Resolucao SESA N° 358 DE 14/09/2015

Publicado no DOE em 16 set 2015

Dispbe sobre boas praticas para o funcionamenserd&os de atendimento movel pré-
hospitalar publicos ou privados, civis e militanesEstado do Parana e da outras
providéncias.

O Secretario de Estado da Saude, no uso da afitbgige Ihe confere o Artigo 45,
inciso XIV, da Lei Estadual n° 8485, de 03.06.1887

- Considerando as disposi¢des constitucionaisleedBederal n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, que tratam das condi¢cOes pacare@ao, protecao e recuperacao
da saude, como direito fundamental do ser humano;

- Considerando a Lei Estadual n® 13.331 , de 28g&embro de 2001, regulamentada
pelo Decreto n®5.711 , de 05 de maio de 2002dqte¥mina estabelecer normas
suplementares sobre promoc¢ao, protecdo e recupeatacguide individual e coletiva,
desde que observadas as normas gerais de compeatérigniao, bem como regular a
instalacdo de estabelecimentos prestadores deselisalde por meio e
regulamentacdo em norma técnica de estabelecimgmi@ssisténcia a saude;

- Considerando a Portaria n® 529/GM/MS, de 1° di¢ @ 2013, que Institui 0
Programa Nacional de Segurancga do Paciente (PNSP).

- Considerando a Portaria n® 1.010/GM/MS, de 2thd® de 2012, que redefine as
diretrizes para a implantacéo do Servico de AterdimMobvel de Urgéncia (SAMU
192) e sua Central de Regulacao das Urgéncias,awnfe da Rede de Atencédo as
Urgéncias;

- Considerando Portaria n® 1600/GM/MS, de 7 deojulé 2011, que reformula a
Politica Nacional de Atencao as Urgéncias e instiRede de Atengao as Urgéncias no
Sistema Unico de Saude (SUS);

- Considerando a Portaria n® 2.048/GM/MS, de S5alembro de 2002, que institui o
Regulamento Técnico dos Sistemas Estaduais de tlagéfcmergéncia;

- Considerando a Portaria n°® 2.657/GM/MS, de 1ld@akembro de 2004, que estabelece
as atribuicdes das Centrais de Regulacdo Méditagincias e o dimensionamento
técnico para a estruturacao e operacionalizaca@elatsais (SAMU 192);

- Considerando a Portaria n® 804/SAS/MS, de 28dembro de 2011, que estabelece
a necessidade de identificar no Sistema de Caddational dos Estabelecimentos de
Saude (SCNES) as Centrais de Regulacdo Médicardéstias e as equipes de
atendimento das unidades de suporte basico, sup@teado, atendimento aéreo,
ambulancha, motolancia e veiculo de intervencaioadp

- Considerando o Decreto n°® 77.052 , de 19 der@uei 1976, que pelo artigo 2°, inciso
IV, estabelece que os 6rgaos estaduais de saldmdmservar a adocédo, pela
instituicdo prestadora de servi¢o de saude, desagi@rotecdo capazes de evitar



efeitos nocivos a saude dos agentes, clientesrmiasie circunstantes;

- Considerando a Resolucéo Anvisa - RDC n° 63 5dge2novembro de 2011 que
dispde sobre os Requisitos de Boas Praticas dedaamegento para os Servicos de
Saude;

- Considerando a Resolucao Anvisa - RDC n° 15 5d#gelmarco de 2012, que dispbe
sobre requisitos de boas praticas para o processaihe produtos para saude e da
outras providéncias;

- Considerando o Anexo VI da Resolucédo Anvisa - RDRG7, de 8 de outubro de 2007
que institui Boas Praticas para Preparacdo de Dogéria e Unitarizacdo de Doses de
Medicamentos em Servigos de Saude;

- Considerando a Portaria SVS/MS n° 344, de 12ale de 1998 que aprova o
Regulamento Técnico sobre substancias e medicamemitos a controle especial;

- Considerando a Resolucdo Anvisa - RDC n° 50,1d#eXevereiro de 2002 que dispde
sobre o Regulamento Técnico para planejamentorgragdo, elaboracéo e avaliagdo
de projetos fisicos de estabelecimentos assistemgasalde;

- Considerando a Resolucao Anvisa - RDC n° 36 5d#egulho de 2013 que institui
acoes para a seguranca do paciente em servicasidie s

- Considerando a expansdo de servicos privadogeddimento pré-hospitalar,
Resolve:

Art. 1° Aprovar o regulamento técnico que dispdaedoas praticas para o
funcionamento de servicos de atendimento mévelgsgtalar publicos ou privados,

civis e militares no Estado do Parana e da outn@sdencias.

Art. 2° Aprovar os roteiros de inspecéo na formaAoexos |, II, I, IV, V, VI, VII,
VIII, IX e X, os quais fazem parte integrante dagente Resolucéo.

Paragrafo unico. Os Anexos desta Resolucédo sat@adbs para a inspecao das
atividades concernentes:

Anexo | - Avaliacdo Geral do Servigo de Atendimelvel Pré-hospitalar
Anexo Il - Ambulancia de Transporte Simples

Anexo llIl - Ambulancia de Suporte Basico de Vidaréstre

Anexo IV - Ambulancia de Suporte Avancado de Vidaréstre

Anexo V - Veiculo de Intervencdo Répida

Anexo VI - Central de Regulagao



Anexo VII - Centro de Materiais e Esterilizagcéo
Anexo VIII - Farmacia (Central de Distribuicdo dedicamentos)
Anexo IX - Base Descentralizada

Anexo X - Critérios e Instrucfes para o preenchimelos Roteiros de Inspe¢do em
Atendimento Movel Pré-hospitalar.

Art. 3° A empresa que forneca servicos de atendor@é-hospitalar deve possuir
licenca sanitéria expedida pelo 6rgdo competente.

8 1° O servico de atendimento pré-hospitalar deter eadastrado no Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Saude- CNES.

§ 2° Para fins de classificagéo de atendimenimeadiamento sanitario, os servi¢os de
atendimento pré-hospitalar séo classificados como:

Tipo I. Servico de Remocgé&o Simples de Pacientes
Tipo Il. Servigo de Urgéncia

Tipo Ill. Servigo de Urgéncia com componente degaes
Tipo IV. Servigo de Remogé&o inter-hospitalar

| - Os servigos podem ser licenciados em mais dealassificacdo concomitantemente,
contanto que cumpram 0s requisitos para cada éspaie de atuacao.

Il - Cada ambulancia e cada veiculo do servico meser inspecionados conforme a
classificagéo de atendimento, mediante roteiraisehos anexos a essa Resolucao
concernente ao tipo de atividade a que se propde.

[l - Modificacbes na classificacdo do servico eangpliacdo da frota de ambulancias
devem ser comunicadas formalmente ao 6rgao sanit@mpetente para vistoria e
alteracéo da licenca sanitaria.

IV - Servicos de atendimento aéreo, pluvial, madtiou por motolancia deverao
possuir estrutura de area fisica, equipamentosues@s humanos que corresponde ao
Tipo de servico licenciado, com avaliacdo mediastanexos desta Resolucao.

V - Todos os profissionais que atuam no pré-hdspitadvel, inclusive os nao
oriundos da area da saude, devem ser capacitadfosroe diretriz técnica registrada
na Portaria GM/MS n° 2.048 de 2002 e certificadmsipstituicdo de ensino cadastrada
no Nucleo de Educacdo em Urgéncia da Secretafisstdelo da Saude.

Art. 4° Os servigos de atendimento mével pré-hakpido Tipo |, de Remocgéo Simples
de Pacientes, deverdo possuir coordenador enfermeir

8 1° O servigo Tipo | deve possuir uma ou mais damuwias de Transporte Simples



(ANEXO II) e servicos de apoio e/ou contratos c@mvigos terceirizados.
§ 2° O servico do Tipo | deve dispor minimamente skeguintes areas de apoio:

| - Estacionamento coberto exclusivo para a amigiddstom ponto de agua e canaleta
para escoamento;

Il - Sala de estar para a equipe com sanitario@nex
[l - Sala de utilidades/expurgo;

IV - Deposito de material de limpeza (DML); e

V - Abrigo de residuos.

§ 3° As areas de apoio do servigo do Tipo | podemeampartilhadas com outros
Servigos.

Art. 5° Os servicos de atendimento mével pré-hakpidos Tipos I, I, IV deverdo
possuir responsavel técnico médico e coordenadsedico de enfermagem -
enfermeiro.

Art. 6° O servico de atendimento movel pré-hospitdb Tipo Il, Servico de Urgéncia,
deve possuir servigo de regulacdo médica promiiaterrupta, em Central de
Regulacdo (ANEXO VI) e todos os servi¢os de apeiessarios e/ou contratos com
servigos terceirizados.

§ 1° Todos os atendimentos deverao ser reguladaosdatico.

§ 2° O servigo Tipo Il devera possuir:

| - Suporte Avancado de Vida: com Veiculo de Inteigdo Rapida (ANEXO V) e/ou
ambulancia de Suporte Avancado de Vida TerrestERO 1V) com todos os
recursos humanos e materiais listados nos Anexesdsos;

Il - Suporte Basico de Vida: com Ambulancia de StgBasico de Vida Terrestre
(ANEXO 11l);

[Il - Centro de Materiais e Esterilizacdo (ANEXOIMbu contrato com empresa
terceirizada;

IV - Farmacia (ANEXO VIII);
V - Estrutura da Base Descentralizada (ANEXO 1X).

8§ 3° O servigo deve possuir capacidade para atusigderrupta 24 horas/dia, 07
dias/semana.

Art. 7° O servico de atendimento movel pré-hospitdb Tipo I, Servico de Urgéncia
com componente de Resgate, deve possuir serviggdcao médica propria,



ininterrupta, no seu Centro de Comando ou em ésea fespecifica e com
comunicacao com a area de atuacao.

§ 1° Todos os atendimentos deverao ser reguladaosdatico.
§ 2° O médico regulador devera possuir sistemauoteicicacao efetivo e ininterrupto.
Para solicitar intervencéo da regulacéo publicAT&/ISAMU), este contato sera

realizado exclusivamente pelo médico reguladoretiaico.

8 3° O servigo deve possuir capacidade para atudigderrupta 24 horas/dia, 7
dias/semana.

8§ 4° O servico Tipo Il devera possuir:

| - Suporte Avancado de Vida: com Veiculo de Intaigéo Rapida (ANEXO V) e/ou
ambulancia de Suporte Avancado de Vida TerrestEpRO 1V) com todos os
recursos humanos e materiais listados nos Anexesdsos;

Il - Servico de Resgate: carro de resgate com aqeptos de resgate e recursos
humanos capacitados;

[l - Suporte Béasico de Vida: com Ambulancias dg&te Basico de Vida Terrestre
(ANEXO 111);

V - Servi¢co de Farmécia (ANEXO VIII) ou contratons@mpresa terceirizada;
VI - Estrutura da Base Descentralizada (ANEXO IX).

8 5° Devem ser disponibilizados todos os servigoapbio necessarios e/ou contratos
com servicos terceirizados.

8 6.° As bases descentralizadas deverao ser campustminimo de:

| - Estacionamento coberto exclusivo para ambué@neiou para Veiculo de
Intervencdo Rapida com ponto de agua e canalesaegaoamento;

Il - Area de limpeza de pranchas com tanque conglatdom o tamanho das pranchas
(pode estar na area coberta do estacionamento);

[l - Sala de utilidades/expurgo;

IV - Depdsito de material de limpeza;

V - Vestiarios com banheiros;

VI - Almoxarifado;

VII - Farmacia (opcional quando houver farmaciaticdizada);

VIII - Quartos de plantdo (masculino e feminino);



VIII - Sala de estar;
IX - Copalrefeitorio; e
X - Deposito externo de residuos.

Art. 8° O servico de atendimento movel pré-hospitdb Tipo IV, de remocéo inter-
hospitalar, deve possuir ambulancia tipo de Supaseco de Vida Terrestre e/ou
Suporte Avancado de Vida Terrestre, a estrutuiaafiorrespondente a base
descentralizada e todos 0s servigos de apoio eftvatos com servigos terceirizados.

Art. 9° O atendimento do servi¢o de Urgéncia prepitalar em eventos deve ser
formalizada mediante contrato de prestacao decgervi

§ 1° Para prestacéo de servicos em eventos emipiosidiversos do municipio sede, a
empresa prestadora de servigos de Urgéncia préhlaspleve dispor da licenca
sanitaria fornecida pelo 6rgao sanitario competdatmunicipio de origem para
verificagédo no local do atendimento.

| - O veiculo estara sujeito a inspec¢éo pela wigi sanitaria do municipio sede do
evento, devendo cumprir todos 0s requisitos pai@oade servico para o qual esta
licenciada.

8§ 2° A responsabilidade legal do atendimento méelide enfermagem € da empresa
licenciada para atendimento pré-hospitalar.

§ 3° A empresa promotora do evento € co-responpélekeguranca do atendimento
de urgéncia realizado pela empresa por ela cod&ataspondendo solidariamente por
eventuais danos aos usuarios causados pelo atemndieieu omissao do servico de
urgéncia, no que se refere ao servigo de atendintentirgéncia.

Art. 10. O servico de atendimento movel pré-hosgitdeve promover agdes de
Seguranca do Paciente.

Paragrafo Unico. Sao principios de Seguranca dermagara o Servico de
Atendimento Moével Pré-hospitalar:

| - Remocdao segura, isto €, a remoc¢ao de paciep®s se 0 beneficio do transporte
nao se sobrepuser aos riscos inerentes a trangéerén

Il - Utilizac&o de cintos de seguranca por todos@mgantes do veiculo;

[l - Garantia da fixagdo do paciente na maca peiorde cintos de seguranca adaptados
corretamente;

IV - Garantia de comunicacéo eficiente a partifafaecimento de
documentacéao/prontuario do paciente com dadoserdés a diagndstico, exames e 0
quadro clinico no caso de transferéncia inter-tiakspie/ou documentagdo com dados
informando a indicacéo do transporte;



V - Realizacao de registro do atendimento movetlaas vias (uma para o servico,
outra para o prontuario do paciente) com dadodelgificacdo do paciente, horario de
saida e chegada, atendimentos e intercorrénciastéus transporte, medicamentos
administrados e dados de identificagdo da equipe;

VI - Fixacéo segura dos equipamentos e materiagatim de atendimento de maneira a
suportar a movimentacao do veiculo;

VII - Existéncia de abertura ou outro meio de comagéo entre o saldo de atendimento
e 0 condutor.

VIII - Estabelecimento de vias de comunicacao emiquipe, a central de regulacdo
e/ou destino do transporte;

IX - Checagem sistematica de itens essenciaisgeg@anca como: provisao de
oxigénio, medicagfes, equipamentos, condic¢des idoloe

X - Respeito ao dimensionamento minimo da equipa paransporte/atendimento, de
acordo com a classificacdo da ambulancia e a grdgido paciente;

XI - Promocéao de condicOes para higienizacdo dasmd@m preparacoes alcodlicas a
70%;

XIlI - Estabelecimento de rotinas de limpeza e desgéo de superficies obedecendo
aos padrdes de biosseguranca;

XIII - Monitorizacao continua e ininterrupta de antes criticos;

XIV - Garantia do atendimento hospitalar posteaioratendimento pré-hospitalar por
meio de contato prévio ou convénio pré-estabeleedo

XV - Utilizag&o de Protocolos de Seguranca do Paeiaplicados ao atendimento pré-
hospitalar: identificacdo do paciente, prevencaquizlas e seguranc¢a na prescricao e
administragdo de medicamentos.

Art. 11. Os servicos abrangidos por esta Resolteg@o o prazo de 30 dias, a partir da
data de sua publicacdo, para promover as adequagbessarias.

Art. 12. A inobservancia dos requisitos desta Regsm constitui infracdo de natureza
sanitaria sujeitando o infrator a processos e padds previstos no Codigo de Saude
do Parana (Lei Estadual n°® 13.331 , de 23 de noned#2001 e Decreto Estadual n°
5711, de 23 de maio de 2002) e no que couber a°L&#37 , de 20 de agosto de 1977,
atendido o estabelecido no art. 14.

Art. 13. Esta Resolucéo entra em vigor na dataidgoablicacao, ficando revogada a
Resolugcdo SESA n° 251 , de 31 de margo de 2014.

Curitiba, 14 de setembro de 2015.



Michele Caputo Neto
Secretario de Estado da Saude

ANEXO | - RESOLUCAO SESA N° 358/2015

AVALIACAO GERAL DO SERVICO DE ATENDIMENTO PRE-HOSHIALAR

1. Identificacao:
Quanto a vinculacao, o servigo é:
() Municipal () Estadual () Federal ( )PrivadgOutro

1.1 Razao Social:
1.2 Nome Fantasia:

Endereco: Bairro:
Telefone: () CEP:
1.3 e-mail: CNES:
Licenca Sanitéaria: CNPJ:
Inscricdo Municipal:
Responsavel Legal : CPF:

Responsavel pela Central de Regulacédo de Urgéaé&iasergéncias: () SAMU (

Privado () Hospital () NA
Médico:

CRM:___Responsavel

Técnico Médico:
Medico: RM:C
Coordenador Enfermeiro:
1.4 Enfermeiro: COREN:

Classificagao do Servigo:

Tipo I. Servigco de Remocéo
Simples de Pacientes

Tipo Il. Servigo de Urgéncia

Tipo lll. Servigo de Urgéncia
com componente de Resgate

Tipo IV. Servico de Remocao
inter- hospitalar

2. Cc_)ndlgoes de Funcionamento do CRITERIO SI NAO NA
Servigo M

Possui projeto arquitetonico
basico aprovado pela Vigilancia
Sanitaria para todas as areas
referentes ao servico.

Realiza manutencao periddica dos
aparelhos e equipamentos de
climatizacdo dos ambientes e
veiculos. Obs: Verificar registro

de limpeza e manutencéo
preventiva e corretiva

2.1

2.2



2.3

2.4

2.5

2.6

2.7

2.8

Dispde radio-comunicacéo para
operacionalizag&o do servico.
Obs.: Verificar contrato de
terceirizacéo e registro de
manutencao preventiva e corretiva

Possui Procedimentos
Operacionais Padronizados
(POPS) revisados e assinados pelo
responsavel técnico composto
minimamente de:

- Medidas de biosseguranca:
precaucdes padrao, de contato,
goticulas e por aerossois

- Limpeza e desinfeccao de |
veiculos

- Limpeza e desinfeccao de
superficies

- Higienizagao de méaos

- Transporte de pacientes

- Segurancga do Paciente

- Atendimentos de
Urgéncia/lEmergéncia

Dispbe de Plano de
Gerenciamento de Residuos de
Servicos de Saude ? PGRSS |
aprovado pela \gilancia Sanitarii
e orgao ambiental. Data _/ /
Dispbe de Programa de Prevencao
de Riscos Ambientais (PPRA) e
Programa de Controle Médico de
Saude Ocupacional (PCMSO).

O servicgo registra as vacinagoes
pertinentes no prontuario clinicol
individual do trabalhador.

Dispbe de programa de educacao
permanente com capacitacoes
prévias e continuadas ao servigo
de urgéncia.

Obs.: As capacitacOes preveem|
atualizacdes gerais (que
contemplam todos os
profissionais) e especificas (para
cada area de atuacgao).

O registro das capacitagbes
contempla assunto, participantes,
carga horaria e responsavel pelo



treinamento

Possui escalas de trabalho que
contemplam todos os profission

2.9 necessarios para suprir a demanda
para o tipo de atendimento
previsto.

Possui programa de manutencao
dos veiculos que documenta
manutencdes preventivas e
corretivas.

211 Possui contratos atualizados com
"~ todos os servicos terceirizados.

2.10

ANEXO Il - RESOLUCAO SESA N° 358/2015

Ambulancia de Transporte Simples

Ambulancia de Transporte: veiculo destinado actrarie de pacientes que néo
apresentam risco de vida, para remocdes simplesardter eletivo.

1.0 Area Fisica CRITERIOSIM NAO NA
1.1 O servico dispde das seguintes areas de apoio:

- Area coberta para ambulancia com ponto de agua e
calha coletora de esgoto para limpeza das ambakinci

1.1.2- Area de estar para a equipe com sanitario anexo.
1.1.3- Sala de Utilidades/expurgo. |
1.1.4- Deposito de Material de Limpeza(DML).

- Abrigo de residuos
1.1.50bs: As areas de apoio podem ser compartilhadas com
outros servigos.

2.0 Condicdes do veiculo

O veiculo esta em bom estado de conservacao externa
2.1 einterna. Obs: verificar funcionamento da singkiza |
sonora, visual e iluminagéo de saldo de atendimento

Existe um programa de manutencao do veiculo e
registro das intervencdes realizadas.

Ha cintos de seguranca de trés pontos, em boas
condi¢bes de funcionamento e para todos os ocugpante
2.3 do veiculo. Nas ambuléancias que possuem banco bau
localizado lateralmente em relagdo ao motorista ser
permitido o cinto abdominal (apenas nesses asgentos

Armarios, bancos e equipamentos estéo fixados de
2.4 maneira que, em caso de acidentes, 0s mesmos n#éo se
soltem.

O salédo de atendimento possui 7m3 de area, no
minimo. |
Obs.: Nao sao permitidos veiculos adaptados sem a
area minima.

111

2.2 N

2.5



2.6

2.7

2.8

2.9

2.10

2.12
3.0

3.1

3.2

3.3

3.4
4.0

4.1

4.2

4.3

O mobiliario possui superficie de material lisvaeel
e impermeéavel, em bom estado de conservacgéo e boas
condicdes de higiene.

Ha sistema de ar condicionado e/ou exaustao forcada
com registro de troca de filtros conforme o protoco

de manutencao.(Para realizacdo de remocdes acima de
60 km, é indicada a utilizagédo de ar condicionado)

Ha comunicacéo entre o motorista e o saldo de
atendimento por meio de janela, interfone ou outrol
sistema que possibilite a comunicacao efetiva .

Possui radio-comunicacéo/ telefone celular ou outr
tipo de comunicacdo com a origem do transporte .

Os vidros do saldo de atendimento proporcionam
privacidade, ndo permitindo a visualizagéo a pddir |
ambiente externo.

Possui equipamentos de apoio: lanterna de méo,
triangulo de sinalizagcdo, macaco, chave de roda.

Possui equipamentos de sinaliza¢ao: cones, triéngpl
fita de isolamento.

Atendimento

O transporte de pacientes possui condutor do weécul
acompanhante para o paciente. Em caso de utilizagcéo
de oxigenioterapia, infusdo venosa e necessidades d
cuidados especiais como doengas mentais e pacientes
dependentes, o acompanhamento é realizado por
técnico ou auxiliar de enfermagem.

Ha protocolos atualizados para utilizacao de
medicamentos no transporte assinados por medico.

Ha registro do transporte em formulario especifico
com identificacdo do paciente, local de origem e
chegada, horéario de saida e chegada, motivo do |
transporte, intercorréncias e assinatura do profias
gue acompanhou o paciente.

Ha uniforme ou colete com faixas refletivas para o
condutor e outro tripulante.

Materiais e Equipamentos

Possui maca articulada, com sistema de fixagéo ao
assoalho do veiculo e 3 cintos de seguranca para o
paciente.

Obs.: Uma vez dentro do veiculo, esta maca dese fic
fixa & sua estrutura, impedindo sua movimentagao
lateral, vertical ou trepidacdo quando do deslocame
do mesmo.

Possui suporte para soro. |

Possui cilindro de oxigénio fixado ao veiculo, com
valvula e mandémetro. I
Obs.: O volume de O2 deve proporcionar autonomia

N



suficiente para o transporte e eventualidades.

Materiais e artigos estéreis ou materiais que safre
4.4 processo de desinfeccdo estao identificados, com |
embalagem integra e mantidos em local limpo.

Ha EPI?s para precaucdes padrao: avental, luvas,
4.5 mascara (cirargica e PPF2/N 95 ou de eficiéncia |
melhor) e 6culos disponiveis.

Solucdes antissépticas sdo trocadas conforme

padronizacdo, em frascos previamente desinfetadqs

com etiqueta de identificacdo constando produtia, da

da troca e validade.

Dispde de solucéo alcodlica 70% para friccao

antisséptica das maos.

Ha recipiente para residuos infectantes com saco

4.8 branco leitoso e recipiente rigido para perfurauds|
identificados e fixados.

5.0 Limpeza e Higienizacao do saldo de atendimento
Ha materiais para aizacao de Iimpeza/desinfecgécl
superficies.

E realizada a limpeza e desinfeccdo das superficies

5.2 saldo de atendimento que entraram em contato coin o
paciente e/ou com sangue e secrecoes.

Apés o transporte de pacientes com doencas infecto-
contagiosas transmitidas por goticulas ou aerqss®i
filtros do ar condicionado, quando houver, sdodaga
ou trocados.

Ha protocolo para limpeza terminal no saldo de
5.4 atendimento do veiculo, com registro da datade N
execucao e assinatura do responsavel.

4.6

4.7

5.1

5.3

ANEXO Il - RESOLUCAO SESA N° 358/2015

Ambulancia de Suporte Bésico de Vida Terrestre

Ambuléncia de Suporte Basico: veiculo destinadtoawsporte inter-hospitalar de
pacientes com risco de vida conhecido e ao atemdmpeehospitalar de pacientes cc
risco de vida desconhecido, n&o classificado commnotal de necessitar de intervencao
médica no local e/ou durante transporte até o@ene destino.

1.0 CondicGes Gerais do Veiculo CRITEREIM NAO NA

O veiculo estd em bom estado de conservacao externa
1.1 e interna. Obs.: verificar funcionamento da sirzaéo |
sonora, visual e iluminacéo de saldo de atendimento
Existe um programa de manutencao do veiculo e
registro das intervencdes realizadas.
Possui equipamentos de apoio: lanterna de méo,
triangulo de sinalizacdo, macaco, chave de roda.

1.4 Ha cintos de seguranca de trés pontos, em boas |

1.2 N

1.3



condicdes de funcionamento, em todos os assentos do
veiculo. Nas ambulancias que possuem banco bau
localizado lateralmente em relacdo ao motorista ser
permitido o cinto abdominal (apenas nesses asgentos

O saldo de atendimento possui as medidas ml’nim:f\s -
m3.

Ha sistema de ar condicionado e/ou exaustao for¢cada
com registro de troca de filtros conforme o protoco

de manutencao. Para realizacao de remoc0es acima de
60 km, é indicada a utilizacéo de ar condicionado.

Ha comunicacé&o entre o0 motorista e o saldo de
1.7 atendimento por meio de janela, interfone ou outrol
sistema que possibilite a comunicacéo efetiva.

Possui radio-comunicacéao/ telefone celular ou outro

tipo de comunicacdo com a origem do transporte

(Central de Regulagéao ou Hospital ou Secretaria de

Saude)

Os vidros proporcionam a privacidade no interior do

1.9 saldo de atendimento, n&o permitindo sua visudahc
a partir do ambiente externo.

O mobiliario possui superficies de material liso,
1.10lavavel e impermeavel em bom estado de conservhcéo
e boas condicdes de higiene.

1 11Hél materiais para realizacéo de Iimpeza/desinfecgﬁo
"““de superficies.

Ha recipiente para residuos infectantes com saco
1.12branco leitoso e recipiente rigido para perfurcouds|
identificados e fixados.

2.0 Recursos Humanos CRITEREM NAO N.A

A assisténcia e o transporte de pacientes tém
2.1 acompanhamento de condutor e técnico de I
enfermagem capacitados.

A tripulacao utiliza uniformes exclusivos e conxts |
refletivas de seguranca.

3.0 Equipamentos

Possui maca articulada retratil, com sistema deéig
ao assoalho do veiculo e com 3 cintos de seguranga
para o paciente.

3.1 Obs.: Uma vez dentro do veiculo, esta maca deaeIfic
adequadamente fixa a sua estrutura, impedindo sua
movimentacgéao lateral, vertical ou trepidacdo quando
do deslocamento do mesmo.

3.2 Possui suporte para soro. I
Possui instalacéo de rede de oxigénio com cilindro
fixado ao veiculo, valvula, manémetro em local deI
facil visualizacao, régua com dupla saida (a prianei
portando fluxdmetro e umidificador de oxigénio e a

15

1.6

1.8

2.2

3.3



3.4

3.5

4.0

4.1

4.2

4.3

segunda portando aspirador tipo Venturi).

Obs.: Verificar protocolo com padréo estabelecido
pelo servico para verificagdo de volume minimo para
troca do torpedo e seguranca para fornecimento
suficiente de O2 nos atendimentos.

Cilindro de oxigénio portatil com véalvula, com care
com garantia de reposicéo imediata.

Héa EPI?s disponiveis: avental, luvas, mascara
(cirargica e PFF2/N 95 ou de eficiéncia melhor) e |
Oculos de protecao.

Maletas
Maleta de emergéncia:,
- Estetoscépio adulto e infantil,

- ressuscitador manual adulto/infantil com mascaras
infantis e adulto e reservatorio,

- canulas orofaringeas com as numeracoes entre 40 e
110 mm,

- luvas de procedimento,

- tesoura com ponta romba,

- esfigmomandmetro,

- esparadrapo,

- ataduras de 15 cm,

- compressas cirargicas estéreis,
- pacotes de gaze estéril,

- catéteres para oxigenacao e aspiracao de calibres
variados,

- protetores para queimados e eviscerados.
Kit de parto:

- luvas cirurgicas,

- clamps umbilicais,

- lamina de bisturi ou tesoura estéreis,

- saco plastico branco leitoso para desprezar a |
placenta,

- cobertor ou similar para envolver recém-nascido,
- compressas e campos estéreis,

- gaze estéril,

- braceletes de identificagéo.

Materiais para Imobilizacao:

- prancha longa,

- talas de imobilizacao,

- conjunto de colares cervicais,

- bandagens triangulares,

- colete imobilizador dorsal.



5.0

5.1

5.2

5.3

5.4

5.5

5.6
6.0

6.1

6.2

7.0

7.1

7.2
8.0

8.1

8.2

Solucdes antissépticas, solucdes parentenagteriais estereis

Solucbes antissépticas sdo trocadas conforme
padronizacdo, em frascos previamente desinfetados
com etiqueta de identificacdo com produto, data da
troca e validade.

Dispde de solucéo alcodlica 70% para friccao
antisséptica das maos.

Solucbes endovenosas:

Ringer lactato

Soro fisiolégico

Soro glicosado

Material para puncdo venosa: catéteres intravenosos
de diversos calibres com dispositivo de seguranca
gaze, garrote, equipos, esparadrapo, tesoura cota
romba, seringas.

Materiais e artigos estéreis ou materiais que safre
processo de desinfeccdo estado identificados, com |
embalagem integra e mantidos em local limpo.

Produtos para saude estdo no prazo de validade g
possuem registro no MS.

Atendimento

Ha protocolos atualizados para utilizagao de
medicamentos no transporte assinados pelo médido
responsavel.

Ha registro do transporte/atendimento em formulario
especifico com identificacdo do paciente, local de
origem e chegada, horario de saida e chegada,andtiv
do transporte/atendimento, intercorréncias e assaa
dos profissionais .

Materiais Especiais e RH (para ambulanciasegeeutam acdes de Salvamento)

Materiais Especiais de Resgate

Material para salvamento terrestre

Material para salvamento aquatico (a ser considerad
nos segmentos de atuacao das ambulancias em que ha
ambientes aquaticos) |
Material para salvamento em alturas

Maleta de ferramentas para resgate: Extintor de p6
guimico seco (0,8 kq)

Fitas e cones sinalizadores

Profissionais capacitados para atuacdo emmsafa. |
Limpeza e Higienizacéo do saldo de atendimento

E realizada a limpeza e desinfeccdo das superficies
saldo de atendimento que entraram em contato com o
paciente e/ou com sangue e secrecoes.

Apés o transporte de pacientes com doencas infecto-
contagiosas transmitidas por goticulas ou aerqss®is
filtros do ar condi@nado, quando houver, séo lava



ou trocados.

Ha protocolo para limpeza terminal no saldo de
8.3 atendimento do veiculo, com registro da data de N
execucao e assinatura do responsavel.

ANEXO IV - RESOLUCAO SESA N° 358/2015

Ambuléncia de Suporte Avancado de Vida Terrestre

Ambulancia de Suporte Avancado: veiculo destinadatendimento e transporte de

pacientes de alto risco em emergéncias pré-ham@saé/ou de transporte inter-
hospitalar que necessitam de cuidados médicossikten

1.0 Condigbes Gerais do Veiculo CRITERSOM NAO NA

O veiculo esta em bom estado de conservagao externa
1.1 e interna. Obs: verificar funcionamento da singhal
sonora, visual e iluminagéo de saldo de atendimento

Existe um programa de manutencédo do veiculo e
registro das intervencoes realizadas.

Possui tomada externa de captacdo de energia com
1.3 cabo e em boas condi¢des de funcionamento ou |
sistema de alimentacé&o elétrica auto-suficiente.

Possui tomadas para todos 0s equipamentos em t?oas
condicbes de funcionamento.

Possui equipamentos de apoio: lanterna de méo, |
triangulo de sinalizacdo, macaco, chave de roda.

Ha cintos de seguranca de trés pontos, em boas
condig¢des de funcionamento, em todos os assentos do
1.6 veiculo. Nas ambulancias que possuem banco ba
localizado lateralmente em relagdo ao motorista ser
permitido o cinto abdominal (apenas nesses asgentos

O saldo de atendimento possui as medidas minim?s -

1.2 N

14

15

17 s
Ha sistema de ar condicionado e/ou exaustao forcada
18 © registro de troca de filtros conforme o protoa#o

manutencgéo. Para realizacdo de remoc¢des acima de 60
km, é indicada a utilizac&do de ar condicionado.

Ha comunicacéo entre o0 motorista e o saldao de
1.9 atendimento por meio de janela, interfone ou outrd
sistema que possibilite a comunicacao efetiva.

Possui radio-comunicacéo/ telefone celular ou outro

tipo de comunicagcéo com a origem do transporte

(Central de Regulacéo ou Hospital ou Secretaria ajél

Saude)

Os vidros do saldo de atendimento proporcionam

1.11 privacidade, ndo permitindo a visualizac&o a pddirl
ambiente externo.

1.12 O mobiliario tem superficies de material liswavel |

1.10



e impermeavel, em bom estado de conservacéao e boas
condicOes de higiene.

Ha materiais para realizacao de Iimpeza/desinfecc;léo
de superficies.

2.0 Recursos Humanos

Realiza atendimento pré-hospitalar e transporeg-int
2.1 hospitalar com condutor capacitado, médico e I
enfermeiro.

A tripulacéo utiliza uniformes exclusivos e comdiﬂ'I
refletivas de seguranca.

3.0 Equipamentos Gerais

Possui maca articulada retratil, com sistema de
fixacdo ao assoalho do veiculo e com 3 cintos de
seguranca para o paciente.

3.1 Obs.: Uma vez dentro do veiculo, esta maca desel
fixa a sua estrutura, impedindo sua movimentagao
lateral, vertical ou trepidacdo quando do deslocaor
do mesmo.

3.2 Possui suportes para soro. I

Possui instalacéo de rede de oxigénio com cilindro

fixado ao veiculo, valvula, manémetro em local de

facil visualizacéo, régua com dupla saida (a priaei

portando fluxdmetro e umidificador de oxigénio e 3

segunda portando aspirador tipo Venturi).

Obs.: Verificar protocolo com padréo estabelecido

pelo servico para verificagdo de volume minimo para

troca do torpedo e fornecimento suficiente de O2.

3.4 Lanternas de mao I

Cilindro de oxigénio portatil com véalvula, com care

reposi¢do imediata apds o uso.

Ha EPI?s disponiveis: avental, luvas, mascara (
3.6 cirargica e PFF2/N 95 ou de eficiéncia melhor) e |
Oculos de protecéo.

Ha recipiente para residuos infectantes com saco
3.7 branco-leitoso e recipiente rigido para I
perfurocortantes identificados e fixados.

4.0 Equipamentos médicos

- respirador mecanico de transporte com circuitos
estéreis,

4.2 - oximetro portatil com sensor adulto e infanti I

- monitor cardioversor com bateria e marca-passo
externo n&o invasivo,

4.4 - *bomba de infuséo, *R/I

4.5 - estetoscopio e esfigmomanémetro, I

4.6 - glicosimetro com fitas. I
Obs.: Os equipamentos devem possulir registro no

1.13

2.2

3.3

3.5 I

4.1 I

4.3 I



5.0

5.1

5.2

5.3

Ministério da Saude e/ou ANVISA.
Maletas

Maleta de emergéncia:

- estetoscopio,

- ressuscitador manual adulto/infantil com mascaras
infantis e adulto e reservatorio,

- canulas orofaringeas com as numeragdes entre 40 a
110 mm,

- luvas de procedimento,

- tesoura com ponta romba,

- esparadrapo,

- esfigmomandmetro (adulto/infantil),
- ataduras de 15 cm,

- compressas cirurgicas estéreis, pacotes de gaze
estéril,

- catéteres para oxigenacao e aspiracao de calibres
variados,

- protetores para queimados e eviscerados.
Kit de parto:

- luvas cirdrgicas estéreis,

- clamps umbilicais,

- lamina de bisturi ou tesoura estéreis,

- saco plastico branco leitoso para desprezar a |
placenta,

- cobertor ou similar para envolver recém-nascido,
- compressas e campos estéreis,

- gaze estéril ,

- braceletes de identificagéo.

Maleta vias aéreas:

- mascaras laringeas (numeracao de 1 a 5) e canulas
endotraqueais(humeracao de 4,0 a 9,0),

- catéteres nasais,
- seringa de 20ml,

- ressuscitador manual adulto/infantil com resen‘iaalI
e mascaras infantis e adulto,

- sondas para aspiracao traqueal com numerag@8 d
a 16,

- luvas de procedimentos
- lidocaina geléia ou "spray",
- cadarcos para fixacao de canula,

- laringoscopio infantil/adulto com conjunto de
laminas retas( nimeros de 01 a 04) e curvas (n@mero
de 01 a 04) e baterias sobressalentes,



5.4

5.5

5.6

6.0

6.1

6.2
7.0

- estetoscopio,

- canulas orofaringeas com as numeracdes entre 40 a
110 mm,

- fios-guia para intubagao adulto e infantil

- pinga de Magyll,

- bisturi estéril com lamina descartavel,

- canulas para traqueostomia de tamanhos variados,
- material para cricotiroidostomia,

- conjunto de drenagem toracica.

Caixa de pequena cirurgia I
Maleta de acesso venoso

- tala para fixagéo de braco,

- luvas cirdrgicas estéreis,

- gaze estéril,

- esparadrapo,

- catéteres intravenosos periféricos com dispasde
protecao ( 14,16,18,20,22,24),

- catéteres centrais,
- agulhas para puncéo 6ssea,
- garrote, |

- equipos de macrogotas, microgotas e para bomba
infusora,

- tesoura com ponta romba,

- pinca de Kocher,

- seringas tamanhos variados,
- dispositivos multivias,

- frascos de soro fisioldgico, ringer lactato eosor
glicosado,

- agulhas 40x12 ou similares.
Materiais para Imobilizacao:

- prancha longa,

- talas de imobilizacao,

- conjunto de colares cervicais,
- bandagens triangulares,

- colete imobilizador dorsal.
Solucbes antissépticas

Solucdes antissépticas sdo trocadas conforme
padronizacdo, em frascos previamente desinfetados
com etigueta de identificacdo com nome do produto,
data da troca e validade.

Dispde de solugéo alcoodlica 70% para fricgdo
antisséptica das maos.

Outros materiais



7.1
7.2
7.3
7.4
7.5

7.6

7.7

8.0

- sondas vesicais e coletores de urina, I
- sondas nasogastricas, I
- eletrodos descartaveis, I

- umidificador de 02, I

- mascaras para nebulizacao. I

Materiais e artigos estéreis ou materiais que sfre
processo de desinfeccdo estdo identificados, com|
embalagem integra e mantidos em local limpo.

Produtos para saude, medicamentos e saneantes estao
no prazo de validade e possuem registro no I
MS/Anvisa.

Solucdes endovenosas

Solucéo glicosada 5%,
solucao fisiolégica 0,9%, I
ringer lactato

Medicamentos

- Agua destilada (10 ml)

- lidocaina sem vasoconstritor
- epinefrina

- atropina

- dopamina

- dobutamina I
- hidrocortisona

- glicose 50%

- metoclopramida ou bromoprida
- dipirona

- dinitrato de Isossorbitol

- furosemide

- amiodarona

- sulfato de magnésio 50%

- gluconato de calcio

- pancurdnio ou rocurénio

- heparina

- hidantoina

- fenobarbital

- diazepan

- midazolan

- morfina

- fentanil

- ketalar

- quelecin



10.0

10.1

10.2

10.3
10.4
10.5
10.6
10.7
10.8
10.9

- brometo de ipatropio
- ocitocina

- terbutalina

- acido acetilssalicilico
- aminofilina

- haloperidol

Equipamentos e materiais para realizacao de traiespeonatal (quando o

servigo realizar)

- Incubadora de transporte com sistema de fixaqéq a
assoalho do veiculo

- cilindros de oxigénio e ar comprimido fixos a
incubadora, com mandémetro

- eletrodos neonatais I
- respirador neonatal com circuitos neonastiéreis |

- oximetro com sensores neonatais

- catéteres de aspiracao flexiveis n° 4,6@,e I

- coletor de urina infantil I
- canulas endotraqueais 2,0;2,5;3,0;3,5 e 4,0 I

- adesivo fixador de canula orotraqueal

10.10- sondas nasogastricas longa e curta n° 6,8,e 10

10.11

10.12°

laringoscépio infantil com Iaminas retas e cumas
00,0e01

ressuscitadores manuais neonatais com resewatlc')ri
e valvula, com mascaras

10.13- canulas orofaringeas neonatais

10.14- campéanulas de oxigenioterapia(pequena e média)
10.15- termbmetro I
10.16- seringas de 1 ml I
10.17- equipos microgotas I

11.0

111

11.2

12.0

12.1

Atendimento CRITERIOSIM NAO NA

Ha protocolos atualizados para utilizacdo de
medicamentos no transporte assinados por médicI
caso de transporte neonatal, ha protocolos de
assisténcia e utilizacdo de medicamentos espexifico

Ha registro do transporte/atendimento em formulario
especifico, com identificacdo do paciente, local de
origem e chegada, horario de saida e chegada,cm?tiv
do transporte/atendimento, intercorréncias,
medicamentos utilizados e assinatura dos profias
que atenderam o paciente.

Limpeza e Higienizacdo do saldo de atendimento

E realizada a limpeza e desinfeccdo das superficies
saldo de atendimento que entraram em contato cdm o
paciente e/ou com sangue e secrecdes. No caso de



12.2

12.3

*4.4

transporte neonatal, ha protocolo para desinfedgéo
incubadora apds o transporte.

Apos o transporte de pacientes com doencas infecto-
contagiosas transmitidas por goticulas ou aergss®|s
filtros do ar condicionado, quando houver, sdodag

ou trocados..

Ha protocolo para limpeza terminal no saldo de
atendimento do veiculo, com registro da data de N
execucao e assinatura do responsavel.

bomba de infusdo Recomendavel (R) para Sesvigoo Il e 11l (Urgéncia e

Urgéncia com Resgate) e Imprescindivel (I) para Tyf{Transporte Inter-hospitalar).

ANEXO V - RESOLUCAO SESA N° 358/2015

Veiculo de Intervencédo Rapida (VIR): tripulado porminimo um condutor de veiculo

deu

rgéncia, um médico e um enfermeiro. Transmontgdico e o enfermeiro com

equipamentos que possibilitam oferecer suportegagiinde vida nas ambulancias de
transporte simples e suporte basico de vida.

1.0

11

1.2

1.3

1.4

15
2.0
2.1

2.2
3.0

3.1

4.0
4.1

4.2
4.3

Condigbes Gerais do Veiculo CRITERSOM NAO NA
O veiculo esta em bom estado de conservagdo exerna

interna. |

Obs: verificar funcionamento da sinalizacio somora

visual

Existe um programa de manutencao do veiculo e
registro das intervencdes realizadas.

Possui equipamentos de apoio: lanterna de méo,
triangulo de sinalizacdo, macaco, chave de roda.

Ha cintos de seguranca de trés pontos, em boas
condicOes de funcionamento e para todos os ocugpdnte
do veiculo.

Possui radio-comunicacéo/ telefone celular ou outrcN
tipo de comunicagdo com regulacdo médica.

Recursos Humanos

Realiza apoio ao das ambulancias Suporte Basico ?Ie
Vida com condutor capacitado, médico e enfermeiro.

A tripulacéo utiliza uniformes exclusivos e conxts
refletivas de seguranca.

Equipamentos Gerais

Ha EPI1?s disponiveis: avental, luvas, mascara (
cirdrgica e PFF2/N 95 ou de eficiéncia melhor) e |
oculos de protecao.

Equipamentos médicos

- respirador mecanico de transporte com circuitos
estéreis

- oximetro portatil com sensor adulto e infanti I
- monitor cardioversor com bateria com marcsspa |

N



4.4

5.0

5.1

5.2
5.3

externo ndo invasivo
- glicosimetro com fitas I

Obs.: Os equipamentos devem possuir registro no
Ministério da Saude e/ou ANVISA.

Maletas
Maleta vias aéreas:

- mascaras laringeas (numeracao de 1 a 5) e canulas
endotraqueais(humeracao de 4,0 a 9,0),

- catéteres nasais,
- seringa de 20ml,

- ressuscitador manual adulto/infantil com res@émat
e mascaras infantis e adulto,

- sondas para aspiragao traqueal com numerac&® de 0
a 16,

- luvas de procedimentos
- lidocaina geléia ou "spray",
- cadargos para fixacao de canula,

I
- laringoscopio infantil/adulto com conjunto de laas
retas( nimeros de 01 a 04) e curvas (numeros de 01
04) e baterias sobressalentes,

- estetoscopio,

- canulas orofaringeas com as numeracdes entre 40 a
110 mm,

- fios-guia para intubagao adulto e infantil

- pinga de Magyll,

- bisturi estéril com lamina descartavel,

- canulas para traqueostomia de tamanhos variados,
- material para cricotiroidostomia,

- conjunto de drenagem toracica.

Caixa de pequena cirurgia I
Maleta de acesso venoso I
- tala para fixacéo de braco,

- luvas cirdrgicas estéreis,

- gaze estéril,

- esparadrapo,

- catéteres intravenosos periféricos com dispasd
protecao ( 14,16,18,20,22,24),

- catéteres para acesso venoso central,
- agulhas para puncéo 6ssea,

- garrote,

- equipos de macrogotas e microgotas

- frascos de soro fisiologico, ringer lactato eosor
glicosado,



- tesoura com ponta romba,
- dispositivos multivias,
- agulhas 40x12 ou similares.
5.4 Materiais para Imobilizacao: I
- prancha longa,
- talas de imobilizacao,
- conjunto de colares cervicais,
- bandagens triangulares,
- colete imobilizador dorsal.
Dispde de solucao alcodlica 70% para friccéo
antisséptica das maos.
7.0 Outros materiais
7.1 - eletrodos descartaveis, I

Materiais e artigos estéreis estdo identificados) ¢
embalagem integra e mantidos em local limpo.

Produtos para saude, medicamentos e saneantes qstéo
no prazo de validade e possuem registro no MS/Anvis

8.0 Solucdes endovenosas
8.1 - Solugéo glicosada 5%, I
8.2 - solucdo fisiologica 0,9%, I
8.3 -ringer lactato I
9.0 Medicamentos I

- Agua destilada (10 ml)

- lidocaina sem vasoconstritor

- epinefrina,

- atropina,

- dopamina,

- dobutamina

- hidrocortisona

- glicose 50%

- metoclopramida ou bromoprida

- dipirona

- dinitrato de Isossorbitol

- furosemide

- amiodarona

- sulfato de magnésio 50%

- gluconato de calcio

- pancurdnio ou rocurénio

- heparina

- hidantoina

- fenobarbital

- diazepan

6.0

7.2

7.3



- midazolan

- morfina

- fentanil

- ketalar

- quelecin

- brometo de ipatropio

- ocitocina

- terbutalina

- acido acetilssalicilico

- aminofilina

- haloperidol
10.0Atendimento CRITERIOSIM NAO NA

Ha protocolos atualizados para utilizacéo de
medicamentos no transporte assinados por médico.

Ha registro do transporte/atendimento em formulario
especifico, com identificacdo do paciente, local de
origem e chegada, horario de saida e chegada,cmo}iv
do transporte/atendimento, intercorréncias,
medicamentos utilizados e assinatura dos profiagon
que atenderam o paciente.

10.1

10.2

ANEXO VI - RESOLUGCAO SESA N° 358/2015

Central de Regulacéo

A Central de Regulacao, estruturada nos niveisleataregional e/ou municipal,
organiza a relacéo entre os varios servicos, auaaiilo o fluxo dos pacientes no
Sistema e geram uma porta de comunicacao abeptabéioo ou clientela especifica,
através da qual os pedidos de socorro séo recelbnigados e hierarquizados.

1.0 Areafisica CRITERIOSIM NAO NA
Possui projeto arquitetdnico aprovado pela Vigiiérﬁ

1.1 L
Sanitaria.

1.2 Sala de Regulacéo

Postos de trabalho com 2 m2 de area, mais 0s espaco
de circulacao e recuos.

O acesso a sala é restrito aos profissionais dae ne
trabalham.

O controle acustico protege o ambiente do excesgo d
ruidos externos.

Possui sistema de comunicacao direta entre ossradio

operadores, as ambulancias, suas bases opera@

de estabilizacdo, outras unidades de saude e outras
1.2.4 centrais de regulacdo, bem como com outros atores

diretamente relacionados aos atendimentos moveis,

como o Corpo de Bombeiros, a Defesa Civil, a

Policia Militar, Operadoras Privadas de Servi¢os
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Moveis de Urgéncia e outros;

1.3 Sala para Coordenacéao Geral.* N
1.4  Sala para Coordenacao Médica* N
1.5 Sala para Coordenacao de Enfermagem?* N
1.6 Sala Administrativa* N
1.7 Quartos de plantdo para as equipes

Quartos separados por sexo com area minima de, 5,00

1.71 |

m2 por profissional, com largura minima de 2,00 m.
1.7.2 Banheiros / vestiarios masculinos e feminamexosl
1.7.3 Armarios para guardar pertences dos fundimmar |
1.8 Sala de estar. N
1.9 Copa/Refeitério I
1.9.1 - Geladeira para alimentos com limpeza fretpue |
1.9.2 - Piacom bancada I
- Sabonete liquido e papel-toalha para higienizagqo
das maos.

- Recipiente para residuos identificado e com tamPa
sem acionamento manual.

1.9.5 - Piso, parede e teto lisos, impermeavasaveis. |
1.9.6 - Fornecimento de 4gua potéavel I

Obs.:Caso a cozinha seja em outro estabelecimento,
esta unidade deve possuir area de recebimento e
armazenagem da alimentagé&o e previsao de mes

0 numero de profissionais da equipe.

1.10 Cozinha (opcional). INF

Depdésito de material de limpeza com tanque, ére?
minima de 2m2 e largura minima de 1m.

Almoxarifado (distribuicdo dos materiais para as
1.12 unidades moveis) Organizado, limpo e com sepall
por tipo de produtos.

Farmécia ou dispensacdo de medicamentos (no caso
1.13 de uma farmacia central). Utilizar anexo VIII para INF
inspecéo
Sala de utilidades
Provida de bancada com cuba e uma pia de despejo
acionada por valvula de descarga (fecho hl’drico),I
com tubulacéo de esgoto de 75mm no minimo.
Obs.: Pode servir abrigo temporario de residuos se
possuir area com recipientes para esta funcéo.

Centro de materiais e esterilizacao (proprio ou
1.15 terceirizado) Obs.:Caso haja CME propria, utilizarlNF
anexo VIl para inspecéo

1.16 Estacionamento coberto para as ambulancias.
1.16.1Sinalizac&o na saida das ambulancias.
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Ponto de agua com calha coletora de esgoto parg
limpeza das ambulancias.

Bancada ergondmica e tanque para limpeza de
1.16.3materiais como pranchas longas, colete imobilizadior
e talas de imobilizagéo.

EPI?s para as atividades de limpeza: bota de
1.16.4borracha, avental I
impermeavel, oculos, luvas de borracha.

Sala para armazenamento temporario de residUOﬁ\”:
(opcional).

As areas externas/internas estdo em boas condigf)es
de higiene e limpeza.

Instalacdes possuem ventilagao e iluminacao
suficientes.

Instalacdes elétricas e hidraulicas estao protegﬁda]
em bom estado de conservagéo.

O mobiliario é constituido de material de f4cil

limpeza e desinfeccéo e atende as caracteristicas
1.21 antropométricas, respeitando o alcance dos membros

e da visao, assegurando a postura para o trabalho n

posicdo sentada e em pé.

Limpeza da caixa d?agua semestral comprovada por
1.22 meio de |
registro.

1.23 Abrigo de residuos

- depdsito externo (minimo 2 boxes: um para resi
1.23.1biologicos e perfurocortantes e outro para residuds
comuns)

1.23.2- piso paredes e teto lisos, impermeaveis e lagavel
1.23.3- ventilagdo com telas I

123.4° ponto de agua para higienizacdo da area e dos
"~ “recipientes

1.23.5- iluminacéo I
1.23.6- tomada I
1.24 Deposito de Equipamentos CRITERS™ NAO NA
1.24.1- Piso paredes e teto lisos, impermeaveis e lasavdi

- Sala com equipamentos organizados, em boas
1.24.2 -~ Iy
condi¢Bes de higiene.
- Programagcao de controle de vetores com regiatrP d
execucao do servico.

1.16.2

1.17
1.18
1.19 I

1.20

1.24.3

ANEXO VIl - RESOLUCAO SESA N° 358/2015

Centro de Materiais e Esterilizagcao (CME )
O CME Classe | € aquele gue realiza o processanderpioodutos para a saude nao-



criticos, semicriticos e criticos de conformacam c@mplexa, passiveis de
processamento.

1.0 Informac6es Gerais CRITEREIM NAO NA

Possui Responséavel Técnico pelo monitoramento de
1.1 todas as fases do processamento de produtos para
saude e do controle da qualidade do processo.

Héa Procedimentos Operacionais Padrédo (POPSs) para
todas as fases do processamento de produtos parg
saude, revisadas anualmente, assinadas pelo
responsavel técnico e disponiveis aos funcionarios.
S&o realizadas capacitacdes periodicas e especificia
para os funcionarios da CME.

S&o disponibilizados EPI?s e paramentacéo
(vestimenta privativa, touca e cal¢cado fechado) em
todas as &reas técnicas e restritas de acordoxom a
areas da CME.

Apresenta registro e cronograma de manutencao
preventiva e corretiva de aparelhos e equipamentos.
E realizada com periodicidade minima anual
gualificacdo de instalacéo, qualificacdo de operaca
1.6 qualificagdo de desempenho, para os equipamentds
utilizados na limpeza automatizada, na esteriliaag
produtos para saude.

As leitoras de indicadores biolégicos e as seladora
térmicas sao calibradas, no minimo, anualmente.

Na manutencdo dos equipamentos, as informacoes
resultantes das intervencgdes técnicas realizadas sa
arquivadas para cada equipamento, contendo, no
minimo:

| - Data da intervencéo;

Il - Identificacdo do equipamento;

lll - Local de instalacéo;

1.8 IV -Descricao do problema detectado e nome do
responsavel pela identificacdo do problema;

V - Descricao do servico realizado, incluindo
informagdes sobre as pecgas trocadas;

VI - Resultados da avaliagdo dos parametros fisicos
realizados apoés a intervencédo e complementados com
indicadores quimicos e biolégicos, quando indicado;

VIl - Nome do profissional que acompanhou a
intervencao e do técnico que executou o procedmment

2.0 Area Fisica
2.0.1Possui projeto arquitetdnico aprovado. I

Possui paredes, teto e pisos revestidos com rﬂaterila
liso, lavavel e impermeavel.

2.0.30 dimensionamento das areas é suficiente para I

1.2

1.3
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atendimento da demanda e dos métodos de
processamento utilizados.

Obs.: Possui minimamente barreira técnica entre o
setor sujo e limpo.

2.1 Areade recepcéo e limpeza CRITERIM NAO NA
2.1.1Possui pia de expurgo e pia com bancada I

Os recipientes para residuos séo identificados e
2.1.2possuem tampa de acionamento por pedal ou I
automatizado.

21 3Estéo disponibilizados sabéo liquido e papel-toalhaf
"“"“para higienizacdo das maos.
Os insumos e equipamentos para limpeza dos ma
2.1.4estdo em numero suficiente, em bom estado de |
conservacgao, armazenados limpos e secos.
Ha recipiente rigido, identificado com simbolog& d
2.1.5risco e especifico para descarte de materiais I
perfurocortantes.

A limpeza dos produtos é avaliada por meio da
2'1l6!nspeg.5_10 visual, com o auxilio de Ient,e_s . |
intensificadoras de imagem, de no minimo oito vezes
de aumento.

O funcionério utiliza EPI?s durante a limpeza do

2_1.7material: mascara e écu!os ou protetor facial, dud&
borracha cano longo, mascara, calgcado fechado
impermeavel antiderrapante.

O transporte de materiais contaminados, utilizadss
2.1.8ambulancias, é realizado em recipiente lavavel, |
fechado, identificado como ?material sujo?.

2.2 Area de preparo e esterilizac&o

Possui ar comprimido medicinal, gas inerte ou ar
2.2.1filtrado, seco e isento de 6leo para secagem dos |
produtos.

Ha lavatério para higienizacdo das maos provido dF
sabonete liquido e papel-toalha.

As embalagens para esterilizacdo possuem reg'estr? n
Anvisa.

2.3 Area de monitoramento do processo de estediza

Ha registro dos parametros fisicos: tempo, presséq
temperatura de cada ciclo da autoclave.

2.3.2Realiza e registra testes bioldgicos diérios. I

Realiza teste de Bowie Dick diério, antes do primeiI
ciclo do dia, (para autoclaves de pré-vacuo).

Realiza o monitoramento do processo de esterilizaca
2.3.4em cada carga em pacote teste desafio por meio de
integrador quimico (classe V ou VI).

2.4 Sala de desinfeccéo quimica

2.2.2

2.2.3
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Realiza e registra o controle de qualidade do
desinfetante de alto nivel apds diluigéo.

Obs.: A monitorizacéo dos parametros indicadores,de
efetividade dos desinfetantes como concentracéo, pH
ou outros, devem ser verificados no minimo uma vez
ao dia, antes do inicio das atividades.

O sistema de climatizacdo da sala de desinfec¢ao
2.4.2quimica garante vazao minima de ar total de 18,00N
m3/h/m?
E mantido um diferencial de pressio negativo ergre
2.4.3ambientes adjacentes, com pressao diferencial raimim
de 2,5 Paq;
Ha exaustao forgada de todo ar da sala com descalrga
2.4.4 : o
para o exterior da edificacao.
Possui bancada contendo cuba para limpeza e cuba
shara enxague com profundidade e dimensionamento
gue permitem a imersdo completa do produto ou
equipamento.
Area_qle armazenamento e distribuicdo de mate”a'&RlTERIOSIM NAO NA
esterilizados.
Armazenamento do material esterilizado em local
2.5.1exclusivo, em armarios revestidos de material liso, |
impermeavel, lavavel e isento de umidade.

2.5.2Portas e guichés sdo mantidos fechados. I

A identificacdo da embalagem dos produtos
esterilizados contém:
- nome do produto,
- numero do lote,
2.5.3 e |
- data da esterilizagéo,
- data limite de uso,
- método de esterilizagéo,
- nome do responsavel pelo preparo.

A identificacdo da embalagem dos produtos
2.5.4desinfetados contém data da desinfeccéo, data limit
de uso e nome do responsavel .

As solugdes antissépticas estdo em frascos contendo
2.5.5identificacao do produto e data de envase, data del
validade e nome do responsavel.
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ANEXO VIIl - RESOLUCAO SESA N° 358/2015

Farmacia
FARMACIA - CENTRAL DE DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS
1.0Informacbes Gerais CRITERISIM NAO NA

1.1Possui Responsavel Técnico Farmacéutico I



Possui Procedimentos Operacionais Padronizados
(POP?s) atualizados, especificos e disponiveis aos
funcionarios, contemplando aquisi¢céo, recepcao,

“~armazenamento, conferéncia, distribuicéo,
fracionamento, rastreabilidade e prevencao degroga
misturas de medicamentos.

Medicamentos, produtos para saude e saneantes
apresentam registro/notificacdo na Anvisa/MS com
"~ especificagdo do niumero do lote e dentro do prazo of
validade.
O armazenamento ocorre com disposicao por categoria
de produtos ou outra forma organizada obedecendo ¢
" separacdo para medicamentos, saneantes e prodtdos p
a saude.
2.0Area Fisica
Possui projeto arquitetonico aprovado pela Vigilanc
"~ Sanitéria.
O piso, as paredes e o teto séo lisos impermedveis
““lavaveis.
Dispde de telas nas janelas quando comunicam
2.3diretamente para a area externa da edificacactans |
de ventilacao artificial.
2.4 Possui sanitario para os funcionarios.
2.5Disp0e de area para fracionamento de comprimidos.
Possui sala destinada as atividades de preparacéo d
dose unitaria ou unitarizada de medicamento ideatié
e com dimensdes compativeis com o volume das
operacdes. A sala dispde minimamente de:
- Bancada revestida de material liso, resisteue facil |
limpeza
2.6- Pia com agua corrente
- Instrumento cortante, equipamentos, utensilios,
vidrarias e demais materiais para uso exclusivo nas
atividades de preparacdo de dose unitéria ou inaitkr
de medicamento e que permita sua limpeza e say@itiza

- Recipiente para residuos identificado e com tamqoaI
acionamento por pedal ou automatizado

3.0Preparacgéo de dose unitaria ou unitarizacédo

3.1A identificacdo das doses contempla: I
- DCB ou DCI
- Concentracéo da substancia ativa por unidade
posologica
- Data de validade apés submisséo do produto aanm
de dose unitaria ou a unitarizacdo de doses
- Nome do farmacéutico responsavel ou respective CR
- Via de administracdo, quando restritiva



- Numero, codigo ou outra forma de identificacde qu
garanta a rastreabilidade do produto submetido a
preparacao de dose unitaria ou unitarizada e dos
procedimentos realizados.

Dispde de Livro de Registro de Receituério, ou seu

equivalente eletrdnico, escriturando as informacdes
referentes a cada medicamento, de modo a faclgau
rastreamento, contendo os seguintes itens:

- DCB ou DCI

- Data da submissédo do medicamento ao preparo de
doses unitérias ou a unitarizagdo de doses

- Nome comercial do medicamento ou genérico e nome
do fabricante

- Numero do lote e data de validade original

- Cddigo, numero ou outra forma de identificacaada
3 2pelo servigo |

- Data de validade apés a submissédo do medicaraento
preparo de doses unitarias ou a unitarizacao desdos

- Forma farmacéutica, concentracao da substanee at
por unidade posoldgica

- Quantidade de unidades, antes e ap6s a subniigsao
medicamento ao preparo de doses unitarias ou a
unitarizacéo de doses;

- Identificagéo do profissional que efetuou a dtde de
preparacao de doses unitarias ou a unitarizacéoss
do medicamento

- Tipo de operacéo realizada na preparacao de doses
unitarias ou a unitarizacao de doses.

Medicamentos controlados sdo mantidos em armario
3.3fechado, com acesso restrito, registro atualizado e |
entrega de balancete a Vigilancia Sanitaria.

Possui controle e registro em planilha de tempeaau
umidade do ambiente.

3 5Possui controle e registro em planilha de tempsata |
“refrigerador.

3.4 I

ANEXO IX - RESOLUCAO SESA N° 358/2015

Base Descentralizada

Base Descentralizada: infraestrutura que garantpdeesposta de qualidade e
racionalidade no atendimento a urgéncias, com igtwacao minima necessaria para
abrigo, alimentacao, conforto das equipes e estagiento da(s) ambulancia(s).

1.0 Area fisica CRITERIO SIM NAO NA
1.1 Possui projeto arquitetdnico aprovado. I

1.2 Estacionamento coberto para as ambulancias. I

1.2.1 Area coberta para ambulancia com ponto de éagul



calha coletora de esgoto para limpeza das
ambulancias.

1.2.2 Piso impermeével, antiderrapante.

Bancada ergondmica e tanque para limpeza de
1.2.3 materiais como pranchas longas, colete imobilizator
e talas de imobilizagéo.

1.3  Quartos de plantdo (masc. e fem.)
1.3.1 Vestiarios com banheiros I

Copa/Refeitério
Sala iluminada e ventilada com:

- Geladeira para alimentos com limpeza, no ml'nirpo,
quinzenal (verificar registro).

1.4.2 - Equipamento para aquecer refeigcoes.

1.4.3 - Pia com bancada. I
- Sabonete liquido e papel-toalha para higienizagi?\o
das méos.

- Recipiente para residuos identificado e com tan]pa
de acionamento por pedal ou automatizado.

1.4.6 - Piso, parede e teto lisos, impermeéaveasavkeis. |
1.4.7 - Telas nas janelas. I
1.5 Salade Estar N

*Almoxarifado
1.6 Organizado, limpo e com separacao por tipo de N
produtos.

Possui tomadas para carregamento dos
equipamentos.

*Farmacia

Organizada, limpa e 0 armazenamento ocorre com
disposicéo por categoria de produtos ou outra for[’na
organizada obedecendo a separacao para
medicamentos, saneantes e produtos para a saude.
Obs: Pode ser centralizada em outro local.

1.8 - *Abrigo de residuos I

- Deposito externo (com no min. 2 boxes ? residu]os
bioldgicos/perfurocortantes e comuns)

1.8.2 - Piso, paredes e teto lisos, impermeavieigareis. |
1.8.3 - Ventilagdo com telas. I

- Ponto de agua para higienizacao da area e dos
recipientes.

1.8.5 lluminagéo. I
1.8.6 - Tomada. I
1.9 *Sala de utilidades I
1.9.1 - Area minima de 4,0 m2. I
1.9.2 - Pia com bancada. I

1.4. I
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- Pia de despejo com valvula de descarga com
tubulacdo de 75mm no minimo.

1.9.4 - Sabonete liquido e papel toalha. I
1.9.5 - Hamper para roupas. N
- Recipientes para residuos identificados e com
tampa de acionamento por pedal ou automatizado.

* Depésito de material de limpeza com tanque, érlea
minima de 2mz2 e largura minima de 1m.

- Sabonete liquido e papel toalha disponiveis para
1.10.1, -

higienizacdo das maos
Estéo disponiveis EPI?s para as atividades de
limpeza: bota de
borracha, avental impermeavel, 6culos, luvas de
borracha.

As Bases Descentralizadas podem funcionar comaatexym estabelecimento de
saude ja existente compartilhando todos os amBsiel@poio, sendo exclusivo para o
servigo apenas o repouso. O estacionamento cqisdas unidades moéveis deve estar
proximo as areas de conforto das equipes.

*Areas que podem ser compartilhadas com outrosceesrv
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ANEXO X - RESOLUCAO SESA N° 358/2015

Critérios e Instrucdes para o preenchimento doiRRate Inspecdo em Atendimento
Movel Pré-hospitalar

Os critérios para a avaliacdo do cumprimento ésitlo Roteiro de Inspecao baseiam-
se no risco potencial inerente a cada item, visgp@tidade e seguranga do
funcionamento dos servicos.

CRITERIOS
Considera-se Imprescindivel (1) aquele item quespotuir

em grau critico na qualidade e seguranca de pasient
trabalhadores.

Para a liberacdo da Licenca Sanitaria € obrigatorio
cumprimento de todos os itens imprescindiveis
Considera-se Necessario (N) aquele item que pdidér iem
grau menos critico na qualidade e seguranca dergasie
NECESSARIO =N trabalhadores.
Seu cumprimento é obrigatério, porém ndo impedleeadcao
da Licenca Sanitaria, mediante apresentacdo degrama
Considera-se Recomendavel (R) aquele item queiptide

IMPRESCINDIVEL =
I

EECOMENDAVEL " em grau ndo critico na qualidade e seguranca derpes e
trabalhadores.
Este critério possibilita verificar as condicdesgpa melhoria
do funcionamento do servico

INFORMATIVO = Considera-se Informativo (INF) aquele item que éoedados

INF sobre o servico.

INSTRUCOES PARA PREENCHIMENTO DO ROTEIRO



Marcar sim quando estiver de acordo (atender oitsab no
item).

Marcar ndo quando estiver em desacordo (ndo atender
solicitado no item).

Marcar NA quando o item nao atender o solicitadée for
obrigatério ou quando nao dispuser daquele servico.

SIM=S
NAO =N

NAO Aplicavel = NA

O néo cumprimento dos itens Imprescindiveis (Ipetelendo do grau de risco, pode
acarretar na suspensao imediata da atividade adaates afetada(s) até o seu
cumprimento integral.
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