MERCOSUL/GMC/RES. N° 29/15

REQUISITOS DE BOAS PRATICAS PARA ORGANIZACAQ E FUNCIONAMENTO
DOS SERVICOS DE TERAPIA INTENSIVA ADULTO, PEDIATRICA E NEONATAL
(REVOGACAO DA RES. GMC N° 28/04)

TENDO EM VISTA: O Tratado de Assungéo, o Protocolo de Ouro Preto e a
Resolugao N° 28/04 do Grupo Mercado Comum.

CONSIDERANDO:

A necessidade de contar com Requisitos de Boas Praticas para organizagdo e
funcionamento dos servigos de terapia intensiva adulto, pediatrica e neonatal.

O GRUPO MERCADO COMUM
RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar os “Requisitos de Boas Praticas para organizagéo e funcionamento
dos servigos de terapia intensiva adulto, pediatrica e neonatal” que constam como
Anexo e fazem parte da presente Resolugéo.

Art. 2° - Os Requisitos de Boas Praticas estabelecidos na presente Resolugdo devem
ser incluidos nas normas de organizagdo e funcionamento dos servicos de terapia
intensiva adulto, pediatrica e neonatal de cada Estado Parte, podendo ser
acrescentados outros requisitos as normas nacionais ou locais de acordo com a
necessidade de cada Estado Parte.

Art. 3° - Os Estados Partes indicardo, no ambito do SGT N° 11, os organismos
nacionais competentes para a implementagao da presente Resolugao.

Art. 4° - Revogar a Resolugdo GMC N° 28/04.

Art. 5° - Esta Resolucéo devera ser incorporada ao ordenamento juridico dos Estados
Partes antes de 15/1/2016.

XLV GMC EXT - Brasilia, 15/VII/15.




ANEXO

REQUISITOS DE BOAS PRATICAS PARA ORGANIZACAO’E FUNCIONAMIENTO
DOS SERVIGOS DE TERAPIA INTENSIVA ADULTO, PEDIATRICA E NEONATAL

1. OBJETIVO

Estabelecer os Requisitos de Boas Praticas para organizagdo e funcionamento de
- servigos de terapia intensiva adulto, pediatrica e neonatal.

2. DEFINIGOES

2.1 Servicos de terapia intensiva adulto, pediatrica e neonatal: sdao os servigos
destinados a internagado de pacientes criticos e que requeiram atengéo profissional
especializada continua, materiais especificos e outras tecnologias necessarias ao
diagnostico e tratamento, localizados em estabelecimentos assistenciais com
internagdo e com servigos auxiliares de diagnostico e acompanhamento de fungdes
vitais do paciente.

2.2 Pacientes criticos: sdo aqueles considerados com comprometimento de um ou mais
sistemas fisiolégicos principais, com perda de sua autorregulacdo, porém
potencialmente reversiveis.

3. REQUISITOS

3.1 Todo servigo de terapia intensiva, publico ou privado, deve estar localizado em um
estabelecimento de saude com internacdo que tenha habilitagdo ou licenga de
funcionamento, atualizada periodicamente, expedida pelo 6rgéo sanitario competente.

3.2 A construgao, reforma ou adaptagédo na estrutura fisica dos servigos de terapia
intensiva deve ser precedida pela aprovagado do projeto pelo 6rgdo competente local.

3.3 E de responsabilidade da administragdo do estabelecimento de saude prever e
prover 0s recursos humanos, equipamentos, materiais e medicamentos necessarios a
operacionalizagao dos servigos de terapia intensiva.

3.4 A diregdo do estabelecimento de salde e o responsavel técnico do servigo de
terapia intensiva tem a responsabilidade de planejar, implementar e garantir a qualidade
dos processos.

3.5 O servigo de terapia intensiva deve dispor de instrugées escritas e atualizadas das
rotinas técnicas implantadas.




3.6 As rotinas técnicas devem ser elaboradas em conjunto com os servigos envolvidos
na assisténcia ao paciente critico, assegurando a assisténcia integral e a
interdisciplinaridade.

3.7 O servigo de terapia intensiva deve:

3.7.1 possuir uma estrutura organizacional documentada;

3.7.2 preservar a identidade e a privacidade do paciente, assegurando um ambiente de
respeito e dignidade;

3.7.3 promover ambiente acolhedor;

3.7.4 incentivar e promover a participagdo da familia na atengéo ao paciente critico;
3.7.5 prover orientagbes aos familiares em uma linguagem clara, sobre o estado de
saude do paciente e a assisténcia a ser oferecida, desde a admisséo até a alta.

4. RECURSOS HUMANOS
4.1 Os servicos de terapia intensiva devem dispor da seguinte equipe:

4.1.1 Responsavel Técnico meédico, legalmente certificado como especialista em
Medicina Intensiva, especifico para a modalidade de assisténcia adulto, pediatrica ou
neonatal,

4.1.1.1 O Médico responsavel técnico deve assumir a responsabilidade por servigos de
terapia intensiva conforme normatizagéo vigente em cada Estado Parte;

4.1.1.2 Em caso de auséncia do responsavel técnico, os servigos devem contar com um
profissional legalmente habilitado para substitui-lo.

4.1.2 Médico diarista, para o turno matutino e vespertino, com capacitagdo em Medicina
Intensiva validada conforme normatizagéo vigente em cada Estado Parte, especifico
para a modalidade da assisténcia de adultos, pediatrica ou neonatal;

4.1.3 Medico de plantao, exclusivo da unidade por turno;

4.1.4 Profissional de enfermagem, de acordo com a normativa vigente em cada Estado
Parte, exclusivo da unidade, responsavel pela coordenagdo da assisténcia de
enfermagem; _

4.1.5 Profissionais de enfermagem, exclusivos da unidade, com nivel de formagéo e em
quantitativo de acordo com a normativa vigente em cada Estado Parte;

4.1.6 Fisioterapeuta de acordo com a normativa vigente em cada Estado Parte;
4.1.7 Auxiliar administrativo;

4.1.8 Auxiliar de servigo de limpeza.




4.2 Todos os profissionais dos servigos de terapia intensiva devem ser vacinados em
conformidade com a normativa vigente em cada Estado Parte.

4.3 O responsavel técnico deve implantar, implementar e manter registros de programa
de educacéo permanente para todos os profissionais que atuam na unidade.

5. INFRAESTRUTURA FiSICA

5.1 Os servigos de terapia intensiva devem dispor de infraestrutura fisica com
ambientes e instalagbes necessarias para a assisténcia e a realizagdo dos
procedimentos com seguranga e qualidade.

5.2 Os servigos de terapia intensiva devem possuir ambientes com as seguintes
caracteristicas:

5.2.1 quarto coletivo ou individual para internagao dos pacientes adultos, pediatrico ou
neonatal;

5.2.1.1 quarto de isolamento individual para internacdo dos pacientes adultos,
pediatrico ou neonatal,

5.2.2 posto de enfermagem que permita a observagéo visual direta ou eletrénica dos
leitos;

5.2.3 area para prescricdo médica;

-5.2.4 sala de expurgo dotada de pia com ducha manual para lavagem;

5.2.5 deposito de material de limpeza,;

5.2.6 almoxarifado;

5.2.7 sala administrativa;

5.2.8 sala para repouso da equipe de plantdo, com banheiro;

5.2.9 vestiarios para profissionais (masculino e feminino) com banheiro;

5.2.10 lavatorio para higienizagdo das maos nos quartos individuais, coletivos e
isolamento;

5.3 As paredes, piso e teto devem ser revestidos de material liso, resistente a limpeza e
ao uso de desinfetante, abrasivos e impactos.

5.4 Os servigos de terapia intensiva devem possuir instalages com as seguintes
caracteristicas:

5.4.1 sistema de energia elétrica alternativo de emergéncia para alimentagdo dos
equipamentos de suporte a vida e para os circuitos de iluminagéo de emergéncia;

5.4.2 circuitos de iluminagdo distintos dos circuitos elétricos especiais, desde a fonte de
entrada, de forma de evitar interferéncias electromagnéticas nos equipamentos e

. instalagées;

5.4.3 sistema de abastecimento de gas medicinal centralizado, com pontos de oxigénio,
de vacuo e de ar medicinal por leito;

5.4.4 sistema de climatizagdo que possibilite conforto térmico ao paciente e a

manuteng¢ao da qualidade do ar interior.
| 4



5.4.4.1 O quarto de isolamento dos Servigos de terapia intensiva adulto e pediatrica
deve possuir sistema de ventilagdo/extracdo que permita a renovagéo continua do ar
interior.

6. MATERIAIS E EQUIPAMIENTO
6.1 Os servigos de terapia intensiva devem ter disponivel na unidade:

6.1.1 equipamento para monitoragéo continua de eletrocardiograma (monitor cardiaco);
6.1.2 equipamento para monitoragéo de pressao arterial ndo invasiva;

6.1.3 equipamento para monitoragdo de oxigenagdo transcutdnea ou oximetria de
pulso;

6.1.4 equipamento para monitoragdo de pressdo venosa central (medidor de PVC ou
monitor);

6.1.5 suporte ventilatério: equipamento para ventilagdo, incluindo ventilador manual
com reservatério e ventilador pulmonar mecanico;

6.1.6 equipamento para nebulizagdo com umidificador e aquecedor;

6.1.7 equipamento para oxigenioterapia;

6.1.8 equipamento para infusdo continua e controlada de drogas (bomba de infuséo);
6.1.8.1 Em caso de nutricdo enteral deve ser reservada bomba especifica para esta
finalidade.

6.1.9 camas para terapia intensiva, com as seguintes caracteristicas:

6.1.9.1 camas com ajuste de posigéo, grades laterais e rodas nos servigos de terapia
intensiva adulto;

6.1.9.2 cama com grades laterais, bergo ou incubadora com ajuste de posigao e rodas
nos servigos de terapia intensiva pediatrica;

6.1.9.3 incubadora ou bergo com ajuste de posigéo e rodas nos servigos de terapia
intensiva neonatal,

6.1.10 equipamento para aspiragédo a vacuo;

6.1.11 termémetro;

6.1.12 estetoscopio;

6.1.13 reldgio visivel,

6.1.14 carro ou maleta de emergéncia, contendo medicamentos, ventilador manual com
reservatério, mascaras, laringoscopio completo, tubos endotraqueais, conectores,
canulas de Guedel e guia estéril;

6.1.15 equipamento desfibrilador/cardioversor;

6.1.16 equipamento para monitoragdo de presséo invasiva;

6.1.17 negatoscopio;

6.1.18 capnografo;

6.1.19 aspirador a vacuo portatil;

6.1.20 oftalmoscopio;

6.1.21 otoscépio;

6.1.22 marcapasso cardiaco temporario, eletrodos e gerador;

6.1.23 eletrocardiografo;

6.1.24 monitor de débito cardiaco;

6.1.25 mascara facial que permita diferentes concentragées de oxigénio;




6.1.26 equipamento para ventilagdo pulmonar nao invasiva;

6.1.27 equipamento para aferigdo de glicemia capilar;

6.1.28 dispositivo para pesar o paciente;

6.1.29 material para dialise peritoneal em sistema fechado;

6.1.30 material para drenagem toracica em sistema fechado;

6.1.31 material para pungéo pericardica;

6.1.32 material para curativos;

6.1.33 material para flebotomia;

6.1.34 material para acesso venoso profundo;

6.1.35 material para pungao lombar;

6.1.36 material para drenagem de liquidos em sistema fechado;

6.1.37 material para sondagem vesical em sistema fechado;

6.1.38 material para traqueostomia;

6.1.39 ventilador de transporte;

6.1.40 cilindro transportavel de oxigénio;

6.1.41 incubadora de transporte para os servigos de terapia intensiva neonatal e
pediatrica;

6.1.42 equipamento de fototerapia para os servigos de terapia intensiva Neonatal;
6.1.43 poltrona removivel destinada ao acompanhante;

6.1.44 estadidmetro para os servigos de terapia intensiva pediatrica e neonatal;
6.1.45 fita métrica;

6.1.46 termbémetro para monitoragéo da temperatura ambiente.

7. ACESSO A RECURSOS ASSISTENCIAIS

7.1 Os estabelecimentos de salde que tenham servigos de terapia intensiva devem
dispor ou garantir o acesso, em tempo real, aos seguintes recursos diagnosticos e
terapéuticos, especificos para o grupo etario assistido:

7.1.1 assisténcia cirurgica geral,

7.1.2 assisténcia clinica e cirtrgica vascular;

7.1.3 assisténcia clinica e cirtrgica cardiovascular;

7.1.4 assisténcia clinica e cirrgica neurolégica;

7.1.5 assisténcia clinica e cirurgica ortopédica e traumatolégica;
7.1.6 assisténcia clinica e cirtrgica oftalmolégica;

7.1.7 assisténcia clinica e cirurgica urologica;

7.1.8 assisténcia clinica gastroenterologica;

7.1.9 assisténcia clinica nefrolégica, incluindo dialise;

7.1.10 assisténcia clinica hematoldgica;

7.1.11 assisténcia clinica em genética para Servigos de Terapia Intensiva Neonatal;
7.1.12 assisténcia radiolégica intervencionista;

7.1.13 terapia nutricional, incluindo nutrigdo enteral e parenteral;
7.1.14 assisténcia fonoaudiolégica;

7.1.15 assisténcia psicolbgica;

7.1.16 assisténcia social;




7.1.17 assisténcia farmacéutica;

7.1.18 assisténcia clinica hemoterapica;

7.1.19 servigo de laboratério clinico, incluindo microbiologia e hemogasometria;
7.1.20 servigo de anatomia patolégica;

7.1.21 servigo de radiologia convencional, incluindo aparato de radiografia portatil;
7.1.22 servigo de ultrassonografia, inclusive portatil;

7.1.23 servigo de ecodopplercardiografia;

7.1.24 servigo de tomografia computadorizada;

7.1.25 servigo de ressonancia magnética;

7.1.26 servigo de fibrobroncoscopia;

7.1.27 servigo de endoscopia digestiva;

7.1.28 servigo de eletroencefalografia.

8. BIOSEGURANCA

8.1 Os servigos de terapia intensiva devem manter atualizadas e disponiveis para todos
os profissionais, instru¢bées escritas de biosseguranga, contemplando os seguintes

itens:
8.1.1 normas e condutas de seguranga bioldgica, quimica, fisica, ocupacional e

ambiental;

8.1.2 instrugbes de uso para os equipamentos de protegdo individual (EPI) e de
protegao coletiva (EPC);

8.1.3 procedimentos em caso de acidentes;

8.1.4 manejo e transporte de material e amostra biologica.

8.2 O Responsavel Técnico pelo servico deve documentar o nivel de biosseguranga
dos ambientes, areas e equipamentos, adotando as medidas de seguranca adequadas.

9. SEGURANCA DO PACIENTE
9.1 Os servigos de terapia intensiva devem contar com:

9.1.1 instrugbes de limpeza, desinfecgdo e esterilizagdo, quando aplicavel, das
superficies, instalagbes, equipamentos, instrumentos e materiais.

9.1.2 condigbes para a higiene das maos do profissional de salde, pacientes e
familiares.

9.2 Os saneantes para uso hospitalar e os produtos usados nos processos de limpeza e
desinfec¢do devem ser utilizados segundo as especificagbes do fabricante e estar
autorizados pelo 6érgdao competente de cada Estado Parte.

9.3 Os servigos de terapia intensiva devem adotar medidas sistematicas para a
prevencao e controle de infecgbes e eventos adversos.




9.4 As equipes de servigos de terapia intensiva devem:

9.41 implantar e implementar agbes de farmacovigilancia, tecnovigilancia,
hemovigilancia e vigilancia de infecgdes e de eventos adversos;
9.4.2 contribuir com a investigagdo epidemiolégica de surtos e eventos adversos e

adotar medidas de controle;
9.4.3 proceder ao uso racional de medicamentos, especialmente de antimicrobianos.

10. AVALIAGAO DE PROCESOS ASSISTENCIAIS E DE RESULTADOS

10.1 O paciente critico deve ser avaliado clinicamente em todos os turnos e nas
intercorréncias clinicas pela equipe profissional, com registro legivel e assinado no
prontuario clinico.

10.2 As equipes de servigos de terapia intensiva devem:

10.2.1 avaliar todo paciente critico por meio de sistema de classificacdo de grawdade
da doenga ou outro indice prognéstico que o substitua;

10.2.2 correlacionar a mortalidade geral de sua unidade a mortalidade geral esperada
de acordo com o sistema de classificagdo de gravidade da doenga ou outro indice
prognostico que o substitua, mantendo registro destes dados.

10.3 O responsével técnico dos servigos de terapia intensiva deve monitorar eventos
adversos sentinelas que possam indicar a qualidade da assisténcia.

10.4 O responsavel técnico deve implantar, implementar e manter registros de
avaliagdo do desempenho e protocolos de funcionamento global dos Servigos de
Terapia Intensiva, buscando o processo continuo de melhora da qualidade.




