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0 cuidado cada vez mais sequro é a meta do HGIS
Conheca as 6 metas internacionais de seguranca do paciente
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A implementacao das metas internacionais de
seguranca no HGIS é mais um passo para melhorar a

qualidade e seguranca da assisténcia prestada aos nossos g :
pacientes e € um importante requisito para certificacdo do v

hospital pela Joint Commission International (JCI). EEEEE—— —'~A_ fpr————
L Meta 1: Identificar os pacientes corretamente
Em agosto de 2011, foram aprovadas as politicas “ Meta 2: Melhorar a comunicacao efetiva
institucionais referentes ao tema e todos 0s nossos m:‘tsig:“g"::;maraseg"’a"‘;a Eesynedicamentos de
colaboradores estéo sendo capacitados de maneira intensiva . &  Meta4: Assegurar cirurgias com local de intervengao
. L . . “ correto, procedimento correto e paciente correto
com a parceria da Comissdo de Gerenciamento de Risco, Meta 5: Reduzir o risco de infeccées associadas aos
Comité da Qualidade, Grupo das Metas Internacionais de ""/"“'dad‘,’s"esa.“de ) i
Meta 6: Reduzir o risco de les6es decorrentes de
Seguranca e Educacéo Continuada. queda
Neste boletim apresentamos um resumo dos |
principais topicos constantes nestas politicas. ? T
PRATIQUEMI!I !
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Meta 1: Identificar os pacientes corretamente
Uso de pulseira de identificacao

o No HGIS, todos os pacientes sao identificados com pulseira de cor branca, preferencialmente no membro
superior direito.

o O Recepcionista é o profissional responsavel pela colocacdo da pulseira no momento da
admissao/cadastramento na instituicdo, exceto pacientes graves na Sala de Emergéncia ou no Centro Cirlrgico
Obstétrico, pacientes admitidos diretamente nas Unidades de Terapia Intensiva e recém-nascidos no momento do
parto. Nestes casos, a pulseira deve ser colocada pela equipe de
enfermagem.

A equipe de enfermagem devera realizar a substituicdo das
pulseiras nas seguintes situacoes: pulseiras danificadas, escritailegivel,
mudanca de dados de identificacdo, troca de local da pulseira por g
necessidades especificas (cirurgias no membro, edemas no membro,
dentre outros).

A pulseira devera ser mantida nas situacoes que envolvam:
transferéncias internas e externas, movimentacoes externas e internas
e em caso de 6bito.




Esteja atento:

Identificar o paciente, utilizando nome completo e data de nascimento em todos
os procedimentos envolvendo o cuidado a salde, em especial nas seguintes situacoes:

e Admissao e saida de paciente na Unidade de Assisténcia.
e Antesde procedimentos diagndsticos e terapéuticos.
e Antesdacoletade sangue e outras amostras para exame.

¢ Antesdaadministracdo de medicamentos, dietas enterais e parenterais, sangue ou

hemoderivados.

e Antesdarealizacao de procedimentos cirlrgicos.
e Digitacéo, liberacdo e entrega de laudos de exames.

IMPORTANTE! NAO UTILIZAR O NUMERO DO QUARTO OU DO LEITO COMO IDENTIFICADORES DO PACIENTE

Meta 2: Melhorar a comunicacao efetiva

Procedimentos simples
podem evitar eventos adversos
decorrentes de uma comunicagao
ineficaz:

1. No HGIS, nao séo permitidas
prescricoes por ordem verbal. As
excecoes se restringem a situacoes
de emergéncia.

Nestas situacbdes, a
solicitacao devera ser realizada da
seguinte maneira:

e (O médico solicita em voz alta
a medicacao e/ou procedimentos
necessarios.

e O profissional (enfermagem
ou fisioterapeuta) que recebe a
informacéo repete em voz alta

confirmando a ordem.

Faca uma ampola
' de adrenalina EV/

2. Diante de um resultado
critico de exame laboratorial, o
biologista devera entrar em contato
apenas com o médico ou enfermeiro
da unidade na qual se encontra o
paciente. O médico ou enfermeiro
que recebe a informacdo devera
executaratécnica “Lerde Volta":

1. Resultados de exames
fornecidos verbalmente,
pessoalmente ou por telefone,
devem ser anotados na integra por
quem recebe a prescricao ou
resultado.

. A adrenalina EV
agora.

' Isso mesmo.
Pode fazer.

e QO registro da solicitacdo e da
acéo deveré ser efetuado obrigatoria-
mente logo apds o atendimento, pela
equipe que prestou assisténcia.

Bom dia, doutor. Gostaria de informar
que a glicemia do paciente Jodao Maria
José dos Santos, nascido em 25 de
fevereiro de 1984, colhida hoje, é de
214mg/dI.

2. Os resultados de exames
fornecidos verbalmente,
pessoalmente ou por telefone,
devem ser relidos na integra por
quem recebe a prescricdo ou
resultado de exame.

3. Os resultados de exames
devem ser confirmados pelo
individuo que fez a solicitacao ou
transmitiu o resultado de exame.

FACA A SUA PARTE:
COMUNIQUE-SE DE FORMA
SEGURA!

Entendido. Vou ler o que anotei no
prontuario. Por favor, confirme: a
glicemia do paciente Jodo Maria José
dos Santos, nascido em 25 de fevereiro de
1984, colhida hoje, € de 214mg/dI.

Ok. E isso mesmo.

Obrigado.




Meta 3: Melhorar a seguranca de medicamentos
de alta vigilancia

Os “Medicamentos de Alta vigilancia" sdo agueles que tém um risco
potencial de causar danos graves ou até mesmo fatais, quando um erro ocorre
no curso de sua utilizagao.

Para garantir a seguranca nesse processo, no HGIS, todos os
medicamentos de alta vigilancia sdo rotulados com etiqueta adesiva
vermelha e sdo dispensadas em embalagem plastica exclusiva (segregada
das demais medicagdes) com identificacdo do paciente, por horario aprazado.
Esses medicamentos sdo segregados na Farmécia Central e Satélites do
Pronto Socorro e Centro cirlrgico e Obstétrico, em local
identificado com os dizeres: “Medicamentos de alta '
vigilancia”. Nas unidades assistenciais sao armazenadas d/ ,
em gavetas fechadas com chave e identificadas. %

A chave das gavetas é de responsabilidade do
enfermeiro da unidade.

Meta 4: Assegurar cirurgias com local de
intervencao correto, procedimento correto e
paciente correto

Cirurgias em local errado ou Adicionalmente, todo

paciente errado ocupam o primeiro
lugar dentre os eventos sentinela
notificados por hospitais certificados
pela JCIl. Entretanto, boa parte
desses eventos pode ser prevenida
pela realizacao rotineira da Pausa ou
Time Out, orientada pelo Check List
de Cirurgia Segura. Trata-se de uma
lista de itens de seguranca para
verificagado, dentre outros, se o local
de intervencéo, o procedimento e o
paciente estdo corretos e se todos os
documentos e equipamentos
necessarios estdo a mao, se sao
corretos e se estao funcionando. A
equipe de enfermagem ¢
responsavel por conduzir o Time Out
emvoz alta.

paciente submetido a procedimento
cirargico e procedimento terapéutico
invasivo que implique em
lateralidade, estruturas multiplas ou
niveis multiplos, devera ter o local de
intervencdo demarcado pelo
cirurgiao, antes do seu
encaminhamento ao Centro
Cirurgico Obstétrico.

A sinalizacdo padronizada é
um circulo com X no seu interior,
exceto para cirurgias de varizes,
quando devera ser marcado o trajeto
daveia a seroperada.




Meta 5: Reduzir os riscos de infeccoes
associadas aos cuidados de saude

Sabe-se que a higiene das maos é a medida mais simples e efetiva para reducéo dessas infecgbes e, portanto,

deve ser continuamente estimulada.

realizacao de

procedimento
% asséptico

Antes de
contato com o

paciente

j Ap6s risco de

exposicao a fluidos
corporais

Meta 6: Reduzir o risco
decorrentes de quedas

O paciente classificado com
risco para queda ¢ identificado com

No HGIS, o risco para queda
deve ser avaliado em todos os
pacientes internados no momento da
Avaliacao Inicial, e reavaliado a cada
48 horas e sempre que indicado por
uma alteracdo da condicdo, medica-
mentos e transferéncia interna do
paciente.

A atividade de avaliacdo e
reavaliacdo do Risco de Queda é de
responsabilidade do enfermeiro,
entretanto, o compromisso com a
prevencao deste evento é de toda
equipe multiprofissional.

O Protocolo de Prevencao de
Quedas deve ser aplicado para todos
0s pacientes comrisco identificado.

Hospital
Sentinela

Apos
contato

No HGIS séo disponibilizados todos os insumos
para higienizagdo das maos incluindo papel toalha,
lixeiras, sabonete liquido ou clorexidine degermante e
solucao alcodlica.

E importante ressaltar que a higienizacdo das
maos com solucao alcodlica substitui a higienizacao das
maos com agua e sabéo, exceto nas seguintes situagoes:

e Aoiniciare terminar o turno de trabalho.

e Se as maos estiverem visivelmente sujas ou
contaminadas com sangue, excretas (fezes ou urina) ou
outros fluidos corporais/matéria organica.

e  Antesde preparar e manipular medicamentos.

e  Apdsretirarluvas que contenham talco.

e Apodsiraobanheiro.

e Anteseapodsasrefeicoes.

de lesoes ao paciente,

uma pulseira vermelha, o seu leito é
sinalizado com uma placa padroniza-
da institucionalmente e seus familia-
res sdo sistematicamente orienta-
dos. Essas medidas visam facilitar
que familiares, visitantes e o0s
profissionais de saude da instituicao
evidenciem a necessidade de
desenvolver medidas preventivas de
guedas, tais como: manter as grades
do leito elevadas e travadas, garantir
auxilio para a deambulacao, garantira
permanéncia continua de um
acompanhante, etc.
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