados, seréo
obrigatérios nas entidades competentes para a fiscalizacdo do exercicio das diversas
profissdes, em razdo da atividade basica ou em relacdo aquela pela qual prestem servicos a
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terceiros e RDC Anvisa n° 63/11, art. 31: O servigo de saude deve manter disponiveis registros
de formacéao e qualificacdo dos profissionais compativeis com as funcdes desempenhadas

33.6. CARACTERISTICAS GERAIS

33.6.1. Realiza a liberacdo de paciente sem avaliacdo médica: item obrigatério conforme
Resolucdo CFM n° 2077/14, Resolucdo CFM N° 2056/2013, Lei n°® 12842/13 e Portaria MS/GM
n° 2048/02

33.7. ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA
33.7.1. O tempo de permanéncia na observacdo da emergéncia ultrapassa 24 horas: item
obrigatdrio conforme Resolucdo CFM N° 2056/2013 e Resolu¢cdo CFM n° 2077/2014, art. 14

33.7.2. Existe mecanismo de gestdo que vise disponibilizar leitos de retaguarda para as
internacBes oriundas da emergéncia: item obrigatorio conforme Resolugcdo CFM N° 2056/2013
e Resolucdo CFM n° 2077/14

33.7.3. Dispde de mecanismos de referéncia e contra-referéncia para realizacdo de exames ou
outros procedimentos: item obrigatério conforme Resolucdo CFM N° 2056/2013 e Resolugéo
CFM n° 2077/14

33.8. ESTRUTURA DA UNIDADE / SETOR DE EMERGENCIA
33.8.1. Dispde de sala de isolamento pediatrico: item obrigatério conforme Resolu¢cdo CFM N°
2056/2013, Resolucdo CFM n° 2077/14 e RDC Anvisa n° 50/02

33.9. POSTO DE ENFERMAGEM DOS AMBIENTES
33.9.1. Alcool gel: item obrigatério conforme Resolugdo CFM N° 2056/2013 e RDC Anvisa n°
50/02

33.10. SALA DE PROCEDIMENTOS / CURATIVOS
33.10.1. Alcool gel: item obrigatorio conforme Resolugdo CFM N° 2056/2013

33.10.2. Realiza pequenos procedimentos cirdrgicos: item obrigatério conforme Resolugéo
CFM N° 2056/2013
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Caruaru - PE, 14 de janeiro de 2019.

Dr. Otavio Augusto de Andrade Valenca
CRM - PE: 9863
MEDICO(A) FISCAL

Dr. Silvio Sandro Rodrigues
CRM - PE: 10319
MEDICO(A) FISCAL
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