GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS
SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA SANITARIA

ROTEIRO PARA INSPECAO SANITARIA EM SERVICOS DE DIALISE

PROMOVERE |
PROTEGER A SAUDE

[ P T——

Data inicial: Data final: Ne solicitagéo: Responsavel Técnico:
Empresa: CNPJ: Responsavel Legal:

Endereco: CEP: Municipio:

Técnico VISA:

Assinatura:

Motivo da inspecéo:

Divisdo: Especificidades do Servigo

CL: | Perguntas: | S | N |Nv | NA
INF | Qual a localizacéo do servico de dialise?
() Hospitalar () Auténomo Extra-hospitalar ( ) Autdnomo Intra-hospitalar
I Possui médico Responsavel Técnico especialista em nefrologia? | | | |
I Possui enfermeiro Responsavel Técnico, especialista em nefrologia com titulo reconhecido pelo MEC ou SOBEN ? | | | |
INF | Possui enfermeiro em processo de capacitacéo supervisionado por enfermeiro especialista em nefrologia ? | | | |
INF | Possui farmacéutico Responsavel? | | | |
I Possui farmacéutico Responsavel pela fabricagéo de Concentrado Polieletrolitico para Hemodialise-CPHD? | | | |
Divisdo: Dados do Servico de Dialise
CL: | Perguntas: | s | N |Nv | NA
I Possui Hemodialise (HD)? | |
I Possui acesso a Didlise Peritonial Intermitente (DPI) em Servico Intrahospitalar? | | | |
INF | Possui Didlise Peritonial Ambulatorial Continua (DPAC)? | | | |
INF | Possui Didlise Peritonial Automatizada (DPA)? | | | |
I Possui programa de Didlise Pediatrica (imprescindivel se houver paciente pediatrico)? | | | |
I Possui acesso para criagéo ou intervencéo sobre fistula artério-venosa? | | | |
I Possui servigo de referéncia para instalagéo de cateter? | | | |
| Possui servigo de referéncia para instalacéo de cateter para DPAC? (Impescindivel se oferecer esta modalidade de | | | |
dialise)
N Servigco Autbnomo conta com servigo de remocéo de pacientes | | | |
() Proprio () Terceirizado
INF | Qual o horério de funcionamento do servico? (Informe no campo observacées) | | | |
INF | Qual é o nimero total de pacientes em Didlise? (Informe no campo observacées) | | | |
INF | Qual é o nimero de pacientes em Hemodialise? (Informe no campo observagées) | | | |
INF | Qual é o nimero de pacientes em DPI? (Informe no campo observagées) | | | |
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INF

Qual o numero de pacientes em DPAC? (Informe no campo observacdes)

INF | Qual é o nimero de pacientes em DPA? (Informe no campo observacées) | | |
INF | Qual é o nimero de turnos? (Informe no campo observagdes) | | |
INF | Qual é o nimero total de méaquinas? (Informe no campo observagdes) | | | |
INF | Qual é o nimero de maquinas para pacientes de sorologia desconhecida? (Informe no campo observacées) | | | |
| Qual é o nimero de maquinas de reserva? (Informe no campo observagdes) | | | |
INF | Qual ¢ o total de pontos de agua para maquinas? (Informe no campo observacées) | | | |
INF | Qual é o n° de pacientes HBsAg positivo? (Informe no campo observagoes) | | | |
INF | Qual é o n° de pacientes HCV positivo? (Informe no campo observagées) | | | |
INF | Qual é o n° de pacientes HIV positivo? (Informe no campo observacées) | | | |
INF | Qual é o n° de pacientes com sorologia negativa? (Informe no campo observacées) | | | |
INF | Qual é o n° de pacientes com sorologia desconhecida? (Informe no campo observagées) | | | |

Divisdo: Demais Servicos Oferecidos

CL: | Perguntas: | S | N |NV|NA
I Possui Servigco de Nutrigéo e Dietética (SND)? | | |
() Terceirizado (Informe no campo observagdes o nome da Empresa, o ano do contrato e o ano da licenca de
funcionamento) () Préprio
I Possui Servico de Assisténcia Social? | | | |
() Proprio () Terceirizado (Informe no campo observag6es o nome da Empresa, o ano do contrato e o ano da
licenca de funcionamento).
I Possui Servigo de Hemoterapia? | | | |
() Proprio () Terceirizado (Informe no campo observagdes o nome da Empresa, o ano do contrato e o ano da
licenca de funcionamento).
I Possui Lavanderia tipo hospitalar. | | | |
() Proprio () Terceirizado (Informe no campo observacdes o nome da Empresa, o ano do contrato e o ano da
licenca de funcionamento).
I Possui Central de Material e Esterilizagéo (CME)? | | | |
() Proprio () Terceirizado (Informe no campo observagdes o nome da Empresa, o ano do contrato e o ano da
licenca de funcionamento).
I Possui Laboratério de Andlises Clinicas? | | | |
() Proprio () Terceirizado (Informe no campo observagdes o nome da Empresa, o ano do contrato e o ano da
licenca de funcionamento).
Divisdo: Recursos Humanos
CL: | Perguntas: | S | N |NV|NA
| Possui 01 (um) médico nefrologista que responde pelos procedimentos e intercorréncias médicas como | | |
Responsavel Técnico?
| Possui 01 (um) enfermeiro, especializado em nefrologia, que responda pelos procedimentos e intercorréncias de | | | |
enfermagem como Responsavel Técnico?
INF | Qual é o n° de Médicos nefrologistas? (Informe no campo observagdes) | | | |
INF | Qual é o n° de Enfermeiros? (Informe no campo observagdes) | | | |
INF | Qual é o n° de Técnicos de enfermagem? (Informe no campo observagdes) | | | |
INF | Qual é o n° de Auxiliares de enfermagem ? (Informe no campo observacées) | | | |
INF | Qual é o n° de Psic6logos? (Informe no campo observagdes) | | | |
INF | Qual é o n° de Nutricionistas? (Informe no campo observagées) | | | |




INF

Qual é o n° de Assistentes sociais? (Informe no campo observagoes)

INF

INF

Qual é o n° de Secretarias? (Informe no campo observagées) |
Qual é o n° de Funcionarios de limpeza? (Informe no campo observacdes) |

INF

Possui outros profissionais? (Informe no campo observagdes) |

Possui 02 (dois) médicos nefrologistas (residir no mesmo municipio ou cidade circunvizinha)? (Informe no campo |

observacdes o Registro no CRM)

Possui 02 (dois) enfermeiros nefrologistas? (Informe no campo observagfes o Registro no COREN) |

Possui 01 (um) assistente social? (Informe no campo observacdes o Registro CRAS) |

Possui psicélogo? (Informe no campo observagdes o Registro CRP) |

Possui nutricionista?

Possui auxiliares ou técnicos de enfermagem de acordo com o nimero de pacientes?

Possui auxiliar ou técnico de enfermagem exclusivo para o reuso?

Possui funcionario, exclusivo para servicos de limpeza?

Possui no minimo 01 (um) médico nefrologista para cada 35 (trinta e cinco) pacientes? (Informe no campo |

observagdes o nimero de profissionais)

Possui no minimo 01 (um) enfermeiro para cada 35 (trinta e cinco) pacientes? (Informe no campo observacdes o |

ndmero de profissionais)

Possui 01 (um) técnico ou auxiliar de enfermagem para cada 04 (quatro) pacientes por turno de Hemodialise? |

(Informe no campo observag¢des o numero de profissionais)

Todos os membros da equipe permanecem no ambiente de realiza¢éo da dialise durante o periodo de duragdo do |

turno?

Possui 1 (um) médico nefrologista responsavel pelo Programa domiciliar de Dialise Peritoneal Ambulatorial Continua |

(DPAC) e/ou Didlise Peritoneal Automatizada (DPA)?

Possui 1 (um) enfermeiro para cada 50 pacientes do Programa domiciliar de Didlise Peritoneal Ambulatorial |

Continua (DPAC) e/ou Dialise Peritoneal Automatizada (DPA)?

Possui 01 (um) médico nefrologista durante o dia, para avaliagdo dos pacientes e atendimento das intercorréncias, |

podendo ser o mesmo da hemodialise, DPAC, DPA, desde que ndo ultrapasse a relagédo de 01 médico para cada 35
pacientes?

Possui 01 (um) médico para atendimento de urgéncias no periodo noturno para cada 35 pacientes? |

Possui 01 (um) enfermeiro para cada 35 pacientes, durante o turno? |

Possui 01 (um) enfermeiro para cada 35 pacientes, durante o periodo noturno? |

Possui 01 (um) auxiliar de enfermagem em todos os turnos, para cada 02 (dois) pacientes, ou para cada 04 (quatro), |

no caso de todos os postos de atendimento contarem com maquinas para dialise peritoneal?

INF

Possui Médico nefrologista pediatrico ou pediatra (na auséncia deste) que acompanhar procedimentos de didlise |

pediatrica, que abrangem a faixa etaria de 0 a 12 anos completos?

Caso ndo conte com nefrologista pediatrico, a crianga é acompanhada por pediatra? |

Possui 01 (um) auxiliar ou técnico de enfermagem para cada 02 (dois) pacientes por turno na dialise pediatrica? |

Possui nefrologista que presta servigos em diferentes servigos de dialise ou diferentes turnos, com responsabilidade |

de até 50 pacientes inscritos em programa de tratamento dialitico?
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Possui os Programas de Treinamento/Atualizacéo para os seguintes profissionais e estes estao sendo cumpridos?
() Equipe médica ( ) Equipe de enfermagem ( ) Psicélogos ( ) Nutricionistas ( ) Assistentes sociais ( )
Secretarias () Funcionarios de limpeza ( ) Outros (especificar no campo observacdes)

N Profissionais vacinados contra hepatite B, em conformidade com o Programa Nacional de Imunizagéo, no prazo de | | |
30 dias apds admissé@o? (OBS : Considerar apenas esquema completo ou em curso. Em caso negativo, justificar)
N Realizados os testes de imunidade, para todos os profissionais, a fim de verificar a eficacia da vacina¢éo? | | |

Divisdo: Infra-Estrutura Fisica

CL:

Perguntas:

A area fisica possui projeto arquitetonico aprovado por 6rgdo competente?

Area fisica conforme projeto arquitetbnico aprovado?

Possui sistema de tratamento e distribuicdo de dgua para hemodialise com projeto aprovado junto ao 6rgéo
competente?

O acesso ao servigo permite entrada e saida de ambulancias sem obstaculos e conta com area coberta?

O acesso ao servigo é independente para entrada e saide de pacientes?

O acesso ao servigo é independente para servigos de apoio e/ou outros?

O acesso ao servigo permite o fluxo do paciente da Unidade Dialitica a outras areas do hospital, quando for o caso? |

O acesso ao servigo permite a entrada e saida de maca e cadeira de rodas?

Servico de didlise conta com area de Recepgéao/registro de pacientes?

O servico de didlise conta com area de espera de pacientes e acompanhantes?

Conta com sanitarios para pacientes em niamero suficiente para ambos 0s sexos com portas que abrem para fora?

Conta com deposito de Material de Limpeza?

Conta com sala de utilidades com tanque de despejo?

Conta com vestiario, compativel com o nimero de funcionarios, com sanitarios para ambos 0s sexos?

Conta com copa?

Conta com sala administrativa?

Conta com area para guarda de macas e cadeiras de rodas?

Conta com abrigo de residuos sélidos de servigos de saude?

Conta com servigo de processamento de roupas?

() Proprio () Terceirizado (Informe no campo observag¢es o nome da Empresa, o ano do contrato e o ano da
licenca de funcionamento)
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Conta com pelo menos 01 sanitario adaptado para portador de mobilidade reduzida?

Conta com area fisica exclusiva, restrita e de facil acesso para o sistema de tratamento de agua e reservatorio de
agua tratada para hemodialise?

Conta com deposito para guarda de medicamentos, concentrados e material médico-hospitalar?

Possui area de pesagem dos pacientes com balanca antropométrica?

Possui lavatério exclusivo para lavagem de fistulas?

Possui consultério médico exclusivo?

Possui sala para recuperacao de pacientes e atendimento de emergéncia?

Possui sala de hemodiélise para pacientes HBsAg negativo?

Possui sala de reprocessamento de dialisadores de pacientes HBsAg negativo (sala branca)?

Possui sala de reprocessamento de dialisadores de pacientes HCV positivo?

Possui sala de hemodialise para pacientes HBsAg positivo (sala amarela)?

Possui sala de reprocessamento de dialisadores de pacientes HBsAg positivo (amarela)? Imprescindivel se o
servigo possui sala de hemodialise para pacientes HBsAg positivo.

INF

Possui sala para dialise peritoneal ambulatorial continua ( DPAC )?

INF

Possui sala para dialise peritoneal intermitente ( DPI )?

Possui ambientes integros de facil limpeza e higienizacéo?

Possue sistema de climatizagdo e/ou ventilagdo natural adequado?

Possui iluminagao suficiente para realizagéo das atividades?

Conta com pia, agua corrente, sabdo anti-séptico e papel toalha?

Divisdo: Equipamentos

CL:

Perguntas:

| S | N |NV|NA

As méquinas de hemodialise possuem:

() a) dispositivo que permita o tamponamento por bicarbonato de sédio; () b) controlador e monitor de
temperatura; ( ) c) controle automatico de ultrafiltragdo e monitor de pressao da solugdo de dialise ou monitor de
presséo transmembrana com dispositivo de suspenséo automatica do funcionamento da bomba de sangue, par ( )
d) monitor continuo da condutividade com dispositivo de suspensdo automatica da vazao da solugdo e com alarmes
sonoros e visuais; ( ) e) detetor de ruptura do dialisador com dispositivo de suspensédo automatica do funcionamento
da bomba de sangue parada da ultrafiltragdo e com alarmes sonoros e visuais; ( ) f) detetor de bolhas e protecao
contra embolismo gasoso com dispositivo de suspensao automatica do funcionamento da bomba de sangue e com
alarmes sonoros e visuais; ( ) g) protecédo contra operacdo em modo de didlise quando estiver em modo de
desinfecgéo; ( ) h) monitor de presséo de linha venosa e arterial com dispositivo de suspensao automética do
funcionamento da bomba de sangue alarmes sonoros e visuais;N&o possui op¢des
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Estéo limpos, em plenas condi¢gdes de funcionamento e com todas as funcdes e alarmes operando? |

Os mandmetros do equipamento estao isolados dos fluidos corpéreos do paciente mediante utilizagdo de isolador |

de presséo descartavel de uso Unico?

N Possui maquina de hemodidlise de reserva em nimero suficiente? | | | |
N O equipamento de reserva esté pronto para o uso ou efetivamente em programa de manutengao? | | | |
N Possui um aparelho de presséo para cada quatro pacientes, por turno? | | | |
I Para atendimento de emergéncia médica estéo disponiveis 0s seguintes materiais e equipamentos: | | | |
() a) eletrocardiégrafo; ( ) b) carro de emergéncia composto de monitor cardiaco e desfibrilador; ( ) c) ventilador
pulmonar manual; ( ) d) medicamentos para atendimento de emergéncias; ( ) e) ponto de oxigénio; ( ) f) aspirador
portatil; ( ) g) material completo de entubacéo.
N O servico de didlise garante o suprimento continuo de energia? | | | |
N A rotina de manutencgéo preventiva dos equipamentos obedece a periodicidade e ao procedimento indicado pelos | | | |
fabricantes?
N As intervencdes realizadas nos equipamentos sdo acompanhadas e/ou executadas pelo responséavel técnico pela | | | |
manutengao, documentadas e arquivadas?
N Servico de manutencéo de equipamentos terceirizados tem contrato formal? | | | |

As atividades de manutencao preventiva e de afericdo dos monitores e alarmes séo registradas e tem identificacéo e |

assinatura do técnico responsavel?

Divisdao: Hemodialise

CL: | Perguntas: | S | N |NV|NA

INF | Todos os pacientes realizam trés sessdes semanais de hemodialise?

N Ao ser admitido no programa o paciente € orientado a respeito da limitagdo do uso do dialisador/linha, toma | | | |
conhecimento que isso pode ser feito no maximo por doze vezes e certifica-se mediante assinatura toda vez que
acontece a troca?

N O paciente faz a verificacéo da sua identificagéo no dialisador/ linhas, antes do inicio de cada sessé&o de | | | |
hemodialise?

N O servigo funciona em até trés turnos, com intervalo minimo de uma hora entre as sessdes? (Informe no campo | | | |

observagoes o valor do intevalo entre as sessdes)

() Possui 01 turno () Possui 02 turnos () Possui 03 turnos

A unidade de dialise possui, no minimo, 01 maquina de hemodialise de reserva em plenas condi¢des de |

funcionamento?

() N&o possui no minimo, 01 méaquina de hemodialise de reserva. ( ) Auséncia de manutencéo preventiva. ( )
Auséncia de manutengao corretiva. ( ) Auséncia de documentagao comprobatdria da manutengéo preventiva. ( )
Auséncia de documentacdo comprobatéria da manutencdo corretiva

Possui uma maquina de Didlise para pacientes com sorologia desconhecida, em plenas condicdes de |

funcionamento

() Auséncia de manutencao preventiva ( ) Auséncia de manutengao corretiva ( ) Auséncia de documentagéo
comprobatéria da manutengéo preventiva ( ) Auséncia de documentagdo comprobatéria da manutencgao corretiva

O reprocessamento de dialisadores de pacientes com sorologia desconhecida é realizado na propria maquina? |




Antes do proximo uso e ap6s 0s enxagues, € realizado teste de residuo da solucéo esterilizante nos dialisadores, |

de acordo com o processo de desinfec¢éo adotado?
(Observar as condicdes de embalagem e armazenamento do produto)

N Resultados do teste de residuo séo registrados em livro proprio e assinados pelo profissional responséavel pelo | | | |
processo?
N Esté disponivel um esfigmomandmetro e um estetoscopio para cada quatro pacientes? | | | |

Divisdo: Sala de hemodiélise de pacientes HBsAg Negativo

CL: | Perguntas: | s | N |NV|NA
INF | Servico conta com sala para pacientes HBsAg negativo?
INF | Qual é o nimero de maquinas de didlise na sala para pacientes HBsAg negativo? (Informe no campo observagdes | | | |
0 namero de maquinas na sala para pacientes HBsAg negativo)
INF | Qual é o nimero de maquinas de hemodialise na sala para pacientes HBsAg negativo? | | | |
N O que possui na sala para hemodidlise de pacientes HBsAg negativo (branca)? | | | |
() Area fisica adequada para uma boa distribuigdo de maquina /poltrona ou maquina/leito ( ) Poltronas integras,
funcionantes (travas de encosto funcionando) em condi¢des de limpeza ( ) Espago para uma boa circulagdo de
funcionérios e pacientes ( ) Boa iluminagao, ventilagcdo, conservacao, higiene e limpeza ( ) Telas de prote¢éo nas
janelas ( ) Ralos com fecho hidrico (sifdo) e dispositivo de fechamento (tampa escamoteavel) ( ) Localizagdo em
espaco que nado se caracterize como passagem para outro ambiente individualizado ( ) Torneiras com dispositivo
de fechamento sem acionamento manual sabao anti-séptico liquido e toalha de papel ( ) Manual de normas e
rotinas assistenciais de facil acesso a toda a equipe
I S&o adotadas as medidas de biosseguranga necessarias? | | | |
() Equipe médico e de enfermagem utiliza Equipamentos de Protecdo Individual (EPI), conforme determinado pelo
PCPIEA para os diferentes procedimentos () Luvas de procedimento ( ) Mascara ( ) Avental ( ) Oculos (
) Sapatos fechados ( ) Equipe de limpeza faz uso adequado do EPI, conforme determinado pelo PCPIEA
I Durante o procedimento dialitico os funcionérios desta sala séo exclusivos durante o0 mesmo turno? | | | |
| Todos os equipamentos em uso estéo limpos, em plenas condi¢bes de funcionamento e com todos os alarmes | | | |
operando?
| E realizado, ao final de cada sesséo de hemodialise, processo de limpeza e desinfeccdo do equipamento de acordo | | | |
com as informacG@es do fabricante e sob a superviséo do responsavel pelo PCPIEA?
N E realizado, semanalmente, processo de limpeza e desinfecg&o da unidade? | | | |
N O processo de limpeza e desinfeccéo, informado pelo técnico, encontra-se registrado em documento proprio e | | | |
devidamente rubricado?
Divisdo: Sala de Reprocessamento de dialisadores de pacientes HBsAg negativo
CL: | Perguntas: | S | N |NV|NA

E contigua e de facil acesso as salas de tratamento hemodialitico?

As salas de reprocessamento de dialisadores possuem:

() sistema de ventilagéo e/ou exaustao de ar; ( ) bancadas proprias para esta operacao, abastecidas de agua
tratada para dialise, dotadas de cubas profundas, constituidas de material resistente e passivel de desinfecgéo; ( )
recipiente de acondicionamento de substancias desinfetantes para preenchimento dos dialisadores, constituido por
material opaco e dotado de sistema de fechamento, a fim de evitar emanagao de vapores; ( ) local préprio para o
armazenamento dos dialisadores em uso, constituido de material liso, lavavel e passivel de desinfeccao.
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| Possui dimens@es adequadas, compativeis com o nimero de poltronas? |

I Os funcionarios que atuam no reprocessamento fazem uso de Equipamentos de Protegdo Individual (EPI), |

conforme determinado pelo PCPIEA?

I Os dialisadores tipo capilar e as linhas arteriais e venosas encontram-se devidamente identificadas com nome |

completo do paciente, grupo de reprocessamento e data do 1° uso?

I Guarda dos dialisadores tipo capilar é feita em recipientes rigidos, individualizados, de facil limpeza e desinfec¢cao? |

I Recipientes identificados com o nome completo dos pacientes e grupo de reprocessamento? |

| E realizado o controle de qualidade do reuso das linhas e dos dialisadores? |

| E realizado o registro da medida do volume interno das fibras (priming), de todos os dialisadores antes do primeiro |

uso?

| A medida do volume interno das fibras néo é realizada por técnico ou auxiliar de enfermagem treinado para esse |

procedimento?

| A vidraria utilizada para o ¢ priming¢, apresenta-se integra e com boas condi¢Ges de leitura? |

I Os dialisadores séo descartados quando apresentam reducéo de 20% do volume inicial das fibras? |

| Os dialisadores e as linhas arteriais e venosas sao utilizadas, para 0 mesmo paciente até 12 vezes, quando |

reprocessamento manual, ou até 20 quando reprocessamento automatico?

| Funcionarios que atuam no reprocessamento de dialisadores de pacientes HBsAg negativo séo exclusivos durante o |

mesmo turno?

Divisdo: Sala de hemodialise de pacientes HCV positivo

CL: | Perguntas:

INF | O servico conta com sala para pacientes HCV positivo?

INF Qual é o numero de maquinas de dialise na sala para pacientes HCV positivo? (Informe no campo observagées a |

marca e o numero de maquinas na sala para pacientes HCV positivo)

N O que possui na sala para hemodidlise de pacientes HCV positivo? |

() Area fisica adequada para uma boa distribuigdo de maquina /poltrona ou maquina/leito ( ) Poltronas integras,
funcionantes (travas de encosto funcionando) em condi¢des de limpeza ( ) Espago para uma boa circulagdo de
funcionérios e pacientes ( ) Boa iluminagao, ventilagdo, conservacao, higiene e limpeza ( ) Telas de protecéo nas
janelas ( ) Ralos com fecho hidrico (siféo) e dispositivo de fechamento (tampa escamoteavel) ( ) Localizagdo em
espaco que nao se caracterize como passagem para outro ambiente individualizado ( ) Concentrados quimicos
utilizados no procedimento dialitico estdo armazenados ao abrigo da luz, calor e umidade ( ) Manual de normas e
rotinas assistenciais de facil acesso a toda a equipe

N O que possui no Posto de Enfermagem da sala para hemodiélise de pacientes HCV positivo? |

() Acesso facil e boa visualizagao da(s) sala(s) de tratamento ( ) Bancada com cuba de inox e com agua corrente (
) Lavatoério para uso exclusivo da equipe de salde ( ) Torneiras com dispositivo de fechamento sem acionamento
manual sab&o anti-séptico liquido e toalha de papel

I Sao adotadas as medidas de biosseguranca necessarias? |

() Oculos ( ) Sapatos fechados ( ) Equipe de limpeza faz uso adequado do EPI, conforme determinado pelo
PCPIEA ( ) Equipe médico e de enfermagem utiliza Equipamentos de Prote¢édo Individual (EPI), conforme
determinado pelo PCPIEA para os diferentes procedimentos ( ) Luvas de procedimento ( )
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Méscara () Avental

Durante o procedimento dialitico os funcionarios desta sala séo exclusivos durante o0 mesmo turno?

Todos os equipamentos em uso estéo limpos, em plenas condi¢cdes de funcionamento e com todos os alarmes
operando?

E realizado, ao final de cada sess&o de hemodialise, processo de limpeza e desinfecgdo do equipamento de acordo
com as informacdes do fabricante e sob a supervisao do responsavel pelo PCPIEA?

E realizado, semanalmente, processo de limpeza e desinfecgéo da unidade?

O processo de limpeza e desinfecgéo, informado pelo técnico, encontra-se registrado em documento préprio e
devidamente rubricado?

Divisdo: Sala de reprocessamento de dialisadores de pacientes HCV positivo

CL:

Perguntas:

E contigua e de facil acesso as salas de tratamento hemodialitico?

As salas de reprocessamento de dialisadores possuem:

( ) Sistema de ventilacéo e/ou exaustéo de ar; ( ) Bancadas proprias para esta operacéo, abastecidas de dgua
tratada para didlise, dotadas de cubas profundas, constituidas de material resistente e passivel de desinfeccéo; ( )
Recipiente de acondicionamento de substancias desinfetantes para preenchimento dos dialisadores, constituido por
material opaco e dotado de sistema de fechamento, a fim de evitar emanagao de vapores; ( ) Local proprio para o
armazenamento dos dialisadores em uso, constituido de material liso, lavavel e passivel de desinfecgéo.

Possui dimensdes adequadas, compativeis com o nimero de poltronas?

Os funcionarios que atuam no reprocessamento fazem uso de Equipamentos de Prote¢éo Individual (EPI),
conforme determinado pelo PCPIEA?

Os dialisadores tipo capilar e as linhas arteriais e venosas encontram-se devidamente identificadas com nome
completo do paciente, grupo de reprocessamento e data do 1° uso?

Guarda dos dialisadores tipo capilar é feita em recipientes rigidos, individualizados, de facil impeza e desinfeccéo?

Recipientes identificados com 0 nome completo dos pacientes e grupo de reprocessamento?

E realizado o controle de qualidade do reuso das linhas e dos dialisadores?

E realizado o registro da medida do volume interno das fibras (priming), de todos os dialisadores antes do primeiro
uso?

E realizado o registro da medida do volume interno das fibras (priming), de todos os dialisadores ap6s cada uso?

A medida do volume interno das fibras é realizada por técnico ou auxiliar de enfermagem treinado para esse
procedimento?

A vidraria utilizada para o ¢ priming¢, apresenta-se integra e com boas condicdes de leitura?

Os dialisadores séao descartados quando apresentam redugéo de 20% do volume inicial das fibras,?
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| Os dialisadores e as linhas arteriais e venosas séo utilizadas, para 0 mesmo paciente até 12 vezes, quando |

reprocessamento manual, ou até 20 quando reprocessamento automéatico?

| Funcionarios que atuam no reprocessamento de dialisadores de pacientes HBsAg negativo séo exclusivos durante o |

mesmo turno?

Divisdo: Sala de hemodidlise de pacientes HBsAg positivo

CL: | Perguntas:

| S | N |NV|NA

INF | O servico conta com sala para pacientes HBsAg positivo?

INF | Qual é o nimero de maquinas de didlise na sala para pacientes HBsAg positivo? (Informe no campo observacées a |

marca e o niumero de maquinas na sala para pacientes HBsAg positivo)

N O que possui na sala para hemodialise de pacientes HBsAg positivo? |

() Area fisica adequada para uma boa distribuicdo de maquina /poltrona ou maquina/leito ( ) Poltronas integras,
funcionantes (travas de encosto funcionando) em condigdes de limpeza ( ) Espaco para uma boa circulagéo de
funcionérios e pacientes ( ) Boa iluminagéo, ventilacdo, conservacao, higiene e limpeza ( ) Telas de protegao nas
janelas ( ) Ralos com fecho hidrico (sifdo) e dispositivo de fechamento (tampa escamoteavel) ( ) Localizagdo em
espaco que nao se caracterize como passagem para outro ambiente individualizado ( ) Concentrados quimicos
utilizados no procedimento dialitico estdo armazenados ao abrigo da luz, calor e umidade ( ) Manual de normas e
rotinas assistenciais de facil acesso a toda a equipe

N O que possui no Posto de Enfermagem da sala para hemodidlise de pacientes HBsAg positivo? |

() Acesso facil e boa visualizagdo da(s) sala(s) de tratamento ( ) Bancada com cuba de inox e com agua corrente (
) Lavatoério para uso exclusivo da equipe de saude ( ) Torneiras com dispositivo de fechamento sem acionamento
manual sab&o anti-séptico liquido e toalha de papel

I S&o adotadas as medidas de biosseguranga necessarias? |

() Equipe médico e de enfermagem utiliza Equipamentos de Protec¢éo Individual (EPI), conforme determinado pelo
PCPIEA para os diferentes procedimentos ( ) Luvas de procedimento ( ) Mascara ( ) Avental ( ) Oculos ( )
Sapatos fechados ( ) Equipe de limpeza faz uso adequado do EPI, conforme determinado pelo PCPIEA

I Durante o procedimento dialitico os funcionérios desta sala séo exclusivos durante o0 mesmo turno? |

| Todos os equipamentos em uso estéo limpos, em plenas condi¢gées de funcionamento e com todos os alarmes |

operando?

| E realizado, ao final de cada sesséo de hemodialise, processo de limpeza e desinfeccdo do equipamento de acordo |

com as informac@es do fabricante e sob a superviséo do responsavel pelo PCPIEA?

N E realizado, semanalmente, processo de limpeza e desinfeccéo da unidade? |

N O processo de limpeza e desinfec¢éo, informado pelo técnico, encontra-se registrado em documento proprio e |

devidamente rubricado?

Divisdo: Sala de Reprocessamento de dialisadores de pacientes HBSAg positivo

CL: | Perguntas:

| E contigua e de facil acesso as salas de tratamento hemodialitico?

I As salas de reprocessamento de dialisadores possuem: |

() Sistema de ventilagdo e/ou exaustdo de ar; ( ) Bancadas proprias para esta operacéo, abastecidas de dgua
tratada para dialise, dotadas de cubas profundas, constituidas de material resistente e passivel de desinfecgéo; ( )
Recipiente de acondicionamento de substancias desinfetantes para preenchimento dos dialisadores, constituido por
material opaco e dotado de sistema de fechamento, a fim de evitar emanagéo de vapores; ( ) Local préprio para o
armazenamento dos dialisadores em uso, constituido de material liso, lavavel e passivel de desinfecgéo.
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Possui dimens@es adequadas, compativeis com o nimero de poltronas?

Os funcionarios que atuam no reprocessamento fazem uso de Equipamentos de Protegdo Individual (EPI),
conforme determinado pelo PCPIEA?

Os dialisadores tipo capilar e as linhas arteriais e venosas encontram-se devidamente identificadas com nome
completo do paciente, grupo de reprocessamento e data do 1° uso?

Guarda dos dialisadores tipo capilar é feita em recipientes rigidos, individualizados, de facil limpeza e desinfec¢cao?

Recipientes identificados com o nome completo dos pacientes e grupo de reprocessamento?

E realizado o controle de qualidade do reuso das linhas e dos dialisadores?

E realizado o registro da medida do volume interno das fibras (priming), de todos os dialisadores antes do primeiro
uso?

E realizado o registro da medida do volume interno das fibras (priming), de todos os dialisadores ap6s cada uso?

A medida do volume interno das fibras néo é realizada por técnico ou auxiliar de enfermagem treinado para esse
procedimento?

A vidraria utilizada para o ¢ priming¢, apresenta-se integra e com boas condi¢Ges de leitura?

Os dialisadores séo descartados quando apresentam redugéo de 20% do volume inicial das fibras,?

Os dialisadores e as linhas arteriais e venosas sao utilizadas, para 0 mesmo paciente até 12 vezes, quando
reprocessamento manual, ou até 20 quando reprocessamento automatico?

Funcionarios que atuam no reprocessamento de dialisadores de pacientes HBsAg positivo séo exclusivos desta
sala durante 0 mesmo turno?

Divisdo: Dalise Peritoneal Intermitente

CL: | Perguntas: | S | N |NV|NA
INF | O servico conta com sala de didlise peritoneal intermitente? |
INF | Ccaso ndo exista sala de didlise peritoneal intermitente no servigo, onde o procedimento é realizado? | | | |
() Unidade de Terapia Intensiva (UTI) ( ) Enfermaria hospitalar exclusiva ( ) Outro (informar no campo
observacéo
| A area de DPI possui bancada com pia e agua corrente, sabdo anti-séptico e papel toalha? | | | |
N Possui dimensBes compativeis com a quantidade de equipamentos instalados e o nimero de pacientes/dia? | | | |
| Possui pia de despejo no préprio local ou anexo a este, para descarte dos residuos liquidos? | | | |
N Possui ambientes integros de facil limpeza e higienizagéo? | | | |
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Possue sistema de climatizagéo e/ou ventilagao natural adequado?

Possui iluminagéo suficiente para realizagéo das atividades?

Os medicamentos utilizados no procedimento estdo armazenados adequadamente?

Os equipamentos utilizados para aquecer a solucéo de DPI estéo limpos e com termdmetro funcionando?

Possui equipamento minimo para atendimento de emergéncia?

Dispdes de fonte de oxigénio de facil acesso?

Funcionarios que realizam o procedimento encontram-se paramentados, conforme determinado pelo PCPIEA?

Conta com manual de normas e rotinas de facil acesso, atualizado, datado e assinado?

Possui registros dos procedimentos realizados no paciente, devidamente identificados e datados?

Dispde de RH da unidade para realizagdo de DPI fora do Servigo de Dialise?

(_) Médico nefrologista () Enfermeiro (_) Técnico / auxiliar de enfermagem

Divisdo: Dalise Peritoneal Ambulatorial Continua

CL:

Perguntas:

Possui sala de treinamento de pacientes em Didlise Peritoneal Ambulatorial Continua (DPAC)?

Possui sala exclusiva?

Possui pia de despejo no proprio local ou anexo a este, para descarte dos residuos liquidos?

A area de DPAC possui bancada com pia e agua corrente, sab&o anti-séptico e papel toalha?

Possui ambientes integros de facil limpeza e higienizacéo?

Possue sistema de climatizagdo e/ou ventilagdo natural adequado?

Possui iluminagao suficiente para realizagéo das atividades?

Conta com manual de normas e rotinas de facil acesso, atualizado, datado e assinado?

Durante todo o treinamento de DPAC o servigo possui Médico Nefrologista (podendo ser o mesmo da sala de
Hemodialise) desde que nao ultrapasse 35 pacientes?

Dispde de enfermeiro responséavel técnico pelo programa (com o maximo de 50 pacientes em DPAC)?

Funcionarios que realizam o procedimento fazem uso de Equipamentos de Protegdo Individual ¢, EPI, conforme
determinado pelo PCPIEA?
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Divisdo; Sala de recuperacéo de pacientes

CL: | Perguntas: | S | N |NV|NA
INF | Onde esta localizada a sala de recuperacéo de pacientes?
() Dentro do Servico de Dialise () Fora do Servico de Diélise mas de facil acesso
N O que possui na sala de recuperagao de pacientes possui? | | | |
(') Maca e/ou leito para repouso e atendimento do paciente ( ) Pia, com agua corrente, sabdo anti-séptico e papel
toalha ( ) Area adequada quanto a dimens&o, conforto, iluminagéo, ventilagdo, higiene e limpeza
I Para atendimento de emergéncia, o que o servi¢o de dialise dispde? | | | |
() Material completo de entubagao (tubos endotraqueais, canulas, guias e laringoscépio com jogo completo de
laminas) ( ) Eletrocardiégrafo ( ) Carro de emergéncia composto de monitor cardiaco e desfibrilador ( ) Ventilador
pulmonar manual (ambu com reservatério) ( ) Aspirador portéatil ( ) Fonte de oxigénio ( ) Medicamentos para
atendimento de emergéncias ( ) Protocolo de atendimento e materiais adaptados ao paciente pediatrico, caso exista
atendimento pediatrico
Divisdo; Programa de Controle e Prevencao de Infeccdo e Eventos Adversos (PCPIEA)
CL: | Perguntas: | S | N |NV|NA
| Possui Programa de Controle e Prevencgéo de Infecgdo e de Eventos Adversos (PCPIEA)? |
| O PCPIEA foi elaborado com a participagdo dos profissionais do servico, sob a responsabilidade do médico ou | | |
enfermeiro?
| Realiza vigilancia epidemiolédgica sistematizada dos episodios de infecgdo e reagao pirogénica? | | |
I Realiza investigagcéo epidemioldgica dos casos de eventos adversos graves? | | |
| Realiza intervengdo com medidas de controle e prevencgéo de infec¢des e eventos adversos? | | |
I Avalia as rotinas escritas relacionadas ao controle das doencas infecciosas? | | |
I Notifica os casos suspeitos de eventos adversos graves a Vigilancia Sanitéria, no prazo de até 24 horas? | | |
I Envia a Vigilancia Sanitaria, semestralmente, a planilha do sub-anexo B, da RDC ¢, ANVISA n° 154/2004? | | |
| Existem protocolos elaboradas em conjunto com o Servico de Didlise para tratamento de peritonites? | | |
I Existem protocolos elaborados para tratamento de sepse relacionada ao cateter? | | |
| Existem protocolos elaborados para processamento de limpeza e desinfecgao de artigos e superficies? | | |
| Existem protocolos elaborados para Preparo de pele para procedimento cirtrgico? | | |
Divisdo: Controle Geral
CL: | Perguntas: | s | N |NV|NA
N Existem rotinas escritas, atualizadas, datadas e assinadas pelos responsaveis técnicos, elaboradas em conjunto

com o Servigo de Controle e Prevencgéo de Infecgdo e de Eventos Adversos, disponiveis no local para distribui¢céo
de trabalhos e atribuicbes?

() Procedimentos médicos; ( ) Procedimentos de enfermagem; ( ) Procedimentos do nutricionista, assistente
social e psicolégo; ( ) Controle e atendimento de intercorréncias; ( ) Controle de qualidade do reprocessamento das
linhas e dos dialisadores; ( ) Controle do funcionamento do sistema de tratamento da agua tratada para
hemodialise; ( ) Controle dos parametros de eficacia do tratamento dialitico; ( ) Controle de manutencgéo preventiva
e corretiva de todos os equipamentos da unidade; ( ) Procedimentos de biossegurancga; ( ) Outros
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Possui Programa de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Salde (PGRSS)?

O acondicionamento de residuos sépticos é feito em recipientes providos de tampa acionada a pedal, saco branco
leitoso (ABNT) identificado?

Existe fluxo, transporte e local adequado para o acondicionamento dos residuos até a coleta final?

O material pérfuro-cortante é acondicionado em recipiente rigido, devidamente identificado e vedado, com
padronizagéo de troca de acordo com as normas do PCPIEA?

INF | O concentrado utilizado pelo servigo é: (informe no campo observagées) | | | |
() Industrializado ( ) Manipulado

I A manipulagéo dos concentrados polieletroliticos, em farmacia privativa do servigo, & realizada: (informe no campo | | | |
observagoes)

N Os medicamentos e outros artigos retirados de suas embalagens originais sédo corretamente identificados (data, | | | |
validade, lote, Registro MS)?

N No armazenamento do concentrado, solugbes saneantes, medicamentos e artigos médico-hospitalares sao | | | |
observadas as seguintes condicdes:
( ) Dispostos em local adequado, ao abrigo da luz e calor, e com boas condi¢des de ventilagdo e higiene ambiental;
() Controle rigoroso do prazo de validade; lote e registro no MS; () Existéncia de controle de
temperatura, com termémetro de maxima e minima, devidamente reaistrada.

I E feita analise microbioldgica de uma amostra do dialisato colhida da maguina de didlise no final da sess&o? | | | |

I Esta estabelecida uma rotina mensal de forma que anualmente o teste tenha sido realizado em todas as maquinas? | | | |

N O envio da amostra do dialisato € realizado imediatamente a coleta, quando algum paciente apresentar sintomas | | | |
tipicos de bacteremiaou reagdes pirogénicas durante a dialise?

N O servigo de dialise autbnomo possui convénio / contrato com servico hemoteréapico para fornecimento de sangue | | | |
e/ou hemocomponentes?

N O servigo fornece, sob orientagéo do nutricionista e com base na prescricédo médica, aporte nutricional ao paciente | | | |
no dia do tratamento dialitico

N Possui programa de monitoramento e prevencao dos riscos de natureza quimica, fisica e bioldgica inerentes aos | | | |

procedimentos correspondentes a cada tipo de tratamento realizados

Divisdo: Avaliacdo de Registros e Controle da Salide dos Pacientes

CL: | Perguntas: | S | N |NV|NA
INF | O servico possui arquivo organizado e acessivel? |

N Os prontuérios possuem ldentificagéo dos pacientes? | | | |

N Os prontuérios possuem histéria clinica, exame fisico e motivo do ingresso no Programa? | | | |

N Os prontuarios possuem resultado de exames complementares ou anotagdes dos mesmos em impresso proprio? | | | |
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Os prontuarios possuem hipéteses diagnésticas?

N Os prontuérios possuem Diagnostico? | | |
N Os prontuéarios possuem Plano Terapéutico? | | |
N Os prontuarios possuem solicitagdo de admissdo ao programa de dialise? | | |

Dispde de registro dos exames complementares realizados no primeiro més de tratamento dialitico em prontuario
médico ou outro arquivo?

()TGP ( )HBsAg ( ) Anti-HCV ( ) Anti-HIV ( ) Anti-HBs ( ) Proteinas totais e fragdes ( ) Fosfatase alcalina ( )
Ferro sérico ( ) Dosagem de ferritina sérica ( ) Medicéo da saturagdo de transferrina ( ) Parato-horménio ( )
Colesterol total e fracionado ( ) Triglicérides ( ) Dosagem de Aluminio Sérico ( ) RX de térax em PA e perfil ( )
Ultra-sonografia Abdominal com estudo dos Rins e Bexiga ( ) Hemograma ( ) Glicose ( ) Uréia Pré ( ) Uréia Pos
() Creatinina () Potassio () Calcio ( ) Fésforo

Dispde de registro dos exames periddicos mensais para acompanhamento da evolugéo clinica dos pacientes?
Dispde de registro dos exames periddicos mensais para acompanhamento da evolugao clinica dos pacientes?

( ) Medicao de Hematdcrito ( ) Dosagem de Hemoglobina ( ) Glicemia (para pacientes diabéticos) ( ) Uréia pré (
) Uréia p6és () Creatinina (durante o primeiro ano) ( ) Potassio ( ) Célcio ( ) Fésforo  *TGP - Transaminase
Glutamica PirGvica

Dispde de registro dos exames periddicos trimestrais para acompanhamento da evolugao clinica dos pacientes?

( ) Hemograma completo ( ) Proteinas totais e fracdes ( ) Fosfatase alcalina ( ) Ferro sérico ( ) Medicédo de
saturagao da transferrina ( ) Dosagem de ferritina

Dispde de registro dos exames periddicos semestrais para acompanhamento da evolugéo clinica dos pacientes?

() Parato-horménio ( ) Creatinina (ap6s o primeiro ano) ( ) Anti HBs ( ) Anti HCV (para pacientes susceptiveis
com Anti HCV inicialmente negativos) ( ) HBsAg (para pacientes susceptiveis com Anti HBC total ou IgG e AgHBs
inicialmente negativos)

Dispde de registro dos exames periddicos anuais para acompanhamento da evolugédo clinica dos pacientes?

( ) Dosagem de Aluminio Sérico () Anti-HIV, dosagem de anticorpos para HIV ( )
Colesterol total e fracionado ( ) Triglicérides ( ) RX de térax em PA e perfil () Fung&o renal residual ( para
pacientes em dialise peritoneal) ( ) Clearanceperitoneal ( para pacientes em diélise peritoneal)

Divisdo: Tratamento e Controle de Qualidade da Agua

CL:

Perguntas:

INF

O abastecimento de agua do servigo é feito por:
() Sistema de abastecimento publico de &qua ( ) Pocos Artesianos () Outros mananciais

A agua de abastecimento (potavel) é inspecionada diariamente, pelo técnico responsavel pela operagéo do sistema
de tratamento d¢ agua, em suas caracteristicas fisicas e organolépticas?

() Cor aparente (incolor) ( ) Turvacéo (ausente) ( ) Sabor (insipido) ( ) Odor (inodoro) ( ) Cloro residual livre
(maior que 0,5 mg/l) ( ) pH (6,0 a 9,5)

O reservatoério de agua potavel do servigo de dialise:
() E exclusivo ( ) Possui controle bacteriolégico mensal ( ) E dividido, no minimo, em dois compartimentos de
modo a permitir as operagdes de limpeza e manutengéo ( ) Conta com limpeza semestral, devidamente registrado

Qual o sistema de tratamento de agua para didlise?
() Osmose reversa () Deionizacdo () Outro: (Especificar)

Sala de tratamento de agua para hemodialise
() E exclusiva para essa atividade ( ) Dispde de acesso facilitado para sua utilizagéo ( ) Encontra-se protegida
contra intempéries, sem incidéncia de luz solar direta ( ) Realiza monitoramento diario da temperatura ambiente

Reservatorio de agua tratada para hemodidlise:

() E constituido ou revestido internamente por material opaco, liso, resistente impermeavel, inerte, e isento de
amianto ( ) Possui fundo cénico ( ) Possui, em sua parte inferior, canaliza¢cdo de drenagem para possibilitar o
esgotamento total da agua ( ) Possui sistema de fechamento hermético que impega contaminagdes provenientes do
meio externo ( ) Permite o acesso para inspecédo e limpeza ( ) Possui sistema automatico de controle da entrada da
agua ( ) Possui filtro de nivel bacterioldgico no sistema de suspiro ( ) E dotado de sistema de recirculagdo continua
de agua 24 horas por dia, 07 dias por semana e a uma velocidade que garanta regime turbulento de vazéo no
retorno do ¢ loopg, de distribuicdo ao tanque
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INF

A tubulagéo da rede de agua tratada para didlise é constituida de: |

() PVC () Aco inoxidavel () Outro (especificar)

Monitora continuamente a condutividade na saida do sistema de tratamento de agua, por instrumento que apresente |

compensacéao para variagcdes de temperatura?

Existe dispositivo de alarme visual e auditivo? |

O técnico responsavel pela operagao do sistema de tratamento de agua para dialise tem capacitagdo especifica |

para esta atividade, atestada por Certificado de Treinamento?

N Possui informacdes registradas, datadas e assinadas, sobre: | |
( ) Regeneracao das resinas e troca ( ) Retrolavagem/troca do filtro de carvéo ativado ( ) Limpeza do filtro de areia
( ) Descontaminagéo do sistema de tratamento de agua para hemodialise ( ) Desinfec¢do mensal do reservatério e
linha de distribuicdio de 4gua tratada para Hemodialise
N Existe registro de ocorréncias das atividades de tratamento de agua? | | |
N O servigo realizou e apresentou relatério das analises microbioldgicas realizadas nos ultimos seis meses? | | |

Existem registros das medidas adotadas quando a contagem de bactérias heterotroficas for superior a 50 UFC/mI? |

A qualidade bacteriologica da agua é verificada quando ocorrem manifestages pirogénicas ou suspeitas de |

septicemia nos pacientes?
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