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Direitos e Deveres dos Pacientes e Familiares E3

A Declaracao dos Direitos e Deveres dos Pacientes e Familiares esta de acordo com a L
misséao do SBIBAE e em conformidade com as leis e regulamentos.

Em todas as entradas da instituicdo e recepcdes esta fixada uma placa de direitos
e deveres do paciente e familiares.

Todo colaborador deve sabe localizar na intranet onde esta a declaracao dos
direitos e deveres dos pacientes.

Todo paciente deve ser orientado na admissao quanto aos seus direitos e deveres.

E dever de todo colaborador garantir que os Direitos dos Pacientes e Familiares

sejam respeitados.

Em breve serao instalados QRcodes com a declaracdo de direitos e deveres dos

pacientes em todas as recepgodes e nos leitos da internacéo.

Assim todos poderdo ter acesso mais rapido a Declaracédo de direitos e deveres do

pacientes.
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Orientacdes Importantes sobre Deveres dos Pacientes e Familiares
Durante a Pandemia COVID 19

do mundo

1. E obrigatério o uso de mascara descartavel dentro da instituigdo.

2. O regime de visitas aos pacientes internados que ndao tenham
diagndstico de COVID-19 estd sendo realizado em hordrio reduzido,
visando a seguranca do paciente e visitantes, ficando autorizado, no
limite maximo de 02 (dois) visitantes por paciente e por dia, conforme
rotina de cada unidade;

3. Antes de ter sua entrada autorizada junto as instalagdes de quaisquer
unidades SBIBAE, o visitante sera submetido a medigcdo/verificagdo de
temperatura corpdrea, bem como devera responder um questionario
de saude. Na hipdtese em que apresente temperatura corpdrea igual ou
superior a 37,8°C ou sintomas relacionados ao Covid-19, ndo sera
permitida sua entrada.

4. E obrigatério e de responsabilidade integral do visitante, adesdo
rigorosa as medidas/regras de protegdo tais como, higiene das m3os,
uso de madscara, distanciamento de ao menos 2 (dois) metros do paciente
e de ndo tocar o paciente ou os bebés, no caso da maternidade;

. Receber visitas sem restricdo de horario nas 24h, salvo nas hipéteses em que o Paciente expresse desejo em contrario,
em razao de restricdo médica ou que configure risco a sua segurancga ou para terceiros, assim como nas hip6teses em
gue existam orientacdes dos 6rgaos reguladores e administrativos, quanto a limitacdo de visitas em razdo de situacdes

excepcionais.

5. Diante das diretrizes adotadas pelo Ministério da Saude frente aos
grupos de risco, ndo é recomendado visitantes criangas menores de 12
(doze) anos, idosos acima de 65 (sessenta e cinco) anos e pessoas com
alguma deficiéncia na imunidade tais como, transplantados de drgaos
sélidos, transplantados de medula éssea, portadores de doencas auto-
imunes como Lupus eritematoso sistémico, artrite reumatoide e outras,
bem como portadores de neoplasias em regime de quimioterapia e
quaisquer outras enfermidades que se enquadrem como grupo de
risco;

6. Visitante e Paciente se declaram cientes que mesmo com todas as
medidas de controle adotadas pela SBIBAE, ha risco desse visitante
ser portador assintomatico e transmitir o virus.

OBS: TODAS AS ORIENTAGCOES ACIMA SAO PASSIVEIS DE ALTERACAO
MEDIANTE O CENARIO DA PANDEMIA.
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Familiares?

RUMO AO DANO ZERO.

DIALOGOS DE SEGURANCA
4 (COLABORADOR E PACIENTE)

SAUDE MEIO AMBIENTE

E SUSTENTABILIDADE

COMD-19

Profilaxia de Raiva Humana
Emergéncias Infecto-Contagiosas
Dengue | Grupo A| Grupo B
FEBRE AMARELA

Links importantes 'Y

einstein | (ot

Metas Estratégicas
Modus

Contingéncia
Cemer/Sistemas

Portal do SGH

Garantia da Receita

Educacao do Paciente

Manual Famacéutico
Consulta de Exames

Consulta de Entrada
de Atendimento

SOQEDADE

* Recursos

na Comunidade

Equipamentos, matenais e
senvigos de apoio para
continuidade da assisténda
apbs a alta

* Material Educacional
para o Paciente

Orientagdes de apoio a0
processo educadonal do
padente

Video educadonal

Missdo da Sociedade
‘Oferecer exceléncia de qualidade no dmbito da saide

da geragao do conhecimento e da responsabilidade

social, como forma de evidenciar a contribuicao da

comunidade judaica a sociedade brasileira”,

Documentagao Institucional

Importante
Direitos e Deveres do
Padiente em Portugués

Outras Verses:

& Pigina Inicial

Material educacional
para o paciente

Cardiologia

Centro de Intervengioo

Centro de Reabilitacio

. Para transpor a barreira da linguagem e ser acessivel a todos o0s

| pacientes, o0 arquivo esta disponivel em portugués, inglés e espanhol

e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e

Direitos e Deveres dos Pacientes e Familiares

Vocé sabe onde encontrar a Declaracéo de Direito e Deveres dos Pacientes e

ALBERT EINSTEIN
i

Declaragio de Dircitas ¢ Doverss dos Pasientes o Familiares
DIREIOS.
1.Sersempre trataco com dignidade e respeito

2.Receber um atendimente humano, atencioso e respeitase, sem preconceitos de
arigem, raga, creda, sexo, cor, idade, diaanéstics & quaisquer outras farmas de
preconceito por parte de todos os profissienais que atuam na nstituigio. Os
cuidados devern ser prestados, pelas equipes, de modo a respeitar a dignidade e

aautoestima do paciente

3. Ser identificado pelo nome, sebrename ou nome social. N&a ser identificade
pelo nome dasua doerga ou agrave & safde, nimero ou cédige, o ainda outras

—) formas imanegins, decrezpeitases cu e

4. Ter assegurada asua seguranga, integridade fisica, psiquica = moral, repouse,

privacidade & indivi dualidade.

5. Ter assegurada 2 preservagio de suaimagem e identidade ¢ respefto a seus
valores éricos, morais e culturais, independentemente de seu esado de

conscigneia,
6. Ter conhecimento das normas = regulamentos da Institui céo

7. Receber esclarecimentos sobre os documentas & farmul rios que |he s=jam
apresentados para assinar, de farma & permitir sua compreensao e entendimento

parauma opgo conscient

& Receber auxilio adequaro = oportuna, d acordo com sua necessidade, para
garara do seu conforto & bem-estar, por profissional habilitado, presente no

local, em qualquer situag o
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ST @ Ainstituicdo e os colaboradores devem buscar reduzir as barreiras fisicas, linguisticas,
Newsweek

culturais e outras barreiras ao acesso e a prestacao de servigos.

Alguns exemplos praticos do comprometimento da instituicdo com a acessibilidade:
- Rampas de acesso em todas as entradas da instituicao

- Banheiros acessiveis

- Espacgos reservados para pacientes em cadeira de roda

- Piso tatil para orientacao de pacientes com deficiéncia visual
- Numeros em Braille nos elevadores

- Tamanho de letras adequadas na comunicag¢ao visual

- Comité de acessibilidade que realizar mapeamento periddico

para verificar adequacao dos ambientes.

@ Todos os materiais educativos e de orientacdo devem ser acessiveis e

»Q em linguagem de facil compreensao.

y N

y %
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ho Dicas de boas praticas para transpor as barreiras de acesso ao cuidado

do mundo

=~ Barreira auditiva:

- Falar de maneira pausada, clara e olhar para o paciente para que ele possa fazer leitura labial.

Obs.: mantendo distanciamento preconizado e garantindo que o paciente esta utilizando mascara, é
possivel retirar a mascara rapidamente para orientacao.

- Certifique-se que o paciente esta com o aparelho auditivo, caso o paciente faca uso.

Barreira visual:

- ldentificar se o paciente utiliza dculos e garantir que esteja utilizando.

- Dar preferéncia a materiais educativos em audio.

- Escrever no Quadro Informativo com letra maiores

- Falar de maneira calma e clara

- ldentificar o acompanhante do paciente para auxiliar na leitura de materiais.

Barreira fisica:

- Garantir que o espago esteja livre e sem obstaculos no caminho que possam dificultar
o deslocamento do paciente

Vi

’ ‘ - Dé preferencia para conversar com o paciente na mesma altura que ele se encontra. 4
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Barreira Linguistica

LAUCLELE E quando o paciente é internacional e nao fala portugués, como proceder?
* ok ok ok ok

Newsweek

O Centro de Apoio ao Paciente Internacional (CAPI) pode auxiliar esse paciente durante sua
jornada no HIAE e Unidades Avangadas.

Contatos para acionamento do CAPI

Principais atividades do CAPI que auxiliam o paciente internacional: Telefone: +55 11 2151-1301
Plant3o: +55 11 97211-7981

¥ Indicagdo médica segundo os dados de idiomas do cadastro medico ; E-mail: international @einstein.br

K Agendamento de consultas; Horario de funcionamento: Segunda a
sexta-feira das 7h as 18h (exceto

- Auxilio no agendamento de exames e de agendamento de visita na maternidade; feriados)

. Auxilio ao setor de orcamento cirurgico de pacientes particulares;

. InformacdOes gerais como: tipo de tratamentos oferecidos no HIAE, login/senha para
resultado de exames, envio de contas/Nota Fiscal por e-mail, dados bancarios para
pagamento de contas, solicitacdo de prontudrio médico e cépia de resultado de
exames, declaracGes de atendimento/pagamento em inglés, entre outras.

. Contato com consulado/empresa para verificar a possibilidade de disponibilizacdo de
intérprete.

. Contam com o apoio da equipe da hospitalidade que tem profissionais bilingues.

. Direitos e Deveres em inglés e espanhol, assim como existem alguns Termos de
consentimento e materiais educativos em inglés.
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g Respeito aos Valores do Paciente

E direito do paciente receber assisténcia com respeito aos seus valores culturais, éticos, morais e

religiosos.

Boas praticas na assisténcia para respeitar os valores culturais e religiosos:

Atencao!

Em caso de duvida sobre o que é permitido na instituicdo entre em contato com
o0 setor da Hospitalidade(celular corporativo: 996327591), setor da Experiéncia do
Paciente(ramal:78378) ou Supervisdo Administrativa.

g

Evite expor suas opinides e valores pessoais para o paciente.
Esteja sempre atento aos valores pessoais do paciente e familiar.

Seja solicito as demandas do paciente e caso nao saiba como proceder, compartilhe com a lideranca

local.
Ex 1: O paciente pode solicitar visita de um lider espiritual ou religioso.
Ex 2: O paciente pode desejar acender uma vela, entretanto por seguranca somente é permitido o

uso de velas elétricas.

Esteja atento as especificidades de cuidado de cada religido, valores culturais e espirituais.
Ex 1: Cuidados especificos com alimentac¢ao do paciente que é vegano, casher, halal.
Ex 2: Adequar quando possivel a assisténcia aos horarios de rezas
de algumas religides.
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domundo B A instituicdo e colaboradores devem garantir a privacidade do paciente e a confidencialidade do cuidado
e das informacoes.

Como posso garantir a privacidade e confidencialidade?

O

© Na Admissao questione ao paciente quem sera seu parceiro do cuidado que podera participar da rotina de
cuidados e compartilhara as decisdes clinicas.

© Nao converse sobre a condicao clinica dos pacientes em ambientes publicos(elevadores, refeitdrios,
restaurantes, etc)

O

© Apenas inicie um procedimento com autorizagao do paciente e com presenga das pessoas que o paciente

permitir.
ﬁ;}

© Ao conversar com o paciente sobre sua condicdo clinica, exames, procedimentos/tratamentos,
transporte, garanta que apenas as pessoas autorizadas pelo paciente estao no ambiente.

© Nunca divulgue informagdes do paciente por telefone ou via aplicativo de mensagem de texto.

© Devem ter acesso as informag0des escritas e verbais, apenas os profissionais envolvidas
na assisténcia ao paciente.

[

© Nao deixe o prontudrio do paciente aberto quando nao estiver utilizando.

y %



Parceiro do cuidado

@ Na Avaliacao Inicial de Enfermagem tem o campo para registrar o Parceiro do Cuidado que ¢é a
pessoa indicada pelo paciente para participar de todo o processo de orientacdo, educacao e cuidados
diarios.

@ Essa informacéo € importante para a transicdo segura desde a admissao até a alta do paciente, além
de garantir o seu direito e autonomia na decisédo da pessoa que participara do seu cuidado.

12 Avabagio Imcul de Enfesmagem Geral - Teste Ti p\pm = __l_" : U- i‘
VEHO SH + s @E 2
Erecu o wadl =] err Por: Fabiana da Sva - 37400CREFITO
R G- InformagBes gerals e ;;
Pacseete DM com hpoghcena 20. sorckerto. stendendo ondens afetel. | =
refece ter ndo hé 1 heea um copo de coca cols. sudorese ki, levo
Hisioco deMeS paciente apresenta Suspeita de Vitkzacho [C 57 © Mo . o
sl SR IMPORTANTE: o conceito de
o Soc Bamewas do (O] Nerduems 0 Obicuidade o0 concentiagho [ Giau de mebugho ] Ous
Hiséeco Famdy  COmunicacSo 0] Défick cogriive O Bameen omocicnsl [0 Problam: de meméda 0 = 5 o
D,  Oimes”  Dues Parceiro do Cuidado é diferente do
i I P A | Responsével Legal.
Procedincia do C A © Corsubdoomédco O Ouos Servigs
paciente ' Reudieria © Ambudation C o ‘
Acompanhado por ID Carpge [ Membeo da famibs [ Pae [ Acompanharte 0 Outios ‘ Li
] Fiha [ Amgo(8) O im3fo} 0O Fao
Nome do
acompanhante I ]
Quem o paciente indica para ser o seu Parceiro do Culdado
(Responsdvel em participar do seu cuidado em relacio l l
educacdo, orlentacao, cuidados ).
I m— Quem o paciente indica para ser o seu Parceiro do Cuidado

ey (Responsavel em participar do seu cuidado em relagdo a
educacdo, orientacao, cuidados diarios).
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Q Acesso as Informacoes do Paciente

Vocé Sabia?

E direito do paciente ter acesso as informacdes que constam em seu prontudrio.

Quando o paciente solicitar as informacdes do seu prontuario como devo proceder?

* Consulta ao prontuario: Quando o paciente quer consultar o prontuario, é dever do profissional abrir com seu
login e senha e mostrar ao paciente/parceiro do cuidado. Atencdo: Esteja sempre ao lado.

* (Copia do prontudrio: para que o paciente tenha a cépia do prontuario, é necessario que ele preencha uma
solicitacdao ao SAME.

* Open Notes: é um projeto que estd em andamento em que o paciente poderd acessar as informagdes de seu
prontuario em tempo real pelo app Meu Einstein.

@A partir de 04/2021 ja esta disponivel no APP Meu Einstein as informacdes de Alergias, Resumo de alta médica e de
enfermagem, Histérico de medicacao e procedimentos. Essa novidade trard maior autonomia para o paciente para
consultar as informagdes que constam em seu prontuario.

Durante o ano de 2021, novas funcionalidades serao liberadas
no APP Meu Einstein. Figuem atentos aos comunicados.




9"y Open Notes (Prontuario aberto) — App Meu Einstein

Meu prontuario

Acompanhe aqui sua sadde acessando
2eu prontudrio digital!

Agenda de imaernagho

Alea Hoapitalar

| Historico

Meu prontuario

[*%  Adta Hospitalar

£ o {_  Alta Hospitalar
Alta Hospitalar

Veja todas as informacdes sobre as suas
altas hospitalares!

10 dp setembre de 2000

O dé Fewererg

o de 2018

18 di Agosto de 2017

06 de Julhe de 200

17 de Feverging da 2000
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Protecao dos bens dos pacientes contra roubos ou perdas

O hospital tem algumas estratégias para proteger os bens dos pacientes contra roubos ou perdas

@ Todo apartamento tem disponivel um cofre que o paciente pode utilizar para proteger seus

pertences, sendo orientado o uso na admissao .

@ O apartamento é lacrado nos momentos de auséncia do paciente pela equipe seguranca ou

Alerta HIAE
Estelionatarios
aplicam golpes
solicitando por

telefone depdsitos

por tratamentos. Nao

deposite, comunique
enfermeiro e a

segurang¢a 2151-1111

transporte e deve ser solicitado pela equipe assistencial.

Pacientes sem condicdes de assumir a responsabilidade por seus bens ( PA, UTl sem
acompanhante ou centro cirdrgico) a central de seguranca é acionada para guarda dos
bens dos pacientes, sendo listados em formulario especifico com testemunha

Paciente é informado no momento da internacao sobre prevencao de estelionato durante
a internacao.

Quando o paciente comunicar sobre uma tentativa de estelionato, deve-se direcionar o

caso para a Central de Seguranca. ‘



N Protecao do paciente contra violéncia

O que caracteriza Violéncia?

A instituiséo e os colaboradores devem zelar Eela Erotesﬁo do Eaciente.

E o “uso intencional de forca fisica ou do poder, real ou em ameaca, contra si préprio, contra outra
pessoa, ou contra um grupo ou uma comunidade que resulte ou tenha possibilidade de resultar em
lesdo, morte, dano psicoldgico, deficiéncia de desenvolvimento ou privacao”

Quem pode suspeitar de um caso de
vitimizagao?

Qualquer _ profissional de saude que
identificar algum caso suspeito de
vitimizacao é responsavel por dar inicio ao
fluxo institucional para quebra do ciclo de
violéncia.

@&
c-'
\

]
| %
n

@

ALBERT EINSTEIN

Tipo Documental
PoliticaAdministrativo

Politica de Vitimizagao
Politica de vitimizacdo, negligéncia, discriminacao ou outras formas de violéncia contra pessoas

INTRODUGAO

O

A SBIBAE tem a preocupacdo em identificar, avaliar e notificar 6rgaos competentes, com a
perspectiva de atuar na prevengéo, promogéo da saude e na quebra do ciclo da violéncia.
Um protocolo especifico & seguido pela equipe multiprofissional, para desencadear acdes
posteriores que visam:

Garantir a seguranca da pessoa;

Cumprir com a legislagéo vigente;

Identificar condig6es de risco que exijam tratamento imediato;

Documentar a ocorréncia através das notificacdes aos 6rgéos competentes.

oS €&
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Fluxo de atendimento

Politica de vitimizagao, negligéncia, discriminagao e outras formas de violéncia contra pessoas

Processo 1

—

Alta a critério

Equipe ) ACIONAT FIUX0 d8 Ke SO0 ]
Assistencial Medioo Suspeita de de Conflitos nalssisténda Lesdo grave ou
realiza anamnese e Witimizagdo a0 paciente para 2? opinido tisco de morte

exame fisico médica J

*Orgdos Competentes

Criancas e adolescentes: a comunicacio deve obrigatoriamente ser faita ao
Conselha Tutelar eou  autoridades competentes, Vara da infancia e
Juventude | Ministerio Publico), de acordo com o Estatuto da Crianga e do
Adolescente (ECA) .

[dosos: a comunicagio deve ser feita as autoridacdes competentes (Delegacias
Especializadas, Ministerio Publica, Conselhos de Direitos da Pessoa Idosa).

Mulheres ¢ populacio LGBT: o Servigo Social ira informar & esclarecer o ial
paciente sobre seus direitos @ sobre a Rede de Apoio para enfrentamento da
violéncia existente no municipio. A decisio por denundiar ou ndo o caso & do
(a) proprio (al paciente,

A violéencia extrafamiliar icriminalidade/delingquéncial cujas vitimas sejam
adultos (20 a 59 anos) do sexo masculing, como briga entre gangues, brigas
nas estadios de futebol @ outras, nio devem ser notificadas através da Ficha
de Motificagio Individual iSIMAM). Essa modalidade de violéncia deve ser
registrada atraves de Baoletim de Ocorréncia Policial.

médico

oS

Aguardar
decisdo judicial
para alta
hospitalar

3

Alto Risco de
morte par
Revitimizacio

--

Enfermagem realiza Motificgio L

Compulsdria e enviaao SOH J‘

v

Acionar Servigo Social +
Psicologiapara awaliagio e
discussdo do @so

v

[ Elabaraciode Relatirio ]

Biopsicosocial

v

DI

Quando paciente atendido em Unidades
Externas(exceto Paraisdpolis e HMWSO), ou
atendimento noturno, finais de semana e
feriado, enfermagem envia e-mail para;
SERWIGO SOCIALequipesshospitalan@einstein.br
PSICOLOGLA: pscmor@einsteinbr

ServigoSocial elabora Oficioe encaminha
para Diretoria/Superintendénda jurto ao

processo, para assinatura e validagio

Diretoria retorna Ofido de
Motificagdo ao Servigo
Sodalassinado/walidado

senvico Sodal Notifica
*Orgdos Competentes

Alta a Peclido/Evasio:
deve ser elaborado um
Relatorio Medico
detalhado e realizar
Boletim de Ocorrencia

Quebra do Ciclo
da Violéncia
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Os pacientes (ou aqueles que legalmente podem tomar decisdes
por eles) tém o direito de ndo aceitar um tratamento ou um
cuidado proposto pela equipe médica ou multiprofissional a
qualquer momento.

O paciente (ou aqueles que legalmente podem tomar decisdes por
ele) tem direito de decidir sobre a interrup¢cao de servicos de
ressuscitacdo e a recusa ou retirada de tratamentos que
sustentam a vida.

Os pacientes (ou aqueles que legalmente podem tomar decisdes
por eles) devem ter sido informados sobre as alternativas
possiveis, todos o0s riscos, consequéncias potenciais e
responsabilidades dessa decisao.

E necessario que o paciente (ou aqueles que legalmente podem
tomar decisdes por ele) assine o termo de recusa.

Pacientes em fase final de vida ou em cuidados paliativos: devem

‘ser respeitadas as diretivas antecipadas de vida.

@&,
ﬂ/
\

Direito de interromper e recusar tratamento

‘A\J

N HOSPITAL ISRAELITA
" ALBERT E|NSTE|N Paciente:
RECUSA APROCEDIMENTO, TRATAMENTO

oU Prontuério:
MEDICACAO

Num. Admissao:

Num. Leito:

RECUSA A PROCEDIMENTO, TRATAMENTO OU MEDICACAO

Datx_ [/ Hoax  :

Eu, , pactente (ou responsavel legal) do Hosprtal Tsraelita Albert
Einstein, fui informado(a) de que o procedimento, fratamento e/ou medicagio

foi recomendado para mim (ou men responsavel) pelo(a) Dr.(a):
Fur nformadofa) que este procedmento, tratamento e/ow medicagdo é necessino porque:

O meu meédico(a) também me informou que os riscos relativos f recusa da realizagio do procedmento, tratamento &ou medicacio
sio 05 seguintes:
Mesmo tendo sido mformado(a) e compreendido a importancia da reahizagdo desse procedimento, ratamento e/ou medicagdo, eu ofa) recuso
Ficam isentos o Hospital e o corpo clinico de todas asresponsabilidades em decorrencia da minha recusa.

[ ]Paciente
Asmafura:

[ ] Responsavel
Nome em lefra de forma:
Grau de Parentesco: Identidade n5:
Tradutor (se necessirio): Identidade ng:
Razio pela qual o paciente nfo assinou a recusa (a ser preenchido pelo responsavel pelo pacients):

A testemunha confimma que a assinatura édo: [ ] Paciente [ ] Responsavel
Assmatura
Tdentdade ns:

Nome em letra de forma

Deve ser preenchido por médico:

Declaro que informei o pacients &/ou seu responsavel legal sobre todos os riscos a0s quais estard exposto em fangéo da sua decisio, bem como todas as

artentages e explicages necessinas,

Médico/ Denfista: CRMICRO: Data [/ Hora:
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A assisténcia aos pacientes em cuidado de fim de vida
deve ser adequada as suas necessidades individuais. Isso
inclui:

© Avaliacao e Gerenciamento da dor até atingir o score
aceitavel de dor.

Avaliacado na admissdao do
enfermeira responsavel.

risco paliativo pela

Avaliacdao e classificacdo do risco pela equipe de
cuidado paliativo.

Apoio da equipe de cuidados paliativos quanto ao
manejo de sintomas de dificil controle em paciente
em cuidado de fim de vida, bem como o suporte para
a familia e paciente durante esse processo.

7o

fEH DO v @E DD m

Direito de cuidado compassivo no final de vida

< Acessos Drenos e Sondas =
\’Administragén de Hemocomponen...
o Anatomia [Localizar item] vI [T Ciitico [T Alta(a) [T Baivofa) I~ Anormal [T Nio autenticado |
v i F
< Anestesia " A
< Avaliacio de Riscos S 19:42 BRT
Risco Nutiicional - Risco Paliativo

Fatores de Risco Paliativo

Fatores de Risco Paliativa x

Risco para Complicagdes Intravasculs
Risco para Dor de Dificil Controle

Risco para LP - Escala de Braden -
« | »

< Avaliagdo de Sistemas
& Ralancn Hidricn

Classificagdo do risco paliativo
RP - Avaliado por

RP - Data hora avaliagio

RP- Conduta

Conduta - HMVSC

|_|0-Sem risc
| |1-Doenga com alto risco de morte

| 12-Ajuda parcial'total para AVDs

| 13-Mao RCP, IOT outras limitagdes

| 1 4-BI morfina, fentanil. midazolam, propofol

- | # Visualiz. Interativa/Bal. Hidrico
=HDa»y8EDDmx

O Tela inteira &> 0 minutes atras.

Ji | ]

~| I Critica [T Altata) [T Bamofa) [~ Anarmal [ Méo autenticado [ Sinalizada

< Passagem de Plantdo Il |

</ Oncologia Tratamento

A i a0 i WD
e Visualizagdo Rapida | e

[Comentarios | Sinali.. |Data [Executado por |

< Oncologia Radioterapia |

< Balango Hidrico
% Acessos Drenos e Sondas

< Administragdio de Hemocomponentes
< RFA- Checagem de saida segura

- Risco Faliativo Oncoldgico
Risca Paliativa Oncalagica

RERE

pEEIETeL
FF 12:22 BRT20:00 BRT 15:40 BRT

[[Risco Paiiative oncologico %

< Avaliacio de Riscos
Risco Terap. Deupacional =
Fiisco Fonoaudiolégico
Avaliagsn da Disfagia - EAT - 10
Risco Psicologico —]

Doenga metastatica / refrataria

Sintoma nac controlado
[ dereceber o
[|Expectativa devida < ou = a 6 meses

I comorbidadets) severa(s]

[JAuxilio na tomada de dedisdo / entendimanto

- M Visualiz. Interativa/Bal. Hidrico
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< Passagem de Plantdo

< Plano Educacional
AvaliagSo da Aprendizagem -
Orientagdo - TEW
Orientac3o de hébitos sociais
Drientag3o de planejamento de alta

renciamento da dor

Ornientac3o em MNutrig3o

Orientac3o em Terapia Intensiva
Orientac&o em Transfusdo de Sangue
Oiientag3o nas Atividades da Vida Dié
DOrientag3o ortopédica

OrientagSo Maternidade

Orientac3o para o paciente oncoldgict
Orientac3o para Prevencdo de Suicid

Orientacdo pré e pos-procedimento

% Oncologia Tratamenta =

<

5] M critico M Alata) T Baixota) T An

1S abr/21
F 19:08 BRT
[ |

Protocolo de Gerenciamento da dor
Bensficios do controle da daor
Camunicar se dar

Dor aguda

Dor cranica

Equipamento de PCA

Escala de dor

Intervencdes farmacolagicas na dor
Intervencdes ndo farmacolagicas na dor
Manejo de PCA
Usa da PCA

e
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jornada de cuidado.

Como conhecemos a percepg¢ao do paciente?

* Envio de pesquisa p6s atendimento aos pacientes

* O paciente e familia podem fazer manifestacdes
espontaneas de forma presencial, contato telefonico, e-
mail, WhatsApp ou pelo formuldrio de pesquisa disponivel
nos totens.

* Conselhos consultivos de pacientes e familiares

Portal de Monitoramento da Satisfacdo

«
& |
< |
= |
S |
£ |
Z |
2 |
£ |
]

Dados Consolidados v

Dados Consolidados

Tela Inicial »

Experiéncia do Paciente

A SBIBAE tem diversas maneiras de captar a satisfacao e percep¢ao do paciente ao longo da

Como é monitorada a percepc¢ao do paciente?

A lideranca tem acesso ao portal da Hfocus (empresa parceira)
com dados do NPS (medida de fidelizacdo do paciente) e indices
de percepcao do paciente.

As geréncias das areas tem acesso a base de manifestacdes do
SAC.

Acompanhamento do Dashboard da Experiéncia do Paciente que
direciona as melhorias que impactam na percepcao do paciente.

Experiéncia do Paciente - Sociedade
Meta2021 Real
Acum.

Média B
2020

Experiécia do Paciente - Sociedade 3
anos  80% 90% 100% 110%

janf20 fevf20 mar/20

Satisfag3o dos Pacientes-

Sociedade(NPS) 70% 784 | 774 | 779 | 784 | 789 | 794 784 781 830 79,8
i‘:":::i::‘fgo‘:?:‘::z:]"‘a"'s" na 5% 787 | 76,0 | 78.0 | 80,0 | 820 | 840 | 760 77.0 79.0 773 #
Prontid3o da equipe de enfermagem( in 5% 741 | 740 | 770 | 80,0 | 830 | 86,0 714 74,2 73,8 731 4
Ed: Soe j do Pacien! 5% 75.3 | 74.0

Pacientes utilizando bomba de PCA
com registro no prontudrio referente a 5% 50 | 55.0
reavaliag3o da dor em até Th()

Queixas por 1000 Passagens( indice) 5% 4.7 4.0

Queixas de cobranga por 1000

passagens( indice) 5% 15 | 14
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Experiéncia do Paciente

O que acontece quando a percepg¢ao é negativa?

@ Quando é identificado uma percepcdo negativa pela avaliagdo @ Quando ¢ identificado um score baixo nos itens
de satisfacdo (HFOCUS) ou manifestacdo espontinea é monitorados no Dashboard de Experiéncia do
iniciado um fluxo de analise que é conduzido pelo Servigo de Paciente as dareas responsaveis sdo acionadas para
experiéncia do paciente/familia(SAC), analisado pela area discutir ag¢des institucionais para melhorar a
responsavel e realizada a devolutiva ao paciente. experiencia do paciente.

Fluxograma do Processo

@ As areas de atendimento sdao responsaveis em
::5:"%3;21% rstoroc [T SV gl primeira instancia para resolver 0s
Fendimento 2o Clente i questionamentos/reclamagdes dos pacientes e
o e T T familiares.

.nm.im“-, Importante! A percep¢ao do paciente é
femelte preenchido pars o construida a cada ponto de contato durante
sua jornada assistencial, nesse contexto é
U responsabilidade de todos que o paciente

e da Guons tenha uma experiéncia positiva do servico.

Acionamento  realizade apenas

quande selichado pelo paciente Nio
ou apds necessidade analisada 4
pelo SAC

Manifestagio encerrada via
CRM

Fim




Participacao do paciente e familia no cuidado

Paciente tem autonomia para
solicitar uma segunda opinido
de especialista médico.

Pacientes internados: o quadro de
informagdes afixado nos leitos
deve ser preenchido
integralmente e estar atualizado
para que o paciente conhega seu
planejamento assistencial.

O cadigo Help (avaliagdo por médico
institucional) pode ser acionado pelo
paciente ou familiar quando ocorrer a
percepcdo de piora clinica mesmo
apos ter sido avaliado pela equipe
assistencial.

Paciente tem direito de indicar
um parceiro do cuidado.

Paciente

e Familia

O plano terapéutico deve ser
acordado em conjunto com o
paciente levando em
consideracdo as necessidades
do paciente.

Todos os profissionais de salde devem
promover a participacdo do paciente/familia

nos processos de cuidado e nos processos e
na tomada de deciséo, na medida do possivel.

7

Termo de consentimento: é direito do
paciente receber todas as orientacdes e
conseguir esclarecer todas as suas
davidas para decidir se aceitara realizar o
procedimento

O paciente deve ser orientado e
educado sobre as hipéteses
diagnosticas, condicdo  clinica,
tratamento e resultados esperados.

M
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@ Para quais procedimentos é necessario aplicar TCLE?

O TCLE deve ser aplicado antes da realizagao do qualquer
procedimento com potencial de dano ou agravo a saude.
Isso inclui:

* Procedimento cirurgico de qualquer porte

* Procedimentos invasivos diagndstico ou terapéuticos

* Anestesia de todos os tipos, com excec¢ao das locais

* Transfusao de hemocomponentes ¥

@ Quem é responsavel por aplicar o TCLE ? n

A responsabilidade de aplicar o TCLE é do profissional que
ira realizar o procedimento ou de um membro sua equipe
apto a realiza-lo, ou seja, que tenha conhecimento para
tirar duvidas técnicas.

Termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE)

O paciente tem direito de participar como protagonista do seu tratamento e uma das principais formas de
envolvé-lo em suas decisdes assistenciais é via consentimento informado.

@ Quais informacdes devem conter no TCLE ?

a) A doenca que motivou o procedimento
b) O nome do tratamento proposto ou procedimento

c) O nome do profissional que realizard o procedimento
ou cirurgia proposta

d) Potenciais beneficios e desvantagens

e) Alternativas possiveis t
f) A probabilidade de sucesso

g) Possiveis problemas relacionados a recuperacao

h) Possiveis  resultados de ndo realizacdo do
procedimento ou cirurgia.
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Termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE)

Boas Praticas na aplicacdo do TCLE:

@ Escolha um ambiente privativo e silencioso para que o paciente/ familiar possa ler o TCLE com calma e
ouvir as explicacdes necessarias.

@ Preencha todas as informacdes pendentes do TCLE. Exemplo: diagndstico e/ou hipdtese diagndstica,
nome do profissional que ird realizar o procedimento etc. Termos sem data e horario ndo tem valor

juridico.

®

N3o é correto simplesmente entregar o termo para que o paciente leia e assine! Explique os elementos
minimos de maneira pausada e calma.

®

Questione ao paciente se ha alguma duvida e em caso afirmativo reforce as informagdes necessarias.

®

Apos todas duvidas sanadas, caso o paciente/familiar opte por consentir com o procedimento, um deles
deve preencher o nome, documento de identificacdo, grau de parentesco (para familiares) e assinar o
TCLE.

Atencao!

O paciente tem direito de solicitar informac6es adicionais sobre o profissional de saude antes de assinar o TCLE.

Quando a solicitacdo for referente ao médico, pode-se consultar o cadastro médico ou o departamento de pratica médica(
ramal:73026).
Quando a solicitacdo for referente ao profissional da enfermagem ou da equipe multidisciplinar, pode-se direcionar o |

questionamento para que a lideranca respectiva possa responder. A lideranca poderd encontrar as informac¢des no PGP ou no

prontuario funcional, nesse ultimo caso deve ser solicitada a informagao para o RH.




= | Educagao do Paciente

A educacdo do Paciente e Familia é um processo interativo com abordagem multidisciplinar que visa
identificar as necessidades de orientacao, educagao para autocuidado, proporcionando o envolvimento do
paciente, familia ou de qualquer pessoa que o paciente escolha para ser seu parceiro no cuidado.

No plano educacional devem ser registrados: as barreiras de aprendizagem, avaliacao de aprendizagem, e método de
ensino, reconhecendo:

* O nivel educacional do paciente e familia, o grau de instrugdo e barreira linguistica
* Aslimitac0es fisicas e cognitivas do paciente

* As barreiras emocionais e a motivacao para o aprendizado.

. - = — N LS E IR M LR s T T oarmg T AIg
& Visualiz. Interativa/Bal. Hidrico % Plano Educacional | -
Orientagdes da Fonoaudiologia __A_J & 2 |
? d®a . A U] 20/jul/20
~Byw/BIOOM Drientagdo em Psicologia ol 4% 17:55 BRT
o Neanatal e Feaiatna = Dlientagﬁes da Tg{:apia Ocupacional Cadigo Help
W e - Orientagdes de Didlise — | Direitas da Paciente: Acessa/Prontuario
'\; Notificagao Orientagfes Gerais - Equipamento, Disposi
N0 x| 7 Critico T Al [ Baixola) T Anory <« B ] » Guarda de Objetos Pessoais no Cofre
v i .
% Oneologia Tratamento 7 Dol " Higiene de Maos
v £ iy & 17/abr/21 % Psicologia e BT o
% Passagem de Plantao i =, 3 16:57 081 ( RPA Prevengdo de infecgdo-acessos venosos
Y i = = Praoibido fumar nas areas do hospital
% Plano Educacional Avaliagio da Aprendizagem [ | < Terapia Motora : ..L 5o de alerdias : :
Avaliagio da Aprendizagem Paciente ou Respansavel Presente A Sinalizagio de alergias
ientacs Y i iratdri ¢ao ¢ dic 05 uso habitus
Orientagao - TEV Planejamento Continuidade Pos - Alta % Terapia Respiratoria —— ﬂde medicam e|1F'. uso habitual
Orientag3o de habitos sociais Mame das) Pessoa(s) Envolvida(s) o Visualizagéo Répida Video inst.Cartilha educagde do padente
Orientag3o de planejamento de alta Barreiras do Aprendizado/Comunicacio OLE ; Visitas programacdas - rondas
Protocolo de Gerenciamento da dor Método de Ensino X Recém-nascidos - Dados do Nasc... Uso/Conf Pulseira deld ¢ Cod de Barras
Dientag3o em Nuligio @ Recém-nascidos - Visualizagdo ra... = Outros
Orientacdo em Terapia Intensiva — - . -




ensteEN § \étodos de Ensino

Os Métodos de ensino devem ser cuidadosamente selecionados para atendar as necessidades de
aprendizagem do paciente. S3o eles:

* Orientacgao individualizada ao paciente frente as necessidades identificadas

* Anotacdo do plano de cuidados no quadro do paciente

* Aulas em grupo para pacientes ambulatoriais

* Explicacdes podendo disponibilizar ao paciente folhetos, manuais, videos e demonstracdao de
procedimentos

* Plano terapéutico acordado com o paciente.

Utilize o Teach-Back para garantir que o paciente compreendeu.

1. Utilize um tom de voz adequado e evite estabelecer uma 5. Se o paciente ndo conseguir te explicar com as palavras dele de
relacdo de desigualdade na conversa. maneira correta a informacdo que vocé passou, entdo vocé deve

2. Utilize uma linguagem bastante simples, explique o motivo reexplicar.
pelo qual vocé ird educa-lo sobre a condicdo dele. 6. Utilize material informativo, desenhe, faca anotacGes que o

3. Apds fazer sua explicacdo peca para que o pacientes pacientes possa levar com ele, isto facilita o processo de
explique com suas prdéprias palavras o que ele entendeu. aprendizagem. -

4. Nao repreenda ou envergonhe o paciente. Faca questdes 7. Documente a resposta do paciente ap6s utilizar a metodologia |
abertas. do Teach -Back.




Educacao e Participacao do paciente e familia no cuidado

Ressuscitagao: Precaugio:Precauco aérea, Precaucao de contato, Precaugao X L. =
Episodio: 27592952|Admissao: 18/out/2018 00:38:00 BRT Alta:<No - Data de alta>]Data Prov. Alta: Como abrir um novo formulario para PLANO TERAPEUTICO : METAS DO CUIDADO
Result. PCR Covid ANTERIOR preenchimento ?
7 = Siga os passos e
i N # Workfiow @ @ Profissional Problema Ativo Meta Prazo Data da Resultado Wustificativa
SBAR-Resumo-Alta " Reavaliagao
e # SR [ - a TS Dashas prTe Bl
assagem de Plantio —_— —————————————————————
" Al X 3 X i Terapd ipro.. % |

Atiidades / Intervenges S all Azl v o o Teaphitco oo, 2 ]- <Alfa> <Datashora> <Alfa <Alfa
Visualz Interativa/Bal. Hidiico Plano Terapéutico: Metas do Cuidado Q) clicar no @c"ca, sobre “Plano <bltar <Dalatharar <Hlfay <l

Onde foi colocado ? Plano Terapéutico : Nenhur rsutads encantrado % Terapeutico: Metas <l Datsshora s <l
PTEPIRT Metas do Cuidado
Prescrighes # Adic Atuslizar Plano Terapéutico <Alfay <Datarhorar <Alfay <hlfar

i lIcl... -
Alergias PR | piros Terpiuncos amerores | AtUBIZaT Plano Terapéutico + v Dstpeiras o <otz Dats/hora A <Afa>
0] R J ]
Werkfon ATUALIZAR PLANO TERAPEUTICO (1) PLANO TERAPEUTICO: <hlcr Data/hoiz: ) <l
- METASDO CUIDADO -
PLANC TERAPEUTICO: METAS DO CUIDADO @ <Az <Datathoras <hla <hlfar

Problemas e Diagnésticos

v <Alfar <Datathorar <Al <Alfar
Histéricos
Suporte a Decisio Planos Terapeutlcos Anteriores (0] <Alfay <Datarhorar <Alfay <Alfar
Formebinios Preenchidos <ala> <Data/hora <hlka <Al
Notas

@ O plano terapéutico foi reformulado para facilitar o acesso e o registro.

Atengao:

* Existe somente um formuldrio de plano terapéutico para cada paciente.

* Todos os profissionais registram no mesmo formulario do plano terapéutico.

*  Os profissionais devem adicionar e atualizar informag¢des no mesmo formulario.

* O plano terapéutico deve ser acordado com o paciente.
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importante para ele. o e i ™ -
’r “M._ .19:’.3 (/\L pea D&Qﬁ"m— ‘anhlo‘.-h: 7, N

Plano de cuidado Farol da satisfacao
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Educacao e Participacao do Paciente

Vacinagdo

2021 GRIPE

Links importantes ¢
Metas Estratégicas
Modus

Contingéncia
Cemer'Sistemas

Portal do SGH

|
| ¥ Recursos

na Comunidade

uipamentos, materiais e
0s de apoio para

Senvico:
continuidade da assisténda
apés a alta

| * Material Educacional
para o Paciente

de apoio ao
ducacional do

Garantia da Receita
Conta Certa

Centro Histérico
Manual Famacéutico

Consulta de Exames

de Atendimento

Grupo Referéncia -
Prarama de kiomas

|
|
1
I Consulta de Entrada
|

Documentagdo Institucional

th Pigina nical

Material educacional
para o paciente

Orientagio para padientes, familiares e acompanharntes

Cardidlogia

Centro de Intervengioo

Centro de Reabilitagio

Material de
educagao
separado por
especialidade

Diabetes

Dialise

Dor e Anestesia

Efermagem

Farmacia

Fsioterapia

Fonoaudialogia

Gastroenterologia

Matermnidade

MDA

Heurologia

Neuropsicolagia

Nutrigio

Oncologia

Orientagio aos religiosos

Ortopedia

Pediatria

Psiquiatia

Terapia Oapadonal

Transplantes

Urgenaas & Emergéncas

Urologia/Nefrolagia

Orientacio em outros idiomas

Fisioterapia

< BIPAP - inglés

D BIPAP - alemao

D CPAP - inglés

D CPAP - alemio

D Orientacio para aplicacio do gelo - inglés

D Inspirdmetro volumétrico (Voldyne®) - inglés

L

% Orientacio uso de Muleras - inglés

Maternidade

D Gemeos - inglés
< OrientagBes para mies - inglés

% Orientagies para visitantes da Matermidade -
ingles

< Seu bebé e a icterida neonatal - inglés

< Unidade de cuidados intensivos e intermedidrios
- inglés

% Cuidados ao bebé prematuro- inglés

HIAE CARTILHA CODIGO HELP 2020-v02

WIAE_CARTILHA_QUEDAS_200-voz

AL _CARTIIA W3 7070

Video Orientacas 19

[ SEGURAN ADI]PAE\ENT[

-

C 0 @ einsteinbr/guias-interativos

o
a
2
L]
»
®

* Consentimento informado
* Palestras

* Paciente Intemacional

* Dividas frequentes

* Gulas inerathvos

O instein criou guiss it

pora expiicar de forma Lidica o que acontece durante um exame

- Anestesia em Criancas
A o R

lesdo por
pressao

No site www.einstein.br

—>» Estdo disponiveis outros conteudos educativos que podem


http://www.einstein.br/
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o Caodigo Help - pacientes internados

do mundo
* k ok k&

Newsweek

Na admissao do paciente deve ser apresentado o
video institucional que aborda o cédigo Help

Para refor¢o durante a internagdo pode ser entregue
e explicado o Folder do Cddigo Help.

HIAE CARTILHA CODIGO HELP 2020-v02

SEGURANCA DO PACIENTE |

@l 14 445> Bl

Caodigo de compra: Adulto 310483 , Pediatrico 311092

VOCE, como todos os
pacientes internados no
Einstein, tem o seu médico
titular, responsavel pela sua

internagdo. Mas o que
acontece se ele nao estiver
presente e houver um evento

que exija intervencao imediata?

Caso ocorra uma piora inesperada do
quadro clinico, a primeira coisa a fazer
& chamar o enfermeiro da unidade.

Se identificar uma situagdo de

gravidade e seguindo critérios objetivos,
esse profissional acionara um médico do
Hospital que iré avaliar o paciente e
adotaré as condutas emergenciais
necessarias.

Depois, se encarregard de contatar
o médico titular do paciente para
comunicar a 0corréncia e os
procedimentos realizados.

E se vocé ou seu acompanhante
considerarem que a equipe da unidade
né&o valorizou suas preocupagdes com a
possivel piora do quadro, demorando a
tomar providéncias?

E se, apés o atendimento de emergéncia,
discordarem da conduta adotada ou
avaliarem que ela foi insuficiente?

£ para essas situagdes excepcionais que o
Einstein criou 0 CODIGO HELP. Afinal,
somos uma instituicdo centrada no paciente
e o consideramos um parceiro nos cuidados.

Como funciona o

CODIGO HELP?

« Ligue para 11-2151-7777 ou
pelo telefone do quarto do
hospital para o Ramal 77777.

+ Informe que o assunto se trata do
‘Codigo Help', o nome do paciente,
o nome de quem esté falando,
caso seja o acompanhante/familiar,
e o nimero do leito/quarto.

+ Em até 15 minutos, um médico do
Hospital estard no quarto para
avaliar a situagdo, esclarecer
duvidas ou tomar as providéncias
que julgar necessarias.

O Cédigo Help é
mais uma iniciativa
do Einstein que
mostra o propdsito
que inspira todo o
nosso trabalho:

proporcionar aos nossos pacientes

a melhor experiéncia, com qualidade,
seguranga e toda a atencdo que

eles merecem.




EINSTEIN
e
N Tor

o

* Quando nao ha contraindicacao clinica, o enfermeiro da
CIHDOTT realizara a entrevista com a familia do doador para
apresentar a possibilidade de doagao

* S3ao oferecidas todas as informagcdes sobre o processo de
doacdao, como quanto tempo vai demorar, como funciona a
captacao, o destino dos drgaos, preservacao da identidade do
doador e do receptor, reconstituicdao do corpo, orientagdes
qguanto ao veldrio e enterro, entre outras informacdes.

* A entrevista deve acontecer na sala da familia, com presenca
de um representante da assisténcia e deve ser esclarecido que
a doacao é uma opc¢ao, garantindo que nao haja nenhuma
forma de pressao.

* Importante: somente o cOnjuge e parente de até segundo
grau na linha reta (pai, mae, avd e avd) ou colateral ( irmao e
irma) podem assinar o termo de consentimento.
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Informacdes sobre Doacdo de Orgdos e Tecidos

| Quando ha diagndstico de morte encefélica, a Comissdo Intra-Hospitalar de Doacdo de Orgdos e Tecidos para
" Transplante (CIHDOTT) deve ser notificada para avaliar a indicacao.

71749 - Horario: 7h as 17h (Seg a Sex) -
apos direcionar para celular 9.7623-5991
ou 9.9922-2359 (inclusive noturno,

feriados e finais de semana)

No PGP esta disponivel o treinamento sobre o processo
de doacdo de 6rgaos.
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Processo de Doacao de orga

Gratuito

(LTCEIRIEHEL I Quero Participar!
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