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HCFAMEMA SAO PAULO SAO TODOS

_ Governo do Estado de Sao Paulo N
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Marilia
Nucleo de Gestao de Processos e Qualidade

PROCEDIMENTO OPERACIONAL - HCFAMEMA

N° do Processo: 144.00004901/2023-77

Assunto: Solicitagdo Transporte Interno e Terceirizado

CODIGO: HCF-GRA-PO-1

REVISAO: 0

1. OBJETIVO

Estabelecer fluxo de solicitagdo de transporte para pacientes internados.

2. APLICACAO

Aplicam-se as solicitagcbes de transportes para os pacientes internados no HCFAMEMA gque
necessitam de transferéncia para outro servigo:

Departamento de Atencéo a Salde em Alta Complexidade;

Departamento de Atencdo a Saude Materno Infantil.

3. RESPONSABILIDADE
Equipe de Regulac&o Interna Hospitalar;
Geréncia de Atencao em Urgéncia e Emergéncia;

Geréncia de Atencao Adulto e Idoso;



Geréncia de Atencao a Saude da Mulher;
Geréncia de Atencéo a Saude da Crianca;

Geréncia de Hotelaria e Transporte.

4. ABREVIATURAS E SIGLAS

CRM — Conselho Regional de Medicina;

DASAC — Departamento de Atencéo a Saude em Alta Complexidade;
DASMI — Departamento de Atencdo a Saude Materno Infantil;

ERIH — Equipe de Regulacéo Interna Hospitalar;

GHT — Geréncia de Hotelaria e Transporte.

HCFAMEMA — Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Marilia;
PABX — Private Automatic Branch Exchange;

PS — Pronto Socorro;

SIRESP - Sistema Informatizado de Regula¢&o do Estado de S&o Paulo;
SUS — Sistema Unico de Salide;

UTI — Unidade de Terapia Intensiva;

5. MATERIAIS/IEQUIPAMENTOS/FERRAMENTAS
Materiais:

Nao se aplica.

Equipamentos:
Computador;
Telefone;

Impressora.
Ferramentas:
Sistema de documentacgao vigente;

E-mail Institucional.

6. CONCEITOS E FUNCOES



Nao se aplica.

7. DESCRICOES DOS TRANSPORTES
7.1 - TIPOS DE TRANSPORTES
Transporte interno — realizado com as ambulancias da institui¢éo;

Transportes terceirizados — realizados com ambulancias contratadas.

7.2 - INDICACOES
Quando ndo houver a vaga disponivel na instituicao;

Quando houver necessidade de servigo de referéncia.

7.3 - NECESSIDADES DE TRANSPORTE INTERNO
Realizagcéo de exames diagnoésticos;

Procedimentos terapéuticos e cirirgicos;
Transferéncias entre leitos;

Encaminhamentos as atividades extra clinica.

7.4 — NECESSIDADES DE TRANSPORTE TERCEIRIZADO

Instabilidade hemodinamica;

Insuficiéncia respiratéria (I0T + VM, Mascara com alto valor O2, taquipnéia);
Sangramento ativo;

Agitacéo psicomotora com necessidade de sedacao;

Crises conwulsivas;

Risco broncoaspiracao;

Indisponibilidade de equipe médica e/ou assistencial.

8. DESCRICAO DO PROCEDIMENTO

8.1 - RESPONSABILIDADES DE TODOS PROFISSIONAIS
8.1.1 - COMUM A TODOS

Conferir a identidade do paciente com os dados do prontuério;

Conhecer o estado geral dos pacientes e potenciais complicagoes;



Avaliar os parametros clinicos do paciente, nivel de consciéncia, sinais vitais e se
necessario, avaliar nivel de saturacao periférica de oxigénio e andlise de gases arteriais;

Identificar todas as intercorréncias e complicagcdes que possam ocorrer no trajeto e adotar
medidas preventivas;

Organizar os documentos necessarios para o transporte;

Assegurar os cuidados com os dispositivos utilizados pelo paciente: cateteres endovenosos,
tubos endotraqueais, sondas vesicais e nasogatricas, drenos, atentando para fixacao,
protecao, curativo e permeabilidade dos mesmos;

Certificar-se de que o curativo esta ocluido, limpo e seco;
Garantir o suporte hemodinamico, ventilatorio e medicamentoso do paciente;
Transportar o paciente com conforto: maca com colchao e que esteja forrado com lencol;

Disponibilizar, se necessario, lencol para cobrir 0 paciente.

8.1.2 - MEDICO

Solicitar transferéncia para outro servico atravées do SIRESP Urgéncia, somente quando
necessario;

Solicitar transporte interno para realizacdo de exames diagndésticos, procedimentos
terapéuticos e cirurgicos e transferéncias de leitos;

Avaliar a necessidade do transporte e condi¢Ges clinicas do paciente;

Acompanhar transporte de pacientes caracterizados com risco, que necessitem de vigilancia
e acompanhamento médico durante o trajeto, quando possivel;

Registrar no prontuario do paciente a solicitacdo de transporte.

8.1.3 - ENFERMEIRO
Receber solicitagGes de transportes;
Selecionar o meio de transporte que atenda as necessidades de seguranca do paciente;

Realizar contato com a ERIH, informando: destino, motivo do transporte, data e horario do
mesmo e condi¢cOes do paciente;

Avaliar o estado geral do paciente, antecipa possiveis instabilidades e complicacbes no
estado geral do paciente e verifica a necessidade de acompanhar o transporte;

Caso for realizado pelo transporte da instituicdo, definird o profissional de enfermagem que
assistird o paciente durante o transporte;

Quando acompanhar o transporte do paciente, o faz ao lado do mesmo, avaliando seu
estado geral durante todo o trajeto;



Registrar os transportes na evolucdo de enfermagem anotando as intercorréncias;
Zelar pelo bem fisico e mental dos pacientes;

Realizar a passagem de informacgédo sobre as condicdes de saude do usuario transportado
ao profissional da enfermagem que recebé-lo no destino, de forma clara e objetiva;

Repor todo o material gasto em transportes;

Confirmar, antes da remocéo do paciente, a concordancia do receptor no local de destino,
através de contato prévio;

Realizar avaliagGes dos transportes realizados e capacitagcdes quando necessario a equipe.

8.1.4 - ENFERMEIRA DA EQUIPE DE REGULACAO INTERNA HOSPITALAR
Conferir as finalizagc6es das fichas no SIRESP Urgéncia e avisa as equipes;
Receber solicitagdes de transportes;

Caso o transporte for realizado pela nossa ambulancia, realiza o agendamento com o
motorista;

Caso necessite de transportes terceirizados — entrar em contato com Superintendéncia para
autorizacao;

Organizar e priorizar os transportes de acordo com as necessidades;

Realizar o registro de todas as solicitagdes e transportes realizados para futuros relatorios.

8.1.5 - TECNICO OU AUXILIAR DE ENFERMAGEM
Preparar o paciente para o transporte;

Acompanhar o paciente de seu local de origem até seu destino em seguran¢a ao seu lado
durante todo o trajeto;

Registrar os transportes na prescri¢cédo de enfermagem anotando toda intercorréncia;
Zelar pelo bem-estar fisico e mental dos pacientes;

Realizar a passagem de informacao sobre as condi¢cdes de saude do usuario transportado
ao profissional da enfermagem que recebé-lo no destino, de forma clara e objetiva.

8.1.6 - MOTORISTA
Receber a solicitagdo e programacéo de transporte;

Realizar juntamente com a enfermagem, transporte dos pacientes agendados de forma
segura;

Zelar pela limpeza e conservagao do veiculo e seus equipamentos, mantendo-os em perfeitas



condicdes de uso;

Auxiliar na remocgéao do paciente no seu local de origem e no seu destino;
Realizar registros necessarios dos transportes realizados;

Solicitar o abastecimento dos cilindros de oxigénio, sempre que necessario;

Realizar transporte dos pacientes conforme solicitagdes e agendamentos tragcados pelo
ERIH.

9. CLASSIFICACOES DE TRANSPORTES

CLASSIFICACAO CONDICOES CLINICAS DO PACIENTE
Pacientes estaveis, sem alteracdes criticas nas ultimas
BAIXO RISCO 48 horas e que nao sejam dependentes de

oxigenoterapia.

Pacientes estaveis, sem alteracdes criticas nas ultimas
MEDIO RISCO 24 horas, porém, com necessidade de monitoracao
hemodinamica ou oxigenoterapia.

Paciente em uso de droga vasoativa e/ou assisténcia

ALTO RISCO o A
ventilatoria mecanica.

Observacoes:

No transporte de baixo risco, 0 paciente ndo precisara ser monitorizado, mas 0s sinais vitais
deverdo ser aferidos antes e apOs o transporte e registrados em impresso proprio no
prontuario.

No transporte de meédio e de alto risco, o0s pacientes deverdo ser transportados
monitorizados (frequéncia cardiaca, saturacdo de oxigénio e, se necessario, pressao arterial
sistémica).

10. CLASSIFICACAO DE RISCO

CLASSIFICACAO COMPOSICAO MINIMA DE PROFISSIONAIS
BAIXO RISCO (1) Técnico de enfermagem;
MEDIO RISCO (1) Técnico de enfermagem e (1) Enfermeiro ou (1)
Médico;
ALTO RISCO (1) Técnico de enfermagem, (1) Enfermeiro e (1) Médico.
Observacao:

O numero e a categoria de profissionais envolvidos no transporte variardo de acordo com as
condic¢des clinicas, o peso do paciente, o nimero e complexidade de dispositivos invasivos e
equipamentos utilizados.

11. ORIENTAGCOES GERAIS



O transporte do paciente, se ndo for a carater de urgéncia/emergéncia, devera ser evitado
durante as trocas de plantdo (30 minutos antes ou apds) e no horério de visitas. Se
necessario transportar no horario de visita, comunicar a familia.

O paciente poderd ser transportado em maca ou cadeira de rodas selecionados conforme as
condic¢des clinicas, fisicas e idade do paciente. Criancas podem ser transportadas no colo
do responsavel.

O paciente que apresentar condi¢cdes plenas de deambulacdo poderd ser transportado
andando, somente no momento da admissao.

12. REFERENCIAS

Nao se aplica.

13. CONTROLE DE QUALIDADE

13.1 REVISAO
N° DA REVISAO DATA ITEM MOTIVO
0 04/10/2023 - Criac&o

14. ELABORACAO

DEPARTAMENTO NOME

Geréncia da Regulacéao

Milena Diniz De Freitas
de Acesso

15. CONFERENCIA

DEPARTAMENTO NOME

Nucleo de Gestao de

. Amanda Sabatine dos Santos
Processos e Qualidade

16. APROVACAO

DEPARTAMENTO NOME

Superintendéncia Paloma Aparecida Libanio Nunes




Documento assinado eletronicamente por Amanda Sabatine
a dos Santos, Diretor Técnico I, em 18/10/2023, as 13:49,
assinatura g0 coONforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no Decreto
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