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1. Apresentacao

Prezado(a) residente,

Parabéns por ter sido aprovado(a) para realizar o Programa de Residéncia Médica
ou Multiprofissional no Hospital Universitario de Lagarto (HUL), vinculado a Universidade
Federal de Sergipe (UFS/Lagarto). Este manual tem por objetivo apresentar o HUL, assim
com a sua estrutura organizacional e de ensino. Nele, vocé encontrard orientacdes sobre
matricula, cadastro digital, crachd de identificacdo, seguro, refei¢cGes, controle de
frequéncia, registro das atividades, avaliagcGes, trabalho de conclusdo de residéncia (TCR),
submissdo de pesquisas, atividades de extensdo, entre outros. Também s3ao abordados

principios éticos, direitos, deveres e responsabilidades dos residentes.

Além disso, o manual possui instrucdes para facilitar o seu acesso as plataformas
digitais (como e-mail institucional, AGHU, SEl, Microsoft Teams) e aos canais de
comunicagdo (como a ouvidoria). Hd também normativas e regras referentes as medidas
de seguranga no ambiente hospitalar, prevengao de infecgGes relacionadas a assisténcia a

saude e fluxograma de condutas frente a acidente com material bioldgico.

Por fim, por meio deste manual os residentes poderdo esclarecer duvidas e
conhecer normas que proporcionardo uma convivéncia equilibrada para todos que
circulam no HUL e dependem dos seus servicos. Desejamos que a residéncia seja um

momento de grande aprendizado e desenvolvimento profissional e pessoal.

Seja muito bem-vindo!
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2. Objetivos

= Realizar a apresentacdao do Hospital Universitdrio de Lagarto, sua estrutura e
principios organizacionais;

= Apresentar a estrutura da organiza¢do administrativa do Hospital Universitario de
Lagarto;

= Descrever as caracteristicas dos programas de residéncia médica e
multiprofissional;

= Apontar as atividades e o perfil de competéncias do preceptor;

= Descrever o processo de selecdo, matricula e acompanhamento dos residentes;

= Explicar as plataformas institucionais;

= Demonstrar as medidas de seguranca no ambiente hospitalar;

= Relatar as competéncias do Nucleo Interno de Regulacédo (NIR);

= Apresentar os principios éticos para os residentes no ambiente hospitalar;

= QOrientar a submissdo de projetos de pesquisa;

= Expor as atividades de extensao;

= Explicar o papel da ouvidoria e da lei geral de protegao de dados.

3. Hospital Universitario de Lagarto — HUL/UFS

Inaugurado em 2010, o Hospital Regional Monsenhor Jodo Batista de Carvalho
Daltro, em Lagarto, garante assisténcia ao contingente populacional da regiao Centro-Sul
do Estado, dos seis municipios que integram a Regido de Saude de Lagarto (Lagarto, Simao
Dias, Salgado, Riachdo do Dantas, Poco Verde e Tobias Barreto), com uma populacdo
estimada em cerca de 255 mil habitantes - além de cidades de outras regionais e da Bahia

que fazem divisa com Sergipe como Paripiranga, Adustina, Fatima e Nova Soure.

Lagarto é um municipio brasileiro localizado no estado de Sergipe, na Regido

Nordeste do pais. Encontra-se na regidao centro-sul e € a maior cidade do interior do estado,
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com uma populagdo estimada em 2014 pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

(IBGE) em 101.305 habitantes. Terceiro municipio mais populoso de Sergipe, a cidade fica

" O Hospital Universitario
" Monsenhor Jo3o Batista de

Carvalho Daltro (HUL/UFS) estd

localizada a 75 km da capital, Aracaju.

inserido no processo de expansao
e interiorizagdo da Universidade
Federal de Sergipe (UFS), sendo

incorporado a universidade para

atender as demandas de

formacdo dos alunos do Campus

Universitario Professor Antonio

Figura 1 - Fonte: Site HUL/EBSERH

Garcia Filho, que conta com os cursos de Medicina, Odontologia, Enfermagem, Fisioterapia,

Farmacia, Fonoaudiologia, Nutricdo e Terapia Ocupacional.

O Campus fundamenta-se na integragdo entre as diversas dreas e no compromisso
com as acdes de saude na comunidade. O nosocémio foi doado a UFS e, em seguida,
federalizado. Nesse processo, a UFS assina contrato com a EBSERH em 16 de dezembro de
2015 para que esta possa gerir a unidade e transforma-la em um Hospital Universitério,
passando por adaptac¢des de infraestrutura e de renovagao do seu parque tecnolégico para

assim melhor receber e formar os alunos do Campus Prof. Antonio Garcia Filho, de Lagarto.

O HUL/UFS dispde de unidade de urgéncia e emergéncia com porta aberta,
apresenta a estrutura de 6 consultérios destinados a atendimentos clinicos e cirurgicos,
uma area azul adulta com capacidade para 24 pacientes e drea azul pedidtrica com
capacidade para 7 pacientes em observacao. Dispde de um eixo critico para atendimento
de pacientes de maior gravidade, composto por: unidade vermelha com capacidade para 3
pacientes, unidade amarela adulta com capacidade para 11 pacientes e unidade amarela
pediatrica com capacidade para 5 pacientes. Possui também, 10 leitos de Unidade de
Terapia Intensiva, 32 leitos de internamento clinico adulto, 11 leitos de internamento

clinico pediatrico e 20 leitos destinados a pacientes. Além disso, o Hospital conta também
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com uma unidade de centro cirdrgico composta por 4 salas operatdrias, uma sala pré-
operatdria composta por 2 leitos e uma sala de recuperacdo pds-anestésica composta por

5 leitos.

O HUL/UFS conta com
laboratéorio de analises clinicas,
agéncia transfusional e oferta
também servicos de diagndstico por
imagem, tais como: tomografia
computadorizada, raios-X,
ecocardiograma, ecocardiograma
transesofdgico, ultrassonografias,

colonoscopia, endoscopia e

Figura 2 - Fonte: Site HUL/EBSERH

retossigmoidoscopia.

O HUL/UFS encontra-se também vinculado ao atendimento ambulatorial de
diversas especialidades médicas e multiprofissional, a exemplo de Reumatologia,
Endocrinologia, Infectologia, Neurologia, Hepatologia, Ortopedia, Genética Médica,
Psiquiatria, Pneumologia Pedidtrica, Pneumologia, Cardiologia, Pediatria, Servigo Social,
Cardiologia Pediatrica, Gastroenterologia, Endocrinologia, Psiquiatria da Infancia e da
Adolescéncia, Endocrinologia Pedidtrica, Gastroenterologia Pediatrica, Ginecologia e

Obstetricia, Educacdo Fisica e Ambulatério Trans.

Por se tratar de um hospital de ensino vinculado a Universidade Federal de Sergipe,
serve como campo de estdgio para os académicos dos cursos de graduacdo na area da
Saude, bem como para cursos de mestrado, doutorado, residéncias médica e

multiprofissional.
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3.1. Estrutura Organizacional

3.1.1. Colegiado Executivo (COLEX)

Figura 3 - Fonte: Site HUL/EBSERH

3.1.2. Geréncia de Atengao a Saude (GAS)

GERENCIA DE
ATENGAO A
SAUDE

Figura 4 - Fonte: Site HUL/EBSERH

3.1.3. Geréncia Administrativa (GA)

|
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Figura 5 - Fonte: Site HUL/EBSERH
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3.1.4. Geréncia de Ensino e Pesquisa (GEP)

GERENCA DE

Figura 6 - Fonte: Site HUL/EBSERH

3.2. Principios Organizacionais

A EBSERH dispde de um Mapa Estratégico no qual é possivel observar que os
objetivos estratégicos da Empresa indicam a dire¢ao que a organizagdo deve seguir, tendo
como subsidio o alcance da visdo de futuro a partir de cinco perspectivas, que sdo pilares
estratégicos: sociedade, sustentabilidade, governancga, processos e tecnologia, pessoas.
Cada pilar é representado por um objetivo estratégico, que deve ser conduzido a partir da

afericdo do cumprimento das metas de indicadores estratégicos.

MAPA ESTRATEGICO 2024-2028 -+ EBSERH

PROPOSITO Q SOCIEDADE
OEO1 Ampliar ¢ qualificar it ‘OEO03 Ampliar e qualificar a participacio na  OEO4 Participar da implementaco da
Saude, ensino, #va  dos hospitais na rede do atengao & rede nacional de cuidados oncologicos Politica Nacional de Atencio
Y y W saudedoSUS Especializada 0 do esforgo de reducio
pesquisa e inovacao de filas
a servigo davida e :
OEOS Aprimorar as condicdes de ensino OEO8 Consolidar o Exame Nacional do OEO7 Apoiar o processo de qualificacio ‘OE08 Qualificar o dimensionamento ©
do SUS 2  ©0scendnios do pratica Residéncia (Enare) como forma dos docentes e dos preceptores oferta de vagas de rosidéncia
i~ prioritaria de ingrosso nos programas do
residéncia do pais
VISAO
§.  OEO9 Criar um ambiente favoravel rode de pesquisa.
) inovagdo o avaliagdo de tecnologias em satde
Consolidar-se como P
uma rede de hospitais 8
universitarios de S b RESPONSABILIDADE AMBIENTAL, SOCIAL E GOVERNANGA
exceléncia para B
& OE10 Contribuir com a estratégia de OE11 Aprimorar o modelo de OE12 Promover sustentabilidade ambiental  OE13 Provenir ¢ enfrontar 0 assédio o
osus 3 saude digital para 0 SUS governanca corporativa da Rede @ responsabilidade social em Rede a discriminago
VALORES g
v
Q DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL
= Etica, integridade E OEM4 melhorias 'OE15 Promover atuacdo integrada dos hospitais. 'OE17 Desenvolver capacidade institucional em
et i 3 condicdes de trabalho com foco na assisténcia. no om Rede gestao hospitalar
. onsinG o na pesquisa
mwc“"“""mm o OE16 Fortalocar o roconhecimento da imagom piblica  OE18 Promover inovagao © transformagdo digital na
int y = da Ebserh Rede Ebserh
legralidade @
fortalocimento do SUS
Promogao da
it e SUSTENTABILIDADE FINANCEIRA
20s direitos humanos oficiéncia do gestio OE20 Ampliar o diversificar as fontes de financiamento  OE21 Aprimorar 05 Processos do compras
« Ensino, pesquisa o do trabalho © contratagdes
inovacho ik
comas
do pais [ES]) DESENVOLVIMENTO DO TRABALHADOR
> do' ’“umm :‘;’“"m“""‘e - OE22 Promover escuta © dialogo permanentes com OE23 Promover o ongajamento e valorizaco OE24 Dosenvoiver estratégias de educagho
dos trabalhadores trabalhadores, em seus diferentes vinculos dos trabalhadores permanente e continuada
e representagdes

Figura 7 - Fonte: Mapa Estratégico 2024-2028- EBSERH
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3.3. Da Organizag¢ao Administrativa
3.3.1. Geréncia de Ensino e Pesquisa

A GEP do HUL/UFS tem a finalidade de promover a articulacdo entre o Hospital
Universitario de Lagarto e as demais unidades académicas da Universidade, objetivando
viabilizar e coordenar o desenvolvimento das atividades de ensino, pesquisa, inovagado
tecnoldgica e extensdo. E responsdvel por analisar e viabilizar as propostas de ensino e

pesquisa nos niveis técnico, de graduagdo e pds-graduagdo do HUL/UFS.

Trabalha com base na premissa de que o hospital universitario possui uma dupla
missdo: atender com qualidade os pacientes sob sua responsabilidade e, dessa forma,
oferecer as melhores condi¢Ges para o ensino, aprendizagem e gera¢ao de conhecimento.
E prioridade da GEP o estabelecimento de mecanismos de comunica¢do permanente com
os seus clientes —docentes, alunos e pesquisadores —a fim de promover a escuta ampliada
das necessidades, anseios e eventuais criticas para a construcdo de solugdes conjuntas. Um
dos seus principais objetivos é proporcionar cenarios adequados para estas atividades,
visando a integracdo entre a assisténcia, o ensino e a pesquisa, e a geracdo de

conhecimentos, para melhoria ao atendimento dos pacientes do SUS.

Y
\
Gerente de Ensino e Pesquisa:
Allan Dantas dos Santos

Tel.: (79) 3632-2004

E-mail: gep.hul@ebserh.gov.br

Teams: allan.dantas

3.3.2. Setor de Gestao do Ensino

O Setor de Gestdo do Ensino (SGE) esta vinculado a GEP e é o 6rgdo responsavel

pela coordenacgdo das atividades que envolvam o ensino, no ambito do HUL/UFS, provendo
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apoio didatico e viabilizando a infraestrutura fisica, administrativa e tecnoldgica

necessarias.

Dentre as acdes desempenhadas pelo SGE estdo o estimulo a criagdo, organizagao
e monitoramento de todas as atividades de ensino desenvolvidas no HUL/UFS: graduacdo,
extensdo, educagdo continuada, cursos lato sensu, incluindo os programas de Residéncia
Médica e em Area Profissional da Saude (uni e multiprofissionais), integracdes e eventos
cientificos. O objeto especial de atencdo sdo as atividades de ensino de responsabilidade

académica do Campus de Lagarto da UFS, inclusive as desenvolvidas no ambito do Centro

\ &

Chefe do Setor de Gestdo do Ensino:

de Simulagdes e Praticas (CENSIP) da UFS.

Rivia Siqueira Amorim
Tel.: (79) 3632-2116

E-mail: sge.hul@ebserh.gov.br

Teams: rivia.amorim

3.3.3. Unidade de Gerenciamento de Atividades de Pés-Graduagao

A Unidade de Gerenciamento de Atividades de Pds-Graduacdao (UGAPG) estd
vinculada ao SGE e viabiliza o ensino a nivel de especializacdo, na modalidade residéncia,
contribuindo para formagdo em servigo dos profissionais vinculados aos Programas. Apoia
residentes, preceptores, supervisores, coordenadores e tutores dos Programas de
Residéncias para pleno desenvolvimento da formagdo de competéncias, habilidades e

atitudes dos profissionais em consonancia com o projeto pedagdgico de cada PR.

A gestdo das residéncias médicas e multiprofissional é realizada por meio,
respectivamente, da Comissdo de Residéncia Médica (COREME) e da Comissdo de

Residéncia Multiprofissional (COREMU).
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Chefe da Unidade de Gerenciamento de Atividades de Pds-Graduagdo:
Ana Caroline Rodrigues Lima

Tel.: (79) 3632-2116

E-mail: ugapg.hul@ebserh.gov.br

Teams: ana.caroline.2

3.3.4. Unidade de Gerenciamento de Atividades de Graduagao e Ensino Técnico

A Unidade de Gerenciamento de Atividades de Graduacdo e Ensino Técnico
(UGAGET) estd vinculada ao SGE e é responsavel por viabilizar as melhores condi¢des para
a execucdo das atividades praticas dos discentes do Campus UFS/Lagarto, sendo o principal

canal de comunica¢do dos Departamentos Académicos com o HUL/UFS.

Dentre as atividades desenvolvidas pela UGAGET destacam-se: implementacao de
acdes que visam garantir condicdes adequadas para o ensino técnico e de graduacdo;
promover o controle do fluxo de alunos no Hospital;, organizar junto aos setores a
distribuicao dos alunos; sugerir estratégias de integragao entre os diferentes cursos da
saude; opinar sobre os termos de convénios para fins de estagio de alunos de outras

instituicoes nos setores do HUL; estimular a integracdo entre as atividades de ensino e

\ 2

Chefe da Unidade de Gerenciamento de Atividades de Graduagdo e Ensino Técnico:

pesquisa, no ambito da graduacao.

José Lucas Dos Santos
Tel.: (79) 3632-2116

E-mail: ugaget.hul@ebserh.gov.br

Teams: jose.lucas
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3.3.5. Setor de Gestao da Pesquisa e Inovagao Tecnoldgica

O Setor de Gestdo de Pesquisa e Inovagdo Tecnoldgica (SGPIT) esta vinculado a GEP.
Dentre suas atribuicdes, é responsdvel pela andlise, orientacdo e anuéncia para realizacao
dos estudos no ambito do HUL/UFS, oferecendo suporte documental e direcionamento nos
processos, integrando os cursos da UFS, Campus Lagarto, ao HUL/UFS. Por meio dos fluxos
de tramitagdao para projetos e processos, bem como padronizagao de impressos, busca
otimizar as a¢des em pesquisa e desenvolvimento de tecnologias em saude desde a

submissdo da proposta, prezando pelo cumprimento dos principios e diretrizes éticas de

\ &

Chefe do Setor de Gestdo da Pesquisa e Inovacao Tecnoldgica:

protecdo aos envolvidos e pela consonancia com as boas praticas clinicas.

Rafael Pinto Lourenco
Tel.: (79) 3632-2122

E-mail: sgpit.hul@ebserh.gov.br

Teams: rafael.pinto

3.3.6. Unidade de E-Saude

A Unidade de E-Saude (UES) estd vinculada a GEP e é responsdavel por apoiar as
acdes de Saude Digital na instituicdo por meio de assisténcia, ensino e pesquisa a distancia,
utilizando Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo (TICs) com a troca de informacgdes
baseadas em evidéncias para o diagndstico, tratamento, prevencdo das doencas e
educacdo continuada dos profissionais de saude. O e-salde é uma excelente maneira de
facilitar o acesso a importantes conhecimentos clinicos. Suas principais ferramentas sao as

atividades de videoconferéncia, web conferéncia e ambiente virtual de aprendizagem.

Dentre os objetivos desta unidade, constam: disseminar através de acdes
educativas a cultura da Educacdo a Distancia e a Saude Digital no HUL; fortalecer a
utilizacdo da telemedicina como ferramenta de assisténcia, ensino e pesquisa no HUL; zelar

pelo funcionamento da Rede Universitaria de Telemedicina (RUTE) no Hospital.
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Chefe da Unidade E-Saude:
Larissa Resende Oliveira

Tel.: (79) 3632-2122

E-mail: esaude.hul@ebserh.gov.br

Teams: larissa.oliveira.2

3.3.7. Comissdo de Residéncia Médica

A Comissdo de Residéncia Médica (COREME/HUL) é uma instancia auxiliar da
Comissdo Nacional de Residéncia Médica (CNRM) e da Comissdo Estadual de Residéncia
Médica (CEREM), estabelecida em instituicdo de salude que oferece programa de residéncia
médica. Dentre as suas competéncias, estdo planejar, coordenar, supervisionar e avaliar os
Programas de Residéncia Médica da Instituicdo e os processos seletivos relacionados, nos

termos do Decreto n2 7.562 de 15 de setembro de 2011.

A\
\N
Coordenador da COREME/HUL:
Evelyn de Oliveira Machado
Tel.: (79) 3632-2029

E-mail: coreme.hul@ebserh.gov.br

Teams: evelyn.machado

3.3.8. Comissao de Residéncia Multiprofissional em Saude

A Comissao de Residéncia Multiprofissional em Saude (COREMU) é uma instancia
colegiada da UFS, vinculada a Pré-Reitoria de Pés-Graduagdo e Pesquisa (POSGRAP) e
sediada no Hospital Universitario de Sergipe (HU/UFS), que possui dentre as suas

competéncias a gestao dos cursos de pds-graduagao lato sensu no formato de residéncia
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uni/multiprofissional em saldde, e auxiliar a Comissdo Nacional de Residéncia

\ 2

Coordenadora da COREMU/UFS:

Multiprofissional em Saude (CNRMS).

Maria Amenildes Silva Lima
Tel.: (79) 2105-1878

E-mail: coremu@academico.ufs.br

4, Infraestrutura de Ensino

4.1. Salas de Aula

O Hospital Universitario de Lagarto (HUL/UFS) disp&e de 2 salas de aula que estdo
localizadas dentro do préprio hospital no prédio
administrativo. Estas possuem tela de projecdo e
capacidade para 20 pessoas em cada. Além disso, a
GEP conta também com 02 datashows e 03 notebooks

disponiveis para empréstimo para os residentes,

mediante disponibilidade e solicitacdo prévia.

4.1.1. Solicitagdao de Reserva da Sala de Aula

Os residentes podem solicitar a reserva da sala de aula, desde que haja
disponibilidade para o(s) dia(s) e horario(s) pretendido(s). Para isso, devem preencher o
formulario de Agendamento de Salas pelo seguinte link

https://forms.gle/QoTyrBPmrbJek3RJ9 ou Qr Code abaixo.

[=] 574 [m]
=]z
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4.2. Laboratoério de Simulagdes Praticas

O Laboratdrio de Simulagdes Praticas (LSP) esta localizado no Centro de SimulagGes
e Praticas (CENSIP) da Universidade Federal de Sergipe do Campus Lagarto, no corredor de
simulagao da Obstetricia e do Centro Cirurgico do Departamento de Medicina, dividido em

3 estacBes simuladas e 1 sala de aula/debriefing.

A estacdo simulada 1 conta com uma estrutura destinada a Pediatria, com um
simulador infantil de alta fidelidade, SimJunior. As estagdes 2 e 3 contam com um simulador
adulto SimMan ALS que permite reproduzir situagdes clinicas que aproximam o aluno da

realidade.

O laboratdério possui outros equipamentos disponiveis como: desfibrilador
externo automatico (DEA), cardioversor, carrinho de emergéncia, ventilador mecénico e
monitor multiparametros. A Sala de Aula/Debriefing é equipada com computador e
televisdo, e possui capacidade para que até 20 pessoas consigam assistir em tempo real a
simulacdo que ocorre em qualquer uma das
estacOes. Além disso, pode ser utilizada
para atividades praticas com os
simuladores e equipamentos
disponibilizados para empréstimos. Todas
as estacdes simuladas possuem

computador para videoconferéncia, com

microfone e cameras ja instalados.
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O Laboratério conta com um total de 51 simuladores, sendo: 02 simuladores
adultos de alta fidelidade (SIMMAN ALS), 01 simulador infantil de alta fidelidade
(SimJunior), 04 simuladores de intubagdao orotraqueal (I0T), 09 simuladores inflaveis de
reanimacdo cardiopulmonar (RCP) adulto (Mini Anne), 02 simuladores de puncdo
intradssea infantil, 02 simuladores infantis de RCP e Engasgo, 08 simuladores de RCP
neonatal (Little Baby QCPR), 08 simuladores infantis de RCP (Little Junior QCPR), 14

simuladores adultos de RCP e 01 simulador de puncdo venosa central.
4.2.1. Solicitagdo de Reserva das Estagbes Simuladas ou da Sala de aula/Debriefing

= Enviar e-mail para simulacao.hul-ufs@ebserh.gov.br solicitando a reserva da

estagao simulada, com data e hordrio (inicio e término). Importante informar se
sera utilizada também a Sala de Aula/Debriefing;

. O limite de agendamentos dos espacos por solicitante sera de 2 turnos por semana;

. Para reservas periddicas, as solicitacdes deverdo ser feitas com antecedéncia
minima de 30 dias;

. A reserva da Sala de Aula/Debriefing estd vinculada ao agendamento das esta¢des
simuladas e/ou do empréstimo de simuladores/equipamentos;

Ll Caso o solicitante deseje usar apenas o espaco fisico da Sala de Aula/Debriefing, a
confirmacgdo soé podera ser efetuada pelo assistente administrativo no dia desejado

da solicitagdo, estando condicionado a disponibilidade do espago naquele dia.

4.2.2. Solicitagdao de empréstimo de simuladores e equipamentos

= Solicitar pessoalmente no Laboratério de Simula¢des Praticas ou através do e-mail

simulacao.hul-ufs@ebserh.gov.br o simulador/equipamento, a quantidade

necessaria e a data e horario de utilizacdo e devolucao;
* E necessdria a antecedéncia minima de 1 dia Gtil (levando em considerac¢do o horério
de funcionamento do laboratério - segunda a sexta das 8h as 12h e das 13h as 17h);
= Na retirada, serd realizada a conferéncia do estado de conservacdo do(s)
simulador(es) e/ou e equipamento(s) a serem emprestados, na presenca do

solicitante;
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= Além disso, sera solicitada a assinatura do solicitante no Termo de Responsabilidade

e no Protocolo de empréstimo de simuladores e equipamentos.

Acesse o catalogo de todos os simuladores e os espacos fisicos disponiveis

4.3. Repouso para os residentes

O HUL/UFS dispde de 1 repouso/estar destinado para uso exclusivo dos
residentes. Possui, em sua instalacdo, banheiro, computadores, mesa, beliches com

colchdes, geladeira, microondas, armarios.
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5. Caracteriza¢ao dos Programas de Residéncia Médica

5.1. Normas de residéncia médica

A residéncia médica foi oficializada pelo Decreto n® 80.281 em 1977, regulamentada

pela Lei n®6.932 de 1981 (modificada pela Lei n°® 8.138 de 1990, que reconhece o residente
como profissional médico em treinamento em regime de trabalho especial de 60 horas
semanais, com direitos trabalhistas e previdenciarios), e se caracteriza pela modalidade de
poés-graduacdo para certificacdo de especialistas médicos no Brasil. E regulada pela

Comissdao Nacional de Residéncia Médica (CNRM), érgao da Secretaria de Educagdo

Superior do Ministério da Educacdo, que credencia, normatiza e controla os programas de

residéncia médica (PRM) no Brasil.

A Comissdo de Residéncia Médica (COREME/HUL) é a instancia representativa da

CNRM no Hospital Universitario de Lagarto, e coordena os PRM do HUL seguindo as

normativas nacionais. A COREME/HUL funciona com Regimento Interno e processos de

trabalho préprios, apoiada pela Comissao Estadual de Residéncia Médica (CEREM). Os PRM
seguem programacao e regulamentos especificos, de acordo com seus projetos politicos
pedagdgicos, que podem ser acessados via supervisdo de programa (vide abaixo) ou na

pagina da COREME na internet. Como normas gerais da residéncia médica, tem-se:

= Administracido dos PRM pela COREME-HUL, cumprindo seus processos
estabelecidos e validados em ata e Regimento Interno, por meio das supervisdes de
programa, que sdo apoiadas pelo coordenador da Comissao.

=  Cumprimento do calendario anual da CNRM,;

= Processo seletivo de admissdo estabelecido pela CNRM;

= Matriz de competéncias e cendrios de praticas para cada programa de residéncia
médica estabelecidos por resolugdes da CNRM;

=  Cumprimento do total de carga horaria do PRM para certificacdo do residente;

= Carga horéria semanal de 60 horas, sendo o maximo de 24 horas de plantdo;

= A carga hordria destinada a plantdo ndo poderd ser cumprida em regime de

sobreaviso;


https://www.gov.br/mec/pt-br/residencia-medica
https://www.gov.br/mec/pt-br/residencia-medica/comissao-nacional-de-residencia-medica
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= Descanso minimo de 06 horas apds cumprimento de plantdo noturno de 12 horas;

= Um dia de folga semanal e 30 dias anuais de férias;

= Destinagdo de 10 a 20% da carga horaria (6 a 12 horas semanais) para atividades
tedricas e tedrico-praticas;

= Oferta de estdgio optativo conforme regulamento e programacao de cada PRM;

= Supervisdo do residente realizada por médicos com titulacdo para a especialidade
(salvo excecOes especificas conforme objetivos de aprendizagem do rodizio no
cenario de pratica);

= Avaliacdo de desempenho do residente com periodicidade minima quadrimestral;

= Critérios de suficiéncia minimos de 70% (setenta por cento) nas avaliagdes
cognitivas (conhecimentos tedricos) e conceitos "Satisfatorio" nas avaliagGes em
ambientes da pratica profissional (incluindo a avaliagdo de integracdao de
conhecimentos, habilidades e atitudes), e nas avaliagGes atitudinais, atingidos
anualmente para progressdo para o ano seguinte de residéncia e no total para

certificacao.

Acesse 0 Regimento Interno da COREME/HUL/UFS

e gA e 7 g

5.2. Programas de Residéncia Médica

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
Inicio de Funcionamento 2019

Duragao 03 anos
Vagas Anuais 03
Supervisor Erico de Pinho Menezes
E-mail orto.pinho@gmail.com
Teams erico.menezes

Tabela 1 — Programa de Residéncia Médica em Ortopedia e Traumatologia

CLINICA MEDICA
Inicio de Funcionamento 2018

Duragao 02 anos
VELERAGUETS 10
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Supervisor Isabella Maria da Silva Cardoso
E-mail isabella.maria@ebserh.gov.br

Teams isabella.maria

Tabela 2 — Programa de Residéncia Médica em Clinica Médica

CIRURGIA GERAL
Inicio de Funcionamento 2023

Duragao 03 anos
Vagas Anuais 03
Supervisora Prof2 Dr. Daniel Vieira de Oliveira
E-mail daniel.voliveira@academico.ufs.br

Teams daniel.oliveira.11

Tabela 3 — Programa de Residéncia Médica em Cirurgia Geral

PEDIATRIA
Inicio de Funcionamento 2023

Duragao 03 anos
Vagas Anuais 05
Supervisora Camile d’Avila Levita
E-mail camile.levita@ebserh.gov.br

Teams camile.levita
Tabela 4 — Programa de Residéncia Médica em Pediatria

5.3. Perfil esperado dos egressos

Espera-se formar especialistas com competéncias para atuacdo ética, humana,
responsavel profissionalmente e com alto nivel técnico-cientifico, capazes de desempenhar
o cuidado em saude nos ambitos individual e coletivo nos diferentes niveis de atencdo e
em consonancia com as politicas publicas de saude, com intervencbes de promocgao,
protecdo, prevencdo e recuperacdo da saude, para o atendimento das necessidades da
populacdo e para a melhoria da assisténcia médica e da qualidade de vida das pessoas,
diante da compreensao dos determinantes sociais do processo saude-doenga e das
vulnerabilidades, singularidades e diversidades; com pensamento critico e reflexivo ao
conhecimento cientifico pertinente e as suas praticas profissionais, de forma a tornarem-
se progressivamente auténomos, buscando manter suas competéncias através da
educacdo permanente, diante da evolucdo da ciéncia e das tecnologias das mais diversas

ordens; comprometidos com seus pacientes, capazes de gerar vinculos e praticar a
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comunicacgado verbal e ndo verbal com empatia, além de exercerem a lideranga horizontal

na equipe interdisciplinar e multiprofissional de saude.

6. Caracteriza¢ao dos Programas de Residéncia Uni/Multiprofissional

6.1. Normas de residéncia uni/multiprofissional

A residéncia integrada multiprofissional e em darea profissional da saude foi criada
pela Lei n2 11.129, de 30.06.2005 e regulamentada pela Portaria Interministerial MEC/MS
n? 1.077, de 12/11/2009, e resolu¢bes complementares emanadas da Comissdo Nacional
de Residéncia Multiprofissional em Saude (CNRMS/MEC). Trata-se uma modalidade de
ensino de pds-graduacao latu sensu, voltada para a educag¢do em servigo e destinada as
categorias profissionais que integram a drea da salude, com excec¢do da area médica. Tem
como principal objetivo desenvolver o processo de formacado especializada de profissionais
da drea da salde para desempenharem acles de assisténcia, vigilancia, prevencdo e

promog¢ado com abordagem coletiva e individual, de acordo com os principios do SUS.

A Comissdo de Residéncia Multiprofissional em Saude (COREMU/UFS) é a instancia
representativa da CNRMS no Hospital Universitario de Lagarto, e coordena o Programa de
Residéncia Multiprofissional de Atenc¢do Hospitalar a Salide do HUL seguindo as normativas
nacionais. A COREMU/UFS funciona com Regimento Interno e processos de trabalho
préprios. O PR segue programacao e regulamentos especificos, de acordo com seu projeto
politico pedagdgico, que pode ser acessado via Supervisdo de Programa ou Coordenacdo
de Area (vide abaixo). Como normas gerais da residéncia multiprofissional e em area

profissional da saude, tem-se:

=  Administracdo dos programas de residéncia multiprofissional e em area profissional
da saude (PRMAPS) pela COREMU/UFS, cumprindo seus processos estabelecidos e
validados em ata e Regimento Interno, por meio das supervisGes de programa, que
sdo apoiadas pelo coordenador da Comissao.

=  Cumprimento do calendario anual da CNRMS;
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* Processo seletivo de admissdo estabelecido pela CNRMS;

= Matriz de competéncias e cendrios de praticas para cada PRMAPS estabelecidos por
resolugdes da CNRMS;

= Cumprimento do total de carga horaria do PRMAPS para certificacdo do residente;

= (Carga hordria semanal de 60 horas, sendo o maximo de 24 horas de plantao;

= Os PRMAPS terdo a duracdo minima de dois anos, carga hordria minima de 5.760
horas, distribuidas em 60 horas semanais.

= Adistribuicdo da carga hordria semanal sera 80% (48 horas semanais) de atividades
praticas e tedrico-praticas e 20% (12 horas semanais) de atividades tedricas.

= Sera exigido do residente um regime de dedicagdo exclusiva.

= Oferta de estagio optativo conforme regulamento e programacdo de cada PRMAPS;

» Avaliagdo da aprendizagem, que serd realizada pelo corpo docente e de
profissionais, sendo expressa por meio de um conceito individual para cada

atividade tedrica e pratica.

Acesse o Regimento Interno da COREMU/UFS:

6.2. Programas de Residéncia Multiprofissional

ATENCAO HOSPITALAR
Inicio de Funcionamento 2016

Duragao 02 anos

Enfermagem 02 Prof. Dr. Damido da Concei¢ao Araujo
Farmacia 02 Prof2 Dra. Izadora Menezes da Cunha
Barros
Fisioterapia 02 Prof2 Dra. Telma Cristina Fontes Cerqueira
Fonoaudiologia 02 Prof2 Dra. Danielle Ramos Domenis
Nutrigcao 02 Prof2 MSc. Rose Carolinne Correia da Silva
Terapia Ocupacional 02 Prof2 Dra. Sandra Aiache Menta

Coordenadora do programa Prof2 Dra. Danielle Ramos Domenis
E-mail drdomenis6199@academico.ufs.br

Teams danielle.domenis

Tabela 5 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Atengdo Hospitalar
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ATENCAO AO PACIENTE CRITICO

Inicio de Funcionamento 2026
Duragao 02 anos

Enfermagem 01 Prof2 Rita de Cdssia Almeida Vieira
Farmacia 01 Prof2 1zadora Menezes da Cunha Barros
Fisioterapia 01 Prof2 Telma Cristina Fontes Cerqueira
Fonoaudiologia 01 Prof2 Danielle Ramos Domenis
Nutricao 01 Prof2 Ellencristina Batista Fidalgo
Psicologia 01 Prof2 Deise Fernanda Peixoto

Coordenadora do programa Prof2 Dra. Telma Cristina Fontes Cerqueira
E-mail telmacristina@academico.ufs.br

Teams telma.cerqueira

Tabela 6 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Atengdo ao Paciente Critico

6.3. Perfil esperado dos egressos

Do profissional egresso, espera-se que esteja capacitado para: realizar analise
critica da realidade do servico sob sua responsabilidade; atuar numa perspectiva
interdisciplinar, visando a humanizacdo na assisténcia, a integralidade da atencdo, a
melhoria dos indicadores qualitativos da saude; planejar, implantar e desenvolver projetos
de assisténcia em instituicdes de saude, com enfoque no ambiente hospitalar; avaliar as
informacgdes em saude, visando intervencdes nos niveis individuais, familiar e coletivo, com
vistas a prevencao de agravos, promocado, protecdo e reabilitacdo da saude; desenvolver
pesquisas e produzir conhecimentos que contribuam para a melhoria das praticas em

saude, em especial na area hospitalar.

~

. Do Corpo Docente Assistencial

O corpo docente-assistencial do HUL é formado por professores dos cursos da
Saude do Campus Professor Antonio Garcia Filho e por colaboradores do Hospital

Universitario de Lagarto, e, no ambito das residéncias, exerce as atividades de preceptoria,
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supervisao, docéncia ou tutoria. Preceptores sao colaboradores de nivel superior da area
de formacdo da residéncia, que recebem em sua rotina de trabalho os estudantes da
especialidade para treinamento pratico (abaixo, hd maior detalhamento desta atividade).
Supervisores sdo coordenadores dos programas de residéncia, podendo ser eleitos entre
docentes ou preceptores, e tém funcdo administrativa além da organizacdao da parte
pedagégica dos cursos; sdo responsaveis pelo cumprimento do projeto politico
pedagégico, oferecendo suporte a residentes e preceptores. Os docentes atuam na
programacao tedrica dos cursos de residéncia, e podem desenvolvé-la por meio de aula
(com conteudo anteriormente definido) ou sessdo tutorial (onde se trabalha o contelddo
tedrico-cientifico de problemas vivenciados na pratica dos residentes, sendo, portanto, o
conteddo mutavel conforme a demanda dos estudantes); quando os docentes estdo

imbuidos desta ultima atividade, sdo chamados de tutores.

7.1. Das atividades do preceptor

A preceptoria é exercida por meio da facilitacdo do processo de treinamento em
servico, sendo o preceptor um especialista na area de formacao da residéncia, que atua
como educador em seu ambiente de trabalho e na pratica rotineira das atividades
especificas da especialidade. Assim, além do dominio da expertise técnica e habilidades
procedimentais e na resolucdo de situacao clinicas reais, o preceptor devera ter
competéncias pedagodgicas e portar-se como referéncia de profissionalismo para os

residentes.

Suas atividades incluem, além das suas responsabilidades assistenciais, orientagao
técnica e supervisdo direta do treinamento pratico, suporte para o desenvolvimento de
habilidades clinicas e em procedimentos, aconselhamento de boas praticas e seguranca no
cuidado, fomento do raciocinio clinico reflexivo através da discussdo de situa¢des/casos
clinicos, apoio ao residente na gestao do trabalho e do tempo, instrucdo ética, e avaliacdo
periddica de conhecimentos, habilidades e atitudes dos residentes, de forma dialogada

para possibilitar ajustes de trajetdrias.
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Dessa forma, o preceptor atua de forma direta no desenvolvimento profissional,
moral e pessoal do residente, compartilhando experiéncias e contribuindo para o processo

de autoconfianga, autonomia e formacgao da identidade profissional do especialista.

7.2. Perfil de Competéncias esperado do Preceptor no SUS

O preceptor de residéncia em Saude, em seu papel de educador, atua como modelo
de referéncia junto aos residentes; é esperado que desempenhe essa responsabilidade de
forma ética e profissional, com valores de cidadania, respeito a diversidade, cultura e
singularidade. Ao mesmo tempo em que exerce o ato de ensinar, cumpre com as tarefas
proprias de sua profissdo, no cuidado em saude, além de lidar com as questdes relacionais,
de gestdo do trabalho individual e coletivo, e do funcionamento do sistema de saude. As
competéncias atribuidas a atividade de preceptoria perpassam pelos eixos de educagao e

formacao profissional, assisténcia a saude, e gestdo:

Gestao

» Conhecer as politicas publicas de satide e o funcionamento do Sistema Unico de
Saude, para articulagcdo e integracao ao conhecimento técnico e a organizacao de
programas educacionais propostos, levando em conta as potencialidades e
limitagdes das organizagdes envolvidas.

= Participar do planejamento do programa de residéncia, levando em conta as
competéncias a serem desenvolvidas pelos residentes e atuando ativamente na
execucdo do PR, apropriado de suas diretrizes.

=  Promover o desenvolvimento atividades que induzam o comprometimento com a
comunidade local e com o SUS, realizando a inser¢do dos residentes nos cenarios
de pratica de modo a produzir a continuidade do cuidado.

= Avaliar e planejar os processos de trabalho, de acordo com as necessidades do

servico, estimulando a identificacdo de oportunidades, potencialidades e os
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aspectos que requerem melhoria, tanto em relagdao a organizagao do trabalho para
um cuidado integral como em relacdo a pratica educacional dos profissionais.

» |dentificar e priorizar problemas que retardam ou impedem o desenvolvimento de
iniciativas de integragao ensino-servigo-comunidade, incluindo analises de
estrutura, processos e recursos necessarios para a sua execug¢ao com foco no
pensamento estratégico.

= Promover andlise dos contextos interno e externo ao trabalho de preceptoria,
reconhecendo a existéncia de interesses antagdnicos e buscando a criagdo de
espacos de didlogo e pactuacdo, orientados por uma perspectiva de
complementaridade entre as diferentes visdes e saberes, de forma a estimular a
construcdo de uma relacdo ética, solidaria e transformadora entre os sujeitos
envolvidos nas praticas de preceptoria.

=  Promover mecanismos de adaptacdo em circunstancias de crise, acolhendo e
mitigando riscos laborais e de assédio profissional, gerenciando e mediando
conflitos no cendrio de pratica, com uso de empatia e comunicacdo ndo violenta,
promovendo a alteridade.

= Reconhecer e promover a identificacdo de responsabilidades e compromissos
compartilhados para a melhoria continua da qualidade do cuidado e da formagao
de profissionais de salde, no contexto do SUS.

= Utilizar informacbes e elementos que agreguem valor na tomada de decisdo,
estimulando o uso de indicadores, melhores praticas e evidéncias cientificas, e
promovendo a socializacdo de informacdes de modo a construir decisGes
compartilhadas, e ampliar o comprometimento dos profissionais de saude,
preceptores e estudantes com a qualidade da saude e da formacdo em servico, na
rede de atencdo a saude.

= Apresentar disponibilidade e abertura para o uso de tecnologias digitais como
mediadoras das acoes de atencdo, gestdo e educacao.

= Participar e fomentar cultura de avaliacgdo comprometida com a melhoria dos
processos, produtos e resultados, estimulando o compromisso de todos com a

transformacdo das praticas e da cultura instituidas, de modo a orienta-las por
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resultados que agregam valor a saude, a qualidade de vida das pessoas e a
exceléncia da formacdo em servico.

* Promover espagos protegidos para avaliagdo formativa e para reflexao sobre as
praticas, assegurando a expressdo das perspectivas dos envolvidos, em especial,

dos usudrios e estudantes.

Atencao a Saude

= Articular as acdes dos residentes e as atividades pedagdgicas com o conjunto da
equipe interprofissional, e de acordo com a realidade do servi¢o, adequando o
pensamento critico-reflexivo ao cendrio de prdtica e promovendo pratica
assistencial de forma atualizada com as diretrizes, politicas e praticas do SUS.

* Promover agdes de vigilancia para a biosseguranca e gestdo de risco nas a¢ées de
atencdo a saude.

= Estimular a utilizacdo da saude baseada em evidéncias para o desenvolvimento de
acdes de atencdo integral a saude, e incentivar o residente para a continuidade do
cuidado em rede, com qualidade e seguranga.

= Realizar e fomentar a valorizacdo do registro dos dados relevantes no prontuario
de forma clara e legivel, como expressdao do compromisso com a qualidade do
cuidado e da comunicacdo entre equipe, familiares e rede de servicos.

= Praticar a clinica ampliada e favorecer o compartilhamento de decisdes entre
profissionais e usuarios, estimulando a autonomia para o autocuidado e a
participacdo da equipe multiprofissional, dos graduandos e residentes na atencao
a saude, visando a promover a construcdo de saberes e praticas centradas no
paciente e na formacdo de equipes durante o processo de trabalho.

= Favorecer a formulacdo de diagndsticos de salde e a priorizacdo de problemas
segundo sua magnitude, existéncia de recursos para o seu enfrentamento e

importancia técnica, cultural, social, econémica e politica da situacao.
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» Estimular a abordagem do contexto de vida e dos elementos bioldgicos,
psicolégicos, socioeconémico e culturais relacionados ao processo salde-doenca
por meio da andlise das necessidades de saude, das causas, efeitos e determinantes
desse processo para individuos e/ou grupos de pessoas e/ou de comunidades sob
cuidado, no ambito em que se desenvolve a preceptoria.

= Promover o estabelecimento de uma relagdo profissional ética no contato com as
pessoas sob cuidado, familiares e/ou responsaveis, realizando a identificagdo de
queixas e/ou motivos trazidos pelas pessoas sem a explicitagdo de julgamentos, de
modo a favorecer o acesso e a construcdo de vinculo desses com o servico e os
profissionais.

= Promover a escuta atenta e qualificada, e o uso de linguagem compreensivel aos
usudrios, com estimulo para que os problemas de saude sob investigacdo sejam
informados e esclarecidos aos usuarios, familiares ou responsaveis, de forma ética
e humanizada, acolhendo e esclarecendo duvidas e questionamentos, e destacando
a importancia das questdes intersubjetivas e da privacidade.

= Favorecer a utilizacao do raciocinio clinico-epidemiolégico e de técnica semioldgica
acurada na investigacao de sintomas e sinais, e fatores de risco, considerando o
contexto da pessoa, de forma a estimular a formulacdo de problemas mais
provaveis, auxiliando na articulagdo da histdria e exame clinicos e na utilizagdo de
exames complementares, segundo melhores evidéncias cientificas, condicdes de
acesso e relagao custo-beneficio.

=  Promover a construcdo de planos terapéuticos e projetos de intervencao, utilizando
o critério de custo-efetividade na aplicacdo dos recursos disponiveis, para a
construgao que contemplem as dimensdes de promogao, prevengao, tratamento e
reabilitacdo no cuidado em rede, de modo contextualizado e comprometido com o
didlogo entre as necessidades referidas pelas pessoas sob cuidado e as percebidas
pelos profissionais de saude.

= Valorizar e aplicar os cuidados paliativos como dispositivos de promocdo a
gualidade de vida frente a condicbes ameacadoras da vida, e da finitude,

compreendidos dentro do cuidado em rede de assisténcia publica a salde.
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=  Promover o acompanhamento e a avaliagdo das a¢des desenvolvidas nos planos
terapéuticos e projetos de intervencdo, valorizando a escuta qualificada de
usudrios, familiares, equipes e residentes.

= Favorecer a discussao e consolidacao de dados registrados, e promover praticas de
prestagao de contas e de ajustes permanentes na produgdo do cuidado, de modo
orientado a melhoria dos indicadores de morbidade e mortalidade, de qualidade,
eficiéncia e efetividade, e a reducdo de riscos, danos e vulnerabilidades, visando o
compromisso de que o planejamento assistencial seja pautado pelo valor agregado

a qualidade de saude e de vida dos usudrios.

S

Educagao e Formagao Profissional

= Atuar como facilitador do processo de ensino-aprendizagem, apoiando o residente
no ganho de autonomia nos diversos niveis de complexidade do cuidado.

= Conhecer e aplicar metodologias educacionais ativas e criticas, de forma a
proporcionar o desenvolvimento técnico, politico e profissional do residente,
orientado por competéncias.

= Utilizar junto aos residentes a busca e utilizacdo de evidéncias cientificas e de
melhores praticas, favorecendo a analise critica de informacgdes e a capacidade de
aprender ao longo da vida.

= Estimular a autonomia do residente na busca e produgdo do conhecimento,
favorecendo a utilizacdo de experiéncias e vivéncias na construcao de pontes com
os disparadores de aprendizagem.

= Fomentar a curiosidade, o protagonismo, a independéncia intelectual e o
desenvolvimento da capacidade de reflexdo sobre o cotidiano e a dimensao politica
do trabalho em saude dos residentes nos processos de aprendizagem.

= |dentificar necessidades e lacunas de conhecimento, além de oportunidades de
aprendizagem dos estudantes, da equipe, das pessoas atendidas, bem como de si

proprio, a partir da reflexdo sobre as praticas de saude, de gestdo do trabalho e da
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educacgdo na saude, respeitando os diferentes tempos de aprendizagem, culturas e
valores.

*= Promover agdes educacionais contextualizadas, integrando teoria e pratica, a partir
das necessidades de aprendizagem identificadas, préprias e dos demais atores,
considerando e respeitando o conhecimento prévio de cada um e favorecendo o
desenvolvimento de novas capacidades, também voltadas a superacdao das
limitacdes e dificuldades.

» Ter capacidade de escuta e comunicagao efetiva, fazendo e recebendo criticas de
modo ético, orientado a construcdo de significados, utilizando acertos e erros como
insumos para a aprendizagem profissional, organizacional e para o exercicio
reflexivo da preceptoria.

* Promover a cultura de avaliagdo do programa educacional, visando a
potencializacdo da preceptoria e da integracdo ensino-servico-comunidade para a
melhoria da qualidade da atengdo a saude e da educacdo no trabalho.

= |dentificar e avaliar processos, produtos e resultados das atividades educacionais
realizadas no exercicio da preceptoria, indicando e sistematizando os aspectos a
melhorar, os desafios e conquistas.

= Apoiar, participar e estimular a participacdo dos estudantes e da equipe na
producdo cientifica ou tecnolégica em salde, assentada em principios ético-
cientificos e orientada a partir da realidade e dos desafios do trabalho em saude,
pelas necessidades de saude das pessoas e da coletividade, de fortalecimento do
SUS e melhoria dos processos de formacdo em servico.

» Favorecer e apoiar processos de disseminacdo e compartilhamento de saberes,
orientados ao desenvolvimento de competéncia dos educandos e a melhoria da
qualidade de saude da populacdo, estimulando uma pratica transformadora na

atencdo a saude e na educacao.
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8. Sele¢ao, Matricula e Acompanhamento dos Residentes

8.1. Da selegao dos residentes

O processo seletivo dos residentes das dreas multiprofissional e médicas sdo

realizados através do Exame Nacional de Residéncia (ENARE).

O ENARE é uma avaliacdo realizada pela Empresa Brasileira de Servigos hospitalares
(Ebserh/MEC) e tem como objetivo oferecer mais oportunidades de vagas de Residéncias
das Areas Médica, Multi e Uniprofissional. Essas oportunidades acontecem por meio da
adesdo de diversas institui¢cdes publicas ao processo seletivo. Todas a informacdes, editais
e atualizacOes relativas ao ENARE sdo constantemente atualizadas e publicados no site

oficial: https://enare.ebserh.gov.br/ .

8.2. Da matricula

Os profissionais selecionados para ingressar nos Programas de Residéncia do
HUL/UFS deverdo efetivar sua matricula na Secretaria Académica da COREME (para as
residéncias médicas) ou COREMU (para a Residéncia Multiprofissionais), no prazo fixado

no Edital de Selecdo, apresentando todos os documentos exigidos.

O inicio das atividades dos Programas sera no primeiro dia Util do més de marco de
cada ano e estara previsto no Edital e nas normas regulamentadoras de cada drea. Nesse
primeiro dia, sdo realizadas atividades de integracdo e acolhimento com todos os
residentes, com a finalidade de apresenta-los a Instituicdo e fornecer as informacdes

necessarias para o inicio das atividades no Hospital.

8.3. Cadastro Digital

Ao iniciar as atividades no HUL/UFS, todos os residentes terdo acesso ao cadastro
digital. O login e a senha de acesso serdao encaminhadas para o e-mail do residente

informado no ato da matricula. E necessario que o residente apds receber as informagdes
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de login, realize a altera¢ao da senha de acesso. O cadastro digital permite que o residente

acesse as seguintes plataformas:

= E-mail institucional da  Microsoft, composto da seguinte forma:

login@ebserh.gov.br - E através deste e-mail que o residente ird receber as

comunicagdes oficiais feitas pela Unidade de Gerenciamento de Atividades de Pds-
Graduagdo do HUL/UFS, informes da Rede Ebserh e boletins de servicos do
HUL/UFS;

= Aplicativo de Gestdao dos Hospitais Universitarios (AGHU), sistema que permite o
acesso aos prontudrios eletronicos;

= Sistema Eletronico de Informacgbes (SEl), sistema que permite a comunicacdo
interna com a rede Ebserh.

= Abertura de chamados institucionais conforme aplicativos disponiveis na area de

trabalho dos computadores do Hospital

8.4. Cracha de Identificacdo

Ao iniciar as atividades no HUL/UFS, todos os residentes receberdo um cracha de
identificacdo, de uso obrigatdrio e intransferivel, devendo ser usado em todas as atividades
realizadas pelo residente. Além disso, ele é o documento necessario para acesso ao hospital

e ao refeitodrio.

Modelo do Cracha de Identificagdo do Residente:

H

Universitario
Lagaris

EBSERH

IDENTIFICACAO DO
RESIDENTE

PROFISSAO:

VALIDADE: || MES/ANO A MES/ANO :l

NOME DO PROGRAMA DE POS-GRADUACAO

Figura 16 - Fonte: Arquivos prdprios
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Em caso de perda, roubo ou extravio, o residente devera encaminhar e-mail para a

Unidade de Gerenciamento de Atividades de Pds-Graduacdo (ugapg.hul@ebserh.gov.br)

solicitando a confecgdo da 22 via do cracha.

8.5. Seguro contra acidentes pessoais

Ao iniciar suas atividades no HUL/UFS, os residentes serdo cadastrados junto a Pro-
Reitoria de Extensdo (PROEX) da UFS para cobertura de seguro contra acidentes pessoais.
Para solicitacdo de apdlice do seguro, o residente deve encaminhar e-mail para a Unidade

de Gerenciamento de Atividades da Pds-Graduacdo (ugapg.hul@ebserh.gov.br).

8.6. Refeigbes dos residentes

Os residentes fardo jus a 3 (trés) refei¢cdes didrias (desjejum, almoco e jantar); para
isso, é necessario que o residente se apresente na recepcao do refeitério portando o seu

cracha de identificacdo e assine a lista de presencga.

@1

Horario das Refeicdes:

§9¢

P Desjejum: 07:30h as 08:30h

13
(@ Almoco: 12:00h as 13:00h

(ﬁ Jantar: 18:30h as 20:00h
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ORIENTACAO PARA ALMOGCO DAS 13:00H AS 14:30H

O hordrio de almogo exclusivo para alunos e residentes é das 12h as 13h. Apds esse
periodo, até as 14h30, os acompanhantes dos pacientes também utilizardo a mesma fila

de atendimento destinada a alunos e residentes.

No entanto, considerando as atribui¢des e demandas de trabalho dos residentes dentro
da instituicdo, caso ndo consigam almocar dentro do horario estabelecido (12h as 13h)
devido as suas atividades, terao prioridade no atendimento. Nessa situacao, os residentes
ndo precisarao aguardar na fila dos acompanhantes, como ocorre com internos e alunos
em estagio curricular. Para isso, devem dirigir-se ao inicio da fila, informar a atendente do

servico de nutricdo o motivo do atraso e, assim, garantir seu atendimento prioritario.
RESERVA DE ALMOCO PELOS RESIDENTES DA INSTITUICAO

Reconhecemos que, em muitos casos, as atividades dos residentes, especialmente no
centro cirargico, dificultam o cumprimento do hordrio oficial de almogo. Para atender a
essas demandas, a Unidade de Nutricdo Clinica disponibiliza a opcdo de reserva de

refei¢cdo, que pode ser solicitada até as 14h00 pelo ramal da cozinha: 2045.

Ao reservar a refeicao, o residente ndo precisara enfrentar a fila dos acompanhantes e
estudantes. Basta se apresentar na recepcao, informar que fez a reserva e assinar a lista de
presenca. A refeicdo serd entregue devidamente acondicionada em embalagem de isopor,

identificada com o nome do residente.
Importante:

o Caso a refeicdo seja reservada, é imprescindivel consumi-la, evitando
desperdicio, pois o hospital paga por cada refeicdo fornecida a empresa
contratada.

o O residente que reservou o almogo ndao deve enfrentar a fila da bandeja,

pois sua refeicdo estara separada.
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8.7. Dispensacgao de roupa privativa

Os residentes que estiverem atuando na UTI e/ou Centro Cirdrgico, deverdo fazer
uso de roupa privativa institucional; para isso, o residente deve se apresentar na recepcao
da hotelaria portando o seu cracha de identificagdo para a retirada da roupa privativa e
assinatura do livro de controle. Apds o uso, o residente deve dispensar a roupa privativa
em local adequado (hampers) e assinar o livro de controle na recepgao da hotelaria,

registrando assim a devolucdo da roupa privativa.

8.8. Frequéncia
8.8.1. Residéncias Médicas

Conforme o Regimento Interno da COREME/HUL (2022), a frequéncia exigida nas
atividades tedricas-praticas é de 100%, com excecdao dos periodos em que forem
concedidas licencas para as quais ndo se exige reposicdo. Faltas justificadas, a exemplo de
afastamento por doenca, deverdao ser compensadas com reposicdo da carga horaria
equivalente, em acordo com o supervisor do PRM. Deverdo ser cumpridas pelo residente
2.880 horas por ano de residéncia (5.760 horas para os programas de 2 anos e 8.640 horas

para os de 3 anos), referentes as atividades praticas, tedricas e tedrico-praticas.

8.8.2. Residéncia Multiprofissional

Conforme Resolugdo N2 2/2019/CONEPE, que aprova o regimento interno da
Comissdo de Residéncia Multiprofissional em Saude (COREMU), os residentes deverdo ter
no minimo 85% de frequéncia em cada atividade tedrica e 100% nas atividades praticas e
tedrico-praticas. No caso de frequéncia inferior 85% nas atividades tedricas, a justificativa
da(s) falta(s) somente sera aceita nas situagdes legalmente reconhecidas (gestante, servigo
militar, servico da justica e doenca infectocontagiosa), sendo que outras ocorréncias

poderdo ser analisadas pela COREMU.
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8.8.3. Registro de Frequéncia de atividades dos residentes do HUL/UFS
8.8.3.1. Sistema de Gestdo de Ensino (SGE)

O Sistema de Gestdo do Ensino (SGE) foi desenvolvido inicialmente na Maternidade
Escola Januario Cicco da Universidade Federal do Rio Grande do Norte (MEJC-UFRN), e sua
ambientacado foi iniciada em maio de 2025 em mais de 10 hospitais da Rede incluindo o

HUL.

O software faz a gestdao das informacbes dos estudantes de ensino técnico,
graduacdo e pos-graduacao dos Hospitais Universitarios Federais (HUFs) geridos pela
estatal. O sistema foi criado com intuito de padronizar a gestdo do ensino e unificar as
bases de dados em todas as unidades hospitalares da Rede uma vez que esse sistema
trabalha com informacdes prévias do Aplicativo de Gestdo para Hospitais Universitarios.
Além de promover maior confiabilidade quanto a conformidade dos registros das
informacgdes dos estudantes esse recurso facilita a gestdo do cumprimento do curriculo
necessario para os programas de residéncias, tanto para o coordenador/gestor, como para

o proéprio residente.

Por meio do sistema o residente poderd executar algumas acdes importantes
durante sua residéncia tais como: registro de presenca, relacionar preceptor, cadastrar
ocorréncias, consultar presenca e solicitar refeicbes. Abaixo estdo descritos os tutoriais

para a execuc¢ao de cada uma destas agdes.
TUTORIAL PARA REGISTRO DE PRESENCA

1. Passo: Para acessar o Sistema de Gestdo do Ensino (SGE), digite na aba de pesquisa

0 seguinte site: sge.ebserh.gov.br. O acesso s6 podera ser feito através da rede

institucional do HUL.

2. Vocé sera direcionado para a pagina de acesso. Para acessar o site vocé utilizard o
mesmo login e senha do AGHU e computadores.

3. Preencha corretamente seu usuario e senha;

4. Clique em “login”.
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€ 3 C B IR cbseih.gov b/

-3 Importar favoritos... @ Introdugio .( E sge.ebserh.gov.br — Visitar

|SISTEMA
o= GESTAO
EBSERH oo ENSINO

— Acesse o Sistema —

lusuério l

| senha |

ACGME]JC

Aplicativo de Gestéo da Maternidade Escola Januario Cicco

& O navegador indicado para este sistema € o Google Chrome.

L A resoluc&o indicada para este sistema & 1280x1024.

Acesse o SGE pelo QR code

[=]

5. Aparecerd a tela inicial abaixo:
Primeiro, clica em Ensino/Pesquisa, em seguida, clica em Presencgas e depois em Registro
de Presengas.
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@@ Hospitas +

ENSINO

Dashboard

Escala

Presengas
Consultar Presencas
Registro de Presenca
Qcoréncias

Preceptor

“ Nutrigio

6. Ao clicar em “Registro de Presenca”, aparecerad a seguinte tela:
Nela, vocé tera a opcao de confirmar a refeicdo, escolhendo “Sim” ou “Nao”.

Apds selecionar a opcdo desejada e clicar em “Presenca”, o sistema registrard a presenca
e confirmara a refeicdo simultaneamente.

@ [ & SGE-AGMEC X o SGE-AGMEIC X | 9# MSN | Noticias Personalizadas, P x | + =l
< G ) https//sge.ebserh.gov.br/app/ge; orlogin A = 8 /]
= o gr 1
PRINCIPAL
7 Registro de Presenca &
T ensino / Pesquisa
Estudante: Categoria
Dashboard
I 1 ENFERMAGEM
Escala
HU.Presenca
Presencas
Hosp rsitari rto
Consultar Presengas
& NN o &
et e et 7 Lobosat ) < Presenqa 5 75
X Fasmnacia” e o
Ocorréncias 9
<
Preceptor 4
M nutrigio 4
Y & "%
4 £
% %
) %
-} %,
“,
%

Confirmar refeig3o:

Versio 4.0.0
Atualizada em 17062025
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@ [ ® SGE-AGMEKC X SGE - AGMEJC x| + = o X
& C #)  hitps//sge.ebserh.gov.br/app/gep/cadastrarfrequencia A & - O
= fo s:54 L 1
INCIPAL

1 Solicitar Refeigdo  nuiricio
T Ensino/ Pesquisa

M nurigio

HU Refeig3o:

Hospital Universitario de Lagarto

F |sisTEMA
= GesTAo

Versio 4.0.0
Auwalizada em 17-06-2025

TUTORIAL PARA RELACIONAR PRECEPTOR

1. Primeiro, clique em Ensino e Pesquisa e em seguida em Preceptor e depois selecione a
opcao relacionar preceptor (Residente).

@ [ @ SGE-AGMEKC X | @ SGE-AGMEIC X - 8 X

&« O @ https//sge.ebserh.gov.br/app A 5

(1]
S

oD ¢! .

PRINCIPAL

1 BT

Dashboard

]

sisTEMA \’ AGMEJC

- (
= estio [0

Es
Presencas
Ocoréncias
2 J Preceptor

Relacionar Preceptor | 3
(Residente)

1 nutrigso
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2. Abrira a tela relacionar preceptor (residente) abaixo.

@ [ + SGE-AGMEC x SGE - AGMEIC x| + _ a2 x
« C | B 'sge ebserh.gov.br -
'@ = e ————
@) SC = @D
PRINCIPAL
7= Relacionar Preceptor (Resident
= a -
= -
* Campos obrigatérios
> & Residente(s) presente(s) na data escolhida Pesqui
“ e ¢
M nutrigao -

Versio 4.0.0
Auslizae em 17062025

3. Preencha a data atual (dia/més/ano).

@ O e sor-somex X SGE-AGMEC x| +

« o = sge.bserh.gov.br/app/a

Sk o

pRINCIPAL

o

= s

Praencha aste campo, |

Dom seg ver wua wur sex Sab

4 1 escolhida
.. I =

# | AGME]C

a

x

o

1515 GABRIELLY LIMA SANTANA - HUL-UFS ~
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4. Em seguida selecione marque a caixinha ao lado do seu nome.

® O & scr-acmec X v 5GE-AGMEC x| + E—
& G & nupsisgestserhgorbe/spiaep/r P o
2" SO = e 552 ] ————
[r——
=R nar Pr
-
n

* Campos oongatinios.

& Residente(s) presente(s) na data escolhida

- - [~ :
==l

3 " L) AGMEIC

5. Pararelacionar o preceptor, busque o preceptor do dia e em seguida clique em
relacionar.
M M = sce-asmec x SGE - AGMEIC x| + _ = -

PRINCIPAL

e
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6. A tela abaixo sera apresentada com a mensagem de confirmagdo

@ MO e se-acmEc

% - SGE-AGMEC x| + 0

« Cc & sge ebserhgov.bi/spp/a P o
) Sl = o@D ———

PrNCIPAL . o

=

& Residente(s) presente(s) na data escolhida

Estudante
" v

SGE it () AGME)C

Versio 4.0.0
Aiuaizads e 17062025

TUTORIAL PARA CADASTRAR OCORRENCIA

1. Para cadastrar ocorréncia, selecione Ensino/Pesquisa. Em seguida selecione Ocorréncias e
depois Cadastrar Ocorréncias.

@ [ 5 seE-aGMEC

G O hiips//sgeebserhgovbi/zpp
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2. A pagina de cadastro de ocorréncias ird aparecer. Selecione o tipo de ocorréncias.

- o8 x
= 8 - 0
°oGD ——

Es >

. . Justfcatva
B v
M ow v
uir 3 anncia

Justificativa

3.

Em seguida, selecione a data da ocorréncia e clique em Salvar.

@ O s acuec

C (¢ sge.ebserhgov.br

- 8

o@D ————
[— - =
= o

i Ocorréncia(s) ainda ndo homologadas pelo coordenador
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4. Atela de confirmacgdo abaixo ird aparecer com a mensagem de confirmacao.

D O » SGE-AGMEIC x B — A= x
€ G & mups app/gep/verficarafast mensagem=0Ocoméncia +cadastrada.&msg.tipo=SUCESSO Ay - &8 - O
= C = [o1 555 T N me—
PRINCIPAL o
7 Cadastrar Ocorréncia ensno/Pesquisa

HU.Ocor

Hospital Universitario de Lagarto

Justincativa:

Ocorréncia: *

Anexo(.pd) (Tame
| Escomer Arquivo | 1=

* Campos obrigatonios.

[ X! i ainda nao pelo
Excluir o Oconincia Justineativa Anexo W
m 1710672025 Atividade Extem - Ted Hospital Universiténo oe Lagart
N 013t 1 do 1 regists
= “g ) AGME)C

TUTORIAL PARA CONSULTAR PRESENCA

1. Para Consultar Presencas, selecione Ensino/Pesquisa.

Em seguida, clique em Presengas;
Depois, selecione a opg¢ao Consultar Presencgas.

- o x

@ DO o scE-acmec x  +
« O ) hittps//sgeebserh.gov.br/app/ Ay = 8 - O
= ¢ = @ §—————
-

SEEE (@) AGMEIC
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2. Atela abaixo sera apresentada. E sera interpretada da seguinte forma:
VERMELHO — Escalado — Ausente
AMARELO — Presente — Ndo escalado
AZUL — Afastamento

x

@ M e SGE-AGMEC % = SGE-AGMEX x| [E Nowaguis x| + - -]
€ C [ O npsp quenci P )

200 MARCIRENE SANTOS DE MENDONGA Hos garta - HUL-UFS

1200 Atividage Extema - Tedrica Hos

wersitério de Lagart - HUL-UFS

4rio de Lagarta - HUL-UFS

jartn - HULAUF:

HULUFS

arta - HUL-UFS

o - HUL-UIFS

artn - HUL-UFS

HULUFS

arto - HULAUFS

arta - HULUFS

arto - HUL-UFS

HULUFS

arta - HUL-UFS

Domings

30/06/2025 - Sogunda Haspital Universitério de Lagarta - HUL-UFS

E5CAL 100  AUSENTE [PRESBUTESHAG ESEAIAB) 14110170

. SE = () AGMEIC

TUTORIAL PARA SOLICITAR APENAS REFEICAO

1. Para solicitar refei¢do, clique em NUTRICAO. Em seguida, aparecera a opgdo SOLICITAR
REFEICAO.

« C @ Q 8 sgeebserhgovbe/app/ B ox @ L@ 8 =

G = cad 3§

- HUL-UFS ~

PRINCIPAL

SEE = (@) AGMEIC

1 i y ) = e

2. Ao clicar em SOLICITAR REFEICAO, automaticamente carregara o nome do residente e
instituicdo. Em seguida, clique em CONSULTAR.

& G @ QO B sgeebserhgovbr/app/nutricao/salicitarreleicaa B e L @ 8a =
o@D § /————— sy

PRINCIPAL

M nuticao

¥ Solicitar Refeicdo  nuncio

Nome:

[ ————

HU Refeigio:

Hospital Universitario de Lagarto

Consultar

= SEE et () AGMEIC

“ENSING
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3. Selecione as refeigdes que vocé tem direito de acordo com sua escala. Em seguida, clique
em SOLICITAR.

« c @ O B soesbssrhgovbrapp/nurricsojconsultarrseicss B o ¥ ® 8 =
=) S = o QI
PRINCIPAL L _

] Solicitar Refeigfio  nuicso
1 nuticao
Nome
iC B
HU Refeigao:

Hospital Universitario de L agarto

CAFE NAO Solicitada
ALMOGO NAD Solicitada
JANTAR NAO Solicitada

SOLICITADA NAG SOLIGITADA

+ Solicilar

4. Uma mensagem de confirmacao ird aparecer, clique em SOLICITAR.

& C @ QO B sgeebserhgovbe/sppinutricso/consultanefeican B s vy L ® a =

Confirmagao

Deseja realmente solicilar?

Cancelar Solicitar

—]

5. Ao finalizar, a seguinte tela devera aparecer.

B e O £ @ 0 =

SEE ' () AGMEIC

Eneine
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8.8.3.2. Folha de registro de atividades dos residentes do HUL/UFS

A folha de registro de atividades (ANEXO 1) é o instrumento utilizado para o
controle de frequéncia do residente nas atividades tedricas, praticas e tedrico-praticas,
também sendo utilizado para o acompanhamento das atividades de preceptoria em

atividades externas ao HUL/UFS.

Orientacbes para retirada, entrega e preenchimento da folha de registro de

atividades do residente:

= A folha de registro de atividades do residente estara disponivel a partir do
dia 25 do més anterior ao més de referéncia na secretaria da Geréncia de
Ensino e Pesquisa;

= Ao retirar afolha de registro, o residente deverd preencher o cabecalho com
0 seu nome, especialidade e programa de residéncia ao qual esta vinculado;

= Diariamente, devera preencher o local de campo/descricdo da atividade,
hora de entrada, hora de saida e rubricar no local especificado para tal fim;

= Ao final da atividade externa devera solicitar a assinatura e a rubrica do
preceptor do campo de pratica em que foi alocado externamente;

= Ao fim do més, o residente deverd conferir os seus registros e assinar no
rodapé do verso da folha;

= O residente devera entregar a folha de registro de atividades na secretaria
da GEP até o quinto dia util do més posterior ao més de referéncia;

= A folha de registro serd anexada no sistema SGE.

= Depois da inclusdo dos registros da frequéncia no sistema SGE, o respectivo
supervisor do Programa ficara responsavel pela homologacdo das inclusGes

no sistema eletronico e por arquivamento da folha de frequéncia fisica.
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8.9. Avaliagoes dos residentes
8.9.1. Residéncias Médicas

Conforme o Regimento Interno da COREME/HUL (2022), cabe a cada supervisor
definir os critérios de avaliacdo de cada PRM, em conformidade com as normas da
COREME/HUL e da CNRM, contemplando avaliagdes tedricas, praticas e conceituais de

cada estdgio.

O sistema de avaliagdo e acompanhamento dos médicos residentes serd continuo
e somativo, e constard de boletim de aproveitamento trimestral, onde serdo atribuidas
notas, considerando: frequéncia, trabalho, conhecimento (tedrico-pratico),
relacionamento e aprendizado. Ainda, serd composto de prova realizada ao final de cada

ano do programa.

A média final obtida pelo médico residente devera ser igual ou superiora 7,0 (sete)

para sua aprovacao para o ano subsequente de treinamento do PRM.

8.9.2. Residéncia Multiprofissional

Conforme Resolugdo N2 2/2019/CONEPE, que aprova o Regimento Interno da
Comissdo de Residéncia Multiprofissional em Saude (COREMU), a avaliacdo da
aprendizagem sera realizada pelo corpo docente e de preceptores, expressa por meio de
um conceito individual para cada atividade tedrica e pratica, de acordo com a seguinte

classificagdo:

= Conceito A — Aprendizagem excelente (equivalente a notas de 9,0 a 10,0);

= Conceito B — Aprendizagem boa (equivalente a notas de 8,0 a 8,9);

= Conceito C— Aprendizagem suficiente (equivalente a notas de 7,0 a 7,9);

» Conceito D — Aprendizagem insuficiente (equivalente a notas inferiores a 7,0),

= Conceito E - Frequéncia insuficiente (frequéncia inferior ao estabelecido no projeto

pedagdgico de cada residéncia).
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Os critérios de avaliagdo incluem os seguintes dominios: conhecimento,
habilidades, atitudes (pontualidade, iniciativa, compromisso, comportamento ético

baseado no seu relacionamento com a equipe de salde e com paciente).

O conceito inferior a “C” reprovara o residente, obrigando-o a repetir a(s)
atividade(s) na(s) qual(is) ndo atingir o conceito minimo. Caso o residente tenha alguma
reprovacao, ele finalizara a residéncia com atraso de um ano, sem receber bolsa por esse
periodo. A reprovacao pela segunda vez na mesma atividade implicard no desligamento do

residente.

8.10. Do Trabalho de Conclusdo de Residéncia

8.10.1. Residéncias Médicas

Conforme o Regimento Interno da COREME/HUL (2022), todos os Residentes
obrigatoriamente deverao elaborar Trabalho de Conclusdao de Curso (monografia: pesquisa
qualitativa, pesquisa quantitativa, pesquisa exploratéria, relato de caso com revisdo
integrativa, revisdo sistemdtica com metanadlise) de acordo com a drea especifica de cada
PRM, ou elaboracdo e publicacdo de artigo cientifico em revista indexada, no minimo B2,
desde que o mesmo seja realizado no periodo em que o médico esteja cursando a
residéncia médica, e que o mesmo seja autor principal. Em se tratando de relato de caso
com revisdo integrativa, deverd haver anuéncia do supervisor do programa. Além disto,
todo o Trabalho de Conclusdo de Curso deverd ser redigido conforme as normas da

Associacdo Brasileira de Normas e Técnicas (ABNT).

E estabelecido como prazo maximo para submissdo do pré-projeto a
GEP/HUL/UFS/EBSERH, o ultimo més do término do primeiro ano do PRM. Nos programas

com trés anos de duracao, o limite é o Ultimo més do segundo ano do PRM.

As apresentacdes dos Trabalhos de Conclusdo de Curso acontecerdo até o més de
novembro antecedente ao final do PRM. A apresentacdo deverd ser marcada na secretaria

da COREME com 15 (quinze) dias uteis de antecedéncia.
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O orientador do Trabalho de Conclusdo de Curso deverd ser vinculado a Instituicado,
ter titulo minimo de Mestre e ser aprovado pela COREME/HUL. Serdo admitidos, no

maximo, 4 (quatro) alunos por orientador.

P
1% &8
Compete ao orientador:

= QOrientar os residentes na organizacao e execucdo de seu plano de estudos;

= QOrientar os processos de pesquisa dos médicos residentes;

= Dar assisténcia aos médicos residentes na elaboracdo e na execucao de seu projeto
de pesquisa e do artigo cientifico, respeitando os critérios estabelecidos pela
COREME/HUL;

= Convidar, junto com o médico residente, os membros que compordo a banca de
avaliacdo, que deverd ser composta obrigatoriamente por trés membros — o
orientador e dois convidados — todos com titulacdo minima de Mestre. Em
situacdes especiais, um dos componentes da banca poderd ser especialista com
grande experiéncia comprovada na drea de conhecimento do Trabalho de

Conclusao de Curso (Monografia).

8.10.2. Residéncia Multiprofissional

Conforme Resolugdo N2 2/2019/CONEPE, que aprova o Regimento Interno da
Comissdo de Residéncia Multiprofissional em Saude (COREMU), a conclusdo do curso sera
mediante a apresentacdo e defesa em banca de um Trabalho de Conclusdo de Residéncia
(TCR), de cardter individual, que apresenta as seguintes orientacdes e estruturas

pedagdgicas:

= Prever, em seus objetivos, um projeto de intervencao;
= Ter como objeto de acdo ou investigacdo, no minimo, dois niveis do sistema de

saude (atengdo-gestdo-educacao);
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» Ter orientador e coorientador vinculados a residéncia, sendo que,
preferencialmente, um devera ser docente e o outro profissional do servico, ambos
com titulagdo minima de Mestre;

= O projeto devera ser construido no primeiro ano e desenvolvido no segundo ano;

» Um projeto de intervencdo pratica em saude deve estar alinhado a proposta
politico-pedagdgico da Residéncia, considerando os objetivos gerais do Programa e
os objetivos comuns entre as areas de concentragdo que compde 0 mesmo, e, ao
término da residéncia, o residente devera relatar esta produ¢dao na forma de um
trabalho cientifico;

= Apods a integralizacdo da carga horaria, o residente terd um prazo de até um més
para apresentar o TCR;

= As sessOes de defesa do TCR serdo publicas, respeitada a capacidade do recinto e
eventuais restricées no interesse da boa ordem dos trabalhos;

= A COREMU devera apresentar o cronograma, que envolvera as etapas do processo
de desenvolvimento e defesa do TCR;

= Cabe ao orientador a tarefa de coordenar a sessdo de defesa, devendo tomar todas
as medidas necessarias a ordem dos trabalhos;

= QOresidente devera entregar o TCR para os membros da comissdo examinadora com
antecedéncia de, no minimo, quinze dias da data da defesa;

= QO residente que ndo entregar o TCR ou que ndo se apresentar para a defesa oral,
sem motivo justificavel, sera considerado reprovado;

= Caso haja necessidade de prorrogacao do prazo da apresentacdo oral, este deverd
ser solicitado por escrito pelo orientador, sete dias antes da apresentacdo, e
entregue a secretaria da COREMU, definindo a nova data da apresentacao;

= No caso de o residente ndo apresentar o TCR no final do segundo ano da residéncia,
o orientador devera enviar a secretaria da COREMU documento solicitando
prorrogacdo do prazo no periodo de até trinta dias;

= A avaliacdo final, assinada pelos membros da comissdo examinadora, devera ser
registrada em ata, ao final da defesa;

= Apresentado o TCR, o residente tera um prazo de um més para entregar a versao

final, com anuéncia do orientador, na secretaria da COREMU;
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= (Caso o TCR seja elaborado no formato de artigo cientifico e seja aprovado para
publicacdo em periédico com Qualis ndo inferior a B3, o residente serd aprovado
nesta atividade, mantendo-se a obrigatoriedade da apresentagao oral em dia e

hordrio a ser agendado pela COREMU.

8.10.3. Congresso de Ensino Pesquisa e Inovagdo Tecnolégica do HUL/UFS

O | Congresso de Ensino, Pesquisa e Inovagao Tecnoldgica do Hospital Universitario
de Lagarto — HUL/UFS representa um marco institucional na consolidagdo da cultura
académico-cientifica no ambito do Hospital Universitario de Lagarto, vinculado a
Universidade Federal de Sergipe.

Idealizado como espago privilegiado de integracdo e construgcdo do saber, o
Congresso tem por finalidade fomentar a pesquisa cientifica, estimular a interface entre
residentes das diversas dreas da assisténcia e do cuidado em saude e fortalecer o ensino
no HUL/UFS por meio da consolidagdo de um projeto institucional orientado, estruturado
e comprometido com a exceléncia académica e assistencial.

O evento propde reunir docentes, pesquisadores, residentes, discentes e
profissionais da saude em torno de debates qualificados, apresentacdo de trabalhos
cientificos, compartilhamento de experiéncias exitosas e difusao de praticas inovadoras.
Busca-se, assim, promover a transversalidade do conhecimento, a interdisciplinaridade e o
didlogo entre ensino, servico e comunidade.

Ao integrar ensino, pesquisa e inovacdo tecnoldgica, o Congresso reafirma o
compromisso do HUL/UFS com a formagao critica, ética e tecnicamente qualificada de seus
profissionais, contribuindo para o fortalecimento do Sistema Unico de Saude e para o
desenvolvimento cientifico regional e nacional.

Trata-se, portanto, de uma iniciativa estratégica que consolida o HUL/UFS como
ambiente fértil a producdo do conhecimento, a inovacdo em saude e a exceléncia na
formacao em nivel de graduacdo e pods-graduacao, especialmente no contexto da
residéncia em saude.

A data prevista para a realizacdo do | Congresso de Ensino Pesquisa e Inovagao

Tecnoldgica do HUL/UFS é no més de dezembro de 2026.
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9. Plataformas Digitais

9.1. E-mail institucional
O seu e-mail corporativo é o caminho oficial para receber e enviar mensagens a
comunidade do HUL/UFS. Ele é formado pelo seu login corporativo e segue o seguinte

formato: login@ebserh.gov.br. Com ele, vocé acessa os terminais de computadores do

HUL/UFS e o Aplicativo de Gestdo para Hospitais Universitarios (AGHU). O seu login
corporativo e a senha também d&o acesso ao Pacote Office 365 (Word, PowerPoint, Excel,
Onedrive, Onenote, Teams, Skype, etc) e ao Portal UptoDate.

Cada residente sera cadastrado pela Geréncia de Ensino e Pesquisa (GEP) e recebera
um login corporativo e uma senha. Essas informacgdes serdo enviadas para seu e-mail
pessoal (ndo para seu e-mail corporativo). Se ndo receber, procure na caixa de spam do seu
correio eletronico.

A sua senha pode ser alterada a partir de um terminal de computador do HUL/UFS,
para isso, basta apertar as teclas: Ctrl + Alt + Delete e clicar no icone “Alterar uma senha”.
Ou, se preferir, a partir de qualquer dispositivo conectado a rede de internet, digite na

pagina do navegador servicosti.ebserh.gov.br. Para a troca de senha serdo solicitados seu

login e CPF, dessa forma, a nova senha serd enviada para seu e-mail pessoal (ndo para o e-
mail corporativo). Sua senha é pessoal e intransferivel. Ndo compartilhe a sua senha e nem

utilize o login de outra pessoa.

9.2. AGHU

O Aplicativo de Gestdo para Hospitais Universitarios é um sistema de gestao
hospitalar com foco no paciente, adotado como padrdo para todos os Hospitais
Universitarios Federais da rede EBSERH. O AGHU é o sistema de prontudrio eletronico
utilizado pelo HUL, vinculado a UFS. O aplicativo estd acessivel a partir de qualquer terminal
de computador dentro do hospital. Para usar o sistema é preciso fazer o login: o usuario

devera usar a conta institucional (a mesma para logar no computador, e-mail, SEIl, Teams).


login@ebserh.gov.br
servicosti.ebserh.gov.br
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Nele, o residente ira, sob supervisdao do seu preceptor, realizar a evolugdo e
prescricdo dos pacientes que avaliar. O AGHU facilitara a continuidade do cuidado, tendo
em vista que havera registro em prontudrio eletronico nos atendimentos de internagdo e
ambulatdrio. As equipes médicas e multiprofissionais poderdo acessar os prontudrios dos
pacientes simultaneamente e a qualquer momento, o que torna mais facil o
acompanhamento e o compartilhamento de informacdes. As evolucbes e prescricdes
deverdo ser impressas, assinadas e acondicionadas em aba especifica no prontudrio fisico

do paciente.

c @ O B hrps//aghu hU-uTe.eDsem aghu pages/casca/casca it 23 ®h =

AGHUX T O

L

EBSERH ‘s

Acesse o Treinamento para uso da plataforma AGHU

9.3. SEI

sel!

EBSERH

2 l Vsuario
ﬁ Senha

B HULUFS v

ACESSAR

Autenticagdo em dois fatores

Figura 18 - Fonte: Sistema SEI


https://www.gov.br/ebserh/pt-br/governanca/plataformas-e-tecnologias/aghu/modulos
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O Sistema Eletronico de Informacgdes (SEl)integra a infraestrutura publica de
processos e documentos administrativos eletronicos. Assim, o sistema permite
0 acompanhamento de processos online, assinatura de documentos, acesso remoto por
meio de diversos tipos de equipamentos (notebooks, tablets, smartphones etc.), divulgacdo
ampla de documentos oficiais e normas. Para acessar o sistema, insira o login e a senha na

tela inicial. Depois, clique em “ACESSAR”

No Menu Principal, clique na opg¢do “INICIAR PROCESSO”.

EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICGS HOSPITALARES

I
Sel. 4,012 SEI n06 -

OLcpaianey @ Controle de Processos

€ Base de Conhecimento
il Boc -bf;'+||x= +)—>°

= s Visualizagso detalnada  Ver processos atribuidos amim  Ver por marcadores  Ver por tipo de processo

trole de Prazos

Controle de Processos

33 registros
Estatisticas
b Recebidos ™ G
Y Favoritos
23817.000441/2025-79 = ‘ 238
23617.000302/2025-45 = 238
23817 001226/2025-95 = 238
23817 001264/2025-48 238
= Painel de Controle
- 23817 018311/2024-10 238
Q, Pesquisa
23617.000519/2025-55 = ‘ 238
M Pontos de Controle
n = 4 23817 .001044/2025-14 238
Proc
23817 000365/2025-00 = 238
¥ Retorno Program
! - 238
= 1 23817 000897/2025-39 = 238

Figura 19 - Fonte: Sistema SEI

Serd aberta a tela INICIAR PROCESSO, em que serdo exibidos os tipos de processos
ja utilizados na unidade. Para exibir todos os tipos de processos existentes no 6rgao,

selecione o icone verde ao lado de “ESCOLHA O TIPO DO PROCESSO”.
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Iniciar Processo

Escolha o Tipo do Processo: &

Almoxarifado: Gestéo de Estoque
Assisténcia: Atividades da Equipe Multiprofissional

Assisténcia: Processamento de Informagoes Assistenciais I

Comunicagdo: Eventos e Representagao Institucional

Comunicagao: Iniciativa de Comunicagao Interna

Contabilidade: Elaboragéo de Declaragdes para Orgéos Fazendarios/Fisco

Ensino e Pesquisa: Avaliagao do Projeto de Pesquisa

Ensino e Pesquisa: Gestio dos Programas de Residéncia

Finangas: Pagamento
Gestéo de TI: Governanga de TIC
Gestéo de TI: Provimento de Certificados Digitais

Gestéo e Controle: Apoio & Promogao da Qualidade Assistencial e Seguranga do

Paciente

Gestdo e Controle: Apoio a Regulagdo Assistencial
Infraestrutura: Atualizagdo Tecnolodgica de EMH
Infraestrutura: Gestdo da Manutengéo Predial

Figura 20 - Fonte: Sistema SE|

Ao clicar sobre o tipo do processo desejado (COMUNICACAO INTERNA), aparecerio

0s campos para cadastramento do processo.

Iniciar Processo

@® Automatico
O Informado

Tipo do Processo:
[ Comunicac3o: Iniciativa de Comunicacio Intema

Especificacdo:
[Comunicacgo sobre matricula

Classificagio per Assuntos:

019.12 - COMUNICACAD INTERNA

Interessados:

silva.luciane
Luciane Souza Da Silva (silva_luciane)

Observacdes desta unidade:
Matricula 2024

— Mivel de Acesso

) Sigiloso () Restrito ) Publico

Figura 21 - Fonte: Sistema SEI
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O campo “TIPO DO PROCESSO” aparece preenchido com o tipo selecionado, e o
campo “CLASSIFICACAO POR ASSUNTOS” é automaticamente preenchido.

Os demais campos devem ser preenchidos conforme as seguintes orientagdes:

* ESPECIFICACAO: insira informagdes que diferenciem os processos de um mesmo
tipo, as quais ficarao visiveis, juntamente com o tipo do processo, ao posicionar o
cursor sobre o nimero do processo, na tela Controle de Processos.

* INTERESSADOS: insira a denominacdo do(s) interessado(s) no mérito do processo
(pessoa fisica ou juridica).

»= OBSERVACOES DESTA UNIDADE: insira informacdes adicionais que facilitem a

identificacdo e a recuperagao do processo.
Apds o preenchimento dos campos de cadastramento do processo, selecione o
“NiVEL DE ACESSO” (sigiloso, restrito ou publico), conforme o caso; e, em seguida, clique

no botdo “SALVAR”.

Em seguida, clique no icone “INCLUIR DOCUMENTO”:

Bl 23817.000441/2025-70 [REIS N . - ==
17.000441 1 'i._i Q”*Ol s i el F@Qnﬁi = “C—:) xmm,‘o:: Q"-'(J

- [ DFD 1- SEI- Area Requisitante 4576.

Figura 22 - Fonte: Sistema SEI

Na préxima tela, escolha o “TIPO DO DOCUMENTO” de forma similar a escolha do
tipo do processo.

Gerar Documento
Escolha o Tipo do Documento: <@
[ |
Externo
Anexo | — Remansgjamento Interno — Norma 3/21
Anexo Il - Norma SEI n® 3/2021 (Formulario)
Anexo Il.1 - Norma SEI n® 3/2021 (Formulario)
Anexo IV - Norma SEI n® 3/2021 (Formulario)
Anexo VI - Norma SEI n® 3/2021 (Formulario)
Ata - SEI
DFD | - SEI - Area Requisitante

Figura 22 - Fonte: Sistema SEI
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Depois, preencha os CAMPOS DE CADASTRAMENTO do documento, os quais sao
semelhantes aos campos do processo.
Apds a confirmacgao da operagdo, o documento sera inserido, automaticamente, na

Arvore do Processo e ficara disponivel para edic3o e para assinatura.

Sel. 4012 SEI n02 Menu
= 23817.000441/2025-70 () & | ™ ® =N —
B DFDI- SEI- Area Requisitanie 4576 \i--i ﬁ@ L B ,, Ei .}- ﬁr A4 = , [ ] x‘

B Despacno - SEI 45620868 GErHULUR:

m
B Despacno - SEI 45049275 somULUF o g— Hy EBSERH
B Portaria - SEI 042 (46156402) ussss @ssmni Unieersitrio HORTAIS SANERSITARIS PEBEAAI

Boletim 602 de Servigo - Portaria EP( HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LAGARTO
. Declarago - SEl Teste ‘Avenida Brasilia, S/N - Bairro Santa Terezinha, Lagarto/SE, CEP 43400-000
g - http://hul.ebserh.gov.br

Q, Consultar Andamento
do- SEI

Processo n 23817.000441/2025-79

Interessado: @interessados_virgula_espaco@

0 [DIGITE AQUI O NOME DO CARGO DO SIGNATA’KIO] DA HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LAGARTO, no uso de suas atribuicBes legais e regulamentares, em especial a disposta no art.
HUL-UFS, aprovado pela [nome_normal ne [numero_da_normal, de [dia] de [mes] de [ano], examinando os autos do Processo em epigrafe, [digite aqui o texto do 4do principal do

[digite aqui o texto do conteddo principal do documento]

[digite aqui o texto do contedido principal do documento]

Referéncia: Processo ne 23817.000441/2025-79

Figura 23 - Fonte: Sistema SE|

Clique no icone EDITAR CONTEUDO, disponivel na Barra de icones do documento.

EMPRESA BRASILEIRA DE SERVIGOS HOSPITALARES

SEI. 4,012 SEI n02

= 23817.000441/202579 () & |
B OFDI- SEI- Area Requisitante 4576
- [ Despacho - SEI 45820868 serruLr!

[ Despacho - SEI 45049275 GHOHULLE.
B Portaria - SEI 042 (46156402) uesss

W
gumee  Me  EBSERH
Mssmn 'E‘:‘;’:’W”“ WHRPHIAN oaivE RSN FEDLRAE

Figura 24 - Fonte: Sistema SEI
Na janela aberta, efetue a edi¢do do texto e clique em “SALVAR”.

Na Arvore do Processo, selecione o documento e clique no icone “ASSINAR

DOCUMENTO”, na Barra de icones.

SEI. 4.0.12 SEI n02
= 23817.000441/2025-79 (0 =) v _ -
[ DFDI- SEl - Area Req 4576 l ._-:- ﬁ@ > % ” Ei 'i- ﬁ \s, E , . xJ

‘ Despacho - SEI 45820868 GEFHUL-UF! ‘ Assinar Documenta

Figura 25 - Fonte: Sistema SEI
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Na janela aberta automaticamente pelo sistema, selecione o cargo ou a fungao na

Assinatura de Documento

Assinar

Orgio do Assinante:
[HUL-UFS v

Assinante:

Cargo / Fungdo:
[ Enfermeiro(a) ~

senha [ ] ou Certificado Digital

caixa de selecio CARGO/FUNCAO; insira a senha e clique no bot3o “ASSINAR”.

Ap6s a criacio do documento, ele ficara salvo na sua unidade. Se neZ233ai0, enviei

para outros setores. Basta clicar no icone: >

EMFRESA BRASILEIRA DE SE

sel. 4.0.12 SEI n09

------- [5 oficio - SEI 2 (45706310) [oivericADiH

------- AR orwa (Briesag)nepii2092 DGP-EB .
"""" Cronograma de Atividades (45711521 Frocesso aberto nas unidades:
: AUDMHUL-UFS
"""" B Informe SEDE (46116936) pivericani DAF/GAD/HUL-UFS
"""" [ Video - Como realizar a autoavaliaca | = DIVENF/GAS/HUL-UFS
DIVGC/GAS/HUL-UFS
DIVIM/GAS/HUL-UFS
DLIH/GAD/HUL-UFS
"""" W Despacho - SE1 46153122 [@0MULUF | | GADHUL-UFS {atribuido para marconi_nascimento)
------- [5 Despacho - SEI 46155252 [ceomuiir | | GEP/HUL-UFS

"""" [ Video - Avaliag8io das metas de equif
"""" [T Video - Avaliacdo do acordo de dese

Figura 27 - Fonte: Sistema SEI



EBSERH

HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS

Na tela Enviar Processo, informe, na caixa Unidades, as unidades de destino. O

processo podera ser enviado para uma ou para varias unidades concomitantemente.

Enviar Processo

Processos:
23817.001450/2024-04 - Assisté g da Equipe a
-

Unidades:

Enviar

[ ] Mostrar unidades por onde tramitou

) Manter processo aberto na unidade atual
(7] Remover anotacdo
[0 Enviar e-mail de notificaciio

Retorno Programado

() Data certa

O Prazo em dias

Figura 28 - Fonte: Sistema SEI

Marque, de acordo com a necessidade, a op¢do “Manter processo aberto na

unidade atual” e clique no botdao “ENVIAR”.

9.4. Microsoft Teams

Microsoft Teams é uma plataforma de comunicacdo e colaboracdo que possui
diversas fungdes, entre elas armazenamento de arquivos, grupos de trabalho,
videoconferéncias e chats.

As equipes do HUL criaram grupos de trabalho para compartilhamento de passagem
de plantao, planilhas de indicadores assistenciais, entre outros arquivos. Para ter acesso a

plataforma, acessar o endereco eletrénico login.microsoftonline, e localizar o icone

“Teams”. Outra opcdo é localizar o atalho no aplicativo “PORTAL HUL”, disponivel nas areas

de trabalho dos computadores do HUL.

10. Medidas de Seguranga no ambiente Hospitalar

10.1. Controle de infecgao relacionadas a assisténcia a saude

Tem por objetivo prevenir e controlar infec¢des relacionadas a assisténcia a saude
desde a admissdo até a alta, transferéncia ou ébito, bem como mitigar riscos assistenciais
e a probabilidade de ocorréncia de eventos adversos e surtos infecciosos, corroborando

com a melhoria continua dos processos de trabalho.


https://login.microsoftonline.com/

EBSER
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Equipamentos de Protecao Individual (EPI’S)

= Jaleco: O profissional deve trazer seu jaleco limpo e leva-lo para casa dentro de saco
plastico.
= Roupa privativa: De uso exclusivo dos profissionais de saude durante a realizagao

de suas atividades laborais. Proibido circular nos corredores da Instituicdo com as
vestimentas privativas das areas criticas (como UTI e Centro Cirurgico).

= Sapatos: Conforme a NR 32 do Ministério do Trabalho, os sapatos devem ser
fechados, limpos e de material impermeavel nos estabelecimentos de saude.

= Mascara cirargica: Deve ser utilizada pelos profissionais de saude para prevencao
de doencas transmitidas por goticulas, devendo ser utilizada em casos suspeitos
e/ou confirmados. Nesses casos, o0 seu uso deve ser estendido aos acompanhantes.
Também é recomendada para o procedimento de puncdo lombar.

= Mascara N95/PFF2: Utilizada para prevencdo de doengas transmissiveis por
aerossois (indicada para profissionais de saude, visitantes e acompanhantes).
Recomenda-se a troca a cada 7 dias ou imediata, caso apresente sujidade, umidade,
perda da integridade ou vedacao insatisfatéria. Para garantir sua reutilizacao, deve
ser armazenada em embalagem preferencialmente de papel disponibilizada pela
Instituicdo ou em saco sem lacre para evitar a proliferacao de microrganismos. Seu
uso € individual. Para solicitacgdo da mascara N-95/PFF-2, seguir orientacbes
constantes no fluxograma anexo.

= Luvas de procedimento: S3o de uso Unico, devendo ser utilizadas pelos
profissionais de salde e trocadas apds contato com paciente, com superficies
préximas a ele ou ainda a cada procedimento realizado em um mesmo paciente,
guando houver contato com regides anatémicas, com diferentes graus de
contaminacdo. E proibida a sobreposicdo de luvas, bem como a lavagem das
mesmas. Seu uso ndo substitui a higienizacdo das mdos. Luvas de procedimentos

jamais poderao ser usadas para higienizacao do ambiente hospitalar.
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= Avental: Indicado sempre que houver manipulacao do paciente em isolamento de
contato ou a manipulacdo de qualquer dispositivo em que haja risco de
contaminagdao com material biolégico, como cateteres, sondas, equipamentos
ventilatorios, entre outros. Também é indicado no caso de contato com superficies
proximas ao leito, a fim de evitar a contaminagao da pele e roupa do profissional.
Deve ser de manga longa, punho de malha ou eldstico e abertura posterior. O
avental impermedvel por sua vez, deve ser utilizado durante o banho e a realizacado
de procedimentos geradores de aerossdis em pacientes com suspeita ou
diagnéstico confirmado de SARS-CoV2 e sempre que houver risco de exposicao a
fluidos corporais, devendo ser removido apds a realizagdao destes procedimentos.

» Oculos de protegdo ou Face shields: Devem ser usados em todos os procedimentos
que gerem respingos de sangue ou secre¢des como aspiragdo ou
intubacdo/extubacdo, evitando a contaminagdo de mucosas. Esse EPI sera
disponibilizado para todos os profissionais assistenciais do HUL pela Unidade de
Saude Ocupacional e Seguranca do Trabalho (USOST), mediante assinatura de
dispensacdo em formuldrio especifico elaborado pela referida unidade. Apds

adquirir os oculos, o residente serd o responsavel pelo seu armazenamento.

E PROIBIDO O USO DE ADORNOS para profissionais que atuam em areas assistenciais, que
tém contato direto com paciente ou com material potencialmente contaminado;

ADORNO é todo acessorio desnecessario as atividades profissionais; sdo considerados adornos aliangas,
anéis, pulseiras, reldgios de uso pessoal, colares, brincos, broches, piercings expostos, gravatas e crachas

pendurados com cordao.
— ~
5@ (¢
SGQVS Uvs UGRA
O J
Figura 29 — Fonte: SGQVS/HUL/UFS
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" Oculos de protecio

Equipamento super importante e
necessario, principalmente quando
ha risco de emissdo de aerossois ou

respingo de substancias.

TIVETS

Oferece protecdo contra riscos
bioldgicos e quimicos, sendo os
tipos mais resistentes adequados
para manipulacdo de produtos mais
contaminantes.

- Toucas
Protege de forma dupla, tanto contra
particulas que possam contaminaros

profissionais quanto da queda de
cabelos ou outros componentes em

materiais do trabalho.

junto com a luva, funcionam como
a combinag@o bésica de EPI para
enfermeiros, combatendo acidentes
de risco bioldgico e a contaminagao
respiratoria.

Avental
Equipamento super importante e
necessario, principalmente quando
ha risco de emissdo de aerossois ou
respingo de substancias.

/\/‘\/\

-
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Figura 30 - Fonte: SGQVS/HUL/UFS

10.2 Tipos de Precaugdo

10.2.1 Precaugao padrao

Higienizagao das maos Luvas e Avental Oculos e Mascara Caixa perfuro-cortante

Figura 31 - Fonte: ANVISA .- ANVISA Viaro m
T

N b e ey 0



EBSERH

HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS

= Realizar a higiene adequada das maos: sempre que houver contato com o
paciente, entre procedimentos realizados no mesmo paciente, e apds retirar as
luvas. JAMAIS realizar assisténcia a pacientes diferentes utilizando o mesmo par de
luvas.

= Utilizar os equipamentos de protegao individual: 6culos, mascara, avental e luvas.

= Descarte adequado dos materiais perfurocortantes: dispensar todo material
perfurocortante utilizado em caixas rigidas padronizadas. JAMAIS reencapar,
guebrar ou entortar agulhas.

= Descontaminacdo de superficies: manter as dreas proximas ao paciente
higienizadas adequadamente conforme protocolo de higienizagdo institucional.

» Uso adequado dos EPI’'S para pacientes em isolamento: sempre que houver
necessidade de transportar pacientes portadores de doencas respiratorias
transmissiveis por aerossdis, deve-se orientd-los quanto a necessidade e

importancia do uso da mascara cirurgica.

Os materiais perfurocortantes devem ser descartados separadamente, no local de sua geracdo, imediatamente
apoés o uso ou necessidade de descarte, em recipientes de paredes rigidas, resistentes a punctura, ruptura e
vazamento, resistentes ao processo de esterilizagao, com tampa, devidamente identificados com o simbolo
internacional de risco biolégico, acrescido da inscricdo de “PERFUROCORTANTE" e os riscos adicionais,
quimico ou radiolégico.

Asagulh&rﬁv&s O volume dos recipientes Devem estar
E expressamente : Sre
p‘:-oibi o devem ser desprezadas coletores, ou de localizados tao
esvaiamanta atens juntamente com as acondicionamento, deve préximo quanto
2 seringas, quando ser compativel com a possiveis da drea de
recipientes para o seu descartéveis, sendo AR 4 d i
Hanento. 3 , geracao didria deste tipo uso destes materiais.
reapuves proibido reencapa-las ou R
proceder a sua retirada

=) GRUPO

W) E

RESIDUO PERFUROCORTANTE

SGQVS UGRA uvs

T —
Figura 32 - Fonte: SGQVS/HUL/UFS
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10.2.2 Precaugao por goticulas

Higienizagéo das méos Mascara Cirirgica Mascara Cirirgica Quarto privativo
(profissional) (paciente durante o transporte)

u Indicagbes: meningites bacterianas, coqueluche, difteria, caxumba, influenza, 8 0 transporte do paciente deve ser evitado, mas, quando necessdrio, ele deverd
rubdola, etc. usar mascara cirrgica durante toda sua permanéncia fora do quarto.

nQuando ndo houver disponibilidade de quarto privativo, o paciente pode ser
internado com outros infectados pelo mesmo microrganismo. A distdncia minima
entre dois leitos deve ser de um metro.

Figura 33 - Fonte: ANVISA

Os pacientes com suspeita ou confirmagao de doengas transmitidas por goticulas
deverdo permanecer em leito individual de isolamento ou comum para pacientes com
mesmo micro-organismo confirmado (coorte), respeitando-se a distancia entre leitos de 1
(um) metro, podendo a porta do isolamento ficar entreaberta. Quando for necessdrio
transportar o paciente dentro da Instituicdo ou quando houver transferéncia inter ou
intrahospitalar, o mesmo deverd utilizar a mdascara cirdrgica. A mascara recomendada para

todos os profissionais é a cirurgica e o descarte ao sair do quarto é obrigatdrio.

10.2.3. Precaugao por aerossois

Os pacientes com suspeita ou confirmagao de doengas transmitidas por aerossdis
deverdo permanecer em quarto de isolamento com porta fechada. O quarto devera dispor
de sistema de ventilagdo com pressao negativa de 6 a 12 trocas de ar por hora, com filtro

de alta eficdcia. A mascara obrigatoéria é a do tipo N-95 ou PFF-2 ao entrar no quarto.
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Mascara PFF2 (N-95) Cirtrgica
(profissional) (paciente durante o transporte)

8 Precaugao padrao: higenae as mos antes & apds o contato com o paciente, 8 Quando nbo houver duponiblidade de quarto privativo, © paciente pode ser
wse 6culos, miscara Girirgica elou avental quando houver risco de contato de  internado com outros pacentes com infecglo pelo mesmo microrganismo
1anque ou sacregbes, descarte sdequadamente o3 pérfurc-cortantes. Pacientes com suspeita de tuberculose resistente 30 tratamento ndo podem

dridir 0 mesmo quarto com outros pacientes com tuberculose

@ Mantenha a porta do quarto SEMPRE fechada e coloque a méscara antes de
entrar no quarto. 8 0 transporte do paciente deve ser entado, mas quando necesséno o pacente
deverd usar miscara Grirgica durante toda sus permanéncia fora do quarto

.J e
FANvisA s RO

Figura 34 - Fonte: ANVISA

S3ao medidas de precaucdo para aerossois ao transportar o paciente:

= Se possivel evitar o transporte;

* Quando necessdrio, o paciente devera utilizar mdscara cirurgica por todo o periodo
gue sair do quarto;

= O Profissional de sauide, devera utilizar mascara N-95 ou PFF-2;

= Antes de encaminhar o paciente, avisar ao setor de destino, quanto as precaucoes

para aerossois.

Os visitantes e acompanhantes devem ser orientados com relacdo a higienizacado
das mados e deverdo utilizar a mascara N-95 durante sua permanéncia no quarto. Esse
insumo sera ofertado pela recepcdo de visitas. Ndo entrar no quarto de outro paciente e
evitar a saida do quarto; sempre que for sair, proceder a higienizagao das maos. Em caso

de duvidas quanto ao isolamento procurar a equipe de enfermagem.
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10.2.4. Precaugao por contato

ESE——y

=
JJJ

Higienizagao das maos Avental Luvas Quarto privativo

Figura 35 - Fonte: ANVISA

Essas recomendacdes devem ser seguidas sempre que houver risco de transmissao
de agentes patogénicos, por contato direto com a pele de individuos infectados ou
colonizados, para um hospedeiro susceptivel.

O quarto deve ser preferencialmente individual ou comum respeitando-se a
distancia minima de 1 (um) metro entre os leitos. As luvas sdo obrigatdrias para qualquer
contato com os pacientes e devem ser calgadas ao entrar no quarto/enfermaria e
descartadas imediatamente apds o uso.

Ao realizar procedimentos em diferentes sitios anatdomicos ou apds contato com o
paciente, material bioldgico e/ou superficies proximas ao leito, as luvas deverdo ser
descartadas. O uso do avental é obrigatério; o seu descarte deve ser realizado
imediatamente apds o uso. O transporte dos pacientes deve ser evitado, porém, havendo
necessidade de transferéncia, o profissional que manipular o paciente devera usar luvas e
avental. Recomenda-se um par de luvas de reserva, caso haja necessidade de troca.

Os artigos e equipamentos devem ser de uso exclusivo do paciente. Nao havendo

a possibilidade de uso exclusivo de artigos e equipamentos, os mesmos deverdao ser
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devidamente higienizados e/ou desinfetados, quando indicado, para que possam ser

reutilizados de forma segura por outros pacientes.

10.3. Atribui¢Ges, competéncias e responsabilidades

NS

l"’

Da Instituicao

= Adquirir o EPlI adequado ao risco das atividades realizadas no Servico;

» Fornecer somente EPl aprovado pelo érgdo nacional competente — exigir no
processo de aquisicdo o CA do Ministério do Trabalho;

= QOrientar e capacitar o residente quanto ao uso, guarda e conservagao;

= Substituir o EPI, imediatamente, quando extraviado ou danificado;

= Comunicar ao drgdo competente qualquer irregularidade observada;

= Manter registros formais da entrega do EPI.

=

Do Residente

= Utilizar o EPl apenas para a finalidade a que se destina;

= Responsabilizar-se pela guarda e conservacao;

= Comunicar ao preceptor qualquer alteracao que o torne improprio para uso;
= Participar de treinamentos que o auxiliem na correta utilizacao;

= Cumprir as determinagGes do Servigo/preceptor sobre o uso adequado.
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10.4. Fluxo para solicitagao e dispensag¢ao de EPI

Quando os residentes necessitarem de EPIs como por exemplo mascara N95/PFF2,

poderdo adquirir junto as secretdrias clinicas, conforme fluxo abaixo:

e SECRETARIA DA UTI - Para os Residentes que estiverem em rodizio na UTI;

e SECRETARIA DO CENTRO CIRURGICO - Para os Residentes que estiverem em rodizio
no centro cirdrgico;

e SECRETARIA DO EIXO CRITICO - Para os Residentes que estiverem em rodizio nas
demais unidades do hospital (Pronto-Socorro, Clinica Médica, Clinica Cirurgica,

Pediatria).

10.5. Acidentes de trabalho com exposi¢dao a material biolégico

i}

Residente/individuo exposto

= LAVAR imediatamente o local acometido com agua abundante. Em caso de
mucosas, lavar com solucao fisioldgica.

=  Comunicar ao enfermeiro do setor;

= Comunicar ao preceptor;

= Dirigir-se até a recepgao 1, solicitar para gerar a ficha de atendimento e passar pela

&

Enfermeiro classificador

classificacdo de risco.

= (Classificar a vitima residente/individuo exposto como AMARELO;
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= ENCAMINHAR residente/individuo exposto para atendimento médico juntamente

com os formularios para atendimento de acidente de trabalho com exposicao a

&

Médico da azul

material bioldgico;

= Fornecer atendimento ao colaborador/individuo exposto devendo avaliar:
o Paciente fonte conhecido- solicitar os testes rapidos para Anti-HIV, Anti-
HCV e HBsAg para o residente/individuo exposto e paciente fonte (apds
termo de consentimento assinado);
o Paciente fonte desconhecido - solicitar os testes rapidos para Anti-HIV,
Anti- HCV e HBsAg para o residente/individuo exposto;
o Encaminhar o residente/individuo exposto ao laboratério com solicitagdes

dos exames e demais formuldrios;

Atencgdo: Caso o colaborador/ individuo exposto ndo comprove situagdo vacinal para

i%

Laboratdrio

Hepatite B, solicitar Anti-HBS.

» REALIZAR coleta e o processamento dos testes rdpidos tanto para o profissional
acidentado como para paciente-fonte;

= QOrientar o residente/individuo exposto para aguardar os resultados na ala azul;

= COMUNICAR por telefone ao enfermeiro da azul quando os resultados dos testes

rapidos estiverem disponiveis.
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&

Enfermeiro da azul

De posse dos resultados dos testes rapidos, deve realizar o preenchimento da ficha
de notificacao de Acidente de Trabalho com Exposicao a Material Bioldgico;
Encaminhar o residente/individuo exposto portando todos os formularios e
resultados de testes rapidos para reavaliagao médica;

Apds reavaliacdo médica se houver indicacdo de quimioprofilaxia, deverd
encaminhar-se ou delegar outro membro da equipe para retirar o medicamento na
farmdcia de posse do formuldrio de solicitacdo de quimioprofilaxia e resultados de
testes rapidos do residente/individuo exposto;

Orientar o residente/residente e estudante a preencher o formulario de Acidente
de Trabalho, logo apds a reavaliacdo médica;

O formuldrio encontra-se disponivel na intranet no acesso HUL para que o USOST
possa gerar CAT (Comunicacdo de Acidente de Trabalho), em tempo oportuno que
seria de até 24 horas, em dias Uteis, e avaliar as causas mais frequentes de acidente
envolvendo colaborador/residentes/estudantes e tracar plano de ag¢do para

mitigacao de riscos.

Atencao: O residente deverd preencher o formulario eletrénico de Registro de Acidente

logo apds término do atendimento médico.

&

Médico da Azul

Resultados dos testes rapidos disponiveis:

» Residente/individuo exposto apresenta resultado do teste rapido negativo (HIV -)

e Paciente fonte com resultados do testes rapido (HIV +): a quimioprofilaxia esta

indicada e deve ser iniciada o mais rapido possivel (idealmente até 2 horas pods
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exposi¢ao), o médico da Azul deve preencher o formulario de solicitacao de profilaxia,
fornecer as orientagdes necessarias quanto uso correto do medicamento, inclusive os
cuidados quanto ao uso de preservativos, ndao compartilhamento de seringas e
agulhas, contraindicacdo de doacgao de sangue, érgaos, sémen e tecidos, e encaminhar
residente/individuo exposto para enfermeiro da Azul para aquisicdo da

quimioprofilaxia;

> Residente/individuo exposto com resultados dos testes rapidos positivo (HIV +): a
quimioprofilaxia estd contra contraindicada, a infecgao pelo HIV ocorreu antes da
exposicdo e o individuo deve ser encaminhado para acompanhamento clinico e inicio
da terapia antirretroviral (TARV) no CEMAR (Centro Médico em Especialidade de
Aracaju) em posse de relatério médico. Encaminhar o residente/individuo exposto
para o CEMAR-ARACAJU com relatério médico, visto que o CEMAR funciona em

hordrio comercial das 07 as 19H (segunda a sexta);

» Paciente fonte desconhecido e residente/individuo exposto apresenta o resultado
do teste rapido para HIV negativo (HIV -) : a quimioprofilaxia deve ser iniciada o mais
rapido possivel (idealmente até 2H pods exposi¢cao), preencher o formulario de
solicitacao de profilaxia, fornecer as orientagdes necessdrias quanto uso correto do
medicamento, inclusive os cuidados quanto ao uso de preservativos, ndo
compartilhamento de seringas e agulhas, contraindicacdo de doag¢dao de sangue,
orgdos, sémen e tecidos e encaminhar colaborador/individuo exposto para enfermeiro

da Azul para aquisicdao da quimioprofilaxia;

Atengdo: Fornecer ao colaborador um relatério de encaminhamento para
acompanhamento ambulatorial com infectologista no ambulatério da UFS quando houver
necessidade de indicacdo de quimioprofilaxia para que o mesmo seja acompanhado até o

encerramento do caso.
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=

Farmacia

= Dispensar o medicamento mediante apresentacdo do formuldrio de
solicitacao de quimioprofilaxia especifico e resultados de testes rapidos do
residente/individuo exposto ao enfermeiro da Azul ou outro membro da

equipe que ele delegue.

USOST

= Receber as informagbes relacionadas ao acidente de trabalho com
exposicdo a material biolégico por maio da USOST, que ficard responsavel
por mapear as causas mais frequentes de acidentes, propor plano de acao

para mitigacao de riscos, em parceria com a Geréncia de Ensino e Pesquisa.
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10.6. Fluxograma de conduta para acidente de trabalho com exposi¢ao a material
biolégico
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10.7. Notificacdao de doengas e agravos no Sistema de Informagao de Agravos de
Notificagao

SUS+ Qd%  UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE H~+ EB SERH
== HOSPITALUNIVERSTARIO MONSENHOR JOAO BATISTA DE CARVALHO DALTRO - HUL Unversitdrio

...............................

LISTA NACIONAL DE NOTIFICAGAO COMPULSORIA

Portaria GM/MS n2 de 217, de 12 de marco de 2023

4 - 2 = .
NOTIFICACAO IMEDIATA (até 24 horas) NOTIFICACAO SEMANAL
« Acidente de trabalho « Obito com suspeita de Febre de « Acidente de trabalho com exposicdo a « Infeccdo pelo Virus da
« Acidente por animal peconhento Chikungunya material bioldgico Imunodeficiéncia Humana (HIV)
« Acidente por animal potencialmente transmissor  * Febre do Nilo Ocidental e outras « Dengue - Casos « Intoxicacdo Exdgena
da raiva arboviroses de importancia em salde « Doenca de Chagas Crénica « Leishmaniose Tegumentar
« Botulismo publica « Doenca de Creutzfeldt-Jakob (DCJ) Americana
« Colera « Febre Maculosa e outras Riquetisioses « Doenca aguda pelo virus Zika « Leishmaniose Visceral
« Coqueluche « Febre Tifoide « Sindrome congénita associada a infeccéo « Maldria na regido amazonica
+ Covid-19 * Hantavirose pelo virus Zika « Obito Infantil
« Dengue - Obitos « Influenza humana produzida por novo « Esquistossomose « Sifilis: a. Adquirida b. Congénita c.
« Difteria subtipo viral « Febre de Chikungunya em gestante
« Doenca de Chagas Aguda * Leptospirose « Hanseniase « Toxoplasmose gestacional e
« Doenca Invasiva por "Haemophilus Influenza” * Malaria na regido extra-Amazonica « Hepatites virais congénita
« Doenga Meningocdcica e outras meningites + Monkeypox (variola dos macacos) « HIV/AIDS « Tuberculose
« Doencas com suspeita de disseminacao « Poliomielite por poliovirus selvagem « Infeccdo pelo HIV em gestante, parturiente « Violéncia doméstica e/ou outras
intencional: Antraz pneuménico; Tularemia; « Peste ou puérpera e Crianca exposta ao risco de violéncias
Variola + Raiva humana Ktransmisséo vertical do HIV J
« Doencas febris hemorragicas emergentes / * Sindrome da Rubéola Congénita
reemergentes: Arenavirus; Ebola; Marburg; + Doencas Exantematicas: Sarampo; A notificagdo compulséria é obrigatéria para os médicos, outros
Lassa; Febre PUFDUTICa; br_asﬂewa Rybeola S St profissionais de salde ou responsaveis pelos servigos publicos e privados de
+ Doenca aguda pelo virus Zika em gestante « Sindrome da Paralisia Flacida Aguda " s " s
+ Bbifo cormSLspeits de doehea pelo Vs Zika S Sihdroms Inf(l:amalt'%n;ia Multissistémica | S@Ude.que prestam assisténcia ao paciente (Porteria GM/MS n 204 de 17 de fevereiro de 201)
« Evento de Salde Publica (ESP) que se constitua associada a Covid- : s v %
amescs s satiie plibiics q + Sindrome Respiratéria Aguda Grave As (hchas de notificacdo 1.10 SINAN( estdo no Acesso I-!UL -> Docum_entos ->
« Eventos adversos graves ou 6bitos pos associada & Covid-19 Salde/Seguranca do Paciente. Apds preenchimento, ligar para Unidade de
vacinaco + Sindrome gripal suspeita de Covid-19 Vigilancia em Salde fazer o recolhimento (segunda a sexta-feira, das 08h as 17h).
« Febre amarela « Tétano: a. Acidental b. Neonatal Demais dias e horarios, deixar ficha em pasta especifica localizada no NIR.
« Febre de Chikungunya em reas sem + Varicela - caso grave internado ou
transmissao obito . — Na impossibilidade de preenchimento da ficha do SINAN, @ 2024
« Obito materno « Violéncia sexual e tentativa de suicidio

/ notificar no Vigihosp. Vigilancia em Satde

Figura 37 - Fonte: Vigildncia em saude

Atengdo: Toda as fichas contantes na lista de doengas e agravos de notificagdao
compulsérias estdo disponiveis para impressdao na intranet no enderego abaixo

relacionado: lista de notificacdo compulsdria de doencas, agravos e eventos de saude.

Segue o link para consulta dos documentos institucionais relacionados ao controle
de infecgdo, vigilancia epidemioldgica e seguranga do paciente, acessivel nos

computadores do HUL: documentos institucionais .

Todos os casos suspeitos e/ou confirmados de doencas de notificagdo compulséria
devem ser imediatamente sinalizados a Vigilancia Epidemiolégica local através do

preenchimento do formuldrio eletronico disponivel no link: Cligue aqui para notificar casos

suspeitos e/ou confirmados

10.8. Seguranga do paciente

A seguranca do paciente estd intrinsecamente ligada ao gerenciamento de risco e a
busca pela qualidade, e pode ser obtida com o estabelecimento de estratégias,
metodologias, ferramentas, solugdes e agdes que visem prevenir ou mitigar os riscos, como

forma de reduzir e/ou eliminar a ocorréncia de eventos adversos.


https://arquivos.hul-ufs.ebserh/s/5bdKHFpdCLweGna?path=%2F013.DOEN%C3%87AS%20E%20AGRAVOS%20DE%20NOTIFICA%C3%87%C3%95ES%20COMPULSORIAS
https://arquivos.hulufs.ebserh/s/5bdKHFpdCLweGna
https://forms.office.com/Pages/ResponsePage.aspx?id=3U3TZPCvlU238Qc0pchF5cqVed-90m1BgCXPMPn4CyJURVQ4MTlPSjlUNzg0SUxPUkpCUjdGMDVaSSQlQCN0PWcu
https://forms.office.com/Pages/ResponsePage.aspx?id=3U3TZPCvlU238Qc0pchF5cqVed-90m1BgCXPMPn4CyJURVQ4MTlPSjlUNzg0SUxPUkpCUjdGMDVaSSQlQCN0PWcu
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O controle do risco é inerente a qualidade e ambos apresentam uma relagao
inversamente proporcional, pois a diminuicdo da qualidade da assisténcia prestada leva ao

aumento do risco, que por sua vez é potencial fonte de dano ao paciente.

10.8.1. Metas De Seguranca Do Paciente:

Identificar o paciente pelo nome
completo e data de nascimento.

Figura 38 - Fonte: OMS

Nas pulseiras de identificagdo no HUL encontramos 2 identificadores, nome e data
de nascimento; devem ser conferidas, sempre que necessdrio, e substituidas na auséncia
(apagamento/danificacdo) de qualquer informacao.

Qualquer profissional de saude, durante a conferéncia dos identificadores, caso observe a
perda de funcionalidade e/ou auséncia da pulseira, deve realizar a reposi¢do, por uma
pulseira nova e eficiente. Para isso deve se dirigir a recepcao e solicitar a secretaria uma
nova pulseira e dispor no membro superior direito; caso ndo seja possivel a disposicao

nesse membro, realizar no membro esquerdo e seguir o sentido horario.

Figura 39 - Fonte: OMS
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A meta da comunicagao efetiva tem o objetivo de desenvolver de forma
colaborativa uma politica e/ou procedimentos. A recomendacdo de ouvir e repetir para o
interlocutor a informagdo/ordem/prescricdo recebida é considerada uma medida de

seguranca para garantir uma comunicacao clara, precisa, completa e sem ambiguidade.

Praticar medidas de seguranga
ao manusear e administrar
medicamentos.

Figura 40 - Fonte: OMS

A primeira barreira para evitar eventos adversos decorrentes de uso de
medicamentos é uma prescri¢do clara e bem descrita; a segunda barreira é a checagem na
farmacia para dispensacdo (por exemplo: foi prescrito uma dose inadequada para o
paciente, a farmacia entrard em contato com o prescritor para confirmar); a terceira
barreira é a conferéncia dessa prescricdo durante recebimento dos medicamentos pela
equipe de enfermagem; a quarta barreira é durante o preparo do medicamento; a quinta
e ultima barreira é o paciente bem esclarecido e orientado, que também pode ser

protagonista, evitando que seja administrado medicamentos e/ou doses errados.

Seguir as préticas de Cirurgia
Segura.

Figura 41 - Fonte: OMS
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No HUL, ha o check list de cirurgia segura, onde sao verificados antes, durante a
cirurgia e no pos-cirdrgico: conferéncia da identificacdo do paciente, a lateralidade
cirdrgica quando houver, conferéncias de instrumentais e compressas ao final do
procedimento. Além disso, é realizada mensalmente a auditoria de adesao e aplicabilidade
do check list de segurancga cirurgica pelo Setor de Qualidade, dados esses que sao
encaminhados a ANVISA, como cumprimento do protocolo de cirurgia segura e avaliacdo

anual da adesdo da Instituicdo referentes as praticas de seguranca do paciente.

- .

Realizar a higienizacéo das
maos e prevenir possiveis
infecgbes.

Figura 42 - Fonte: OMS

“A pratica sustentada de higiene das maos pelos profissionais de saude no
momento certo e da maneira correta, auxilia a reduzir a disseminac¢do da infeccdo no
ambiente de saude e suas consequéncias. Contudo, a higiene das maos, embora seja uma
medida simples para a prevencdo de infec¢des relacionadas a assisténcia a saude (IRAS),
tem obtido, surpreendentemente, baixo indice de adesdo da equipe médica” (ANVISA,
2017). A Unidade de Gerenciamento de Risco e a Unidade de Vigilancia em Saude realizam
auditorias periddicas para avaliar a adesdo do protocolo de higienizagdo das maos, baseado

na estratégia multimodal, avaliando as oportunidades nos 5 momentos.

Prevenir leséo por pressao e
queda do paciente.

Figura 43 — Fonte: OMS
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No HUL, a equipe de enfermeiros assistenciais tem como protocolo didrio a
avaliacdo os riscos assistenciais; dentre estes riscos estdo a avaliacdo do risco de queda,

através da escala de MORSE, e de lesdao por pressdao, através da escala de BRADEN.

10.8.1 Os 5 momentos para a higieniza¢ao das maos

Os 5 momentos para a
HIGIENIZACAO DAS MAOS

D S W G, S -y

Figura 44 - Fonte: OMS

10.9. VIGIHOSP

Trata-se de uma ferramenta de gestdo de riscos voltada para a qualidade e
seguranga do paciente, que se traduz em software de identificagdo, avaliagdao, analise e
tratamento, comunicacdo e monitorizacdo de riscos, incidentes em saude, queixas
técnicas, e doengas e agravos de notificagdo compulséria. O objetivo do software é reunir
todas as informacgGes acerca das acles realizadas em prol da melhoria da qualidade da
assisténcia prestada.

E quando ocorrer um evento adverso, independente do grau de dano ocorrido ao
paciente? O que fazer?

= Empreender medidas de gestao do evento, cuidados ao paciente para reparar o

dano;
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= Registrar o ocorrido no prontudrio é essencial e fortalece a cultura de seguranca,
além de ser um sinal de maturidade;

= Notificar no VIGIHOSP (disponivel na area de trabalho dos computadores do HUL).

Exemplo do que notificar:

= Extubacgdo;

» Perda de cateter (centrais, vesicais de demora, periféricos, sondas, drenos) —
qualquer saida ndo planejada de dispositivos deve ser notificada;

» Flebite, broncoaspiracdo, queda, lesdo por pressdo e lesGes causadas por
dispositivos;

» Falhas relacionadas a equipamentos;

= Falhas relacionadas a artigos médico-hospitalares.

> S & D sig ebserh.gov.br/viginosp/?hosp = HUL-UFS, - @ or| | A Pesa isar m o

© Artigo medico hospitatar
O Cirurgia
© pesabastecimento de tecnologias em sadde

© Equipamento médico-hospitatar

O krro aiagnestico

© Extubacso acidental
O Flebite O Terapia nutricional

© 1dentificasiio do paciente O Transpiante. enxerto, terapia celular ou reproducdo humana assistida
© infeccBes relacionadas & assisténcia & saude © Tremboembolisme venoso

O Kits @ reagentes para diagnéstico O outros

Figura 45 - Fonte: VIGIHOSP/HUL/UFS

11. Nducleo Interno de Regulagao (NIR)

11.1. Admissdo/Internagio

A internacdo hospitalar é a admissdo do paciente para ocupar um leito hospitalar
por um periodo igual ou maior que 24 horas, facilitando a adaptacdo do paciente ao
ambiente hospitalar e proporcionando conforto e seguranga, além de melhor otimizagao
de tempo para investigar e elucidar diagndsticos, para propor a programacao terapéutica

do paciente.

88
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Ainternacgdo é realizada da seguinte maneira:

= O paciente serd recebido pela equipe assistencial (Clinico Médico, Cirurgido,
Ortopedista, Pediatra) no pronto-socorro;

= Apds avaliacdo, profissional médico define o desfecho do caso para alta, referéncia
ou internagao;

» Definida a necessidade de internacdo, entregar AIH (Autorizacdo de Internacdo
Hospitalar) preenchida corretamente e assinada pelo médico solicitante no NIR
(Nucleo Interno de Regulagdo) e aguardar internamento;

= A equipe do NIR recebe a solicitacdo de AlH, e verifica a disponibilidade dos leitos;
verificado que ha leitos disponiveis, o NIR realiza internamento do paciente no
AGHU;

= Constatado que ndo ha leito de enfermaria disponivel, paciente sera internado em
leito extra da unidade Azul adulto. No caso de paciente pediatrico, ndo havendo
leito disponivel, o mesmo sera internado da unidade pediatrica. A internacgao é feita
no sistema AGHU, em ambos os casos pelo NIR;

= Efetivada a internacdo, a equipe do NIR confeccionard a AlIH do paciente;

= Equipe do NIR devolve documentagdo juntamente com o internamento efetivado
ao médico solicitante, encerrando o procedimento;

= O Médico solicitante precisa carimbar as duas AlH’s (AGHU e impresso oficial).

11.1.1. Fluxograma de internac¢ao hospitalar no HUL (azul, ortopedia, pediatria, cirurgia
geral)

Reavaliar paciente
para aita e/ou
referenciar

Receber
paciente pelo
pronta socoro

Levar AiH no NIR

Solicitar internacio?

Equipe Assistencial (Clinico Médico, Cirurgiso, Ortopedista, Pediatria)

1o HUL (Azul, Ortopedia, Pediatria, Cirurgia Geral)

Internar paciente em
leito extra no AGHU
na unidade azul,
amarela ou vermeiha
adulto; Amarela Ped

Receber
solicitacio de
AN

[ Devolver
Confeccionar documentacdo 3
AIH do tridngulo equipe
aswstencial

Tem leito disponivel?
Intermar em leito
disponivel no AGHU

Niicleo Interno de Regulagso

Figura 46 - Fonte: HUL/UFS
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11.2. Solicitagdao de exames

O Hospital Universitario de Lagarto dispde de exames de média e alta
complexidade. S3o eles:
* Tomografia computadorizada;
= Angiotomografia;
» Ecocardiograma Adulto e Pediatrico;
= Eletrocardiograma;
= Exames do aparelho digestivo (Endoscopia, Colonoscopia, Retossigmoidoscopia);
= Exames laboratoriais.

Para requisitar esses exames é necessario que seja solicitado no sistema AGHU,
além do preenchimento da Autorizacdo de Procedimento de Alta Complexidade (APAC).
Nos casos dos exames do aparelho digestivo e ressonancia magnética, é indispensavel que
a APAC seja entregue no NIR; nos demais casos, pode-se deixar o documento preenchido
dentro do prontuario.

Em relagdo ao exame de Ressonancia Magnética temos um contrato com a Clinica
CLIMEF para atender a realizacdo de exames dos nossos pacientes internados, solicitados
mediante da APAC preenchida no NIR, para agendamento diretamente com a Clinica.

Para realizagao de Arteriografia, o NIR encaminha a solicitagdo médica para o
Hospital de Urgéncia de Sergipe (HUSE) via e-mail, e este realiza o agendamento com a

ANGIOCOR, a fim de viabilizar o exame.

Documentos necessarios

» Guia de transferéncia preenchida pelo cirurgido vascular;

= Termo de Covid (Questionario);

= Termo de responsabilidade bem preenchido e assinado pelo paciente e/ou
responsavel e pelo médico solicitante;

* Ficha de Atendimento Especializado (FAE).



EBSERH

HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS

Para realizacdo de Broncoscopia, a solicitacdo é encaminhada pelo NIR ao HUSE via
e-mail, pois ndo dispomos desse exame em nosso hosocomio, bem como nao dispomos no

momento de cirurgido tordcico em nosso quadro de colaboradores.

Documentos necessarios

= Relatério médico com a solicitacao;

= RG/CNS (Registro Geral/Cartdo Nacional do SUS) do paciente;
* Ficha de Atendimento Especializado (FAE);

= Evolucdo médica;

» Evolucdo de enfermagem;

= Exames de imagens/ Laboratoriais/ Laudos.

Os pacientes que necessitam iniciar o tratamento em hemodiadlise e que sejam
residentes da Regido de Saude de Lagarto (Lagarto, Salgado, Simao Dias, Poco Verde, Tobias
Barreto e Riachdo do Dantas), seguem orienta¢cdes abaixo para solicitagdo de vaga no
Centro de Hemodialise Nossa Senhora da Concei¢do, conforme fluxo estabelecido pelo

Complexo Regulatério do Estado.

Documentos necessarios

= RG;

= CNS;

= Comprovante de residéncia;

= Autorizagdo de Procedimento de Alta Complexidade (APAC), preenchida completa

e assinada por nefrologista;
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= Exames laboratoriais: ureia, creatinina, potassio, hemograma, glicemia.

Observagao: caso tenha exames de imagem recentes (raios X, ultrassom,

eletrocardiograma), também deverdo ser anexados no Sistema.

11.3. Alta Hospitalar Responsavel no HUL/UFS

O processo de contrarreferéncia dos pacientes hospitalizados na Instituicao se
dara pela operacionalizacdo da Alta Hospitalar Responsavel, a qual consiste no processo de
planejamento da transferéncia do cuidado do HUL/UFS para outra unidade de saude, em
particular, na Atencdo Bdsica. Este procedimento relaciona-se com a integralidade do
cuidado, que exige a articulagdao entre os trabalhadores de uma mesma equipe, os servigos
existentes no interior do Hospital e as diferentes unidades de saude que compdem as
Redes de Atencdo a Saude, trabalhando em linha de cuidado. A Alta Hospitalar

Responsavel engloba os seguintes elementos:

= Discussdao de projetos terapéuticos durante o internamento, facilitando o
planejamento da alta hospitalar a partir do histérico do usuario e familiares, e
levantamento de necessidades de saude para a continuidade do cuidado;

= QOrganizacdo de fluxos, referéncias e processos de trabalho nas equipes, servicos e
redes de atencdo para melhorar a capacidade de comunicagdao entre os
profissionais;

= Discussdao para qualificar os processos de orientacdo aos usudrios e
familiares/cuidadores, visando produzir corresponsabilizacdo destes no cuidado em

saude durante e ap6s a alta hospitalar.

Para pacientes moradores da regional de Lagarto (Lagarto, Riachdo, Poco Verde,
Salgado, Simao Dias e Tobias Barreto) internados no Hospital Universitario de Lagarto, que
necessitam de cuidados pds alta, em vista a promover condi¢des de continuar o tratamento
em internamento domiciliar, a equipe médica devera preencher o FORMULARIO DE
SOLICITACAO DE AVALIACAO DO SERVICO DOMICILIAR e entregar ao Servico Social do HUL

para que seja dado seguimento a solicitacado.
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Apés o recebimento do e-mail, a equipe do Servico encaminha-o para

saude.sad@aracaju.se.gov.br, para dar inicio ao tramite de regulacao.

O processo de contrarreferéncia dos pacientes com alta hospitalar da unidade da-

se por meio de agendamento de consulta para os ambulatdrios de especialidades médicas

¢

Marcagoes no NIR do HUL

realizadas da seguinte forma:

= Coloproctologia

= Urologia

= (Cirurgia plastica

=  Cirurgia geral

= Otorrinolaringoscopia

= Neurocirurgia

¢

Marcagdes no ambulatério da UFS/Lagarto

ou Posto de Saude

» Hepatologia

= Gastroenterologia adulto

= Gastroenterologia pediatrica
* Pneumologia adulto

* Pneumologia pediatrica

» Infectologia

¢

Marcag¢6es somente no Posto de Saude

= Cardiologia


mailto:saude.sad@aracaju.se.gov.br
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* Endocrinologia

= Ginecologia

= Neurologia

= Psiquiatria adulto

= Psiquiatria pediatrico
= Pediatria

= Genética médica

= Hematologia adulto

11.4. Transferéncias

As transferéncias externas sdao realizadas juntamente com a equipe do Setor de
Logistica do HUL, setor esse que é responsavel pelo transporte hospitalar (ambulancia).

O NIR realiza a interface com a Central de Regulagdo do Complexo Regulatério de
Saulde do Estado de Sergipe, onde possui fluxos e protocolos para as transferéncias dos
pacientes internados no HUL. Temos como pactuacdo autorizacdes de leitos externos,
avaliagGes e/ou exames.

De acordo com os fluxos e protocolos, podemos solicitar transferéncias, avaliacbes
e/ou exames para hospitais publicos do Estado de Sergipe, como: HUSE, Hospital
Universitario de Aracaju, Fundagao Beneficente do Hospital Cirurgia, Angiocor, Hospital da
Crianga, Hospital e Maternidade Santa Isabel, Hospital Nossa Senhora da Conceigao, entre
outros.

Para a Fundacgdo Beneficente do Hospital Cirurgia (FBHC), podemos solicitar por
meio de DUSV (Documento Unico de Solicitacdo de Vaga) transferéncia de pacientes que
necessitem da especialidade em Enfermaria: cardioldgica (cateterismo), revascularizacao,
ortopédica (em caso de falta de materiais especifico), colangiopancreatografia retrégrada
endoscdpica, Oncologia (desde que paciente ja tenha acompanhamento com a UNACON).
Para o HUSE e HU, solicitamos avalia¢gdes e/ou transferéncia para as especialidades em
Enfermaria.

Os 10 leitos de UTI do HUL sdo em sua totalidade sdao regulados e autorizados pelo

CRL (Complexo Regulatério de Leitos).
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12.

Documentos necessarios

DUSV ENFERMARIA/ UTI - Priméria/ Complementar;
Evolucdo médica atualizada;

Evolucdo de Enfermagem;

Controles de SSVV (Sinais Vitais) do Paciente;

Exames de imagens/ laboratoriais/ laudos, todos atualizados;
Biopsia, caso seja necessario.

Demais documentos ou exames pertinentes para regulacao do paciente.

Observancias éticas no ambiente hospitalar pelos residentes

12.1.

Atitudes e comportamentos

Os residentes nas atividades de ensino, pesquisa e extensao deverdo considerar as
normas e rotinas das recepcdes do HUL/UFS e as preconizadas no Cédigo de Etica e
Conduta da EBSERH;

Zelar pelo ambiente de trabalho, equipamentos, instrumentos, bem como adotar
postura de uso sustentavel dos insumos e recursos materiais disponiveis;

Manter as condi¢cdes de higiene e seguranca nas areas de uso comum aos
residentes;

A entrada no HUL/UFS — EBSERH é autorizada mediante apresentagdo do cracha de
identificacdo institucional;

Todos os residentes deverdo utilizar, obrigatoriamente, o cracha de identificagao
em local visivel, durante todo tempo de permanéncia no HUL;

E de inteira responsabilidade do residente o uso adequado de suas credenciais no
ambito do HUL, mas também nas instituicOes parceiras ou conveniadas ao HUL, nas

quais possa vir a realizar suas atividades, estagios ou praticas;
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E obrigatério o uso de roupa adequada para o exercicio da atividade profissional
nas dependéncias do HUL: jaleco, calgados fechados, assim como evitar a utilizacdo
de adornos, conforme determinagao da CCIRAS — Comissdao de Controle de
Infecgdes Relacionadas a Assisténcia Saude;

E estritamente proibida a utilizagdo de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI)
fora do ambiente hospitalar do HUL;

Solicita-se ndo entrar com roupa privativa hospitalar (jalecos, pijamas, e
paramentos de centro cirurgico, entre outros) no ambiente do refeitdrio;

O aparelho celular deve ser mantido em modo silencioso e sé deve ser utilizado em
casos de emergéncia;

Evitar o uso de redes sociais no dmbito do HUL, exceto quando o uso dessas
ferramentas for necessdrio para o estabelecimento de comunica¢do inerente as
atividades a serem desenvolvidas;

Os residentes devem tomar conhecimento e se manterem atualizados sobre os
fluxos, procedimentos e processos implementados e regulamentados pela Geréncia
de Ensino e Pesquisa — GEP e seus respectivos Setores e Unidades, em especial os
do Setor de Gestao do Ensino - SGE e da Unidade de Gerenciamento de Atividades

de Pos-Graduacao — UGAPG.

12.2. Relagao interpessoal

As relagbes interpessoais estabelecidas devem se pautar na cordialidade,
urbanidade, discricdo, lealdade e respeito por todos colegas e profissionais da
instituicdo durante o desenvolvimento de suas atividades no HUL, como também
perante as instituicdes parceiras ou conveniadas onde o residente poderd exercer
seus estagios ou rodizios, de modo que haja o resguardo e a preservacgao de valores
éticos, morais e principios;

Zelar pela Instituicdo, pelo aprimoramento dos cuidados de saude e pelo respeito a
hierarquia dos servicos do Hospital, incluindo as melhores praticas de comunicacao
e gestdo da informacgdo para com os colegas residentes, professores e preceptores,
assim como para com todos os profissionais que atuam no HUL/UFS — EBSERH,

principalmente, para com os pacientes e acompanhantes;
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Pautar as relagGes estabelecidas, sempre, em consonancia com a ética profissional,
o Cédigo de Etica e Conduta da EBSERH, bem como com os principios éticos e

morais, notadamente, os principios da Administra¢ao Publica.

12.3. Dos direitos dos residentes

12.3.1. Sao direitos dos residentes

Aperfeigoar-se tecnicamente de acordo com o Programa de Residéncia
estabelecido, com orientacdo, durante o programa, do supervisor e dos preceptores
do Programa a que esta vinculado;

Ter conhecimento do Regulamento e/ ou Projeto Politico Pedagdgico do Programa
gue estd vinculado, atuando de acordo com as suas diretrizes orientadoras;
Receber bolsa de estudo, com as caracteristicas previstas na legislacao vigente,
conforme o valor fixado pelas normas da comissdo nacional a que o programa esta
credenciado, estando os residentes vinculados ao Regime Geral de Previdéncia
Social - INSS, como contribuinte individual;

Receber alimentacdo na forma estabelecida, respeitando os horarios e os locais pré-
fixados pelo HUL/UFS/EBSERH;

Alojamento/estar que lhes proporcione condi¢des de conforto e descanso;

Utilizar as Bibliotecas da UFS e do HUL/UFS/EBSERH com acesso as obras e
periddicos disponibilizados, bem como a utilizacdo de computadores, intranet
internet, softwares, aplicativos e demais sistemas utilizados no ambito da EBSERH,
necessarios as suas atividades;

Nos periodos que ultrapassem quinze dias consecutivos de afastamento das
atividades por motivo de saude, devidamente justificado e aceito, o residente
deverd requerer beneficio ao INSS, sendo que a COREME ou COREMU, a depender
do PR, devera tomar as providéncias necessdrias para a suspensdo provisoria da
bolsa de estudo durante a percepc¢ao do beneficio e do respectivo afastamento;
Serem amparados e acompanhados, durante todas as atividades de cunho técnico-

pratico, pelo preceptor;
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12.3.2.

Receber orientagdes dos preceptores/orientadores/professores durante a
realizacdo de atividades de pesquisa e extensao;

Recusar-se a realizar atividades que ponham em risco a seguranga e vida do
paciente;

Receber assisténcia e acompanhamento no caso de acidente durante o periodo de
estdgio;

Dispor do prontudrio do paciente com a finalidade de desenvolvimento das
atividades de ensino sob a supervisao e orientagdo de um preceptor ou professor;
Dispor de acesso aos dados de prontuarios com a finalidade de pesquisa sob a
supervisdao de um professor ou preceptor, apds aprovacao da pesquisa pelo Comité

de Etica e Pesquisa da UFS Campus Lagarto.

Direitos dos Médicos Residentes

Ao cumprir jornada de trabalho de até 60 (sessenta) horas semanais, nelas incluindo
um maximo de 24 (vinte e quatro) horas de plantdo, fara jus a 01 (um) dia de folga
semanal.

Quando cumprir plantdo noturno, no minimo, 12 (doze) horas, terd direito a
descanso de 6 (seis) horas, com inicio imediatamente apds cumprimento do plantdo
noturno e transferéncia do plantdo para profissional habilitado.

30 (trinta) dias consecutivos de férias por ano de atividade;

Conforme o caso, licenca paternidade ou licenca maternidade nos termos da
legislacao vigente, em especial, observados os termos da Lei n? 11.770, de 9 de
setembro de 2008;

8 (oito) dias de dispensa em decorréncia de casamento ou de falecimento do
cOnjuge, companheiro, pais, madrasta ou padrasto, filhos, enteados, menor sob
guarda ou tutela, irmaos e avds, ndo sendo exigida a reposicao dos dias de auséncia;
Participacdo em congressos cientificos ou de ordem organizacional, desde que
formalmente solicitado em formulario préprio com os respectivos comprovantes de
inscricdo e translado, com a anuéncia do preceptor de estagio (caso esteja em
rodizio optativo) e do supervisor do programa de residéncia médica

correspondente, para obtencao de licenca das atividades;
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12.3.3.

Realizar um ou mais estdgios optativos, dentro ou fora da Instituicdo, por um
periodo de no maximo 30 (trinta) dias por ano, os quais sé poderdo ser concedidos
a partir do segundo ano do programa de residéncia médica, devendo ter a anuéncia
do supervisor do seu programa com o aceite formal de instituicdo de ensino
credenciada pelo MEC, devendo ocorrer a entrega de avaliagdo do estagio a
COREME/HUL em até 15 (quinze) dias apds o retorno;

Participar da COREME/HUL, através de um representante geral dos médicos
residentes, eleito entre os demais representantes de cada programa de esidéncia
médica e seu respectivo suplente, os quais deverdo estar regularmente
matriculados em um dos PRM do HUL/UFS/EBSERH;

Dentre outros, que o Regimento Interno da COREME/HUL/UFS e a legislacdo
vigente garantirem, apos deliberacdo da COREME/HUL.

Direitos dos Residentes Multiprofissionais

Ter 01 (um) dia de repouso semanal;

Usufruir de 30 (trinta) dias consecutivos de férias por ano de atividade;

Liberacdo para trés eventos;

Licencgas tais como: a) para tratamento de saude; b) maternidade; c) paternidade;
entre outras, conforme a legislacdo vigente, em especial observados os termos da
Lei n2 11.770, de 9 de setembro de 2008 e da Resolu¢do CNRMS N2 3, de 17 de
fevereiro de 2011;

Ao residente serd assegurada a continuidade da bolsa de estudo para recuperar a
carga horaria referente ao periodo licenga maternidade, para fins de cumprimento
das exigéncias constantes da carga horaria total;

Ao residente serd facultado a realizacdo de vivéncia pratica em outras instituicdes
(estagio opcional) mediante oficializacdo de parceria com a UFS em um periodo ndo
superior a sessenta dias, entre o décimo terceiro més de ingresso na residéncia até
o vigésimo quarto més;

Os dias de faltas ou auséncias decorrentes de licengas e atestados médicos serdao
lancados na folha do residente, prorrogando o término da residéncia e quando a

recuperacdo da carga hordria ocorrer em horario extra as 60 (sessenta) horas
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semanais, deverd ser aprovada pelo preceptor de referéncia ou pelo tutor. O
cronograma de recuperacao da carga hordria deverd ser elaborado pelo preceptor
e o respectivo residente.

* (Quando o afastamento exceder trinta dias (consecutivos ou somatérios), este
mesmo periodo devera ser reposto integralmente, ao término da residéncia,
havendo a possibilidade de recebimento de bolsa no periodo, apds analise pela
COREMU/UFS e encaminhamento de acordo com as normas vigentes;

= Dentre outros, que as normas do CNRMS ou o Regimento da COREMU/UFS e a
legislagdo vigente garantirem, apds deliberagdo da COREMU/UFS.

12.4. Responsabilidades e deveres dos residentes

Firmar Termo de Compromisso, sem o qual ndo poderd iniciar as atividades no
programa de residéncia;

Cumprir as escalas de atividades, com assiduidade e pontualidade;

Assinar diariamente a ficha de presenca / atividades;

Participar das atividades programadas de acordo com o rodizio de estégios,
obedecendo as atribuicbes que lhes forem designadas pelos supervisores e
preceptores;

Responsabilizar-se pelo cumprimento das atividades de seu programa de residéncia;
Manter conduta compativel com o decoro, a ética social, profissional e organizacional;
Cumprir as disposi¢cbes regulamentares gerais do HUL/UFS/EBSERH e de cada
instituicdo onde o programa esta sendo realizado;

Participar de comissdes ou reunides sempre que for solicitado;

Levar irregularidades das quais tenha conhecimento, ocorridas nos servicos, a ciéncia
das autoridades superiores;

Comparecer a todas as reunides convocadas pelas autoridades superiores, comissdo de
residéncia, coordenador e preceptores do programa;

Ter ciéncia de que sua atividade nesta Instituicdo é regida por principios éticos,
efetuados na correta realizagdo dos trabalhos;

Cumprir as atividades relativas ao seu papel e aos trabalhos que |he forem confiados,

prezando sempre pela seguranca, agilidade e confidencialidade;
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Preservar a confidencialidade das informagbes, dados, registros e conhecimentos
recebidos em razao de sua atividade;

Atuar com dedicacdo, zelo e responsabilidade no cuidado aos usuarios e no
cumprimento de suas obrigacdes;

Zelar pelo patriménio dos servicos onde o programa esta sendo realizado, devendo
responder por possiveis perdas ou danos;

Reportar aos preceptores eventuais duvidas ou problemas no decorrer do programa;
Atuar sempre preconizando as normas de seguranga do trabalho e evitar qualquer risco
para si e para terceiros nas atividades realizadas, colaborando com os setores
responsaveis pela seguranca institucional;

Ter disponibilidade e atencdo, ser cortés, respeitando a capacidade e as limita¢des
individuais de todos, sem qualquer tipo de preconceito;

Registrar no prontudrio do paciente as informacoes inerentes ao processo de cuidar,
apo6s cada avaliagdo, em ordem cronolégica com data e hora;

Escrever as atividades desenvolvidas junto ao paciente no prontuario de modo legivel,
em linguagem clara, objetiva e fidedigna, sem uso exagerado de siglas ou abrevia¢des
gue prejudiquem o entendimento;

Registrar nas evolugdes seu nome completo, seguido da assinatura e nimero de
registro do Conselho Regional Profissional, bem como do preceptor, ao finalizar a
execucdo de seu trabalho;

Prezar pela guarda e conservagdo, e manter sigilo sobre as informacdes contidas nos
prontudrios fisicos e eletronicos do HUL/UFS — EBSERH;

Colaborar com os profissionais de salde e preceptores no esclarecimento das

informacgdes junto ao paciente.

12.5. Das vedagdes aos residentes

Permitir que persegui¢des, simpatias, antipatias, caprichos ou interesses de ordem
pessoal interfiram no trato com usudrios dos servicos ou colegas superiores
hierarquicos;

Assediar, de qualquer forma, outro colaborador, ou, ainda, compactuar com tal

conduta;
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= Ausentar-se do local onde esteja exercendo suas atividades sem a autorizagdo de seu
preceptor;

= Fazer uso de quaisquer informagdes, registros, dados ou conhecimentos pertinentes as
suas atividades realizadas nesta Instituicdo em beneficio préprio ou de terceiros;

= Apropriar-se de recursos ou bens que ndo |lhe pertengam, assim como remover
materiais e equipamentos das instalacdes deste hospital;

= Registrar em prontuarios informacdes parciais e inveridicas sobre a assisténcia
prestada;

= Assinar atividades que ndo executou ou permitir que suas atividades sejam assinadas
por outro colega e/ou profissional;

=  Permitir o acesso de pessoas ndo autorizadas ao prontuario do paciente;

= Realizar registro fotografico dos ambientes, cendrios, documentos e prontudrios, como
também dos pacientes e procedimentos, assim como postar esse tipo de fotografias
nas redes sociais; tampouco, compartilhar ou veicular qualquer registro publico,
mesmo com autorizacdo do paciente;

= Utilizar adornos (pulseiras, brincos, relégios), roupas curtas e calcados abertos nos
espacos dessa Instituicao;

= Utilizar recursos materiais e pessoais da Instituicdo com finalidade de executar
atividades de natureza diversa, principalmente de cunho particular ou para outros fins
gue ndo estejam relacionadas direta ou indiretamente com as atividades institucionais

a serem desenvolvidas, por ocasido do treinamento em servico.

Acesse as Resolucdes inerentes a COREME

Acesse as Resolucdes inerentes a COREMU



https://www.gov.br/mec/pt-br/residencia-medica/resolucaoresidenciamedica
https://www.gov.br/mec/pt-br/areas-de-atuacao/es/residencia-multiprofissional/resolucoes
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13. Pesquisa

13.1. Submissao de pesquisas

O Sistema Rede Pesquisa é utilizado para a submissdo de pesquisas nos ambientes
de pratica do Hospital Universitario de Lagarto. O Sistema Rede Pesquisa é uma ferramenta
de gestdo dos estudos desenvolvidos no ambito dos Hospitais Universitarios Federais
(HUF), que compdem a Rede da Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares (EBSERH). O
sistema automatiza o processo de cadastramento de pesquisas desenvolvidas no ambito
da Rede EBSERH, gerando uma base de dados para a construcdo de panoramas e
indicadores estratégicos para a gestao das pesquisas na Rede. O Sistema tem o objetivo de
instituir fluxo de solicitacdo dos projetos de pesquisa, gerando maior produtividade,
seguranca e celeridade ao processo. Orientamos a submissao de pesquisa no sistema do
TCR no inicio do segundo ano da residéncia.

Os residentes podem submeter, mas deve cadastrar o orientador na equipe de
pesquisa. A comunicacdo entre o Setor de Gestdo da Pesquisa e Inovacdo Tecnoldgica

(SGPIT) e os pesquisadores se dard por meio do Sistema Rede Pesquisa e do e-mail

Acesse 0 manual do usuario do Sistema Rede Pesquisa.

sgpit.hul@ebserh.gov.br.

13.2. Credenciamento do pesquisador no Sistema Rede Pesquisa

O pesquisador responsavel acessa o Sistema Rede Pesquisa com a conta do Gov.br

pelo link sig.ebserh.gov.br/redepesquisa/ e realiza o cadastro incluindo os dados pessoais,

ORCID (Open Researcher and Contribuitor ID) e o link do curriculo Lattes. O ORCID fornece
um identificador digital Unico que o distingue de todos os outros pesquisadores. O cadastro

pode ser realizado pelo site: http://orcid.org/.



mailto:sgpit.hul@ebserh.gov.br
https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-nordeste/hul-ufs/ensino-e-pesquisa/setor-de-gestao-de-pesquisa-e-inovacao-tecnologica-1/formularios-e-documentos/manual-do-usuario-rede-pesquisa-2a-versao.pdf/view
http://sig.ebserh.gov.br/redepesquisa/
http://orcid.org/
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13.3. Credenciamento junto ao hospital

O pesquisador responsdvel envia solicitacdo de credenciamento ao Hospital
Universitario de Lagarto (HUL/UFS). O SGPIT ird autorizar o credenciamento do pesquisador
junto ao HUL.

Atengdo: toda a equipe do projeto deve solicitar o credenciamento no sistema.

13.4. Cadastro do projeto no Sistema Rede Pesquisa

Apds a autorizacdo do credenciamento estara liberada a aba dentro do Sistema
Rede Pesquisa para o cadastramento do projeto de pesquisa. O pesquisador responsavel
realiza o cadastro do projeto de pesquisa de forma eletronica, incluindo o nome de toda a
equipe de pesquisadores vinculados ao projeto e os documentos pertinentes listados

abaixo (anexar na aba documentos).

Documentos pertinentes

= Projeto de pesquisa completo;

* Folha de rosto (pesquisador responsdvel - sempre o orientador, instituicdo
proponente - UFS assinatura do Diretor do campus Lagarto e instituicao
proponente - HUL assinatura da Superintendéncia);

= Termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE), Termo de assentimento
(caso pertinente) ou dispensa de TCLE;

* Termo de compromisso e confidencialidade;

= Termo de responsabilidade, sigilo e confidencialidade HUL;

= Termo de compromisso de utilizacdo de dados — TCUD EBSERH (caso
pertinente);

= Termo de responsabilidade para acesso a dados EBSERH (caso pertinente);

= Solicitagao de acesso a dados secundarios (caso pertinente).

Ao finalizar a inclusao dos documentos clique em enviar “Projeto para Avaliagdo

da GEP”.
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Observagao: para visualizar os modelos dos documentos HUL cliqgue aqui. Modelos do CEP

UFS/HUL cepufslag.ufs.br, manuais da Plataforma Brasil plataformabrasil.saude.gov.br.

13.5. Avaliagdo do projeto e ajustes

O SGPIT avalia viabilidade e exequibilidade para realizacdo da pesquisa no HUL e
solicita ajustes via Sistema Rede Pesquisa, se necessario. Em seguida, encaminha
informacdes sobre projeto de pesquisa via Sistema Eletrénico de Informacg&es (SEI) para

autorizacdo da unidade/setor responsavel, onde sera desenvolvido o projeto no HUL.

13.6. Assinatura da Carta de Anuéncia

Apés a autorizagdo da unidade/setor responsavel é emitida e assinada a Carta de
Anuéncia do HUL no SEI. Serdo enviados para o e-mail cadastrado do pesquisador os
seguintes documentos assinados: Carta de Anuéncia do HUL, Autorizacdo da unidade ou
setor responsdvel, Declaracdo e autorizagdo para utilizacdo de infraestrutura do HUL e
Autorizagdo de uso de arquivos/dados da pesquisa HUL (caso pertinente).

13.7. Solicitacdo de apreciacdo do Comité de ética para projetos com seres humanos

De posse da carta de anuéncia, o professor/orientador deve anexar os documentos

solicitados pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP UFS Lagarto/HUL) e enviar o projeto via

Plataforma Brasil plataformabrasil.saude.gov.br.

13.8. Aprovacao do projeto

O Parecer Consubstanciado aprovado deve ser anexado no cadastro do projeto no
Rede Pesquisa (aba outras informacodes) e enviado para a avaliacdo do setor.

O SGPIT aprova o projeto no Sistema Rede Pesquisa e estara autorizado o inicio da
pesquisa no HUL. O SGPIT orienta o pesquisador quanto ao inicio da coleta de dados e os
tramites necessario. O cadastro do cracha de pesquisador e registro facial para acesso ao
HUL seguindo a LGPD, deve ser realizado pelo link RedCap (clique aqui).

Observagao: Caso a pesquisa se refira a um relato de caso ou projeto de relato de
caso, a orientacdo serd a mesma. A submissdo deve ser feita no Sistema Rede Pesquisa e

na Plataforma Brasil. As orientacdes adicionais podem ser checadas no documento da


https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-nordeste/hul-ufs/ensino-e-pesquisa/setor-de-gestao-de-pesquisa-e-inovacao-tecnologica-1/formularios-e-documentos
https://cepufslag.ufs.br/pagina/25472-modelos-de-documentos
https://plataformabrasil.saude.gov.br/login.jsf;jsessionid=C00A6F78F11134DDF6D8542BC2AB2239.server-plataformabrasil-srvjpdf130
https://plataformabrasil.saude.gov.br/login.jsf
https://redcap.ebserh.gov.br/surveys/?s=7YTTWECRXYX778AA
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Comiss3do Nacional de Etica em Pesquisa cep.ufs.br. Projetos desenvolvidos no HUL que
n3o envolvam seres humanos, de acordo com a Resolugdo CNS n2 466/2012, também
devem ser registrados no Sistema Rede Pesquisa e seguird o tramite com avaliagao da

viabilidade do projeto para aprovagao

13.9. Monitoramento da pesquisa
O pesquisador tem o compromisso de acessar e registrar periodicamente, a cada 6
meses, no Sistema Rede Pesquisa sobre:

* O andamento do estudo — informando sobre o andamento em si, atualiza¢des de
equipe e alteragdes no protocolo (emenda) ou avangos importantes, incluindo a
conclusdo e possivel cancelamento do estudo.

= Os produtos cientificos gerados (relatérios, artigos publicados, apresentacdes em

eventos cientificos e outros produtos cientificos).

@

Acesse para mais informacoes

13.10. REDcap

REDCap é a sigla para Research Eletronic Data Capture, uma plataforma para coleta,
gerenciamento e disseminagao de dados de pesquisas, disponibilizada de forma gratuita
para instituicdes sem fins lucrativos. Serve para criar pesquisas e bancos de dados online,
sendo uma plataforma intuitiva, com instru¢des e orienta¢des a cada passo, por isso,
nenhum conhecimento técnico ou experiéncia prévia sdo necessarios.

A Rede EBSERH disponibiliza forma gratuita a ferramenta REDCap para

colaboradores, residentes, discentes e docentes que desenvolvem pesquisas no HUL-UFS.


https://cep.ufs.br/uploads/page_attach/path/7274/Relato_de_Caso_ou_Projeto_de_Relato_de_Caso__1_.pdf
https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-nordeste/hul-ufs/ensino-e-pesquisa/setor-de-gestao-de-pesquisa-e-inovacao-tecnologica-1/submissao-de-pesquisa
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Recomendamos a realizagdo do curso do REDCap pela 3EC da EBSERH

-

Acesse a plataforma REDcap

ebserh.gov.br/course.

13.11. UpToDate
E uma solucdo eletrdnica que leva a Satide Baseada em Evidéncias para o dia a dia
dos profissionais de saude. Recomendamos realizagdo do curso do Curso UpToDate para

usuarios pela 3EC da EBSERH ebserh.gov.br/course.

Acesso a plataforma UpToDate

13.12. Periddicos CAPES

Os residentes com o login e senha do SIGAA/UFS podem acessar os periddicos.
Selecionar FUFSE Fundagdo Universidade Federal de Sergipe e incluir o login e senha do

SIGAA UFS. Treinamento no link (clique aqui).

Acesse os perioddicos CAPES



https://moodle./view.php?id=61553
https://redcap.ebserh.gov.br/
https://moodle.ebserh.gov.br/course/view.php?id=334
https://www.uptodate.com/contents/search
https://www.periodicos.capes.gov.br/index.php/treinamentos/calendario.html
https://www.periodicos.capes.gov.br/
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14. Atividades de Extensao

14.1. Descri¢ao das atividades de extensao

De acordo com a Resolugdo n2 7, de 18 de dezembro de 2018, a Extens3ao na
Educacdo Superior Brasileira é a atividade que se integra a matriz curricular e a organizacao
da pesquisa, constituindo-se em processo interdisciplinar, politico, educacional, cultural,
cientifico, tecnolégico, que promove a interacdo transformadora entre as instituicdes de
ensino superior e os outros setores da sociedade, por meio da producdo e da aplicacdo do
conhecimento, em articulagdo permanente com o ensino e a pesquisa.

A resolucdo n? 47/2019/CONEPE, estabelece os principios norteadores das
atividades de extensao e apresenta como principios norteadores:

=  Promover o intercdmbio entre a universidade-sociedade para permitir a influéncia,
modificagdo mutua e complementaridade;

=  Constituir-se um veiculo de comunicacdo com a sociedade visando a formacdo de
profissionais-cidadaos capacitados para atuar sobre suas demandas;

= Desenvolver uma pratica de aprendizagem que estimule a vivéncia social, politica e
profissional dos docentes, discentes e técnico-administrativos;

= Desenvolver e utilizar tecnologias sociais e ambientais como instrumentos de
promogao, inovagdo e aperfeicoamento na perspectiva de efetivar solugdes que

visem a sustentabilidade e a transformacao social.

Baseado no exposto, o HUL possui projetos e atividades de extensao vinculados a

Universidade Federal de Sergipe, que envolvem alunos de graduacdo e pds-graduacao.

14.2. Projeto Suporte Basico de Vida nas escolas

O projeto esta vinculado a PROEX e tem como publico-alvo alunos de graduacao e
pos-graduacdo (modalidade residéncia) da universidade e tem como objetivo geral
capacitar alunos e funciondrios das escolas municipais em habilidades de Suporte Basico
de Vida (SBV), com compressbes toracicas de alta qualidade, ventilacbes de resgate,

guando aplicdveis, e manobras de desengasgo.
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O projeto foi idealizado pela Geréncia de Ensino e Pesquisa, e é desenvolvido nas
escolas de 6° ao 9° ano no municipio de Lagarto a partir de parceria ja existente com a
Secretaria de Educagdao do Municipio. O desenvolvimento do projeto ocorre em 3 etapas:
na primeira etapa é feita a selecdo das escolas municipais junto a Secretaria Municipal de
Educacdo. Na segunda, é feita a capacitacdao dos discentes alunos participantes em
manobras de suporte basico de vida, tais como manobras de ressuscitacdo cardiopulmonar
(RCP) e desengasgo em adultos e criancas, além do manuseio adequado dos simuladores e
manequins. Por fim, na terceira etapa sao realizados os treinamentos nas escolas de forma
quinzenal, para os treinamentos serao utilizados manequins de média fidelidade adulto e
pedidtricos e folders instrucionais.

Com esse projeto espera-se que os alunos e a equipe escolar adquiram
conhecimentos e habilidades em SBV, incluindo a capacidade de realizar compressdes
toracicas de alta qualidade, ventilacbes de resgate quando aplicdvel, conhecam e
pratiguem as manobras de desengasgo, além garantir o cumprimento de leis e diretrizes

governamentais relacionadas a educacdao em SBV, como a "Lei Lucas" no Brasil.

14.3. Sessoes Clinicas e Sessoes Clinico-radioldgicas

Com o objetivo de melhorar a qualidade da assisténcia prestada aos pacientes na
unidade de terapia intensiva, com a valorizacdo do conhecimento cientifico a partir das
discussdes de casos clinicos envolvendo a equipe multiprofissional, residentes e
estudantes, as sessdes clinicas se iniciaram na Unidade de terapia intensiva (UTl) em maio
de 2023 e conta com o apoio operacional dos programas de residéncias médicas e
multiprofissional da instituicdo, e Liga Académica de Terapia Intensiva da UFS, junto aos
profissionais preceptores do HUL. Diante dos bons resultados advindos do projeto em
2024, ha uma perspectiva de estendermos o projeto para a unidade de Pediatria, seguindo
a mesma dinamica.

Ambos os projetos consistem na apresentacdao de casos clinicos relevantes,
escolhidos pelos residentes nas unidades, e posteriormente apresentados e discutidos
guinzenalmente de forma hibrida (presencial e on-line via plataforma Teams) com duracao

de 1h (uma hora).
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A importancia do desenvolvimento de um projeto de sessado clinica vislumbra uma
aprendizagem e qualidade nos processos assistenciais no Hospital Universitario de Lagarto,
pois esse ambiente configura-se como um espaco privilegiado para buscar novas formas de
se lidar tanto com as dificuldades do tratamento, como com as questdes e impasses
institucionais que vao além da terapéutica dos pacientes.

O Projeto propde incremento na qualidade do atendimento ao paciente através das
discussoes de casos clinicos ajudando a equipe a tomar decisdes mais informadas e precisas
em relagdo ao tratamento, contribuir para o conhecimento da equipe em relagdo as uUltimas
pesquisas e tecnologias, bem como promover a discussdo de casos incomuns ou
complexos. Além disso, promove melhoria na comunicagao e colaborac¢do da equipe entre
as diferentes especialidades envolvidas no cuidado do paciente, como médicos,
enfermeiros, fisioterapeutas, nutricionistas, terapeutas ocupacionais e farmacéuticos, bem
como o fortalecimento do trabalho em equipe, através do compartilhamento de ideias e
experiéncias em um ambiente colaborativo.

Em fevereiro de 2024, iniciaram-se as sessdes clinico-radioldgicas, com o intuito de
expandir a iniciativa de compartilhar conhecimento técnico-cientifico entre as
especialidades, promover o trabalho interprofissional e melhor qualificar a formacgado dos
residentes. Assim, as segundas-feiras, a Unidade de Diagndstico e Imagem recebe os
residentes médicos de Clinica Médica (horario das 15 as 16 horas) e Pediatria (horario das
16 as 17 horas) para discussao de casos clinicos — previamente selecionados, com o suporte
do coordenador clinico da especialidade — com o radiologista Dr. Ivo Alves Neto, idealizador

do Projeto.

14.4. RUTE

A Rede Universitaria de Telemedicina (RUTE) é uma iniciativa do Ministério da
Ciéncia e Tecnologia, e da Rede Nacional de Ensino e Pesquisa (RNP), com apoio da
Financiadora de Estudos e Projetos (Finep) e da Associacdo Brasileira de Hospitais
Universitarios (Abrahue). A RUTE tem como objetivo apoiar o aprimoramento de projetos
de telemedicina ja existentes e incentivar o surgimento de futuros trabalhos
interinstitucionais. Uma das principais atividades que a RUTE realiza sdo os SIG’s (Special

Interest Groups ou Grupo de Interesses Especiais).
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Os SIG’s promovem sessdes cientificas por videoconferéncia para debates,
discussdes de caso, aulas, pesquisas e avaliagdes a distancia, em varias especialidades e
subespecialidades médicas e para diversos profissionais da drea da saude, em niveis de
formacao profissional variados, diminuindo as distancias entre as universidades.

A Instituicdo é membro da RUTE, com participacdo nos seguintes SIG’s: Alergia e
Imunologia; Coordenadores da RUTE; Covid-19 Brasil; Degluticdo e Disfagia; Educacao
Fisica no contexto hospitalar; Farmacologia e Terapéutica; Nutricdo Clinica e Hospitalar;
Rede Nacional de Pesquisa em Telessaude; Simulagdo em Saude; Técnico Operacional;
Terapia Ocupacional Baseada em Evidéncias; Terapia Ocupacional no contexto de Cuidados
Paliativos.

A Unidade E-Saude é responsavel por organizar a agenda RUTE considerando os
principais Special Interest Groups ou Grupo de Interesses Especiais (SIGs) alinhados aos
servicos do HUL e aos cursos de graduacdo da Universidade Federal de Sergipe. Para
participar das sessdes cientificas dos SIGs, basta acessar o convite encaminhado para o e-

mail institucional.

14.5. ECHO

O projeto ECHO (Extension for Community Healthcare Outcomes) da Universidade
do Novo México possui o objetivo de expandir a atencdo primaria, principalmente em areas
rurais e locais de dificil acesso. Favorece compartilhamento de conhecimento e
experiencias através de educacao em saude virtual com palestras, mentorias, aulas com
especialistas no assunto, capacitando para liderar mudancas positivas.

Na Regido Nordeste, a UFS é a Unica instituicdao que trabalha neste Projeto, com
diversos temas, sendo o mais recente o ECHO — UFS Doengas Inflamatdrias Intestinais (Dll),
ofertado por equipe do Hospital Universitario de Lagarto.

A doenca inflamatdria intestinal (DIl) é uma doenca multifatorial com impacto
importante sobre a qualidade de vida dos pacientes. Apresenta-se de duas formas: Doenca
de Crohn e Retocolite Ulcerativa, ambas com manifestacdes clinicas que resultam em
alteragdes metabdlicas, nutricionais, psicoldgicas e sociais. O Brasil possui poucos centros
especializados; o ECHO pretende acelerar o diagndstico e melhorar o acesso aos cuidados

de pacientes com DIl. O adequado tratamento desses pacientes melhora a sua qualidade
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de vida e diminui a frequéncia de complicagdes advindas dessa doenga. O foco do programa
ECHO/UFS doenca inflamatéria intestinal é contribuir para o fortalecimento da capacidade

de atendimento, e a adogao de melhores praticas para os cuidados nos diferentes niveis

[

Objetivo geral

onde sdo atendidos estes pacientes.

= Discutir casos clinicos de doenca inflamatdria intestinal baseados nas melhores

praticas e evidéncias cientificas, com discussdo e orientacao colaborativa.

ead

Objetivos especificos

= Auxiliar no diagndstico da doenca inflamatéria intestinal de acordo com as
diretrizes baseadas em evidéncias;

* Formular e implementar as modalidades de tratamento de acordo com as diretrizes
baseadas em evidéncias;

= Adquirir novas habilidades, competéncias e praticas recomendadas para o

tratamento da doenca inflamatdria intestinal.

e

Programacgao das sessoes

= Dia da semana: Quarta-feira;

» Horario: 19:00 as 20:00 horas (hordrio de Brasilia);

* Frequéncia: Mensal (Segunda quarta-feira do més).

» Pdblico-alvo: profissionais de saude; equipe interdisciplinar; discentes, residentes e

docentes em saude.
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Acesse o ECHO/UFS

15. Ouvidoria

15.1. O que é uma ouvidoria publica?

As ouvidorias publicas sdo instancias de participacdo e controle social, responsaveis
por atuar no processo de interlocucdo entre o cidaddo e a Administracdo Publica, de modo
que as manifestacdes decorrentes do exercicio da cidadania provoquem a melhoria dos
servicos publicos prestados.

Os artigos 59, 372 e 2162 da Constituicdo Federal de 1988, ao lado de outros
instrumentos normativos, asseguram a participacdo dos cidaddos na gestdo publica, seja
por meio do acesso a informagdo publica ou pela avaliagdo da qualidade dos servigos

publicos prestados, além da solucdo pacifica das controvérsias.

15.2. AtribuicGes da ouvidoria de acordo com a Lei n2 13.460/2017

*  Promover a participagao do usuario na Administragdo Publica, em cooperagao com
outras entidades de defesa do usuario;

= Acompanhar a prestacdo dos servicos, visando a garantir a sua efetividade;

= Propor aperfeicoamentos na prestacdo dos servicos;

= Auxiliar na prevencdo e correcao dos atos e procedimentos incompativeis com os
principios estabelecidos nesta Lei;

* Propor a adogao de medidas para a defesa dos direitos do usudrio, em observancia
as determinacgGes desta Lei;

= Receber, analisar e encaminhar as autoridades competentes as manifestagdes,
acompanhando o tratamento e a efetiva conclusdo das manifestacdes de usudrio

perante érgdo ou entidade a que se vincula; e


https://iecho.org/public/program/PRGM1697829627228X40WGUIXTI
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* Promover a ado¢dao de media¢do e conciliagdo entre o usuario e o 6rgdo ou a

entidade publica, sem prejuizo de outros érgaos competentes.
15.3. Canais de atendimento da ouvidoria HUL/UFS

\

N\

=  Telefone: 79 3632-2003

= E-mail: ouvidoria.hul@ebserh.gov.br

= (Caixas de manifestacdes

= Presencial

15.4. Tipos de manifestagdes que podem ser registradas na ouvidoria
* Elogio
= Sugestdo
= Solicitacdo
= Reclamagdo
* Denuncia
= Pedido de Acesso a Informacao

= Simplifique

Acesse a plataforma Fala br

16. Lei Geral de Prote¢ao de Dados (LGPD)
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A Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (13.709/2018), dispde sobre o
tratamento de dados pessoais, inclusive nos meios digitais, por pessoa natural ou por
pessoa juridica de direito publico ou privado, com o objetivo de proteger os direitos
fundamentais de liberdade e de privacidade e o livre desenvolvimento da personalidade da
pessoa natural.

A LGPD protege qualquer dado pessoal, normalmente os mais importantes, sdo os
mais comuns: nome, CPF, identidade, endereco, telefone etc. Porém, alguns dados sdo
considerados sensiveis.

Os dados sensiveis sdo aqueles relacionados a origem racial ou étnica, convic¢ao
religiosa, opinido politica, filiagdo a sindicato ou a organizacdo de carater religioso,

filoséfico ou politico, referentes a salde ou a vida sexual, genéticos ou biométricos.

A &R g

Fillogdo o organizagdo Raga ou etnia Fillagdo a sindicato Convicgdo
de cardter religioso, religiosa
filoséfico ou politico

_——
i
—_=

Opinido politica Dado de saude ou Dado genético Dado blométrico

referente & vida sexual
Figura 49 - Fonte: EBSERH

Visando garantir o que é disposto na LGPD, o residente devera cumprir as seguintes

orientacgdes:

» Tomar todas as medidas necessarias a protecdo dos dados, bem como se
comprometer em manter o sigilo e a confidencialidade, em especial dos dados
pessoais e pessoais sensiveis, sob pena de responsabilidade administrativa, civil e

penal;
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Responsabilizar-se pela protecdo e seguranca de possiveis informagdes
confidenciais, tais como dados pessoais e pessoais sensiveis, com vistas a observar
e atender as regras da Lei n? 13.709/2018 (Lei Geral de Protecdo de Dados
Pessoais);

A conta de acesso digital é pessoal e intransferivel, sendo obrigatdria a manutencao
sigilosa da mesma, ndo podendo, em hipétese alguma, ser compartilhada, ainda
gue em carater emergencial ou por necessidade do servico;

Ndo efetuar nenhuma gravagao ou cdpia da documentagao confidencial a que tiver
acesso;

N3o se apropriar de material confidencial e/ou sigiloso da tecnologia que venha a
ser disponivel;

Ndo repassar o conhecimento das informagdes confidenciais, responsabilizando-se
por todas as pessoas que vierem a ter acesso as informacdes, por seu intermédio,
e obrigando-se, assim, a ressarcir a ocorréncia de qualquer dano e/ou prejuizo
oriundo de uma eventual quebra de sigilo das informacodes fornecidas;

Comunicar, de imediato e por escrito, a Geréncia de Ensino e Pesquisa do HUL, bem
como a darea de Tecnologia da Informacgdo, qualquer incidente de seguranca
identificado, bem como qualquer evento adverso confirmado, tais como acesso ndo
autorizado, acidental ou ilicito, que resulte na destruicdo, perda, alteracdo,

vazamento ou ainda, qualquer forma inadequada ou ilicita de tratamento de dados.

Acesse a Lei Geral de Protecdo de Dados, n? 13.709/2018
https://www?2.senado.leg.br/bdsf/handle/id/658231
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ANEXO 2: Laudo Médico para Procedimentos de Alta Complexidade — APAC
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ANEXO 3: Ficha de Referéncia e Contra-Referéncia

o M

Melhor e Casa FICHA DE REFERENCIA E CONTRA-REFERENCIA , Universitirio
eati o vy aan n'mm Lagento

UNIDADE DE ORIGEM: HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LAGARTO-HUL

DATA DE SOLICITAGAO:

MEDICO SOLICITANTE:

NOME:

ENDEREGO:
TELEFONE: CNS:

DATA DE NASCIMENTO: IDADE:

CUIDADOR RESPONSAVEL: ViNCULO:

DISPOSITIVOS:(INAO[Isvo/cistotomia (JsnG/snel ) 6TT(Jo2 [ tar{_JouTros:

NECESSITA DE CURATIVOS? (] NAC | SIM, QUALLOCAL E ESTAGIO DA LESAO:

DIAGNOSTICO/HISTORICO/AVALIACAO PROFISSIONAL:

MEDICAMENTOS EM USO:

SINAIS VITAIS: FR: FC:, PA: Temp: Glicemia:,

QUAIS PROFISSIONAIS SERIAM NECESSARIOS AO ATENDIMENTO:
) MEDICO) ENFERMAGEM | FISIOTERAPEUTA | FONOAUDIOLOGO [ JNUTRICIONISTA [JT.0

) ASSISTENTE SOCIAL

Carimbo do Solicitante
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ANEXO 4: Documento Unico para Solicitagdo de Vagas em Enfermaria
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ANEXO 6: Documento Unico para Solicitagdo de Vagas em UTI
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