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1 OBJETIVO

Descrever as normas e procedimentos para uso do espaco do solario por funcionarios e

pacientes do INC.

2 RESPONSABILIDADES

Cada profissional terd uma funcdo e responsabilidade para a realizacdo de atividades do

solario, conforme descrito no quadro abaixo:

FUNCAO PRINCIPAIS ATRIBUICOES

¢ Administrar a agenda do Solario;

e Nomear o responsavel por agendar e acompanhar a realizacdo dos
procedimentos de limpeza e cuidados e manutencéo de equipamentos a
serem definidos em POP procedimentos de limpeza e cuidados e
manutencédo de equipamentos do Solario;

¢ Nomear responsavel pela manutencgao do jardim a ser definida através do
POP Manutencéo area verde Solario;

Gerente do e Verificar demandas diarias;

Solario

e Organizar livro de registro e ocorréncias para documentacao;

e Gerenciar 0s materiais utilizados nas atividades do solario através de POP
materiais utilizados nas atividades do Solario;

e Conferir procedimentos administrativos que envolvam a estrutura e
operacionaliza¢céo do uso do espaco do Solério tais como disponibilizacédo
de chaves e abertura e fechamento do espaco, conforme POP de

procedimentos administrativos do espaco do Solario

e Auvaliar a condigao clinica do paciente para deslocamento até o Soléario;
Médico e Liberar a saida do paciente da unidade de internacédo até o Solario em

listagem a ser previamente assinada




codigoda | pOLITICA.INC.007
fr]\cg::g;zgggw UTILIZACAO DO SOLARIO Reviso:
Péagina:

ocupacional e
outros

FUNGCAO PRINCIPAIS ATRIBUICOES
Agendar previamente a utilizacdo do espaco do Solario com o gerente;
Verificar se 0 paciente atende aos critérios definidos para uso do Solario;
Medlcos', Coordenar e supervisionar as atividades realizadas no Solario que envolva
enfermeiros,
terapeuta pacientes;

Orientar os pacientes e acompanhantes quanto as normas de utilizagao do

profissionais

profissionais Solario;
envolvidos Organizar a logistica de transporte e deslocamento dos pacientes;
diretamente no 9 9 P P :
cwd_ado ao Conhecer os procedimentos estabelecidos em casos de urgéncia ou
paciente. o
emergéncia e rotas de fuga;
Agir prontamente em caso de urgéncia ou emergéncia.
Equine d Realizar os procedimentos de limpeza e higieniza¢&o diarios segundo as
quipe de ~ . .
Higiene recomendacdes do SCIH (rotina elaborada pela Proatividade sob a
Hospitalar supervisdo do SCIH).
Engenharia Realizar vistoria € manutencdo preventiva periédica.
Predial
Disponibilizar um elevador para fluxo de transporte dos pacientes nos
: horéarios previamente definidos;
Apoio e P
Seguranca Disponibilizar apoio e cadeira de rodas para o transporte de pacientes
sempre que for solicitado pelo setor que realizara a atividade no solario.
Apresentar projeto para atividades a serem realizadas no Solario para
Demais ~ o
) aprovacao da Direcao;
servidores e
outros Respeitar os horarios de uso destinados a funcionarios e horario de

frequéncia dos pacientes.

Respeitar as orientacdes de uso do Solario;

Todos os , :

Zelar pelo espago e cuidar do ambiente e sua estrutura;
frequentadores
do Solario Organizar e higienizar os materiais utilizados nas atividades;

Ser vigilante e notificar 0 mau uso ou uso inadequado do espaco.

2.1 POP de Procedimentos Administrativos do Espaco do Solario descriminara
responsabilidades referentes a guarda das chaves e operacionalizacdo do espaco. Incialmente
as chaves ficardo sob a guarda e responsabilidade da supervisdo administrativa. A Hotelaria

abrira o espaco pela manhé e acionara a equipe da limpeza.
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3 DIAS E HORARIOS DE FUNCIONAMENTO
3.1 Pacientes cardiopediatria:
Dia da semana Manha
22 feira 09has1lh
52 feira 09has1lh
62 feira 09hasllh

Na 6° feira o Solario sera utilizado somente pelos pacientes em precaucao de contato.

3.2 Pacientes adultos:

Dia da semana

Enfermaria

Horario

32 feira Sétimo andar 09:30 h as 11:30 h - MANHA
Oitavo andar 15h as 16 h - TARDE
Nono andar 15h as 16 h - TARDE

42 feira REUNIOES ACOMPANHANTES | 09 h as 11 h - MANHA
Oitavo andar 15h as 16 h - TARDE
Nono andar 15h as 16 h - TARDE

52 feira Sétimo andar 13 has 15 h - TARDE

Na 62 feira o Solario sera utilizado somente pelos pacientes em precaucao de contato.
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3.3 Funcionarios e outras atividades:
Pacientes tem prioridade de uso. As outras atividades que serdo desenvolvidas deverdo

ocorrer mediante agendamento prévio e autorizagdo da direcdo geral.

3.4 A agenda de atividades do Solario, bem como o calendario com as informacfes de
horarios de uso devem ser disponibilizadas na intranet e fixadas na entrada do solario para
consulta de todos.

4 CRITERIOS PARA AVALIACAO DE ELEGIBILIDADE
4.1 CARDIOLOGIA DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE:
Estar em ar ambiente;

Sem necessidade de monitorizacdo de qualquer espécie;
Acompanhado por responsavel,

Sem colonizagéo;

Sem drenos;

Sem acesso profundo.

4.2 ADULTOS:

Estar em ar ambiente;

Sem necessidade de monitorizacdo de qualquer espécie;
Sem colonizagéo;

Sem drenos;

Sem acesso profundo.

5 ACOMPANHAMENTO E LOGISTICA DE TRANSPORTE
5.1 O grupo de pacientes dos diversos setores sera acompanhado por dois profissionais e,
em caso de pacientes pediatricos, com seus acompanhantes. O niumero maximo por grupo

sera de 10 pacientes, e apenas um grupo por turno de funcionamento do Solario.

5.2 Todos os pacientes que estiverem autorizados a frequentar o Solario devem ter liberacéo

do médico do setor por escrito NO PRONTUARIO, atendendo aos critérios de elegibilidade.
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5.3 O profissional de saude responsavel pela atividade que sera realizada devera acionar o
Servico de Apoio através do ramal: 2273 para solicitacdo da disponibilidade do elevador; de

apoio ao transporte e cadeira de rodas quando necessario.

5.4 Pacientes autorizados para ida ao Solario, com possibilidade locomocédo sem auxilio,

deverdo caminhar junto ao grupo que sera conduzido por dois profissionais.

5.5 Os pacientes que deambulam, mas necessitam de cadeira de rodas para transporte ou
grandes locomocfes serdo conduzidas em cadeira até a porta do Solario e seguirdo para

dentro do recinto deambulando.

5.6 Os pacientes que ndo deambulam e apenas se locomovem com cadeira de rodas,
deverdo acessar o Solario preferencialmente através da sala de reunido da Direcao, sujeito a
disponibilidade da sala e ndo ocorréncia de reunido durante o periodo de permanéncia prevista
no Solario. Como opg¢do o paciente também poderd ser conduzido pela sala da Coordenacao
Assistencial, igualmente sujeito a disponibilidade e ajustes prévios.

5.7 O protocolo de transporte de pacientes em precaucdo de contato devera ser observado
conforme o POP.SCIH.010 de Controle de Disseminagcdo de Multirresistentes disponibilizado
na INTRANET.

6 PACIENTES EM PRECAUCAO DE CONTATO

6.1 Por orientacdo do SCIH, os pacientes em precaucdo de contato, poderdo usufruir do
solario, porém em horarios diferenciados e com cuidados especificos, a saber:

a) Uso do solario somente na 62 feira, pela manha cardiopediatria e a tarde adultos;

b) Pacientes em precaugcdo de contato poderdo participar das atividades num mesmo
momento, porém, o SCIH recomenda que ndo compartilhem objetos.

C) Profissionais deverdo retirar adornos, realizar higiene das maos, utlizar avental
descartavel e luva de procedimento. O profissional paramentado néo devera tocar em teclas do
elevador, maganetas, paredes e demais objetos com luvas;

d) Desinfeccédo do espaco e dos materiais sera realizada pelo servigo de higiene hospitalar

apos o uso.
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7 ROTAS DE URGENCIA

7.1 SINISTROS

Em caso de ocorréncia de algum sinistro que envolva a estrutura predial, tais como: incéndios,
incidentes estruturais ou qualquer outro evento que envolva evacuacdo do Solario ou do
edificio, a BRIGADA DE INCENDIO deve ser imediatamente acionada através do ramal: 2399.
Os pacientes serdo evacuados pelas trés saidas disponiveis no Solario que deverdao
permanecer sem trancas durante o periodo de funcionamento, conforme POP de
procedimentos administrativos do espaco do Solario:

a) PORTA DE ENTRADA PRINCIPAL: ACESSO AO CORREDOR PRINCIPAL DO 2°
ANDAR, SAIDA MAIS PROXIMA DA ESCADA DE INCENDIO;

b) PORTA DA SALA DA COORDENAQAO ASSISTENCIAL: ACESSO A SALA DA
COORDENACAO COM SAIDA E ACESSO AO CORREDOR DA AREA DE DIRECAO;

C) PORTA DA SALA DE REUNIOES DA DIRECAO: ACESSO A RECEPCAO DA
DIREGAO COM SAIDA E ACESSO AO CORREDOR DA AREA DE DIREGAO.

7.2 URGENCIA E EMERGENCIA MEDICA COM PACIENTES ADULTOS
7.2.1 Ramal da UD: 2340
Ramal da UCIC: 2248
7.2.2 Em caso de urgéncias, os profissionais que estiverem acompanhando os pacientes

deveréo aplicar a classificacédo de risco conforme item 7.2.4.

7.2.3 Os pacientes que apresentam risco baixo (verde) e moderado (amarelo) de morte
deverdo ser encaminhados de volta a enfermaria de origem para acompanhamento da equipe

do setor e, se necessario, acionada a UCIC para avaliacdo do paciente.

7.2.4 Nos casos de risco alto (vermelho) devera ser acionada a equipe da UD, através do
ramal de telefone disponivel no corredor de acesso do 2° andar. Neste caso, apls o
atendimento inicial, a equipe conduzira o paciente a UD para estabilizacdo e conducdo a
Unidade Cardio Intensiva Clinica (UCIC), caso haja necessidade. Ndo havendo leitos
disponiveis nesta unidade podera ser transferido para qualquer unidade de terapia intensiva

com leito disponivel.
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7.2.5 Protocolo para Classificacdo de Risco: (Cartilha da PNH Acolhimento com Avaliacdo e

Classificacdo de Risco)

RISCO

CONDUTA

SINTOMAS

Vermelho

Prioridade zero

Emergéncia, necessidade

de atendimento imediato
Pacientes em situacdo de
risco de morte serdo
encaminhados diretamente
a Unidade Diagndstica (UD)

para atendimento imediato

Desconforto respiratorio

grave, dor no peito
associada a falta de ar e

cianose, dor em aperto,

facada, agulhada com
irradiacdo para um ou
ambos 0S membros

superiores, ombro, regiao
cervical e mandibula, de
inicio  subito, de forte
intensidade acompanhada
de sudorese, nauseas e
vOmitos ou queimacao
epigastrica, acompanhada
de perda de consciéncia e

parada cardiorrespiratéria.

Amarelo

Prioridade 1

Urgéncia, atendimento o

mais rapido possivel
Pacientes que necessitam
de atendimento meédico e
de enfermagem o mais
rapido possivel, porém nao
correm riscos imediatos de
vida serdo encaminhados o
mais rapido possivel para o

andar de origem

Diminuicdo do nivel de
consciéncia, dor toracica
intensa, problemas
respiratorios e alteracdes

discretas de sinais vitais.

Verde

Nao urgente

Mal estar leve, nauseas,
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Pacientes em condic¢des | tontura, indisposicoes
Prioridade 2 .
agudas sem risco de morte,
porém requer atendimento
imediato serao
encaminhados o mais breve
possivel ao andar de

origem

7.3 URGENCIA E EMERGENCIA MEDICA CARDIO PEDIATRIA
7.3.2 Ramal Enfermaria: 2235
Ramal POI: 2236
7.3.3 Em caso de urgéncias, os profissionais que estiverem acompanhando o0s pacientes

deverdo aplicar a classificacédo de risco conforme item 7.3.4.

7.3.4 Os pacientes que apresentam risco baixo (verde) e moderado (amarelo) de morte
deverdo ser encaminhados de volta a Enfermaria de origem para acompanhamento da equipe

do setor e, se necessario, acionado o POI para avaliagdo do paciente.

7.3.5 Nos casos de risco alto (vermelho) devera ser acionada a equipe da Enfermaria, através
do ramal de TELEFONE DISPONIVEL NO CORREDOR DE ACESSO DO 2° ANDAR,
RAMAL: 2009. Neste caso, ap0s o atendimento inicial, a equipe conduzira o paciente ao POI

para estabilizacdo, caso haja necessidade.

7.3.6 Protocolo para Classificagdo de Risco: (Cartilha da PNH Acolhimento com Avaliagéo e

Classificacdo de Risco)

RISCO CONDUTA SINTOMAS

Vermelho Emergéncia, necessidade | Desconforto respiratorio
de atendimento imediato | grave, falta de ar, cianose e
Prioridade zero . , ~ . o
Pacientes em situagdo de | parada cardiorrespiratoria.
risco de morte serdo

encaminhados diretamente
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serao encaminhados
diretamente a Enfermaria

para atendimento imediato.

Amarelo

Prioridade 1

Urgéncia, atendimento o
mais rapido possivel
Pacientes que necessitam
de atendimento médico e
de enfermagem o mais
rapido possivel, porém nao
correm riscos imediatos de
vida serdo encaminhados o
mais rapido possivel para o

andar de origem

Diminuicdo do nivel de
consciéncia, dor toracica
intensa, problemas
respiratérios e alteracdes
discretas de sinais vitais.

Verde

Prioridade 2

N&o urgente

Pacientes em condicoes
agudas sem risco de morte,
porém requer atendimento
imediato serao
encaminhados o mais breve

possivel ao andar de

Mal estar leve, nauseas,

tontura, indisposigoes.

origem
8 REGISTROS
IDENTIFICA(;AO ARMAZENAMENTO | PRAZO DE GUARDA DESTINA(;AO

LIVRO DE

05 anos Guarda externa
AGENDAMENTO
LIVRO DE

05 anos Guarda externa

OCORRENCIAS
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9 RELACAO DE RAMAIS:

SERVICO DE APOIO 2273 BRIGADA DE INCENDIO 2399
ub 2340 ucCic 2248
CORREDOR SOLARIO 2009

ENFERMARIA PEDIATRIA 2235 POI 2236




