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ANEXO 04

ESTRUTURA E PERFIL DO HPSC

O HPSC realiza atendimentos de urgéncia e emergéncia no municipio de Canoas e regido
metropolitana pelo SUS. Dentre as principais especialidades destacam-se: cirurgia geral, cirurgia
plastica, neurocirurgia, trauma-ortopedia, endotrauma, bucofacial, terapia intensiva, radiologia,
além dos servigos de nutri¢do, psicologia, fisioterapia e servigo social. Possui 7.775,40 m? (sete mil
setecentos e setenta e cinco metros quadrados e quarenta centimetros) de area construida, conforme
certiddo e matricula no 88.895 no Registro de Imoveis de Canoas.

O HPSC no contexto da rede de Saude de Canoas presta servigos de saide em carater
hospitalar, ambulatorial e de apoio diagnodstico terapéutico, em carater de urgéncia/emergéncia,
visando a garantia da atengdo a saude integral do municipio de Canoas e municipios que integram a
regido na qual o hospital estd inserido, de acordo com as pactuagdes de referéncias.

O contexto se da a partir dos principios e diretrizes do SUS e do Programa de
Reestruturagdo e Contratualizacdo dos Hospitais Filantropicos do SUS. Dos Leitos que o0 Municipio
de Canoas conta atualmente pelo SUS entre clinicos, cirirgicos e complementares, 118 destes estdo
no HPSC, significando 14,43% dos leitos, sendo um prestador com atendimento exclusivo para o
SUS, principal componente da rede de urgéncia/emergéncia do municipio. Possui porta aberta com
atendimento 24 horas 7 dias por semana.

Os leitos estdao assim distribuidos no HPSC:

Distribuicao dos leitos no HPS

Setor Descricao Existentes SUS Nio SUS
Buco Maxilo Facial 3 3 0
Cirurgia Geral 9 9 0
Plastica 4 4 0
Cirargico Transplante 1 1 0
Neurocirurgia 12 12 [o]
Ortopediatraumatologia 17 17 0
TOTAL 46 46 0
Cardiologia 5 5 0
Clinico Clinica Geral 44 44 0]
TOTAL 49 49 0
Unidade de Isolamento 3 3 0
Complementar |UTI Adulta - Tipo Il 10 10 0
TOTAL 13 13 0
- Pediatria Clinica 15 15 0
Pediatrico TOTAL py= 15 o
. . Cirurgico/Diagnodstico/T erapéutico 8 8 o]
Hospital Dia TOTAL P P o
TOTAL GERAL MENOS COMPLEMENTAR 118 118 0

O HPSC esta habilitado em vérias especialidades, conforme tabela abaixo:

Codigo Descrigao Origem [Competéncia| Portaria Data da
Inicial Portaria
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901 [ Cuidados Prolongados - Local mai/l5 SAS/MS |12/05/2015
Enfermidades N
Cardiovasculares 629/2006

902 | Cuidados Prolongados - Local mai/l5 SAS/MS |12/05/2015
Enfermidades N
Pneumoloégicas 629/2006

903 Local mai/l5 SAS/MS | 12/05/2015
Cuidados Prolongados - N
Enfermidades Neuroldgicas 629/2006

904 | Cuidados Prolongados - Local mai/l5 SAS/MS |12/05/2015
Enfermidades N
Osteomusculares e do 629/2006
Tecido Conjuntivo

907 | Cuidados Prolongados - Local mai/l5 SAS/MS [ 12/05/2015
Enfermidades Devido a N
Causas Externas 629/2006

1617 | Centro de Atendimento de | Nacional jan/13 SAS 1402 [ 02/01/2013
urgéncia Tipo III aos
Pacientes com AVC

2501 | Unidade de Assisténcia de | Nacional set/06 SAS 90 |20/03/2009
Alta Complexidade em
Traumatologia-ortopedia

2604 | UTI I Adulto Nacional jul/06 SAS 555 |24/07/2006

Como componente da RUE (Rede de Urgéncia e Emergéncia) sdo estratégias prioritarias do

HPSC:

o Qualificacdo estratégica das portas de urgéncia e emergéncia;
» Qualificacdo da atencdo ao paciente critico ou grave por meio da qualificacdo das unidades de

terapia intensiva;
» Garantia de leitos clinicos de retaguarda;

o Criacdo das unidades de internacdo em cuidados prolongados (UCP) e de hospitais

especializados em cuidados prolongados (HCP);

o Qualificacdo da atencdo por meio da organizagdo das linhas de cuidados cardiovascular,

cerebrovascular e traumatologica;

o Definicdo da aten¢do domiciliar organizada por intermédio das equipes multidisciplinares de

aten¢do domiciliar (EMAD) e das equipes multidisciplinares de apoio (EMAP);
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Articulagdo entre os seus componentes. E fundamental a participacdo de atores de outros
segmentos sociais para a proposi¢cao de politicas publicas intersetoriais efetivas e eficientes,
envolvendo conselhos de saude, gestores, trabalhadores, prestadores, usuarios, conselhos de
classe, instituicdes de ensino, setores da Educacdo, Seguranga Social, Transportes e outros.

Qualificaciao da Porta de Entrada Hospitalar de Urgéncia:

Estabelecimento e ado¢do de protocolos de classificagdo de risco, protocolos clinico-
assistenciais e procedimentos administrativos no hospital;

Implanta¢do de processo de acolhimento com classificagdo de risco, em ambiente especifico,
identificando o paciente segundo o grau de sofrimento ou de agravos a satde e de risco de
morte, priorizando-se aqueles que necessitem de tratamento imediato;

Articulagdo com o Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (Samu 192), as unidades de
pronto atendimento (UPA) e com outros servigos da rede de atengdo a saude, construindo
fluxos coerentes e efetivos de referéncia e contrarreferéncia;

Submissdo da porta de entrada hospitalar de urgéncia a Central Regional de Regulagdo de
Urgéncia, a qual caberd coordenar os fluxos coerentes e efetivos de referéncia e
contrarreferéncia;

Equipe multiprofissional compativel com o porte da porta de entrada hospitalar de urgéncia;
Organizacdo do trabalho das equipes multiprofissionais de forma horizontal, em regime
conhecido como “diarista”, utilizando-se prontudrio unico compartilhado por toda a equipe;
Implantacdo de mecanismos de gestdo da clinica, visando a: a. qualificagdo do cuidado; b.
eficiéncia de leitos; c. reorganizacdo dos fluxos e processos de trabalho; d. implantacdo de
equipe de referéncia para responsabilizacdo e acompanhamento dos casos;

Garantia de retaguarda as urgéncias atendidas pelos outros pontos de aten¢do de menor
complexidade que compdem a Rede de Atengdo as Urgéncias e Emergéncias em sua regido,
mediante o fornecimento de procedimentos diagnoésticos, leitos clinicos, leitos de terapia
intensiva e cirurgias, conforme previsto no Plano de A¢ao Regional;

Garantia de desenvolvimento de atividades de educacdo permanente para as equipes, por
iniciativa propria ou por meio de cooperagao;

Realizagdo do contrarreferenciamento responsavel dos usudrios para os servicos da rede,
fornecendo relatorio adequado, de forma a garantir a continuidade do cuidado pela equipe da
aten¢do bésica ou de referéncia.

Linha de Cuidado Cardiovascular: Foco na Atencio ao Infarto Agudo de Miocardio

O atendimento deve estar de acordo com a Portaria MS/GM no 2.994, de 23 de dezembro de
2011, aprova a linha de cuidado do infarto agudo do miocardio e o protocolo de sindromes
coronarianas agudas, considerando a necessidade de implementar estratégias no SUS que
deem conta da necessidade epidemioldgica “urgente” de promover estratégias para ampliagao,
agilidade e qualificagdo do atendimento ao usudrio que necessite de cuidados ao [AM;

Deve necessariamente dispor de infraestrutura tipica de terapia intensiva, estar capacitado para
fornecer apoio diagnostico e terapéutico para os pacientes com sindrome coronariana aguda,
incluindo recursos humanos qualificados, métodos diagndsticos ndo invasivos € invasivos e
oportunidade de tratamento percutaneo e cirurgico em carater de urgéncia;
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Linha de Cuidado Cerebrovascular: Foco na Atencao ao Acidente Vascular Cerebral

O servico deve estar de acordo com a Portaria no 665, de 12 de abril de 2012, que dispde sobre
os critérios de habilitacdo dos estabelecimentos hospitalares como centros de atendimento de
urgéncia aos pacientes com acidente vascular cerebral (AVC) no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), institui o respectivo incentivo financeiro para o funcionamento destes servigos e
aprova a linha de cuidado. Sdo estabelecidos na portaria dois modos de organizagdo das
unidades de atendimento ao AVC, em questdo: U-AVC Agudo e U-AVC Integral,

U-AVC Agudo ¢ a unidade de cuidados clinicos multiprofissional com, no minimo, 5 (cinco)
leitos no mesmo espago fisico, coordenada por neurologista, dedicada ao cuidado de pacientes
acometidos pelo acidente vascular cerebral (isquémico, hemorragico ou ataque isquémico
transitorio), durante a fase aguda (até 72 horas da internacdo) e responsdvel por oferecer
tratamento trombolitico endovenoso;

U-AVC Integral ¢ a unidade de cuidados clinicos multiprofissional com, no minimo, 10 (dez)
leitos, coordenada por neurologista, dedicada ao cuidado dos pacientes acometidos pelo
acidente vascular cerebral (isquémico, hemorragico ou ataque isquémico transitorio) até 15
dias da internagdo hospitalar, com a atribuicdo de dar continuidade ao tratamento da fase
aguda, a reabilitacdo precoce e a investigacao etiologica completa.

Linha de Cuidado do Trauma: Foco na Atencao ao Politrauma

Prestador componente da RUE — RS que desempenha papel de referéncia especializada para
atendimento aos pacientes vitima de trauma;

Prestador habilitado pela Portaria SAS n° 90, de 27/03/2009, devendo ter as condi¢des
técnicas, instalagdes fisicas, equipamentos e recursos humano capazes de prestar assisténcia
em traumatologia e ortopedia, conforme o anexo I da referida portaria.

Processo de Hospitalizacao

Tratamento das possiveis complicagdes que possam ocorrer ao longo do processo assistencial.
Tratamento medicamentoso que seja requerido durante o processo de internagdo, com
dispensac¢do de doses individualizadas de acordo com a prescri¢ao;

Servigos de Apoio Diagnéstico Terapéutico que sejam requeridos durante o processo de
internacdo, devendo ter resultados emitidos em institui¢des que detenham certificacdo de
qualidade emitida por auditoria externa;

Procedimentos e cuidados multiprofissionais, necessarios durante o processo de internagao;
Alimentagdo, incluida a assisténcia nutricional e alimentacao parenteral e enteral;

Assisténcia por equipe médica especializada, equipe multiprofissional e pessoal auxiliar,
incluido médico diarista para cobertura horizontal no periodo diurno em todas as areas de
internacao do hospital (médico hospitalista);

Utilizagao do Centro Cirargico e procedimentos de anestesia;

O material descartavel necessario para os cuidados multiprofissionais e tratamentos;
Acompanhante para os usudrios idosos, criangas e gestantes, Lei n° 10.741 de 01/10/2003;
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Sangue e hemoderivados;

Fornecimento de roupas hospitalares;

Procedimentos especiais que se fizerem necessarios ao adequado atendimento e tratamento do
usuario, de acordo com a capacidade instalada, respeitando a complexidade do HPSC.

Servicos de Apoio Diagnéstico e Terapéutico — SADT

Entende-se por SADT a disponibilizagdo de exames e agdes de apoio diagndstico e terapéutico
a pacientes que adentraram pela porta de emergéncia e pacientes encaminhados/referenciados
pela SMS, dentro do perfil estabelecido para o HPSC;

A Organizacdo deverd garantir que a realizacdo de apoio diagndstico ao paciente ocorra
durante as 24 horas do dia;

O SADT deve ser compativel a necessidade e pleno funcionamento do hospital, prevendo
oferta de exames para assisténcia dos pacientes internados.

Servico de Farmacia

Setor responsavel por garantir a qualidade da assisténcia prestada ao paciente, por meio do uso
seguro e racional de medicamentos e correlatos, adequando-os a utiliza¢do da satde individual
e coletiva, nos planos: assistencial, preventivo, docente e de investiga¢cdo, devendo, para tanto,
contar com farmacéuticos em numero suficiente para o bom desempenho da assisténcia
farmacéutica.

Servico de Nutricao e Dietética — SND

O SND presta assisténcia nutricional e fornece refeicdes balanceadas voltadas as necessidades
de cada cliente, visando a satisfacdo e recuperacdo da saude. Dentre as principais fun¢des do
servigo esta a de proporcionar uma alimentacdo adequada e nutricionalmente equilibrada,
fatores essenciais no tratamento do paciente, além de buscar a qualidade de vida dos clientes
de forma a orientar e avaliar seu estado nutricional e habitos alimentares;

O servigo oferecido deve estar atento também aos pareceres e/ou solicitagdes médicas, que
apos o paciente ser avaliado, o mesmo recebe um plano alimentar especifico, que varia
conforme sua patologia e estado nutricional.

Servico de Lavanderia

A lavanderia hospitalar ¢ um dos servigos de apoio ao atendimento dos pacientes, responsavel
pelo processamento da roupa e sua distribuicio em perfeitas condigdes de higiene e
conservagdo, em quantidade adequada a todas as unidades do hospital.

Central de Material e Esterilizacao — CME



ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
MUNICIPIO DE CANOAS

o Area responsavel pela limpeza e processamento de artigos e instrumentais médico-hospitalares;
« E na CME que se realiza o controle, o preparo, a esteriliza¢do e a distribuicdo dos materiais
hospitalares.



