Relatório do serviço de ECG - ICHC/FMUSP 






PROAHSA


ÍNDICE

I. 
Introdução

II. 
Histórico

III. 
Estrutura organizacional

IV.
Organograma

V. 
Localização

VI. 
Objetivos

VII. 
Atividades realizadas

VIII.
 Perfil de atendimento

IX. 
Recursos Materiais

X. 
Recursos Humanos

XI. 
Recursos Físicos

XII. 
Recursos Financeiros

XIII. 
Documentação do Serviço de ECG

XIV. 
Avaliação de qualidade dos ECG (????)

I. INTRODUÇÃO:

Este relatório refere-se ao estágio realizado no serviço de Eletrocardiografia – ECG da Clínica Geral do Instituto Central do Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina da Universidade de São Paulo ICHC/FMUSP, pelos alunos do PROAHSA – Programa de Estudos Avançados em Administração Hospitalar e em Sistemas de Saúde do Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina de São Paulo e da Escola de Administração de Empresas de São Paulo da Fundação Getúlio Vargas, nos meses de abril e maio de 2002.

O principal objetivo do estágio é apresentar um diagnóstico situacional do serviço de ECG, por meio de observação dos recursos humanos, físicos e materiais e de sua estrutura organizacional.

Os profissionais do ECG, durante o estágio, facilitaram a obtenção de informações, colocando-se à disposição dos alunos.

II.) HISTÓRICO  

            O Serviço de Eletrocardiologia do Instituto Central do Hospital das Clínicas (ICHC) da FMUSP, de acordo com as informações obtidas, foi inaugurado em 1955, sendo considerado o pioneiro no Brasil. 


Foi no final da década de 50 que o Dr. João Tranchesi idealizou a criação de um Serviço de Eletrocardiografia no Brasil que acompanhasse os padrões de qualidade norte americano; a partir daí, tendo como base sua experiência adquirida nos EUA, surge, em 1968, o Serviço de Eletrocardiografia do Hospital das Clínicas com sede no Instituto Central.


Pioneiro no Brasil, o Serviço recebia estagiários de todo o Brasil, devido a sua visão assistencial e de ensino, Em 1978, quando efetivamente surgiu algo semelhante no InCor, este passou a assumir o papel de destaque, ficando o Serviço do ICHC com caráter apenas assistencial.


Na metade da década de 90, quando Prof. Dr Milton assumiu a chefia do Serviço de Clínica Médica, houve uma mudança na sede, agora atrelado ao Serviço de Clínica Médica no Pamb e também na mentalidade de funcionamento desse, privilegiando-se uma assistência de qualidade e eficiência, que pudesse atender a toda a demanda de todos os Institutos do HC além dos pedidos feitos pelas UBSs da região; e o ensino aos alunos dos 2° e 3° anos que tivessem interesse em aprender sobre ECG e 5° durante o internato.


Para isso foram feitas cartas relatando sobre a demanda reprimida existente no Serviço bem como a necessidade de equipamentos mais modernos e práticos, e pedindo a reestruturação do funcionamento local, como a colocação de técnicos com capacidade para identificar as principais alterações eletrocardiográficas atuando dentro das salas, médicos laudando diariamente os exames e assistente durante todo o horário de  funcionamento do Serviço. Tudo isso sob alegação de que um serviço de diagnóstico básico eficiente e de qualidade, e que propagasse seus conhecimentos para os futuros novos médicos, levaria a uma menor solicitação de métodos diagnósticos mais sofisticados e caros, gerando economia para o Hospital.


Assim, sob essa visão, o Serviço de Eletrocardiografia do ICHC tornou-se um exemplo de que um pouco de organização e boa vontade ser de grande valia para o adequado funcionamento de qualquer coisa.

III. ESTRUTURA ORGANIZACIONAL

Diretor da Divisão de Clínica Médica - Titular da Disciplina de Clínica Geral

Prof. Dr. Milton de Arruda Martins

Diretor:

Prof. Dr. Antônio Américo Friedmann

Supervisor:

Dr. José Grindler

Médico Colaborador:
Dr. Carlos Alberto Rodrigues de Oliveira

Médico Preceptor:

Dra. Maria Margarida C Gonzalez

Médico Residente Colaborador:

Dr. Willy Akira Takata Nishizawa

Responsável Técnico Administrativo:

Marlene Alves P. Silveira

Técnicos:

Josefina Cavalcanti de Paula           
  Margarete Paiva Fanti

Cristiane Costa de Andrade       
  Ercilia Rizzaro

Oficial Administrativo:

Laurinice dos Reis Miranda Rodrigues

Sirlene Traves
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V. LOCALIZAÇÃO

O ECG está localizado no 4º andar, no Bloco 6, sala 7, do Prédio dos Ambulatórios (PAmb).

VI. OBJETIVOS 

· Ensino - Promover aulas na graduação e pós-graduação, cursos extracurriculares, treinamentos a médicos residentes e estagiários.

· Assistência - Realizar exames eletrocardiográficos (eletrocardiograma de repouso, eletrocardiograma de esforço, Sistema Holter), solicitados pelos médicos dos pacientes do ICHC, conveniados e particulares.

· Pesquisa - Incentivar os estudos da eletrocardiografia e colaborar nos protocolos de pesquisa cientifica da Instituição.

VII. ATIVIDADES REALIZADAS 

- Ensino: É responsável pelo ensino de métodos gráficos em cardiologia para alunos da FMUSP da:

Graduação:

· Alunos do 5º ano : aulas práticas e teóricas;

· Alunos do 2º e 3º ano: oferece matéria optativa em dois módulos: Disciplina em Eletrocardiografia e Liga de Eletrocardiografia.

Pós-Graduação

· Discussões de ECG com Residentes;

· Estágio Opcional para Residentes da Clínica Médica.

Estágios e Cursos

· Estágio Oficial para curso técnico – CEFACS (Centro ;

· Curso de Aperfeiçoamento em métodos gráficos;

· Curso de Aprimoramento de enfermagem do Hospital das Clínicas.

- Assistência: Atende pacientes do Sistema Único de Saúde (matriculados no HC), pacientes particulares e conveniados. Realiza os seguintes exames, indicados a pacientes com suspeita de patologias cardíacas e/ou comorbidades:

(   Eletrocardiograma de Repouso (ECGr): Pronto-Atendimento de Segunda à Sexta-feira, das 8h às 17h. 

	TIPOS DE EXAME

	ECG
	Urgência , sem laudo

	ECGr
	Com laudo, direto ao prontuário


· Eletrocardiograma de Esforço (ECGe): exame realizado com agendamento prévio.

· Sistema Holter (ECGh): exame realizado com agendamento prévio.

Os laudos dos exames são encaminhados ao arquivo médico em torno de 24 horas após a realização do exame e direcionados aos prontuários dos pacientes. Os laudos ficam arquivados no sistema de informática, disponíveis em todo o hospital. 
Observação: O atendimento inicia-se às 7h e estende-se até às 17h, durante todos os dias úteis. Em casos de emergência, o ECG do Pronto-Socorro atende às unidades.

- Pesquisa:

	Livros
	01

	Capítulos de Livros
	14

	Trabalhos Publicados e Apresentados
	10

	Colaboração em Protocolos de Pesquisa
	18


VIII. PERFIL DE ATENDIMENTO

Calcula-se que são realizados em média 100 procedimentos diários de ECGr e 100 procedimentos mensais de ECGe.

	EXAMES
	JAN
	FEV
	MAR

	ECG SUS(HC)
	1742
	1714
	2005

	ECG Conv
	67
	37
	63

	ECGE SUS
	86
	113
	94

	ECGE Conv
	4
	7
	15


Fonte: Relatório  Movimento mensal do Serviço de Eletrocardiografia/2002

IX. RECURSOS MATERIAIS 

	Salas de Atendimento – ECG
	4

	Eletrocardiógrafos Dixtal modelo EP-3, ano de aquisição: 1994.
	7

	Sistema Holter
	1

	Sala de Atendimento - Ergometria 
	1

	Esteiras Imbramed Modelo KT 10200
	2

	Sistema de Ergometria (Esaote Biomedica/Dixtal), modelo: Archimed, ano da aquisição:1998
O sistema é composto por: eletropágina, EP-3, Alfa digital (computador), móvel, carro móvel, impressora.

Manutenção: é realizada a manutenção reparativa com o próprio fabricante do 

produto. A manutenção preventiva não é realizada.
	2

	Sala de Reunião
	1

	Microcomputador Pentium –Impressora
	1

	Recepção (Balcão de Atendimento)
	2

	Microcomputador ( Rede HC)
	2

	Copa
	1


Informática

O serviço possui um computador ligado à rede do ICHC para a verificação dos resultados dos exames. 

Verificou-se a existência de uma rede intra-hospitalar para verificação dos laudos de exames cujo sistema utilizado é o DOS. Não existem prontuários eletrônicos, nem sistema Microsoft Windows(.

Manutenção

Os aparelhos do serviço passam por manutenção preventiva quinzenalmente, com o objetivo de proporcionar precisão nos resultados dos exames e durabilidade dos equipamentos.

X. RECURSOS HUMANOS

O ECG dispõe de profissionais com qualificação e de corpo médico especializado, disponível no setor para as atividades afins. 

Os técnicos responsáveis pela realização dos exames realizaram curso de métodos gráficos em cardiologia, promovido pelo CEFACS, o que possibilitou melhor compreensão dos resultados e comunicação mais dinâmica entre os demais profissionais da saúde e os pacientes.

XI. RECURSOS FÍSICOS - Descrição da área física 

O ECG possui área física de, aproximadamente, 94 m2 e compreende:

1.) Recepção (8,28 m2);

2.) Salas de ECG:

2.1.) Sala 1 (8,27 m2):

2.1.1.) pia com papel toalha e sabonete líquido,

2.1.2.) armário sob a pia,

2.1.3.) esfigmomanômetro,

2.1.4.) dois cestos de lixo,

2.1.5.) uma maca,

2.1.6.) uma mesa,

2.1.7.) um aparelho eletrocardiógrafo 3 canais EP 3 (eletropágina), marca DIXTAL,

2.1.8.) duas cadeiras,

2.1.9.) cinco instruções técnicas nas paredes (montagem de eletrodos, derivações técnicas, etc),

2.1.10.) um carro móvel de eletrocardiograma de urgência (utilizado em pacientes acamados ou em casos de urgência), que é deslocado quando solicitado.

2.2.) Sala 2 (8,27 m2):

2.2.1.) pia com papel toalha e sabonete líquido,

2.2.2.) um armário sob a pia,

2.2.3.) um esfigmomanômetro,

2.2.4.) dois cestos de lixo,

2.2.5.) uma maca,

2.2.6.) uma mesa,

2.2.7.) um aparelho eletrocardiógrafo 3 canais EP 3 (eletropágina), marca DIXTAL,

2.2.8.) duas cadeiras,

2.2.9.) cinco instruções técnicas nas paredes (montagem de eletrodos, derivações técnicas, etc),

2.2.10.) um carro móvel de eletrocardiograma de urgência (utilizado em pacientes acamados ou em casos de urgência), que é deslocado quando solicitado

2.3.) Sala 3 (8,27 m2):

2.3.1.) pia com papel toalha e sabonete líquido,

2.3.2.) um armário sob a pia,

2.3.3.) um esfigmomanômetro,

2.3.4.) dois cestos de lixo,

2.3.5.) uma maca,

2.3.6.) uma mesa,

2.3.7.) um aparelho eletrocardiógrafo 3 canais EP 3 (eletropágina), marca DIXTAL,

2.3.8.) duas cadeiras,

2.3.9.) cinco instruções técnicas nas paredes (montagem de eletrodos, derivações técnicas, etc),

2.4.) Sala 4 (8,27 m2):

2.4.1.) pia com papel toalha e sabonete líquido,

2.4.2.) um armário sob a pia,

2.4.3.) dois esfigmomanômetros,

2.4.4.) uma maca,

2.4.5.) uma mesa,

2.4.6.) um aparelho eletrocardiógrafo 3 canais EP 3 (eletropágina), marca DIXTAL,

2.4.7.) duas cadeiras,

2.4.8.) cinco instruções técnicas nas paredes (montagem de eletrodos, derivações técnicas, etc),

2.4.9.) um carro móvel de eletrocardiograma de urgência (utilizado em pacientes acamados ou em casos de urgência), que é deslocado quando solicitado

3.) Uma sala de exame de ergometria (12,35 m2):

3.1.) um banheiro (3,05 m2),

3.2.) um depósito de materiais (3,72 m2),

3.3.) dois equipamentos de ergometria,

3.4.) um desfibrilador,

3.5.) um eletrocardiografo EP 3,

3.6.) uma maca,

3.7.) duas cadeiras,

3.8.) dois esfigmomanômetros,

3.9.) quadros de avisos e instruções (avaliação subjetiva do esforço, anatomia do coração, doença cardiovascular, explicações técnicas),

3.10) um ponto de Oxigênio com nebulizador.

4.) Uma diretoria e sala de reuniões (15,98 m2);

5.) Corredor (15,77 m2): 

Possui plantas, sofás, quadros (enfeites), quadros de avisos, portas sinalizadas.

6.) Copa (5,81 m2).

XII. RECURSOS FINANCEIROS

O controle dos recursos financeiros, provenientes do orçamento do Estado, das atividades assistenciais ou da pesquisa, é centralizado. Os dados referentes ao seu faturamento e despesas não estão disponíveis.

As principais fontes de recursos são: orçamento do Estado e o SUS, que representam a maior parte da receita. O restante é proveniente de atendimentos particulares e de convênio, sendo que há uma possibilidade de aumento de participação na receita e da indústria farmacêutica, por meio de patrocínios dos protocolos de pesquisa.

XIII. DOCUMENTAÇÃO DO SERVIÇO DE ELETROCARDIOGRAFIA

O serviço de ECG possui documentado:

1- Rotina dos funcionários do ECG

1.1. Médicos:

a) Atividades assistenciais: 

· laudos ECG do HC;

· realização de ergometria dos pacientes do HC;

· laudo ergometria dos pacientes do HC;

· laudo de ECG dos pacientes conveniados;

· realização ergometria dos pacientes conveniados;

· laudo de ergometria dos pacientes conveniados.

b) Atividades didáticas:

· curso de ECG para alunos do 5º ano da FMUSP com aulas práticas e teóricas;

· disciplina optativa de ECG para alunos do 2º ano da FMUSP;

· discussão de ECG em reunião diária como a presença dos R1 da Clínica geral;

· plantão de dúvidas (com esclarecimento de dúvidas dos alunos).

c) Atividades científicas:

· elaboração de trabalhos e pesquisas científicas;

· laudos do ECG dos protocolos realizados no HCFMUSP.

1.2. Técnicos de métodos gráficos em cardiologia

· recepção;

· registro de ECG repouso (ECGr);

· registro e agendamento ergometria;

· atendimento de ECGr e ECGe (ECG de esforço) no ambulatório (pacientes da enfermaria, AGD – ambulatório geral de didática, ACMG – ambulatório de clínica médica geral, convênios, protocolos e particulares);

· montagem dos laudos de ECGr;

· montagem dos laudos de ECGe;

· monitoria dos alunos do CEFACS, 2º e 5º ano da FMUSP;

· entrega dos resultados de exames: ECGr, ECGe e ECG de protocolos;

· requisição de farmácia e almoxarifado;

· retirar material de urgência;

· seleção de ECG alterado para aula dos residentes;

· arquivamento de ECG de protocolo e entrega;

· arquivamento de cópia de ECG de convênio;

· estatística mensal de ECG convênios, AGD, ambulatórios, internados e ACMG.

1.3. Oficial Administrativa

· atendimento dos pacientes na recepção;

· agendamento dos exames por ordem de chegada, obedecidas as prioridades da lei 10.294 de 20 de abril de 1999;

· cadastramento e digitação dos testes ergométricos;

· recepção dos pedidos telefônicos de exames de urgência (emergência nos leitos das enfermarias, Hospital-dia, seção de convênios e particulares);

· encaminhamento dos pedidos de almoxarifado, farmácia, administração e outros;

· entrega dos resultados dos exames realizados no serviço para ergometria, exames de convênio e protocolos científicos.

2- Manual básico de enfermagem e noções de infecção hospitalar para uso pelos técnicos de métodos gráficos.

2.1. Conceitos básicos;

2.2. Técnicas para lavar as mãos;

2.3. Legislação sobre infecção hospitalar.

XIV. AVALIAÇÃO DE QUALIDADE DO ECG (MUDAR TÍTULO...NÃO ME SURGIU NADA NO MOMENTO)

O Supervisor do serviço, Dr. José Glinder, há alguns anos solicitou à Fundação Vanzolini, a avaliação do serviço para certificação da ISO 9002, não obtendo a certificação.

Com o objetivo da prestação de serviços de alta qualidade, adaptada à realidade do ICHC/FMUSP, Dr. José segue alguns critérios padronizados pelo Manual de Acreditação Hospitalar do Ministério da Saúde para o serviço de Métodos Gráficos.

De acordo com o Manual Brasileiro de Acreditação Hospitalar do Ministério de Saúde, o Nível 1 tem como padrão: “a existência de profissionais qualificados e, realiza, pelo menos, ECG para pacientes ambulatoriais e internados”. Seus critérios de verificação são: habilitação de profissionais, existência de registros e laudos dos exames nas unidades de internação e ambulatoriais, grau de atualização dos equipamentos e realização de exames por técnicos especializados. 

Os técnicos em métodos gráficos de cardiologia receberam, de acordo com Dr. José Grindler, treinamento e aprimoramento através do CEFACS, por meio de médicos especializados em cardiologia e métodos gráficos. O objetivo era promover aos profissionais a compreensão do resultado dos exames de ECG e capacitá-los para a identificação de falhas, erros e anormalidades dos ECGs.

O serviço possui padrões compatíveis até o Nível 2, ou seja, “o serviço possui um manual de normas, rotinas e procedimentos e realiza pelo menos, um dos seguintes exames: ECG de esforço (ergometria), ecocardiograma, tococardiograma, eletroencefalograma”. Seus itens de verificação se relacionam com a verificação da existência de manual denominadas, rotinas e procedimentos e sua atualização; disponibilidade de especialistas no serviço; laudos elaborados por especialistas; existência de cópias de laudos de fácil acesso e entrega de resultados em tempo hábil.

O item 3 tem como padrão a execução de atividades de controle de qualidade dos exames efetuados. No serviço, não foram observados mecanismos formais de avaliação da satisfação dos médicos solicitantes dos exames, instrumentos padronizados para avaliação da qualidade dos exames nem para controle de falhas de identificação de exames.
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