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Miss&o/Objetivo Geral do Desafio Gulbenkian/IHI

 Reduzir em 50% as seguintes infeccoes em 12 hospitais ao longo de 36
meses (2015 a 2018):

— 50% de reducéao de infeccdo do local cirargico do coldn e reto, vesicular biliar (opcional),
prétese de anca e joelho.

— 50% de reducdao de infeccéo cateter venoso central em UCIs e servigcos de Medicina Interna
— 50% de reducao pneumonia associada a intubacado em UCls

— 50% de reducéo de infeccao urinaria associada ao cateter
urinario em servicos de Medicina Interna e UCls.

«  Construir uma estratégia de melhoria continua da qualidade que vise a
sustentabilidade dos resultados.

« Disseminar esta capacidade de melhoria continua a um maior niumero
possivel de hospitais em Portugal
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Indicadores

Indicadores de processo
Adesao as bundles

Reducao 50% IU

Indicadores de resultado
Infecoes
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Prevencao da Infecdo urinaria

O risco de adquirir IU associada a algaliacao, é
Influenciado por:

® Método de cateterizacdo -“feixe de intervencoes” (“bundle”)da insercéo

® Manutencdo do sistema apos cateterizacédo - “feixe de intervencgdes”
(“bundle”)da manutencao

ﬂ, Enf. Médico

INDICADORES DE PROCESSO e

Responsabilidade
partilhada
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“Bundle” Algaliacao™

Avaliar e registar em processo clinico a necessidade de algaliagio

Cumprir técnica assética na algaliacdo

~ Cumprir técnica limpa no manuseamento do sistema de drenagem e
_manter circuito fechado j—
Realizar higiene didria do meato uretral
Manter saco coletor abaixo do nivel da bexiga e esvaziar quando atinge
_ 2/3 da capacidade l
Avaliar diariamente a necessidade de manter a algaliagdo
J
Para maior detalhe consultar Direcgdo Geral da Saude, Morma NE 01972005 de LE/12/2005 - “Feixe de Intervengles
Frevencio de Infecedo Urinaria Associada a Cateter Vesical,
B0L-PRCIRA ' Oy SNSL

e
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BUNDLE INSERCAO - RESUMO

| BUNDLE INSERCAO - Registo Individual
Vinheta doente

Data: [/ [/

Bundle Insercdo - Critérios Sim Nao Mo Observagbes

1 | Decisdo apropriada para a insercdo [ a)

*  aindicagio clinica estd especificada, € apropriada = documentada [feita prescrigio ndo farmacoldgica no CPC com o motive da
algaliagio)

2 |Foram consideradas outras opcdes a cateterizacdg uretral ()

*  Foramconzidersdss e documentadas shernativas 3 gatsterizagdn urstrs

3 mapruprladadmateter[c]
O cateter s2legionage € do tipo apropriado

hido ©de menor calibre possive

inzercdo o “guff” foi preenchido com o volume apropriado de 3gua estéril (poex. 10ml), 3 ndo zer que hajs outra indicagdo clinica

4 mmmmmmn
Foifeits higizns czzmios ants: d2 gapstsrizacdn (5 momentas Qs ()
*  Lzzgdo gventzl de wso Unico = luves estérsiz pera o procedimento 3zzstiee (C)
* O meate urindrio foi limpo com soro fisiologico estéril = fol usado lubrificants estéril antes de inserir o catster (C)

*  Foimantids tecnics 33sstice naconexdo do catster com o sistema de drenagem (L)

5 | Envelvidos doente e familia (e)

®  Foramoexplicadas 3z razdes da alzalizcdo 3o dosntz e familiz (3= sproprizdo

*  Foidads informagdo respeitants 3@ medidss para prevenit @ jnfepin sssociads 3 slgaliagio, socdoents = famiis

c32 ge: 1- obstrugis da trato urinaria, 2 retencia urindria, 3- M3 cicatrizagio de UPfarida peginesl aberta, 4-

sagem fralda/resguards. esvaziamants yesksal

rinaria am dosntes algaliados™ (OO NDS0001,2012)
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FICHA INDIVIDUAL

“Bundle” Insercao - Critérios S| N| N/ Obs

1|Decisdao apropriada para a insercao ( a)

¢ Aindicacdo clinica esta especificada, é apropriada e documentada
(feita prescricao nao farmacolégica no CPC com o motivo da
algaliacao)

2| Foram consideradas outras op¢oes a cateterizacao uretral (b)
[ Foram consideradas e documentadas alternativas a cateterizacao
uretral

3|Selec¢ao apropriada do cateter (c)

e O cateter selecionado é do tipo apropriado

e Foi escolhido o de menor calibre possivel

e ApOs insercao o “cuff” foi preenchido com o volume apropriado de
agua estéril (p.ex.10ml), a ndo ser que haja outra indicacdo clinica

a) Considera-se motivo para algaliacdo se: 1- obstrucéo do trato urinario, 2 retencao urinaria, 3- Ma
cicatrizacao de UP/ferida perineal aberta, 4- diurese rigorosa em doente critico, 5-outra indicagéo medica

b) Colocacéo de dispositivo urinario, pesagem fralda/resguardo, esvaziamento vesical

c) Aplicacdo da Norma “Prevencao da infecdo urinaria em doentes algaliados” (CCI NO/0001/2012)
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FICHA INDIVIDUAL (continuacéo)

“Bundle” Inserg¢ao - Critérios S| N | N/a| Obs

4 [Técnica assética mantida (d)

e Foi feita higiene das maos antes da cateterizacao (5 momentos OMS )(d)
e Usado avental de uso uUnico e luvas estéreis para o procedimento
assético (c)

[* O meato urinario foi limpo com soro fisiologico estéril e foi usado
lubrificante estéril antes de inserir o cateter (c)

[ Foi mantida técnica assética na conexao do cateter com o sistema de
drenagem (c)

5|Envolvidos doente e familia (e)

[ Foram explicadas as razdes da algaliacdo ao doente e familia (se
apropriado)

¢ Foi dada informacao respeitante as medidas para prevenir a infecao
associada a algaliacdo, ao doente e familia

d) Aplicacdo da Norma “Procedimentos da higiene das maos” (CCI NO/0001.02.2013)
e) Considera-se o critério cumprido (S) se os dois subcritérios se verificarem e/ou se Nao Aplicaveis
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BUNDLE INSERCAO - Registo Mensal

MWEs:

Servigo:

Bundle Insercdo - Critérios Dt | Dt | Dt | Dt | Dt | Dt | Dt | Dt | Dt | Dt | Dt | Dt

1 | Decis3o apropriada para a insercdo

2 |Foram consideradas outrasopgdes a

cateterizac3o uretral

3 |Selecio apropriada do cateter

4 | Técnica assética mantida

5 |Envolvidos doente e familia
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BUNDLE Manutencdo - Registo Diario

Data: / [/
Servigp:
+
Critérios D1 | D2 D3 D4 (D5 | De | D7 ( DE | D9 | D10 D11
1| Foi avaliado hoje se doente necessita estar algaliado (se n3o, retira-se algalia)
2 | O circuito fechado foi mantido
3 | Foifeita higiene do meato
4 | Osistema de drenagem mantém fluxo livre, o saco de drenagem &€ esvaziado

para contentor limpo e foi utilizado toalhete com alcool na manipulagido da
torneira

As mios foram higienizadas imediatamente antes de manipular o sistema?
O saco de drenagem encontra-se abaixo do nivel da bexiga e a torneira nio
esta em contacto como chido?
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FICHA INDIVIDUAL
22 32 42 52 62 Sab | Dom

“Bundle” Manutencao - Critérios

1 [ Foi avaliado hoje se doente necessita estar

algaliado

e Se possivel retirar o cateter de acordo com decisao
médica ou com protocolo estabelecido.

2 | O circuito fechado foi mantido

e O saco coletor manteve-se sempre conectado ou foi

substituido em caso estritamente necessario e de
acordo com as recomendacoes ( a)

e A colheita de urina para analise foi sempre colhida
através do local de puncao do saco ap6s desinfecao
com alcool a 702 (se urina de 24h pode ser colhida
através da torneira de despejo) (a) e b)

e A adesdo so é considerada se todos os pontos forem
assegurados

3 | Foi feita higiene do meato
e A higiene com dgua e sabao foi feita pelo menos uma

vez no dia (de preferéncia pelo préoprio doente)

a) Aplicagdo da Norma “Prevengao da infe¢cédo urinaria em doentes algaliados” (CCl NO/0001.12/2012)
b) Se o sub critério ndo for aplicavel considera-se SIM
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FICHA INDIVIDUAL (continuacao)

2a

1 ) ~ 2.0 32 42 52 62 Sab Dom
“Bundle” Manuteng¢ao - Critérios

/| —

4 | O sistema de drenagem mantém fluxo livre, o saco de

drenagem é esvaziado para contentor limpo e foi utilizado

toalhete com alcool na manipulagao da torneira

e Aadesdo so é considerada se todos os pontos forem
assegurados

5 | As maos foram higienizadas imediatamente antes e depois de

manipular o sistema (c)

e  Considera-se higiene das maos a lavagem ou utilizacdo de
SABA

e As maos devem ser higienizadas mesmo que se utilizem
luvas.

e Aadesdo so é considerada se todos os pontos forem
assegurados

6 | O saco de drenagem encontra-se abaixo do nivel da bexiga e a

torneira nao esta em contacto com o chao

e Aadesdo so6 é considerada se todos os pontos forem
assegurados

c) Por “sistema” considera-se qualquer componente (algalia ou saco)
e
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Médicos

Responsabilidade do

Elo Médico

Apresentacao
Projecto

Divulgacéao dos
critérios de infecéo
Designacao dos
“elos”

Determinacéo da
necessidade de
prescricao em
aplicacao informatica

| icidades Sertes

« Auséncia de registo
da prescricao

* Registo da prescricao
sem indicacao do
motivo.

» Dificuldade em
identificar uma
infecdo de acordo
com os critérios
definidos.

» Disponibilidade diaria
reduzida para analise
das bacteriurias com
base nos critérios

Estratégias

Envolvimento
elemento dinamizador

“Cabula nos PCs”

Sessao Clinica
Lideres informais
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Enfermeiros

Responsabilidade do Elo

Enfermagem

» Adaptacao das bundles
ao projeto e contexto

 Estratégia PDSA —
testar as bundles em
pequena escala

* Formacao equipa
enfermagem e
assistentes operacionais

L }

Estratégias

* Diferente entendimento
do cumprimento das
bundles pelos diferentes
elementos da equipa

+ Baixa adesao inicial ao
cumprimento das
bundles

» Condic0es fisicas e
materiais

* Necessidade de afericéo
no timing da observacao

* Nao visualizacao
imediata dos resultados;

» Alteracéo da dinamica
da organizacao da

equipa

* Envolvimento elemento
dinamizador

* Apresentacéao e
discussao sistematica dos
resultados

* Programa de integracéo
» Divulgacéo na passagem
de turno

« Adequar recursos
materiais

* Demonstracdo — 1° o elo
observa e regista 2° o
chefe de equipa observa
e regista

» Cartdes de bolso




SO et Assistentes Operacionais

« Acompanhamento de perto pessoa a pessoa

* Reforco da formacao no manuseamento dos sacos
colectores (transporte, suspensao e despejo)

» Cartdes de bolso
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» Ensino personalizado doente/familia sobre o
manuseamento do saco da algalia.

* Folheto de ensino




o Constrangimentos

« Grande rotatividade na equipa (dupla funcao)

* Reestruturacao dos servicos

« Sobrelotacao dos servicos

« Case mix elevado




e Factores Motivadores

* Benchmarking

 Envolvimento

» Motivacao perante os resultados




e e ot
ITUACV 3 e 4 — Exemplo de Indicadores de processo

de um dos Servigos

2 120.00 =
13000 ITUACV 3 - Inserc¢ao ITUACV 4 - Manutencéo
120.00 110.00
110.00 . e e ian=
100.00 n —~ median=29.562
____________________________________________________________ N & Qqoal=9500
P \ -
100,00 N — . . median=100.00 -
Y goal = 95.00 s0.00
50,00 /
- Falhas na £ 8000
2000 documeptadgao da
rescricao da
pl i (;~ 70.00
70,00 dalgallacao
60.00
60.00
50,00 ¥ 50.00
40.00 40.00
L 2 &8 ¥z B2 2z 8 B ¥z ¥ 8 ¥ ¥ 2 2 E & B B oz 2 B8 B 2B B 2 2 ¥ 28 28 8 E & &
%S ¥ § E E 8 E R EE R 8 8 8B 8 8 8§ 5 8§ £ 8 § R R EE 8 8 8 8 8 &8 &8 =8
L L L A
Month Month




CENTRO HOSPITALAR

LISBOA NORTE, EPE

Teams  CENTRO HOSPITALAR. DE LISBOA NORTE

Measure |ITUACV 6: Taxa de exposicao a algalia V|
Series |SER‘-."ICOS DE MEDICIMA CHLN Vl
Analysis Define baseline...
120 [¥| Too many/too few runs Mo
1.10 ¥| Shift in the data No
100 3290 dias algaliacao ¥/ Trend in the data No
0.90 ) ) [¥| Astronomical Point Please
20 562 dias internamento Review
0.80 Details
0.70 Median 0.16
o Total Observations 14
£ 080 Useful Observations 10
Mumber of runs 3
0.50
Longest Run 5
0.40 Longest Trend 4
0.30 Legend
0.20 y S——— _ & - normal
median=0.18 4 - annotated
ey - : S no
¥ e ‘ A - . o - missing data
oo w ® - median
# - highlighted
0.00 # - overlapped highlighted
w0 w Ly w w w0 w w0 w w w0 w w0 w w0 P
= ®E E E E E 8 E 8 B 8 & & & &8 =8
= — (%] — ') [ ] o - =] - fua] @ =] — (%] — D_ISPIE]F Options
Month [ |vertical lines on chart ]
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Teams CENTRO HOSPITALAR DE LISBOA NORTE

Measure |[TUAVC 1: Taxa de Infecio sintomdtica do trato urindrio associada ao uso de algilia v |
Series |SER‘-."IE;'DS DE MEDICIMNA CHLN ‘v"|
Analysis Define baseline...
47 00 [¥| Too many/too few runs Mo
39.00 (¥ Shift in the data No
38.00 [¥| Trend in the data Mo
1300 3633 Doentes em 2016
' [¥| Astronomical Point Please
30.00 Review
27 00 Details
' Restruturacdo dos servigos Medi e
24.00 de medicina do polo HPV edian .
E Total Observations 14
'.;_ 21.00 Useful Observations 14
=1
18.00 Mumber of runs
Longest Run 3
15.00 Longest Trend
12.00 o2
2,00 . Legend
& - normal
5.00 ) % - annotated
. I". . median=4.42 © - missing data
3.00 R ,\. ® - median
@ - highlighted
0.00 e & #& - overlapped highlighted
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* Dias de exposicao a algalia sem infecao

Servicos Dias
Medicina 2 B 115
Medicina 2 C 181

Medicina 3 C 620
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P DESPEJO DO SACO URINA

PulidoValente

CENTRO HOSPITALAR
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O saco coletor deve ser esvaziado apenas quando necessario, sob
orientacao/indicacéao do enfermeiro (por ex. quando se encontrar a 2/3 e
sempre antes do transporte do doente, para evitar o refluxo), da seguinte

forma:

N
*Higienizar as maos;

J

-
*Colocar luvas de protecdo (luvas limpas) e avental devido ao risco de ocorréncia de salpicos;

7

N
*Limpar a valvula de despejo antes da sua abertura com uma compressa embebida em alcool a 70°;

J

~
*Esvaziar o saco coletor para um recipiente limpo e individualizado, evitando o contacto entre a torneira de despejo e o recipiente de recolha.

J

eLimpar a valvula de despejo como em 39

»Lavar as méos ap6s o procedimento. - }

NORMA CCI NO/0001.12/12 Data:05/12/12
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comovowms | @ eninin S INSERCAO DA ALGALIA

—~ Aalgaliacdo so —~ Aescolhada > Selecionar o — Utilizar —~ Ultilizar técnica
© deve ser algalia dependera calibre mais equipamento de © assetica na
realizada por da avaliacéo pequeno da protecéo colocacéo da
profissionais com prévia ao doente algalia que individual (avental algalia.
formacaol/treino e e do tempo permita um e luvas).

experiéncia na previsto de adequado fluxo
realizacéo deste algaliacéo. urinario.

procedimento. > > > >

« Efectuar a higiene do perineo com luvas limpas;

* Higienizar as maos com antissético de base alcodlica;

* Colocar as luvas estéreis;

« Limpar o meato uretral com soro fisiolégico antes da insercao da algalia;

» Conectar a algalia a um sistema de drenagem fechado estéril com torneira de despejo, ndo voltar a desadaptar;

« Lubrificar o meato uretreal com gel estéril individualizado;

* Proceder a algaliagdo. Se houver quebra da técnica assética o procedimento deve ser reiniciado;

* Encher o baldo do dispositivo com agua destilada;

* Fixar a algalia. Doente acamado - no homem na regiéo infra abdominal e na mulher na face interna da coxa;

« Higienizar as maos.

S CESEREs

NORMA CCI NO/0001.12/12 Data:05 /12/12
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H

* Higienizar as maos e usar luvas limpas, antes da manipulacdo da algalia e voltar a higienizar as méaos ap6s a remogéo das luvas;

H

*Em caso de desconexdo da algalia do saco colector ou se necessario a sua substituigdo, utilizar técnica assética para repor o circuito, desinfetando a extremidade da algalia com
alcool a 70°;

H

» Garantir o livre fluxo de urina, evitando dobras no circuito de drenagem;

« Evitar o refluxo de urina mantendo o saco coletor sempre abaixo do nivel da bexiga, sem tocar no chéo;

H

* Esvaziar o saco coletor antes da mobiliza¢do e/ou transporte do doente;

» Fazer a higiene do perineo com agua e sab&o diariamente e sempre que necessario;

* Substituir o sistema de algaliagdo apenas quando ultrapasse o prazo de validade, apresente sinais exteriores de degradacao ou existam indicagdes clinicas (p.ex. suspeita de
infecdo urinéria, obstrucdo). Nunca por rotina;

* Manter o doente bem hidratado, de acordo com a situacéo clinica;

* As irrigagdes, instilagdes ou lavagens ndo estdo recomendadas a ndo ser que haja indicagédo clinica (p.ex. cirurgia urolégica, hematuria franca, obstrugéo).

NORMA CCI NO/0001.12/12 Data:05 /12/12
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Retirar a algalia de acordo com decisdao medica ou com
protocolo estabelecido

>




ALGALIAR SO QUANDO INDICADO

REGISTAR EM PRESCRICAO NAO MEDICAMENTOSA CPC:1,2,3.4 5

INDICAGAO PARA ALGALICAO

1. OBSTRUCAO DO TRATO URINARIO

2. RETENCAO URINARIA

3. CICATRIZACAO DE ULCERA DE PRESSAQ / FERIDA ABERTA PERINEAL
4. MEDICAO URINARIA RIGOROSA EM DOENTE CRITICO

5, SE OUTRA CONSIDERADA ADEQUADA PELO MEDICO => ESPECIFICAR
»|




