ALBERT EINSTEIN

PROCEDIMENTO

Titulo: Procedimento Cddigo Cirurgico

Processo: HIAE > 2. ASSISTENCIA A SAUDE > 2.2 Cuidado do Paciente > 2.2.01 Unidade de
Urgéncia e Emergéncia > 2.2.01.02 Cédigos

1. OBJETIVO

Assegurar que qualquer paciente admitido e ou utilizando as dependéncias fisicas da Unidade Morumbi do
Hospital Israelita Albert Einstein (HIAE) e Hospital Municipal Vila Santa Catarina (HMVSC), sejam devidamente
identificados e tratados na vigéncia de emergéncias, urgéncias, intercorréncias e necessidade de avaliagédo e/ou
intervencao cirdrgicas imediata, por médicos cirurgides plantonistas da Unidade de Primeiro Atendimento, que
sdo autorizados a prestar assisténcia a pacientes em situagbes de emergéncia/urgéncia cirdrgica mesmo na

auséncia de seu médico titular, sem a anuéncia prévia do mesmo.

2. DEFINICOES

Em situagcbes de urgéncias/emergéncias cirurgicas, onde o plantonista do CTI, médico do cédigo amarelo ou

equipe médica ftitular julgue necessaria uma avaliagado/intervengao, este devera fazer contato com o médico
cirurgiao do paciente para comunicar situagédo do paciente e necessidade de avaliagao cirurgica imediata.

CC: Centro Cirurgico CTI: Centro de Terapia intensiva

UPA: Unidade de Pronto Atendimento

3. INDICAGAO E CONTRAINDICAGAO

Durante atendimento do Cédigo Amarelo, se o médico/plantonista, julgar necessaria a avaliagdo concomitante
de um cirurgido e/ou na presenca dos critérios listados abaixo, independentemente da localizagdo do paciente,
o médico do codigo amarelo/plantonista deverad comunicar o médico titular sobre a situagdo e necessidade de

avaliagao cirurgica imediata.

Critérios de acionamento HIAE:

¢ Julgamento médico para necessidade de uma avaliagao cirurgica presencial e imediata;
e Suspeita de abdome agudo cirurgico (dor abdominal com instabilidade hemodinamica);
e Queda da hemoglobina igual ou superior a 3 pontos;

¢ Necessidade de infusdo imediata, ao menos, 4 concentrados de hemacias;

e Sinais de sangramento ativo com instabilidade hemodinamica;

¢ Instabilidade hemodindmica em pds-operatério recente ou refrataria ao suporte clinico

Critérios de acionamento HMVSC:

e Via aérea cirurgica;
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¢ Necessidade de drenagem pleural imediata com repercusséo sistémica (pneumotdrax hipertensivo,

desconforto respiratério e hemotérax);
e Poli trauma intra-hospitalar;

e (Codigo H apds avaliagdo médica.

4. ESTRUTURA, EQUIPAMENTO E MATERIAL

Centro cirurgico, computador para acesso ao prontuario eletrénico.

5. ORIENTAGAO PRE E POS-PROCEDIMENTO

O Cadigo Ciruargico consiste no reconhecimento precoce de critérios previamente estabelecidos que permita o
acionamento do cirurgido da UPA pelo médico do cddigo amarelo, plantonista do CTI-A ou equipe médica titular
quando este julgar a necessidade de avaliagdo e /ou intervencgao cirirgica imediata.

O tempo previsto para a chegada do cirurgido no local do evento é de até 15 minutos no HIAE e 5 minutos no

HMVSC, a contar do instante do acionamento.

6.0 DESCRIGAQ

No HIAE o cédigo cirurgico deve ser acionado através do 73030 + 1 para confirmar o acionamento, no HMVSC
€ acionado no ramal 73307 comunicar que se trata se cédigo cirurgico e a area acionada. O cirurgido da

UPA recebera a localizagcao do acionamento e devera em tempo preconizado avaliar o paciente no leito.

Na indisponibilidade do cirurgido do cédigo: HIAE sinalizar no ramal 78255 a necessidade de uma avaligao
imediata de um cirurgido que esteja disponivel no CC. HMVSC na indisponibilidade do ramal acionar o cédigo

cirargico no ramal 72551.

Devera o cirurgido que atender ao cédigo avaliar o paciente presencialmente, entrar em contato com o cirurgido
titular para discutir 0 caso e se necessario solicitar que a retaguarda seja acionada para suporte/auxilio na

abordagem cirurgica imediata.

No HIAE havendo acionamento do cédigo cirurgico, recebera concomitantemente o acionamento o anestesista
de plantao e o centro cirurgico, ambos devem retornar ao chamado para questionar a necessidade da presencga
do anestesista e liberagao de sala operatéria para encaminhamento do paciente.

Apés a avaliagao do cirurgido do cédigo cirurgico, havendo a necessidade de outro especialista, a retaguarda da

UPA devera ser acionada, o médico da retaguarda devera estar presente em até uma hora apds essa solicitagao.
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No HMVSC se necessario avaliagao da cirurgia de sobreaviso, o0 médico do cédigo amarelo ou plantonista do

CTI deve comunicar regulagéo para contato do cirurgido de sobreaviso escalado, sendo este o responsavel pela

avaliagéo do paciente em até 90 minutos.

7. RESPONSABILIDADES

HIAE

Equipe médica do CTI: Plantonistas
Equipe médica UPA: Cirurgiao UPA
Equipe de Anestesia HIAE

Centro Cirurgico

Equipes da retaguarda institucional

Grupo de Gestdo em Urgéncias e Emergéncias

HMVSC

Equipe médica do CTI: Plantonistas
Equipe médica UPA: Cirurgido UPA
Caodigo amarelo: Hospitalista
Equipes da retaguarda institucional

Grupo de Gestdo em Urgéncias e Emergéncias

8. PONTOS CRITICOS E/OU RISCOS

Auséncia do preenchimento do formulario de atendimento.

9. PADRAO DE PRATICA

A equipe assistencial deve reconhecer prontamente os critérios de acionamento do cddigo; prestar cuidado com
todos os recursos necessarios; garantir o atendimento do paciente em até 5 minutos (HMVSC) ou 15 minutos

(HIAE) ap6s o acionamento e preencher o formulario de atendimento.

10. PERIODICIDADE DE TREINAMENTO

Admissional.
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11. REGISTROS DA QUALIDADE

Em anotacgéo e evolugéo de enfermagem. Em evolugéo e prescrigao médica.

O registro do Cédigo Cirurgico no HIAE se faz, também, em formulario préprio disponivel no prontuario
eletrdnico, o preenchimento devera ser iniciado pela equipe local e finalizado pelo médico responsavel pelo
atendimento.

Em caso de parada do sistema, o formulario em papel devera ser preenchido, a via branca entregue na secretaria

da UPA e a colorida arquivada no prontuario fisico do paciente.

12. INDICADORES DE DESEMPENHO

Intervalo entre a avaliagéo clinica e a chegada do cirurgido codigo em até 15 minutos

Taxa de pacientes submetidos a intervengdes cirurgicas

13. ANEXOS

Nao se aplica

14. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Institute for Healthcare Improvement, 100.000 Lives Campaign and 5 Million Lives Campaign.

2. Manual de Padrdes de Acreditagdo da Joint Commission International para Hospitais — 72 Edig&o:

Padrao COP.3.2: O corpo clinico é treinado para reconhecer e responder a mudancas na condi¢do de

um paciente.
Padrao COP.3.3: Servigos de ressuscitagdo estdo disponiveis em todo o hospital.

3. http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0039606014000476

15. DOCUMENTOS RELACIONADOS

Nao se aplica.

16. HISTORICO DE REVISOES

Flavia Baldavira Hirano - 26/10/2022 - 10:14
Novo documento baseado na unificagdo das politicas do Morumbi PO.ASS.MULT.101.7 - Autoria do
Documento: Michele Jaures - Gestao de Cédigos de Urgéncia e Emergéncia — HIAE. 30/09/2014: Revisao.
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23/01/2015: Inclusdo do celular para contato da equipe institucional da cirurgia cardiaca. 05/09/2017:
Atualizagédo da forma de registro no prontuario eletrénico e uso da contingéncia em caso de parada do sistema
CERNER. 21/11/2017: Adequacéo do texto que contempla o acionamento da retaguarda da UPA. 04/04/2018:
Alteragéo do formato de acionamento do cddigo cirirgico e inclusdo do anestesista e centro cirirgico no
recebimento do chamado do cédigo. 02/10/2018: Inclusao do ramal do CC (78255) para solicitar outro cirurgiao
na indisponibilidade do cirurgido da UPA para atender ao cddigo. 30/09/2014: Revisdo. 23/01/2015: Inclusédo do
celular para contato da equipe institucional da cirurgia cardiaca. 05/09/2017: Atualiza¢do da forma de registro
no prontuario eletrénico e uso da contingéncia em caso de parada do sistema CERNER. 21/11/2017:
Adequacéo do texto que contempla o acionamento da retaguarda da UPA. 04/04/2018: PM - Alteragao do
formato de acionamento do cédigo cirdrgico e inclusdo do anestesista e centro cirdrgico no recebimento do
chamado do cédigo. 02/10/2018: Inclusdo do ramal do CC (78255) para solicitar outro cirurgido na
indisponibilidade do cirurgido da UPA para atender ao cédigo. e HMVSC PO.ASS.ENFE.220.1 - 10/12/2021:
Criagao documento.
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Data Evento de Usuario

assinatura
26/10/2022 Criado por Flavia Baldavira Hirano
10:10:52
31/10/2022 Aprovado por Michele Jaures
15:01:21
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