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Apresentacao

Esta é uma iniciativa que conta com a colaboragao das muitas areas que
compdem o Real Hospital Portugués.

A qualidade do atendimento hospitalar passa por uma enorme
infraestrutura assistencial, operacional e administrativa. Todos os setores
tém processos estruturados importantes para o funcionamento geral.

O "Cenario Real Hospital Portugués” apresenta informacdes sobre o
desempenho, qualificacdo e maturidade institucional. Tem como objetivo l
divulgar para os colaboradores, de forma regular, informacdes sobre as
atividades assistenciais, operacionais e administrativas.

Neste numero serdo apresentados os dados institucionais do ano de
2021.




Responsabilidades

O Servico de Vigilancia Epidemioldgica
Hospitalar monitora 0 perfil
epidemioldgico, que é importante para
o planejamento estratégico e alimenta
os sistemas de informacdo do
Ministério da Saude utilizados pelas
Secretarias de Saude Municipal e
Estadual.

O Ndcleo de Seguranca do Paciente
concentra informacodes do
desempenho institucional, através de
indicadores e metas para todas as
areas.

Ao Instituto de Ensino e Pesquisa
Alberto Ferreira da Costa (IEPAFC)
cabe apoiar e desenvolver atividades
formativas, fomentar a pesquisa e
inovagao, bem como
divulgar/publicar os resultados.
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TEMA LIVRE |

A conciliagdo medicamentosa inicia-se com a obtengéo de uma lista
completa e precisa dos medicamentos de uso habitual do paciente.
Incluindo 0 nome, dose, frequéncia e via de administragao.

No momento da admissao ou internamento, a coleta acurada do

histdrico da medicacao, seus beneficios e efeitos colaterais, é muito

importante para a manutencao, adequagao e nao interrupgao da terapia

medicamentosa.
Esse é o objetivo da conciliagao medicamentosa.

Varios profissionais participam desse processo: o médico, o enfermeiro
e o farmacéutico.

A comparacao da medicagdo em domicilio e a prescrigao hospitalar tém

como objetivo assegurar que os medicamentos certos serdo tomados

na dose e horarios corretos. Sem discrepancia com a medicagao

anterior.

FARMACIA
LUCENA,ALAN.




TEMA LIVRE |

"PROJETO CONCILIACAO MEDICAMENTOSA UTI"

i i o 2

ADMISSAO TRANSFERENCIA ALTA

DESENVOLVIMENTO INDICADOR UTIS

FEV INICIO

MAR ABR ADEQUACAO

MAI CONSOLIDACAO

FARMACIA
LUCENA,ALAN.



TEMA LIVRE |

DESENVOLVIMENTO INDICADOR NAS UTIS

CRIACAO DE RELATORIO PARA COLETA DE MEDICAMENTOS DE USO CONTINUO,
COM INFORMACOES DA ENFERMAGEM.

INCLUSAO DAS INFORMAGOES DA ADMISSAO MEDICA, COMPILACAO E ANALISE
DOS DADOS DE CONCILIAGAO MEDICAMENTOSA.

MONITORAMENTO E INTERVENCAO FARMACEUTICA, PARA GARANTIR A
CONCILIAGAO DOS MEDICAMENTOS DOMICILIARES E HOSPITALARES.

DEFINIGAQ DO INDICADOR DE
CONCILIAGAQO MEDICAMENTOSA = N°DE PACIENTES CONCILIADOS/ N©
PACIENTES ELEGIVEIS.
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REVISAO DOS DADOS E DEFINICAQ DO INDICADOR.

FARMACIA
LUCENA,ALAN.



TEMA LIVRE |

CONCILIACAO MEDICAMENTOSA PELA
FARMACIA: TOTAL DE PACIENTES ANALISADOS
POR CATEGORIA EM 2021

2 NAO NECESSITARAM CONCILIACAO NECESSITARAM CONCILIACAO
COM CRITERIOS DE EXCLUSAO

113

10

FARMACIA
LUCENA,ALAN.



TEMA LIVRE Il

NEWS: ESCALA DE DETERIORAGAO CLINICA

9-11 12-20
94-95 296

Nao

35.1-36.0 36.1-38.0 ~ 38.1-39.0

101110  111-219 2220

41-50 51-90 914110 111130 2131

Estimulo Verbal (V)
Alerta (A) Dor (D)
Sem resposta (S)

DE ACORDO COM PONTUACAOQO NA ESCALA NEWS, O PACIENTE PODE SER CLASSIFICADO EM:

« BAIXO (0-4 PONTOS)

« MEDIO (5-6 PONTOS OU 3 PONTOS EM PARAMETRO ISOLADO)

« ALTO RISCO (7 OU MAIS PONTOS), SENDO REALIZADA A ATIVACAQ DO SISTEMA DE
INTERCORRENCIA MEDICA PARA AVALIACAO PRESENCIAL;

« PACIENTES MAIS GRAVES SERAO AVALIADOS EM INTERVALOS MAIS CURTOS OU
TRANSFERIDOS PARA MONITORIZAGAO EM AMBIENTE DE TERAPIA INTENSIVA.

INTERCORRENCIA MEDICA
ALENCAR, SAULO MD



TEMA LIVRE 11l
PROTOCOLO NEWS

INDICADORES A SEREM ACOMPANHADOS

TAXA DE INCIDENCIA DE CHAMADOS POR DETERIORAGAOQ CLINICA;
NUMERO DE CHAMADOS POR PARADA CARDIORRESPIRATORIA EM ALAS;
TAXA DE MORTALIDADE HOSPITALAR
NUMERQO DE PARADAS CARDIORRESPIRATORIAS EM ALAS COM ATIVACAQ DO
SERVICO DE INTERCORRENCIA MEDICA POR DETERIORAGAOQ CLINICA NAS 24
HORAS ANTERIORES.

RESULTADOS ESPERADOS COM O NEWS

AUMENTO DA QUANTIDADE DE CHAMADOS POR DETERIORAGAOQ CLINICA -
REFLETINDO ATENDIMENTO MAIS PRECOCE A PACIENTES SOB RISCO DE
AGRAVAMENTO;

REDUCAO DO NUMERO DE CHAMADOS POR PARADA
CARDIORRESPIRATORIA EM ALAS;

REDUCAQ DA TAXA DE MORTALIDADE HOSPITALAR;

REDUCAO DO NUMEROS DE PARADA CARDIORRESPIRATORIA EM
PACIENTES QUE TIVERAM AVALIACAO ANTERIOR PELO SERVICO DE
INTERCORRENCIA MEDICA NAS 24 HORAS ANTERIORES, POR POSSIVEIS
INTERVENCOES PARA IMPEDIR O AGRAVAMENTO CLINICO.

INTERCORRENCIA MEDICA
ALENCAR, SAULO MD



TEMA LIVRE IlI

EXPERIENCIA DO PACIENTE- NPS

A EXPERIENCIA DO PACIENTE E MONITORADA PELO NET
PROMOTER SCORE - NPS.

ESTE E UM ESCORE INTERNACIONAL, UTILIZADO NO BRASIL, QUE
PERMITE AVALIACAO INSTITUTIONAL NO CENARIO NACIONAL.

TODO PACIENTE APOS SEU ATENDIMENTO, RECEBE UMA AVALIACAO POR
E-MAIL, ONDE E PERGUNTADO "DE 0 A 10,
“QUAL A PROBABILIDADE DE VOCE RECOMENDAR O REAL HOSPITAL
PORTUGUES PARA UM COLEGA, FAMILIAR OU AMIGO?”
“DE UMA NOTA DE 0 A 10, ONDE 0 E NEM UM POUCO PROVAVEL E 10 E
ALTAMENTE PROVAVEL."

OS PACIENTES QUE CLASSIFICAM A INSTITUICAO DE 9 A 10, SAO LEAIS
AOS SERVICOS DA INSTITUICAO, TEM UM RELACIONAMENTO POSITIVO E
PODEM INFLUENCIAR OUTROS CLIENTES COM A SUA EXPERIENCIA
POSITIVA.

O OBJETIVO E IDENTIFICAR OPORTUNIDADES DE MELHORIA NA JORNADA
DO PACIENTE NA INSTITUICAO. O NPS E MEDIDO DE -100 A +100. OS
DADOS SAO ENVIADOS AO GESTORES E SEUS TIMES PARA IMPLANTAREM
AS MELHORIAS.

HOSPITALIDADE.
AMORIM, LIVIA.




TEMA LIVRE III

EXPERIENCIA DO
PACIENTE

CLASSIFICAGAO:

ZONA DE EXCELENCIA — NPS entre 76 e 100
ZONA DE QUALIDADE — NPS entre 51 e 75
ZONA DE APERFEICOAMENTO — NPS entre 1 e 50
ZONA CRITICA — NPS entre -100 e 0

O desempenho de cada um, independente da area de atuacéo,
influencia e contribui para a experiéncia do paciente.
Avaliar a experiéncia do paciente € o maior objetivo.

NPS (NET PROMOTER SCORE)

—MEDIA NACIONAL

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ

HOSPITALIDADE.
AMORIM, LIVIA.



DADOS GERAIS
DA EMERGENCIA

CENARIO
REAL HOSPITAL PORTUGUES




EMERGENCIA: ATENDIMENTOS POR SUSPEITA DE COVID 19
POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA ANOS 2020 E 2021

EMERGENCIA: ATENDIMENTOS POR SUSPEITA DE COVID 19
POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA ANOS 2020 E 2021
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ATENDIMENTOS POR SINDROME GRIPAL (COVID E INFLUENZA)
POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA EM 2021

ATENDIMENTOS POR SINDROME GRIPAL (COVID E INFLUENZA)
POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA EM 2021

g

16 23 30 06 13 20 27 03 10 17 24 01 0% 1S 22 20 05 12
yTe Bte e e IS e e Me S e e Me A e M e e e
22 2905 12 19 26 02 ©9 16 2% 30 OF 1& 21 28 02 11 18
ul jul &0 3gc ago a0 SEt SEt SEt SEt St out Out Out CUR MOV MOV MOV

a1 ne

< a =

a6 ané mné At andé ar

o3 AR 5T S
é até
der dez

29 05 12 19 26 05 12 19 26 02 09 16 23 30 OF 14 21 28 04 11 18 25
& até até avd ané aué pré ané atd aué pré aré aré aré pvé até and ané aré ard ané mé
04 11 18 25 02 11 18 25 01 08 15 22 29 06 13 20 27 0% 10 17 24 01
n fev fev fev fev ma ma mamar abr abr abr abr abr ma mai mai mai jun jun jun jun ju

‘

15 323 a5 0 i
7 14 21 28 0E 15 a5 03
jan jan jan ja jul jui nov dez ex dez dex

EMERGENCIA RHP
CAVALCANTE, GENES




ATENDIMENTOS DE EMERGENCIA GERAL X SINDROME
GRIPAL (COVID E INFLUENZA) POR SEMANA
EPIDEMIOLOGICA 2021

ATENDIMENTOS DE EMERGENCIA GERAL X SINDROME GRIPAL
(COVID E INFLUENZA) POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA 2021

B Geral WM Sindrome Gripal ++++:Polindomio (Sindrome Gripal)

‘h || || || ‘| .. H MM\ T |'|’||'||"|I'i'lu\"li:“ I ‘

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10111213 1415 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52

[

NUMERO DE ATENDIMENTOS DA EMERGENCIA SEGUNDO
ESPECIALIDADE - 2021

NUMERO DE ATENDIMENTOS DA EMERGENCIA SEGUNDO
ESPECIALIDADE - 2021

Bucomaxilo
Vascular
Otorrinol.
Cirurgia
Neurologia
Cardiologia
Obstetricia
Crtopedia
Pediatria

Clinica Médica

EMERGENCIA RHP
CAVALCANTE, GENES




DADOS CIRURGIA E
DIALISE

CENARIO
REAL HOSPITAL PORTUGUES




N2 DE CIRURGIAS E PROCEDIMENTOS 2021

CIRURGIAS

N2 CIRURGIAS ROBOTICA
2019, 2020 e 2021

PROCEDIMENTOS

3036
2935 et

2616 .~

1731 __""_"_“‘_“-

N2 DE CIRURGIAS ROBOTICAS POR
ESPECIALIDADE 2019, 2020 e 2021

B Urologia M Cir. Geral B Ginecologia

Cir Toracica m Cir. Baridtrica m Cir. Cabega e Pescogo

171

BLOCO CIRURGICO.
MARTINS, EUCLIDES M.D




7 PARTO CESARIANA 2021

% PARTO CESARIANA 2021

Renal Hepdatico MW Cardiaco

BLOCO CIRURGICO.
MARTINS, EUCLIDES M.D




N2 DE DIALISE EM PACIENTES CRONICOS E AGUDOS 2021

N2 DE DIALISE EM PACIENTES CRONICOS E AGUDOS 2021

DIALISE DE CRONICOS » DIALISE DE AGUDOS
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SUS.
LIMA, LUCIENE M.D. &
CAVALCANTI, FREDERICO.



DIAGNOSTICO

CENARIO
REAL HOSPITAL PORTUGUES




REAL LAB N2 EXAMES INTERNOS E EXTERNOS POR BANCADA 2021

N2 EXAMES INTERNOS E EXTERNOS POR BANCADA 2021

230.663

170.976

HEMATOLOGIA COAGULAGCAO  MICROBIOLOGIA COVID 19 URINALISE
MOLECULAR

REAL LAB EXAMES IMUNOQUIMICOS INTERNOS E EXTERNOS 2021

EXAMES IMUNOQUIMICOS INTERNOS E EXTERNOS 2021
2.000.000

1.800.000 1.791.235
1.600.000
1.400.000
1.200.000
1.000.000
800.000
600.000

400.000
177.511

200.000 37858 72.254 84.373
0

DROGAS HORMONIOS GASOMETRIA IMUNOLOGIA BIOQUIMICA
IMUNOSSUPRESSORES

REAL LAB.
ALMEIDA, LUCIANO & RESENDE, LUCIANA.




REAL LAB EXAMES COVID 2021

REAL LAB TESTES MOLECULARES COVID-19 DE PACIENTES
INTERNOS E E}(TERNOS JAN A DEZ 2021

QUANTIDADE TOTAL X SITIVOS POR SEMANA EFIDEMIOLOGICA
4500

mTOTAL DECOLETAS W TOTAL DE POSITVOS
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3500
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REAL LAB.
ALMEIDA, LUCIANO & RESENDE, LUCIANA.



REALIMAGEM

CENARIO
REAL HOSPITAL PORTUGUES




REAL IMAGEM N2 EXAMES 2021

HJan M Fev @mMar mAbr mMai ®Jun ®Jul mAgo mSet m Out = Nov | Dez

ULTRASSOM RADIOLOGIA TOMOGRAFIA  RESSONANCIA HEMODINAMICA MAMOGRAFIA
MAGNETICA

~ REAL IMAGEM
DA FONTE, JOAO EDUARDO & CERQUEIRA, DELMA.

Jan © Fev @ Mar m Abr mMai ®mJun HJul mAgo HSet B Out B Nov HDez

NEUROFISIOL. PLETISMOG./POLISSONOG. URODINAMICA

REAL IMAGEM.
CERQUEIRA, DELMA.




NNRIINeIRVYE ENDOSCOPIA N2 EXAMES 2021

ENDOSCOPIA DIGESTIVA N2 EXAMES 2021

Jan " Fev ™ Mar ™ Abr ® Mai M Jun  Jul m Ago B Set m Out B Nov M Dez

REAL IMAGEM.
SIQUEIRA, EDUARDO & CERQUEIRA, DELMA.




REAL NUCLEAR N2 EXAMES 2021

REAL NUCLEAR N2 EXAMES 2021
M Jan B Fev @ Mar B Abr B Mai B Jun B Jul m Ago m Set m Out = Nov I Dez

DENSITOMETRIA MEDICINA NUCLEAR PETSCAN

REAL NUCLEAR
ALMEIDA, PAULO & CERQUEIRA, DELMA.



BOLETIM
EPIDEMIOLOGICO

CENARIO
REAL HOSPITAL PORTUGUES




BOLETIM EPIDEMIOLOGICO CIDS DAS ALTAS
HOSPITALARES ANO 2021
7o MENSAL

DESCRICAO CID PRINCIPAL JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ
% % % % % % % % % % % %

Algumas doengas infecciosas e parasitarias 20,71 16,64 24,84 2556 29,73 26,02 1243 831 573 486 632 546
Neoplasias (tumores) 15,13 14,13 17,91 18,1 12,37 17,32 17,54 17,53 16,60 18,35 17,50 15,4
Doengas do sangue e dos orgios hematopoiéticos e

alguns transtornos imunitarios 303 239 215 2,08 1,74 1,93 1,29 1,30 1,6 1,9 1,7 2,2
Doengas Endécrinas, nutricionals e metabdlicas 166 144 117 095 1,30 100 1,10 147 1,8 21" 15 19
Transtornos mentais e comportamentais 068 0,7 0,6 0,53 0,68 0,59 0,92 0,74 1,3 1,0 09 0,7
Doengas do sistema nervoso 2,17 2,27 207 1,74 191 268 291 309 3,6 3,3 33 28

Doengas do olhos, anexos, ouvido e da hipdfise

mastoide 051 025 034 0,38 0,31 0,52 0,33 084 0,5 0,9 10 10
Doenga do aparelho circulatério 733 931 6,77 6,63 666 665 978 10,06 10,47 10,65 9,34 10,09
Doenga do aparelho respiratério 260 387 339 303 345 3,20 3,97 4,07 4,9 4,8 45 91
Doenca do aparelho digestivo 673 754 549 4,01 574 5,95 732 754 795 852 1004 825
Doengas da pele e do tecido subcutineo 1,53 169 139 1,78 1,57 1,38 1,73 2,07 2,0 1,8 1,5 1,7
Doengas do sistema osteomuscular e do tecido

conjuntivo 3,88 432 2,63 295 2,73 2,71 4,67 3,54 3,6 3,2 38 3,7
Doengas do aparelho geniturinario 890 10,87 9,11 894 848 8,44 10,81 10,97 11,71 1141 1166 1163
Gravidez, parto e puerpério (sem maternidade) 345 313 391 4,20 4,00 3,27 3,42 4,52 3,9 2,9 35 44
Algumas afeccdes originadas no periodo Peri natal 09 086 079 091 09 1,04 074 1,12 1,1 0,9 08 1,2
Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias

cromossdmicas 1,15 o : 1,02 1,20 7 @ 1,86 1,6 1,5 19 15
Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos

e de laboratérios nilo classificados em outras partes 10,01 712 6,87 715

Lesdes, envenenamento e algumas outras

consequéncias de causas externas . v 2, 2,23 2,70 . v 393

Cédigos para propdsitos especiais 0.32
Causas externas de morbidade e mortalidade A 0,07
QOutras causas externas de traumatismos acidentals X , 0,14

Lesdes auto provocadas intencionalmente 011

Agressdes 0,00
Fatores que influenciam o estado de saiide e o contato
com o servigos de satde

SVEH .
RUFINO, JANAINA.



BOLETIMEPIDEMIOLOGICO DOENGAS E AGRAVOS
| IDE NOTIFICAGAO COMBULSORIA ANO 2021

'DOECAS E AGRAVOS
DE NOTIFICACAO COMPULSORIA
ARBOVIROSES

Dengue
Chikungunya
Zika
ACIDENTES COM ANIMAIS PECONHENTOS
ATENDIMENTO ANTIRABICO
CAXUMBA
ESQUITOSSOMOSE
FEERE VIRAL
GESTANTE COM HIV
HIV
INFECCAD
LATENTE DE TUBERCULOSE - ILTB
INTOXICACAD EXOGENA
LEPTOSPIROSE
MEMNIMGITE

SIFILIS ADQUIRIDA

SIFILIS CONGENITA

SIFILIS EM GESTANTE

SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE
TUBERCULOSE

§ VARICELA

VIOLENCIA INTERPESSOAL/AUTOPROVOCADA

MAI- AGD

1102

SVEH.
RUFINO, JANAINA.



BOLETIM EPIDEMIOLOGICO:
TAXA DE MORTALIDADE HOSPITALAR (%) 2021

MORTALIDADE HOSPITALAR EM % 2021

SVEH .
RUFINO, JANAINA.



CENARIO
REAL HOSPITAL PORTUGUES



SEGURANCA DO PACIENTE: % DE CONFORMIDADES - 2021

SEGURANCA DO PACIENTE % DE CONFORMIDADES - 2021

HJan MW Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set QOut Now Dez

Identificacdo correta  Higienizacdo das Check-list Cirurgia Protocolo de quedas Registro da avaliacdo Registro da
do paciente maos dos segura pacientes da dor reavaliacdo da dor
colaboradores

GERENCIA DE QUALIDADE.
SILVA, THUANE.



DISTRIBUICAO DAS NOTIFICAGOES POR TIPO DE OCORRENCIA
RECEBIDAS EM 2021.

TOTAL NOTIFICAGOES: 5.159

OBSERVACAO: 90% DAS NOTIFICACOES RELACIONADAS A SANGUE/HEMOCOMPONENTES DECORREM DE
PREENCHIMENTO INCOMPLETO DOS FORMULARIOS DE EXIGENCIA LEGAL. NA GRANDE MAIORIA DAS
VEZES A NOTIFICAGAO FOI POR BUSCA ATIVA DA COMISSAO. A CADEIA DE MEDICAMENTOS E
EXTREMAMENTE LONGA E COMPLEXA, ENVOLVE DA AQUISICAO A ADMINISTRACAO E RESPOSTA
MEDICAMENTOSA. A MAIORIA DAS NOTIFICACOES DESSA CADEIA, NESTE PERIODO, ENVOLVE ATRASO DE
DISPENSACAO.

GERENCIAMENTO DE RISCO.
Henriques, Ana M.D., MSc.



GERENCIAMENTO DE RISCO: N2 DE NOTIFICACOES - 2021

NOTIFICAGOES POR CLASSIFICAGAQ DE INCIDENTE (OMS) - 2021

Circunstancia de Risco Near Miss (Quase Falha)  ®Incidente sem Dano M Evento Adverso
162
154
142
124 124 123
113
108
81
64 &8
46
34
14 I 15 19 20 20
Jun Jul Set Out Nowv Dez

GERENCIAMENTO DE RISCO.
HENRIQUES, ANA M.D., MSC.




PRINCIPAIS CAUSAS 2D[|]52E1VENTOS ADVERSOS

PRINCIPAIS CAUSAS DE EVENTOS ADVERSOS - 2021

Set mOut mNov mDez

I |

Lesdo de Pele /Mucosa Terapia Intravenosa Complicagdes Perda de Dispositive TEP/TEV Sangue/
cinirgicas / anestésicas Hemocomponente

GERENCIAMENTO DE RISCO.
HENRIQUES, ANA M.D., MSC.



TECNOVIGILANCIA - ENGENHARIA CLINICA

ANVISA DIVULGA OS ALERTAS E ENGENHARIA MONITORA
OS EQUIPAMENTOS NA INSTITUICAO

Nao consta no hospital

Consta no hospital - Outro Setor

Consta no hospital - Engenharia Clinica

GERENCIAMENTO DE RISCO.
HENRIQUES, ANA M.D., MSC & SAULO, RICARDO



FARMACO E TECNOVIGILANCIA

ANVISA DIVULGA OS ALERTAS E A FARMACIA
MONITORA OS MATERIAIS E MEDICAMENTOS NA INSTITUICAO

Nao consta esse material no hospital

®m Ndo consta esse medicamento no
hospital
Consta esse material no hospital

Jan Fev Mar Abr Mai Jun  Jul Ago Set Out Nov Dez

GERENCIAMENTO DE RISCO.
HENRIQUES, ANA M.D., MSC & LUCENA ,ALAN, MSC



USO RACIONAL DE ANTIBIOTICOS E ANTIFUNGICOS:
7% DE CONCORDANCIA DO MEDICO ACOMPANHANTE COM
INTERVENCAO DA CCIH

120
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m i i
20
0
JAN FEV MAR ABR JUL AGOD SET ouTt DEZ

MAI JUN NOV

CCIH.
PINHEIRO, MILLENA

INDICADORES DE SEGURANCA DO TRABALHADOR:
ACIDENTES DE TRAJETO E ACIDENTES TIPICOS (BIOLOGICO E NAO
BIOLOGICOS)

m Acidente Tipico (intrahospitalar) Acidente Trajeto ® Acidente N3o Bioldgicos Acidente Biologicos

9
7
| & 4 £ ° i
5 a4 2 6 - 16/
3 1b
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q 10 .
2 8 e . E
0
JAN FEV MAR AB A JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ JAN FEV MAR AB M A JUN JUL AGO SE ou NOV DEZ

ENG. SEGURANGCA DO TRABALHO.
NASCIMENTO, ADMA.



INDICADORES DA

ASSISTENCIA

CENARIO
REAL HOSPITAL PORTUGUES




UTI GERENCIAMENTO PROTOCOLO
DE FLEBITE 2021

m Conforme M N3o Conforme

2280 2250
'1715
1458
1270

1510
1221
1131
JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ

UTI GERENCIAMENTO
PROTOCOLO DA DOR 2021

m Conforme m Ndo Conforme

1500
Il Il | I 144/

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ

UTI.
ALCANTARA, ERIKA & LOUREIRO, NOEL



UTI GERENCIAMENTO PROTOCOLO
DE BRONCOSASPIRAGAO 2021

EConforme W Ndo Conforme

386 33 Y

e "t J.J-1'
L - 8 305 314
253
70
18 W17
& 5 1

FEV MAR ABR MAI JUN AGO SET OU NOV DEZ

UTI GERENCIAMENTO PROTOCOLO
DE LESAO POR PRESSAO 2021

W Conforme M Nio Conforme

5729 5747

u... 5201
4338 .09 4317
3755 o°
: 20s7 3149
2705 “6,5..?
46 a7 W77 B¢ W37 Bas W22 |1z ‘ 13 14 |1CI

JAN FEV MAR AER MAI

JUN JUL AGO S5ET OU NOV DEZ

UTI.
ALCANTARA, ERIKA & LOUREIRO, NOEL




UTI GERENCIAMENTO PROTOCOLO DE QUEDA 2021

B Conforme B Nao Conforme

3904

4674 "

-il?BD
#33? 4503
39?2&
?

JAN FEV MAR ABR MAI JUL AGO SET OU NOV DEZ

UTI.
ALCANTARA, ERIKA & LOUREIRO, NOEL



COMISSAO DE CATETER 2021

CATETER CENTRAL DE INSERCAO CENTRAL
N2 de paciente submetidos a CCIC 2021

% DE CCIC POR SEXO % DE CCIC POR LADO DO CORPO % DE CCIC POR SITIO DE ACESSO

- _— i o= . m V. Jugular Interna =V, Subclivia V. Fermoral
B Masculino Feminino ® Direito Esquerdo o

2%
15%

12%

71%

COMISSAQ DE CATETER
FREITAS, G.R.C M.D.




COMISSAO DE CATETER 2021

CATETER CENTRAL DE INSERGCAO CENTRAL

N2 DE CCIC (CATETER CENTRAL DE
INSERGAO CENTRAL) POR SETOR - 2021

N2 DE CCIC INSERIDO POR PROFISSIONAL

E POR TECNICA - 2021

, B Guiado por USG  ® Marcos anatdmicos 1 Assistida por USG

#UTIAd = AlaAd = EmergAd

PLANTONISTA UTI NEFROLOGISTA VASCULAR CIRURGIAD

. __

Comissio de Cateter - Real Hospital Portugués.
Freitas, G.R.C M.D.

COMISSAQ DE CATETER
Freitas, G.R.C M.D.



COMPLICACOES IMEDIATAS DE PUNCAO POR CICC
(CATETER CENTRAL DE INSERGAO CENTRAL) 2021

COMPLICAGOES IMEDIATAS PUNGCAO CCIC
(CATETER CENTRAL DE INSERCAO CENTRAL) 2021

Puncdo arterial (%) Hematoma (%)

H Marcos Anatdmicos B Guiado por USG B Assistido por USG

COMISSAQ DE CATETER
FREITAS, G.R.C M.D.



CATETERES COMUNS UTILIZADOS
POR TIPO DE LUMEM 2021

2000

1500

1000

1

CCIC Mono CCIC Duplo CCIC Triplo

CATETERES DE HEMODIALISE
POR TIPO DE LUMEN 2021

CCIC HD Duplo CCIC HD Triple

COMISSAQ DE CATETER
FREITAS, G.R.C M.D.



TAXA DE TRIAGEM NUTRICIONAL NA
ADMISSAO HOSPITALAR E TAXA DE
ORIENTACAO/PRESCRICAO NA ALTA
HOSPITALAR

TAXA DE TRIAGEM NUTRICIONAL NA ADMISSAO HOSPITALAR
TAXA DE ORIENTAGCAO/PRESCRIGAO DE ALTA HOSPITALAR

Triagem nutricional admissio B Orientacdo nutricional alta

MAR ABR MAI JUN

NUTRIGAO.
PEREIRA, SILENE.



UTI COVID 19:
7% DE N° CONFIRMADOS / N2 DE SUSPEITOS

71 70

62
60
| | |

Jan © Fev U Mar @ Abr ®Mai ®Jun B Jul MAgo M Set BMOut W Nov M Dez

HOSPITAL COVID 19:
% DE N2 CONFIRMADOS / N2 DE SUSPEITOS

92,2
89,0 89,3
88,1 86.0

81,3

70,1 70,8 70,3

o 66,8
‘ ‘ | |

Jan = Fev m Mar m Abr ® Mai B Jun B Jul B Ago B Set B Out B Nov B Dez

CCIH.
PINHEIRO ,MILLENA. M.D.



FARMACIA CLINICA

PACIENTES ELEGIVEIS PARA REACOES ADVERSAS
MEDICAMENTOS (RAM)

28
= 16
40 L e 8 a7 i3
10
*’I-e-
0

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez

B Pacientes sem suspeita de RAM M Pacientes com suspeita de RAM

30
1
25
11
20
0
15 0 0 5 .
2 7 3 0
10 0 0 . 0 .
0 15 6 4 0
5 11 2 12
5 9 9 10 5

4 5 6 6
S EEEEEEEREEERERE

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez

M Definida Provavel Possivel Duvidosa

FARMACIA.

LUCENA, ALAN.



MONITORAMENTO E INTERVENCOES NA SOLICITACAO DE
MEDICAMENTOS NAO PADRONIZADOS

MONITORAMENTO E INTERVENCOES
NA SOLICITACAO DE MEDICAMENTOS NAO PADRONIZADOS

FARMACIA.
LUCENA, ALAN.



CONFORMIDADE DE PRESCRICAO PREVENTIVA (ANTICOAGULACAO)
DE TROMBOEMBOLISMO VENOSO (TEV) COM HEPARINAS E
ANTIAGREGANTES 2021

CONFORMIDADE DE PRESCRICAO PREVENTIVA (ANTICOAGULACAO)
DE TROMBOEMBOLISMO VENOSO (TEV) COM HEPARINAS E
ANTIAGREGANTES 2021

¥ Jun o jul HAg W Set B Qut H Nov

FARMACIAS.
LUCENA, ALAN.



INDICADORES DE
GESTAO




NPS (NET PROMOTER SCORE)

NPS (NET PROMOTER SCORE)

—Real Hospital Portugués  —Media Nacional

89,6

HOSPITALIDADE.
AMORIM, LIVIA.



INTERNAMENTO ELETIVO
TEMPO MEDIO EM MINUTOS
TOTEM RECEPCAO-QUARTO

EMERGENCIA

TEMPO MEDIO DE ATENDIMENTO (MINUTOS) 2021
PORTA A PORTA
Infante Mater Adulto

Janeire Fevereiro Margo lunhe Julhe Agosto  Setembre  Outubre Movembro Dezembro

EMERGENCIA ADULTO.
CAVALCANTI, GENES M.D.




INDICADORES RH

INDICADORES DE SEGURANGCA DO TRABALHADOR

Acidentes de trajeto e tipicos (biologico e nao biologicos)

m Acidente Tipico (intrahospitalar) Acidente Trajeto Acidente Nao Bioldgicos Acidente Bioldgicos

RH
ENG. SEGURANGCA DO TRABALHO, REAL HOSPITAL
PORTUGUES; NASCIMENTO,ADMA.



INDICADORES

OPERACIONAIS




NUTRICAO(UAN):
E DE REJEITO EM %

iNDICE DE REJEITO (%) DA UNIDADE DE ALIMENTAGAO E NUTRIGAO (UAN)

81
7.9

90
70 7.3 7,3 7,3
6,7
6,0 6,2
5.0
4,0
3.0
2,0
1,0

= AGO = SET = OouT E NOV m DEZ

UNIDADE DE ALIMENTACAO
E NUTRICAO (UAN).

O INDICE DE SOBRAS E
RESTO-INGESTA SERVEM
COMO PARAMETROS PARA

AVALIAR O GRAU DE
EFICIENCIA DOS SERVICOS
PRESTADOS NA UAN

NUTRICAO.
PEREIRA, SILENE.



LAVANDERIA HOSPITALAR:
QUANTIDADE DE QUILOS LAVADOS POR MES
E TAXA DE RELAVE (%)

®AGO m SET

mouT mNOV m DEZ

JAN FEV MAR ABR MAI JUN mJuL

LAVANDERIA
ANDRADE, IZABEL



RESIDUOS DE SAUDE :
DESTINO E VOLUME DE EM QUILOS POR MES

B Autoclavados M Perfurocortantes Bombonas

VOLUME DE RES/DUOS COMUNS (D) EM KG VOLUME DE RESIDUOS RECICLAVEIS EM KG
Meta 210.000KG Meta 20.000kg

JAN © FEVW © MAR = ABR = MAI = JUN = JUL ® AGD = SET mOUT m NOV = DEZ HIAN mFEV m MAR mABR m MAI mIUN mJUL mAGO wSET wOUT © NOV - DEZ

GERENCIAMENTO DE RESIDUOS.
GUERRA, CARLA.




RESIDUO LIQUIDO DE SUBSTANCIAS

QUIMICAS (EFLUENTE CLASSE I):
VOLUME EM M3

VOLUME EM M3 DE RESIDUO LIQUIDO DE SUBSTANCIAS QUIMICAS
(EFLUENTE CLASSE 1)

B AGO W SET mouT B NOV

GERENCIAMENTO DE RESIDUOS.
GUERRA, CARLA.




LOGISTICA: NUMEROS DE MOVIMENTAGCAO

MOVIMENTACAO DE PESSOAS

JAN © FEV © MAR © ABR I MAI B JUN B JUL m AGO W SET M OUT B NOV N DEZ

MOVIMENTACAO DE MEDICAMENTOS

JAN  FEV  MAR ABR = MAI = JUN = JUL = AGO = 5ET m OUT = MOV m DEZ

LOGISTICA.
BORGES, MANUELLE



LOGISTICA: NUMEROS DE MOVIMENTACAO

MOVIMENTACAO DE EQUIPAMENTOS

JAN © FEV © MAR = ABR = MAI m JUN m JUL m AGO m SET m OUT m NOV m DEZ

MOVIMENTACAO DA LAVANDERIA

JAMN © FEV © MAR = ABR m MAI mJUN mJUL m AGO mSET m OUT m NOV mDEZ

LOGISTICA.
BORGES, MANUELLE




CENTRO DE LOGISTICA:
MOVIMENTACAO GERAL DE ITENS OU

PESSOAS NO HOSPITAL

MOVIMENTACAO GERAL DE ITENS OU PESSOAS REALIZADA PELO CENTRO DE LOGISTICA

] H S5ET

mouT mNOV m DEZ

LOGISTICA.
BORGES, MANUELLE



INSTITUTO DE ENSINO E PESQUISA
ALBERTO FERREIRA DA COSTA

Y

CENARIO

ENSINO E PESQUISA




ESCOLA DE SAUDE

CURSOS DE
APERFEICOAMENTO

213 CURSO TECNICO

QUALIDADE NO ATENDIMENTO
NO SERVIGO DE SAUDE

54

ADMINISTRAGAO E PREPARO
DE MEDICAMENTOS

113

FERIDAS E CURATIVOS

295

FLEBOTOMIA

674

TECNICO EM ENFERMAGEN

27

TECNICO EM RADIOLOGIA

2 | POS TECNICO

FLEBOTOMIA - PRATICAS

80
63

CUIDADOR DE IDOSOS

INSTRUMNETAGAO CIRURGICA

20

ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

TOTAL DE ALUNOS MATRICULADOS EM 2021 - 1.547

ESCOLA DE SAUDE
RODRIGUES, PEDRO,MSC.



ESTAGIOS CURRICULARES (INTERNOS)

Nivel técnico Multiprofissional W Medicina

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGOS SET OUT NOV DEZ

ESPECIALIZACAO

W Endoscopia M Radiologia Curso Imersdo

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ

IEPAC.
LENCASTRE, M DO CARMO.



CENARIO IEPAFC

ENSINO

RESIDENCIA MEDICA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL

M Residentes RHP W Residentes Externos

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL S5GO SET OUT NOV DEZ JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT MOV DEZ

IEPAC.
LENCASTRE, M DO CARMO.



CIRURGIA ROBOTICA

CERTIFICACAO EM CIRURGIA ROBQTICA: 46 PROFISSIONAIS
DISTRIBUICAO POR ESPECIALIDADE 2021

CIR. CABECA E CIR. GERAL CIR. DO APARELHO UROLOGIA GINECOLOGIA CIR. TORACICA CIR. PEDIATRICA CIR. ONCOLOGICA
PESCOCO DIGESTIVO

FORTALEZA -CE| |CARUARU -PE JABOATAO DOS
5% 2% GUARARAPES -PE

-

BARBALHA -CE

0,

JUAZEIRO NORTE -CE

>

SAO LUiS -MA
aad

MACEIO - AL
5%

PETROLINA -PE
4%

RECIFE -PE
76%

 IEPAFC. ,
RINO, MARIO & FRAGA, CLOVIS.



N2 DE ALUNOS DE SIMULACAO
REALISTICA TREINADOS POR
CURSO/MES

N2 DE ALUNOS DE SIMULACAO REALISTICA TREINADOS POR CURSO/MES

N N

UN

IEPAFC.
BEZERRA, VALERIA.



COMITE DE ETICA. E PESQUISA (CEP) E
COMITE DE ANALISE DE PROJETOS
(IEPAFC)

QU
e

S




COMITE DE ETICA [V e [N

N2 PROJETOS AVALIADOS PELO COMITE DE ETICA EM PESQUISA 2021

25

16 16
14 14 14 14
13
11 11
9
2 I
Janeiro Fevereiro Margo Abril Maio Junho Julho Agosto Setembro Outubro Novembro Dezembro

COMITE DE ANALISE DE PROJETOS (NS SR (e X o] 33 K|\ e B 4 I 2o U] LY.

ACOMPANHAMENTO DAS FASES DOS PROJETOS PELO IEPAFC

120
2019 2020 m 2021
100
80
60

40

20

Submetidos Reprovados Com pendéncia Aguardando Nao iniciados Em curso Finalizados
aprovacdo CEP

IEPAFC.
LENCASTRE, M DO CARMO.



CENTRO DE PES[MUET.YHRI[:¥
DE PROJETOS E DBV TS Y0 N 40)
FASE

35

30

25

20

15

10

5

0

31

TOTAL

14

FEASIBILITY EM CURSO SUSPENSOS CONCLUIDOS

IEPAFC.
Melo, Leiliandry.




i

10.

11.

12.

13.

14.

CENTRO DE PE JJVEY. SR ]
PROJETOS EM[HiL:&- 1o A1l

SIGLAS DD INVESTHS ADOR
PROJETO MOME DO PROJCTO PRINCIPAL STETUS 2021
Oz acao A M ica Atraves da Monoterapia sem A5 Versus Dupla-Terapia
Heo-Mindset coam A5 Um Es . _ '.'::'f..J: "..1'_':_*_4'r'_' bosa e :‘__r'. T Aives
Corgnaria Sguda no Setema Unico de Saode
Ensaia dlinios de fase 3, multickntrics, paralsle, randomizado e simples-oego
ocontrolado por placebo, para avaliacio da eficicia e seguranga do medicamento
oD - nitazomanida 600 mg {Farmoguimica 5.4, administrade duas veres ao dia, no Dra. Criztiane B
NIMFOAD3200R-1  trataments de participantes dapesquisa oom O0WVID-19 hospitalizados em estado Birem.an T
mdd erada
:h':a:'d'rd de scesso evpandida (E NrA-ant=2 |para O IraLamesn i o
Nir psciwidis TJ"_!'."":..J: ala) '.'T.".'::::!J SR v M Feamiawidis At
o
SMART frends Dr. Ml Recrutands
= |Estuda para Maonitoraments de Tend&ncias de ResistéEncia Antimiorobianal -l merdand
, adaptavel & randomizada da
ACTS baticas em Adultas Hospitalizados omm Bt
FLO-01-IB - Ensaie dinics duplo-cego randamizada com contrae
svaliscio de seguranca, imunogenicidade & consiztincia de resposita imune por
o] T = T - L o i e
Ll ates dawacina influenza tetravabente {inativada & fragmentadal do Instituto Lelbs T e
Butantan.
INVESTIGADOR
SIGLAS DO PROJETO NOME DO PROJETO PRINCIPAL STATUS 2021
ISOVUCONAZOL Sistema_de registro para avaliagég retrospecti\{a e observac‘iqnal da performance de Dr. Tlaga Fepraz Recrutinda
isavuconazol na terapeutica de aspergilose em cendrios de vida real
COVID-19 Neurological Disease: A Prospective Study in Brazil, India and
NEUROCOVID Malawi — Protocol Dr. Rafael Franga  Recrutando
Estudo nacional, multicéntrico e randomizado da cirurgia de revascularizacdo Dr. Fernando -
FRAGILE SN 3 2 ’ : SN Ativo
miocardica com e sem circulagdo extracorporea em pacientes frageis Moraes
Randomized comparison of the clinical outcome of single versus multiple arterial Dr Famaniy
ROMA TRIAL grafts: The ROMA trial : Ativo
Moraes
Prospective, Randomized, Controlled, Multicenter Study Comparing the Merit
WRAPSODYTM Endovascular Stent Graft to Percutaneous Transluminal Angioplasty DEDouglas
WAVE for Treatment of Venous Outflow Circuit Stenosis or Occlusion in Hemodialysis i g : Ativo
A Cavalcanti
Patients
Prospective, multicenter, observational study to evaluate the Merit WRAPSODY™ Dt Datislss
WRAP Endoprosthesis for treatment of stenosis or occlusion within the dialysis outflow Ca-walcagnti Ativo
circuit of an arteriovenous (AV) fistula or AV graft (The WRAP Registry)
SANDMAN Sedation, Ana.lge5|a an.d Delirium Management‘: an |thernat|onaI-aud|t of adult DriMaiio Tels Al
medical, surgical, trauma, and neuro-intensive care patients
BRAVADO Estudo multicéntrico para avaliagao clinica e anatomica das sindromes coronarianas Dra. Antonieta Recrutarido

agudas em pacientes com neoplasia em tratamento em centros especializados

IEPAFC.

MELO, LEILIANDRY.




CENTRO DE PESQUISA CLINICA:
PROJETOS DE INOVACAO 2021

USO DE DISPOSITIVOS VESTIVEIS NO MONITORAMENTO
DE PACIENTES INTERNADQOS
NO SETOR DE GERIATRIA DO REAL HOSPITAL PORTUGUES

FERRAMENTA DE SOFTWARE PARA PREVER CIDS A PARTIR
DE INFORMAGOES DE LAUDOS E PRONTUARIOS.
BRACOS DO PROJETO:

ARBOVIROSES
COVID 19
DRG

Eujessika Rodrigues (UFCG), Paulo Eduardo
Barbosa (UFCG), Jose C. Nobrega (Realfisio-RHP),
Luciulo Lima (Geriatria-RHP)

Rodrigo Paiva (Pickcells), Pedro Didier (Pickcells),
Ademir Novaes (RHP) e MCarmo Lencastre
(IEPAFC)

Carmelo Bastos (UPE) Antony Lins (UNICAP)

IEPAFC.
MELO,
LEILIANDRY.



PUBLICACOES 2021

EMERGENCIA
INFANTIL

Manual
de boas
pratic

PROTOCOLOS EM NEURO-ONCOLOGIA

REA i HOSITAL PORTUGUES |H§A{\,? adoyifia

REAL @ HOSPITAL PORTUGUES ltl‘ﬁ,‘_\l C
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