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Direcdo Médica

Caro Colega,
Seja muito bem-vindo ao Hospital Divina.

Acreditamos que a boa medicina nasce da combinagcao entre conhecimento, ética,
seguranca e atencao aos detalhes — principios que orientam nossa pratica e a forma
como cuidamos, coletivamente, de cada pessoa que confia em nos.

Este Manual do Corpo Clinico foi elaborado para orientar e apoiar sua atuagao no Divina,
reunindo, em um so lugar, informacdes essenciais para sua rotina assistencial,
integracao institucional e experiéncia como médico do nosso Corpo Clinico.

Aqui vocé encontrara, de forma pratica e organizada:

orientacdes sobre fluxos assistenciais, agendamentos, autorizacdes, protocolos
clinicos e seguranca do paciente;
-informacdes sobre servicos, sistemas de apoio, credenciamento, honorarios, beneficios
e canais institucionais;
- estrutura do Corpo Clinico, Governanga Clinica, comissdes, programas institucionais,
residéncia médica e praticas assistenciais;
- nossa identidade institucional, valores e o compromisso com o Cuidado Amoroso a
Vida, que inspira diariamente nossa atuacao.

Mais do que um guia, este material € um instrumento de integracao, alinhamento e
apoio ao exercicio da medicina no Hospital Divina, fortalecendo uma atuacao
colaborativa, segura, ética e centrada no paciente.

Vocé passa a integrar uma equipe comprometida com exceléncia técnica, respeito,
humanidade e trabalho conjunto — porque, como dizia Padre Eduardo Michelis: “O
trabalho conjunto gera uma forca indestrutivel.”

Desejamos uma trajetdria inspiradora conosco.

Cordialmente,

Cristiano Dias de Matos Luz Joao Carlos Vieira da Costa Guaragna
Diretor Clinico Vice-Diretor Clinico
CREMERS 27868/RQE 45189 CREMERS 7110/RQE 631

Mauricio Menna Barreto
Diretor Técnico
CREMERS 30110/RQE 26051




Cuia Rapido do Médico

Precisa resolver algo rapido?

Encontre aqui os principais temas do seu dia a dia no Hospital Divina.
Consulta a pagina indicada ou acesse pelos QR Codes.

/@ O QUE VOCE PRECISA?

ONDE ENCONTRAR

D ACESSO RAPIDO

¢  CREDENCIAMENTO MEDICO ) SAM - Corpo Clinico
LY Comoiniciar seu credenciamento Pag. 55 51) 98535-2229
&& no Hospital Divina.
wiaixls AGENDAR CONSULTAS E EXAMES i Central de agendamento
Como oerientar aos pacientes aos Pag. 64 (51) 3320-6077 / 3320-6020
servicos ambulatoriais Whats: (51) 3320-6000
wiiss AGENDAR CIRURGIA i Central de Autorizacdes g
Como solicitar, prazos, documentos Pag. 65 (51) 99828-4229 (Bloco Cir.)
e fluxo de autorizagao de OPME. (51) 99878-0884 (Endov.)
HONORARIOS MEDICOS SAM
$ Regras, prazos de pagamento e Pag. 76 (51) 998352429
processo de faturamento.
OPERADORAS E CONVENIOS SAM
i ani Pag. 78
R Lt convemon s ° 998352429
TRANSFERENCIA DE PACIENTE (NIR) i (51) 3320-6000
ﬁ Solicitacao de vaga e fluxo de transferéncia Pag. 71 Ramal 6234 ou 7091
entre unidades. Whats (51) 99901-2064
s INTERCORRENCIA GRAVE / TRR ) Acione TRR
n Quando acionar e como o Time de Pag. 72 (51) 999927134
Resposta Rapida atua.
ACESSO AOS SISTEMAS i Help Desk
D Tasy, prontuario, wi-fi e Pag. 61 (51) 3320-6000
suporte de Tl. Ramal 6400 ou 7400
BENEFICIOS E ESTRUTURA SAM
@ Estacionamento, consultérios, restaurante, Pag. 81 (51) 99835-2429
wi-fi e facilidades.
CONTATOS UTEIS Telefonista
Telefones e sites. Pag. 86 .
(51)3320-6000 - opgao 9

CONTATOS

ESSENCIAIS ] \/

Tenha sempre a ma.o SAM NIR - Regulagdo Bloco Cirdrgico SCIH Suporte Tl
0Os contatos que mais | (corpo Clinico) Ramal 7888 Ramal 7777 (51) 98035-7060 Ramal 7631 Ramal 7722
vocé utiliza. (51) 98535-2429

<

{_ =* Duvidas ou sugestdes? Fale com o SAM. Estamos aqui para apoiar voceé.
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Irmas da
Divina Providéncia
e Rede de Saude



Irmdis da Divina Providéncia

e Rede de Saude

Em 1842, nasce a Congregac¢ao das Irmas da Divina Providéncia, na cidade de
Munster/Alemanha. O fundador da Congregacdo Padre Eduardo Michelis foi ordenado
sacerdote com 23 anos de idade. Pouco tempo depois foi preso politico, por mais de trés
anos, por defender a liberdade religiosa na sociedade daquela época. Por ser filho de
pai catolico e mae luterana sabia, por experiéncia, da importancia de respeitar, viver e
conviver com as diferencas religiosas.

Sua saude ficou bastante abalada com os anos na cadeia. Enquanto recuperava a
saude, andava nas ruas de sua cidade natal e viu criangas orfas sem cuidados e sem
escola. Percebeu um chamado de Deus para organizar um servi¢co que atendesse estas
criancas. Assim, no dia 03 de novembro de 1842, foram acolhidas as 10 primeiras
meninas orfas e quatro jovens assumiram, sob orientacao do Padre Eduardo, o cuidado
e a formacao destas meninas.

Foi este o inicio da Congregacao das Irmas da Divina Providéncia, sustentada pela
confianca na Providéncia Divina. A Congregacao foi se desenvolvendo e, em 1895,
chegaram ao Brasil as 6 primeiras Irmas, que foram para Blumenau e Tubarao, SC. A
partir de entao, as Irmas foram para outros estados brasileiros, chegando em Pelotas,
RS, em 1918. Em Porto Alegre, chegaram na Beneficéncia Portuguesa em 1923.

Hoje a Congregacao esta presente na América Latina: em 12 Estados do Brasil, na Bolivia
e Paraguai; na Europa: Alemanha e Holanda; na Asia: Indonésia e na Africa: Malawi,
Mocambique e, a partir de 2023, em Sdo Tomé e Porto Principe. Atuam nas Areas da
Educacao, da Saude, da Assisténcia Social e em diferentes Acdes pastorais.

Pe. Eduardo Michelis. Porto de Florianépolis, Santa Catarina, onde as primeiras seis Primeiras missionarias vieram para o Brasil em 1895,
Irmas chegaram no dia 27.03.1895. estabelecendo-se em Santa Catarina.

oy, = TEENGE-

Inauguragéo do Hospital Divina em 31 de maio de 1969.

Beneficéncia Portuguesa de Pelotas.




Irmads da Divina Providéncia

e Rede de Saude

A histdria inicia-se em 1960, com um apelo do entdao Arcebispo de Porto Alegre, Dom
Vicente Scherer, as Irmas da Congregacao da Divina Providéncia, para que prestassem
atendimento médico e espiritual aos moradores dos bairros Cascata e Gloria.

No Gloria, as Irmas cuidavam da Casa Araceli — um residencial geriatrico para padres e
moradores da regiao onde hoje fica o prédio administrativo do HD.

Dom Vicente Scherer confiou as madres superioras uma area de 22 hectares. Nao foi
um pedido; foi uma missao, assim compreendida e executada pelas Irmas.

Sete anos depois, em 31.05.1969, ocorre a inauguracao do Hospital Divina Providéncia,
com a bencao de Dom Vicente Scherer, entao Arcebispo de Porto Alegre.

Primeira missao da Congregacao no RS iniciou em 1918, no Hospital Beneficéncia
Portuguesa, em Pelotas.

Inauguracao da Unidade de Terapia Intensiva do Hospital Divina, em 1984.

A Sociedade Sulina Divina Providéncia (SSDP) € uma pessoa juridica de direito privado,
subespécie associacao, de assisténcia a saude, educacional, cultural, beneficente de
assisténcia social, com atividade preponderante na area da saude, sem fins econémicos
e lucrativos, constituida sob a inspiracao dos ensinamentos e do carisma da
Congregacdo das Irmas da Divina Providéncia. E certificada como Entidade
Beneficente de Assisténcia Social pelo Ministério da Saude (CEBAS-SAUDE).

Presenca Estruturada:

- 6 hospitais

- 38 unidades de saude em Porto Alegre

- T Ambulatério de Terapias Naturais e Complementares (ATNC)
- Clinica Perto (atengao primaria privada)

- Centro de Pesquisas




Irmdis da Divina Providéncia

e Rede de Saude

Localizacao

- Porto Alegre (RS): Hospitais Divina, Independéncia, ATNC e Clinica Perto

- Vale do Taquari (RS): Hospitais Sao José (Arroio do Meio), Estrela (Estrela), Santa Isabel
(Progresso)

- S3o Bento do Sul (SC): Hospital Sagrada Familia

Numeros da RSDP

- 3.448 colaboradores

- 1.938 médicos credenciados

- 29 mil cirurgias/ano

- 457 mil atendimentos ambulatoriais/ano
. 770 mil exames/ano

Para maiores informacodes, acesse o Relatdrio de Atividades 2025:
https://tinyurl.com/RSDP2025

MISSAO
Concretizar o Carisma da Congregacao das Irmas da Divina Providéncia no cuidado a
saude, especialmente as pessoas mais necessitadas.

VISAO
Ser uma rede sustentavel, que oferece servicos de saude com qualidade e seguranca no
Cuidado Amoroso a Vida.

VALORES
Fé crista, sinodalidade, integridade, responsabilidade socioambiental, solidariedade,
humanizacao e equidade.







Hospital

Diving

No coracao de Porto Alegre, o Hospital Divina se consolidou, ao longo de mais de cinco
décadas, como uma referéncia em cuidado integral a saude. Fundado em 31 de maio de
1969 pelas Irmas da Divina Providéncia, e sustentado até hoje por valores de ética,
solidariedade e compromisso com o Cuidado Amoroso a Vida, o hospital alia tradicao e
modernidade em um projeto assistencial que prioriza o paciente em todas as etapas da
jornada de cuidado.

No seu planejamento estratégico estabelece uma iniciativa inovadora e disruptiva para
o setor de saude, posicionando o hospital como protagonista na transicao de modelos
tradicionais para uma abordagem baseada em uma plataforma em rede, enfatizando a
criagcao e a entrega de valor por meio de conexdes, colaboracao e tecnologia digital.
Nessa linha, avanca no empoderamento do paciente, com praticas que vao desde o
agendamento de consultas até o acesso a laudos de exames online e o monitoramento
digital da jornada de tratamento, em tempo real.

Com uma estrutura completa e em constante evolucao, o Divina reune Centro Cirdrgico
e Endovascular de alta complexidade, Unidades de Internacao modernas, Maternidade,
UTls Adulto e Neonatal, além de um parque tecnoldgico completo em diagndstico por
imagem, exames laboratoriais, hemodialise e terapias especializadas.




(8 salas e 15 leitos SR):
Bariatrica, Cardiaca,

~

Centro Ginecoldgica, Oncoldgica,
P Otorrinolaringologia,
Cn'urglco Neurocirurgia, Ortopedia e
Urologia.
-_—

(26 leitos): 22 Clinicos e
4 Cirdrgicos

Adulto

—

(2 salas): Cardiologia

Intervencionista, Complexos
Endovascular, Eletrofisiologia
Cardrfaca, Neurointervencao,
Radiointervencgdo e Vascular.

Hemodinamica

HOS-PITAI-.
Divina

da Divina Providéncia

26 especialidades médicas de
retaguarda (sobreaviso) e
Servigo de Medicina Hospitalar

(institucional). Infusodes

(143 leitos): alérm da equipe de
Medicina Hospitalar, atuam mais
de 45 especialidades e areas de
atuagdo medicas.

idades

n CDI
ﬂtemaqio

Centro
Clinico

Centro de

Especialidades Clinicas e
Cirurgicas (35).

Centro Obstétrico com
gestagao de alto risco,
Emergéncia com obstetras
e anestesistas 24h e UTI
Neonatal com 14 leitos.

Jornada
Onco-Hemato-Reumatologia com
suporte de antineoplasicos,
imunobiolégicos, antibidticos e
pulsoterapia, aléem de
procedimentos hematoldgicos e
da Clinica da Dor

Radiologia: Ecografia, RX, TC e RM
Endoscopia: EDA, Colonoscopia e
CPRE e Respiratoria

Exames Cardiologicos: Holter,
MAPA, ECC, EEG e Ecocardiograma
Radiologia Intervencionista: biopsia
e puncgoes




Hospital

Diving

Estamos organizados em Servicos e Linhas de Cuidado — que abrangem desde a
cardiologia até a saude da mulher, passando por aparelho digestivo, neurologia,
ortopedia, oncologia, urologia e vascular — refletem um modelo assistencial integrado,
que busca coordenar a atencao de forma continua e segura, garantindo resolutividade
e humanizacgao.

Com um processo continuo de qualificacao sistémica e uma entrega de exceléncia, ha
mais de uma década o hospital promove avaliacdes e auditorias externas como a da
Surgical Review Corporation (SRC) em 2015 e com Organizacao Nacional de
Acreditacdo (ONA) desde 2016. Recentemente (set/25) fomos recertificados com
maximo (nivel 3 - ouro) como Acreditado com Exceléncia. Além disto, desde 2020,
somos membro titular da Associacao Nacional de Hospitais Privados (ANAHP) com a
seguinte caracterizacao:

Base 2025
Hospital Divina

L“*-.-.-.- Fundagao o®¢ Pcssoas colaboradoras ativas [ Internagdes
2t 1969 @ - 12.599
@ Area construida =N Consultas medicas Cirurgias @ Partos
BiE 10005° —+| especializadas 16.014 2.856
32120
= Consultasem urgéncia Organizacao Exames realizados
e emergéncia Corpo Clinico no SADT
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4\,).\/\,)\» ’\\/‘ ISTO (\E C) \) L




Centro Clinico

Hospital

Diving

Seguem abaixo as especialidades que atuam na area do Centro Clinico para consultas

ambulatoriais:

Arritmia Cardiaca

Cardiologia Clinica e Intervencionista
Cirurgia Aparelho Digestivo
Cirurgia Bariatrica

Cirurgia Bucomaxilofacial
Cirurgia Cardiaca

Cirurgia de Cabeca e Pescoco
Cirurgia Geral

Cirurgia Toracica

Cirurgia Vascular

Clinica da Dor

Clinica Médica

Coloproctologia

Doencas Inflamatorias Intestinais
Endocrinologia
Gastroenterologia

Ginecologia e Obstetricia
Hematologia

Contatos

Aponte a camera de seu celular no QRcode e agende sua -

consulta pelo WhatsApp 3320-6000

Ou ligue para os telefones
(51) 3320.6020 / (51) 3320.6030

Infectologia

Medicina Fetal e Neonatologia
Nefrologia

Neurologia

Neurocirurgia

Nutricao

Oftalmologia

Oncologia Cirurgica
Oncologia Clinica
Ortopedia e Traumatologia
Otorrinolaringologia
Pediatria

Pneumologia

Psiquiatria

Radiologia Intervencionista
Reumatologia

Urologia

ot .0 .Il@




Modelo de
Gestao do
Cuidado



Modelo de

Gestdo do
Cuidado

Governanca e Gestao Clinica

Governanca Clinica é o sistema pelo qual uma instituicao de saude dirige, controla e
avalia as atividades assistenciais, garantindo qualidade, seguranca, efetividade e
transparéncia no cuidado. Ela conecta a missao e valores da instituicdo a praticas
concretas, criando uma cultura que integra responsabilidade corporativa, ética,
evidéncias cientificas, gestao de riscos e melhoria continua.

Se diferencia da governanca corporativa por focar diretamente no processo clinico e
assistencial. O objetivo € assegurar que procedimentos médicos sejam realizados com
alta qualidade, em conformidade com politicas e protocolos, sempre centrados no
paciente.

Ja a Gestao Clinica € a operacionalizacao desses principios. Envolve a aplicacao de
recursos humanos, tecnoldgicos e organizacionais para conduzir 0S pProcessos
assistenciais de forma eficiente, segura e alinhada as melhores praticas cientificas. E a
traducao da governanca em agoes, rotinas e ritos de gestdao, com acompanhamento de
indicadores, auditorias, revisdes periddicas e envolvimento de todos os niveis
institucionais.

Sao pilares do Programa de Governanca Clinica da RSDP
1) Cuidado centrado no paciente: participacao ativa de pacientes e familiares;

2) Efetividade e eficiéncia da intervencao clinica: protocolos baseados em evidéncia,
reducao de variabilidade e entrega de valor aos stakeholders.

3) Transparéncia, prestacao de contas e responsabilidade corporativa: prestacao de
contas, cultura justa e ética crista.

4) Pesquisa clinica e cuidado baseado na melhor evidéncia cientifica educacao e
pesquisa: fomento a inovacao e atualizacao cientifica.

5) Auditoria clinica: monitoramento de eventos adversos, acreditacao.

6) Gestao de risco e eventos adversos: revisao permanente da eficacia da gestdao de
risco, boas praticas de disclosure, feedback e promocao de cultura justa.

Esses pilares sustentam as decisbes e objetivos do Planejamento Estratégico
2024-2026 da RSDP em prol da sinergia entre seguranca, qualidade e sustentabilidade
organizacional para uma entrega do propodsito: Cuidado Amoroso a Vida.




Modelo de

Gestdo do
Cuidado

Com base no programa, um modelo ideal de cuidado pode ser estruturado em trés
dimensoes

1. Dimensao Estratégica — Direcao e Politica

- Definicao clara das diretrizes de governanca clinica em todas as unidades.

- Criagao de politicas institucionais comuns (ex.: protocolos gerenciados, codigo de
conduta médica).

- Estabelecimento de foruns institucionais (Comité de Governancga Clinica, Conselho
Consultivo de Pacientes).

2. Dimensao Tatica — Gestao e Coordenacao

- Coordenacao do cuidado intersetorial, integrando especialidades e servicos.
Monitoramento continuo da performance médica (avaliacao de indicadores,

desfechos clinicos e jornada do paciente).

- Estruturacao de programas de engajamento e fidelizagcao médica, com foco em

corresponsabilidade.

3. Dimensao Operacional — Pratica Assistencial

- Aplicacao de protocolos baseados em evidéncias, auditados periodicamente.

- Gestao ativa de risco e mitigagcao de eventos adversos.

- Implantacao do plano terapéutico individualizado, com participagao da equipe
multiprofissional e familiares.

- Rotinas de feedback: reunides periddicas, sugestdes de melhorias vindas de pacientes,
colaboradores e médicos.
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Gestdo do
Cuidado

Organograma Matricial

Com um modelo de gestao proposto em rede, o Divina adota um modelo de
governanca matricial, que busca conciliar a complexidade assistencial de um hospital
de alta performance com a necessidade de integrar processos, pessoas e resultados.
Diferente de um organograma linear e hierarquico, a estrutura matricial permite que as
areas assistenciais, administrativas e estratégicas atuem de forma transversal, criando
conexdes que favorecem a colaboracao e a agilidade na tomada de decisao.

Nesse modelo, a gestao € organizada em duas dimensdes complementares:

a) Vertical, que representa as diretorias, superintendéncias, geréncias e coordenagoes
administrativas ou técnicas, responsaveis por definir diretrizes, metas e recursos.

b) Horizontal, que redne os servicos, linhas de cuidado e programas clinicos, compostos

por equipes multiprofissionais que operam diretamente na assisténcia ao paciente.

A intersecao entre essas dimensdes da origem a uma rede de responsabilidades
compartilhadas: o coordenador e gestor clinico atua em parceria com os lideres
administrativos, garantindo que decisdes sejam tomadas com base em evidéncia
cientifica, qualidade assistencial e sustentabilidade financeira. Dessa forma, cada
projeto, unidade ou linha de cuidado é apoiado por mais de uma lideranca, que divide
atribuicdes e potencializa resultados.

Essa matriz permite ainda maior alinhamento entre governanca clinica e institucional,
assegurando coeréncia entre os objetivos estratégicos do hospital e a pratica diaria das
equipes. O resultado € um ambiente mais dinamico, onde médicos, gestores e
profissionais de saude compartilham visao, recursos e responsabilidades, mantendo
sempre no centro a missao que inspira o Divina: oferecer cuidado seguro, humanizado
e resolutivo a nossa comunidade.
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Organograma Matricial por Areas

Diretor Técnico Diretora Institucional
Mauricio Menna Barreto Ir. Ciria Catarina Mees

Gerente Médico Gerente Assistencial Gerente Administrativo
Felipe Luiz Rengel Siedschlag Fabiane Fengler Fabiano Jardim Araudjo

Bloco Cirurgico Central de Agenda
Fernanda Ruppenthal Exames e Consultas [{{;

Diane Claudia Roso* Barbara Camargo Felipe

Comercial
Karin Armange

Farmacia
Rodrigo Martins Saldanha

Centro de Infusées Fisioterapia Central de Comunicag&o e
Thais Helena Rodrigues [ F da Callefe Moreira |1 Autorizacgoes HH Marketing
Luis Felipe Schmidt* ernanda tL.allete Moreira Katia Magalh&es Ribeiro Lurdes Nascimento
Angs::r:':gg?ne;;c;u dell Fonoaudiologia | | Educacgao | | Contabilidade
Claudio Campelio* Bruna Borba Angelica de Lima Izaguirres Denise Pereira
Ana CriimjrAg:z';ﬁlnaBordin | | Nutricdo e Dietética | | Engenharia Clinica ||| Controladoria
Jodo Lucas Variani* Neli Terezinha Akui Laureane Almeida Araujo Roberta Vieira Prates
KC.ent;.cr CIC:"':,IO | | Psicologia Clinica | | Estacionamento |||} Financeiro
Tha?snlrjlzle:/aaR:drilgVSes Gabriela Maria Alessio Daniel da Silva Rodrigues Roberta Vieira Prates
CDI . . Faturamento x
Thais Queiroz / Karine Silva [ T .Sesljl\llgg SOSCIatI Felipe Andrade Brehm [T Fernarlwgg‘é?gtaiga Back
Rafael Melo / Cesar Elias* als stlva dos santos Débora Cristina Oliveira

Endovascular Gestao Int. Pessoas
Joice Banetti —1 Pastoral | Fernanda Pauletti Graeff [
Alexandre Quadros* Ir. Elise Sehnem Adriane Parizotto Bagio

Unid. Internagao

Integridade
Taiana Lando

Camnila Dewes Porto | Higienizacao | | GRP i Juridico
Carlos Eduardo Carvalho* Aline Hagberg José Meregali Erika Motta Bueno
| | | |
um Ac!ulto . Recepgodes Infraestru;ura Pesquisa Clinica
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Heads areas e especialidades

Médicos Responsaveis por Areas CRM RQE Areas
Diane Claudia Roso 29480 22104 Bloco Cirdrgico
Luis Felipe Carissimi Schmidt 33635 27615 Centro de Infusdes
Claudio Mesquita Campello 17605 8060 Centro Obstétrico (PRM GO)
Mauricio Menna Barreto 30110 26051 Direcao Técnica
Jodo Lucas Variani 48006 42001 Emergéncia
Cesar Al Alam Elias 32293 25328 Endoscopia
Alexandre Schaan de Quadros 16847 17396 Endovascular
Felipe Luiz Rengel Siedschlag 36878 36031 Geréncia Médica
Joao Batista Saldanha de Castro Filho 37042 30536 Hemodialise
Rafael Cardoso de Melo 31200 43092 Radiologia
Sidnei Alves dos Santos Junior 27092 17685 SCIH
Carlos Eduardo Nogueira de Carvalho 3391 24514 Unidade de Internagao (PRM CM)
Vinicius Daudt Morais 29156 23424 UTI Adulto (PRM M)
Cristina Rosa Medina de Melo 25008 21967 UTI Neonatal

Liderancas por especialidades

Liderancas por especialidades (EM) CRM RQE Especialidade
Oscar de Moura Kist 3215 25222 Anestesista
Cristiano Araujo Monteiro 31126 25278 Anestesista
Joao Carlos Vieira da Costa Guaragna 7110 7110 Cardiologia (PRM Cardiologia)
Cristian Rafael Sloczinski 33266 26441 Cardiologia
Pedro Picarro de Oliveira 33977 34778 Cardiologia Intervencionista
Renato Souza da Silva 12354 36132 Cirurgia Bariatrica
Rafael Scienza Rosito 23567 30828 Cirurgia Bariatrica
Marcos Rodrigo da Silva Wouters CRO-14368 Cirurgia Bucomaxilofacial
Fabiola Rampanelli Franco Locatelli CRO-99M Cirurgia Bucomaxilofacial
Marcelo Emir Requia Abreu 38830 35294 Cirurgia Cabeca e Pescogo
Thais Lins Soares Leite 45445 45939 Cirurgia Cabeca e Pescogo
Renato Abdala Karam Kalil 4670 27100 Cirurgia Cardiovascular
Felipe Borsu de Salles 34879 31352 Cirurgia Cardiovascular
Florentino Vianna Dutra 21607 15059 Cirurgia Geral




Liderancas por especialidades (EM) CRM RQE Especialidade
Otavio Cunha 30945 21593 Cirurgia Geral
Lucas Torelly Filippi 31674 26299 Cirurgia Oncolégica
Paulo Roberto Kriese 20639 14749 Cirurgia Toracica
Renata Bau Dalrosso 36697 30500 Toracica
Cristiano Dias de Matos Luz 27868 45189 Cirurgia Vascular
Tiago Blaya Martins 31555 25184 Cirurgia Vascular
Leonardo Monteiro Botelho 27698 20140 Clinica da Dor
Aline Paiva Noble 40830 38677 Clinica da Dor
Diego Millan Menegotto 32308 24817 Clinica Médica
Enrico Sfoggia 33005 28949 Coloproctologia
Andreia Kayser Cardozo 45130 43991 Coloproctologia
Tiago Santini Machado 30908 28237 Ecocardiografia
Tiele Carpes Steffens 41304 44859 Cirurgia Cardiovascular
Guilherme Ferreira Gazzoni 28099 25536 Eletrofisiologia Clinica Invasiva
Pablo da Costa Soliz 28100 25791 Eletrofisiologia Clinica Invasiva
Santiago Cassales Neto 36929 32224 Gastroenterologia
Andreia da Silva Nunes de Oliveira 25333 16283 Hematologia
Marcia Araujo Leite 18686 1513 Hematologia (Banco de Sangue)
Eduardo Correa Gomes 35914 34607 Infectologia
Vivian Fontana 34004 27620 Mastologia
Joado Pedro Pizzato Sidou 31730 40989 Medicina de Emergéncia
Kamila Ramborger Goulart 38074 32516 Medicina Intensiva
Laura Monteiro Magalhaes 37337 45041 Medicina Paliativa
Gustavo Gomes Thome 35004 27601 Nefrologia
Thiago Torres de Avila 30372 24732 Neurocirurgia
Andre Cerutti Franciscatto 29965 22955 Neurocirurgia
Marcus Vinicius Teixeira Brandao 40438 28310 Neurologia
Leonardo Sundin dos Santos 32282 25182 Neurologia
Juliano Ce Coelho 34989 29213 Oncologia Clinica
Luis Claudio de Velleca e Lima 32807 24942 Ortopedia e Traumatologia
Ruy Mesquita Maranhao Santos 37941 25810 Ortopedia e Traumatologia
Cassiano Dal Monte Gallas 35700 36527 Otorrinolaringologia
Chou Tsing Sung 16805 9981 Otorrinolaringologia
Luciane Cunha 19227 10979 Pediatria
Rafaela Manzoni Bernardi 39909 35026 Pneumologia
Marco Antdénio da Silva 5593 4642 Pneumologia
Alessandra Ferrari 36944 30393 Reumatologia
Rafael Coradin 41989 36688 Reumatologia
Eduardo Terra Lucas 30352 24174 Urologia
Eduardo Gastal Vieira 30200 24389 Urologia
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Comissoes e Grupos de Trabalho de Protocolos Gerenciados

As Comissbdes e os Grupos de Trabalho Técnicos sao instancias multiprofissionais que
apoiam a Governanca Clinica do HD. Sua func¢ao principal é garantir a seguranga do
paciente, a qualidade assistencial e a conformidade com normas institucionais,
cientificas e legais.

Cada comissao € estrutura de forma permanente, com regimento definido e
integrantes designados pela Direcao Médica. Sua atuacao envolve o monitoramento
constante, a proposicao de melhorias e a garantia do cumprimento de diretrizes
relacionadas a sua area especifica. Reunem-se periodicamente, elaboram atas de suas
atividades e estabelecem planos de acao fundamentados em indicadores de
desempenho, tendo poder deliberativo dentro de seu escopo, inclusive para
recomendar medidas corretivas, preventivas e educativas. Atual contamos com as
seguintes comissoes:

Comissoes Siglas Coordenadores
Comissdo de Controle de Infecao Hospitalar CCIH Débora Zampiva
Comissao de Credenciamento Médico CCM Cristiano Dias de Matos Luz
Comissdo de Etica Médica CEM Eduardo Gastal Vieira
Comissao de Gestao de Residuos em Servigo de Saude CGRSS Daiane Cristina
Comissdo de Revisdo de Obitos CRO Rafaela Manzoni Bernardi
Comissdo de Revisdo de Prontuarios CRP Cristina Medina de Melo
Comissdo de Seguranca do Paciente NSP Patricia Lemos Chaves Martinato

Comissdo Gestora Multidisciplinar de Prevengao de

. CCMPAP | Adriane Bagio
Acidentes Envolvendo Perfurocortantes

Comissdo Hospitalar de Farmacia e Terapéutica (COMEDI) CHFT Rodrigo Martins Saldanha

Comissdo Interna de Prevengao de Acidentes CIPA Daiane Cristina

Comissdo Intrahospitalar de Doac&o de Orgaos e Tecidos
para Transplante

CIHDOTT | Vinicius Daudt

Comité de Processamento de Produtos para Saude CPPS Willian Cunha dos Santos
Comité de Protecao Radioldgica CPR Daiane Cristina

Comité Transfusional CT Karine Silva da Silva
Equipe Multiprofissional de Terapia Antineoplasica EMTA | Aline Ouriques Teixeira
Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional EMTN Neli Akui

Equipe de Prevencgdo e Tratamento de Lesdes de Pele e

EPTLPE |Rita Dimitrof da Fontoura Alves
Estomas

Equipe de Tecnologia em Materiais Hospitalares TECMAT |Jeferson Scapari Graeff

Subcomité de OPME OPME Fabiano Jardim Araujo
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Ja os Grupos de Trabalho de Protocolos Gerenciados foram criados para elaborar, revisar
e implementar protocolos clinicos e assistenciais baseados em evidéncias cientificas.
Neles, médicos e demais profissionais de saude atuam em conjunto com
representantes da gestao hospitalar, com o objetivo de padronizar condutas, reduzir a
variabilidade da pratica clinica e acompanhar resultados por meio de indicadores,
como tempo de permanéncia, taxas de infeccao ou adesao a bundles de cuidado. Sua
natureza €& consultiva e operacional, oferecendo suporte tanto para a pratica
assistencial quanto para a tomada de decisao institucional. Contamos atualmente com
0s seguintes ativos:

Protocolos Gerenciados GTs Coordenadores
Abreviacao de Jejum AJ Neli Kovaleski Akui
Acidente Vascular Cerebral AVC Ana Cristina Anzolin Bordin
Dor Toracica DT Jodo Lucas Variani
Sepse SEP Vinicius Daudt Morais
Delirium DEL Camila Dewes Porto Fagundes
Hemorragia pds-parto HPP Ana Paula Pacheco Budel
Tromboembolismo venoso TEV Rodrigo Martins Saldanha

A integracao dessas instancias ao Corpo Clinico € essencial. Todos os médicos tém a
responsabilidade de cumprir os protocolos estabelecidos e de colaborar com as
comissoes e grupos de trabalho sempre que necessario. A participacao ativa fortalece a

cultura de seguranca, qualidade e exceléncia assistencial que orienta a pratica no
Hospital Divina.
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Nucleo de Qualidade e Seguranca (NSQ)

Qualidade e seguranca do paciente sao pilares fundamentais da assisténcia em saude.
A qualidade esta relacionada a capacidade dos servicos de oferecer resultados positivos
e consistentes, baseados em evidéncias cientificas e alinhados as necessidades dos
pacientes. Isso inclui fazer o certo, no tempo certo, usar bem os recursos e colocar
sempre o paciente no centro do cuidado.

Ja a seguranca do paciente consiste em reduzir, a0 minimo possivel, os riscos e danos
decorrentes do cuidado. Isso envolve prevenir erros, identificar riscos, aprender com
falhas e promover uma cultura organizacional voltada para a transparéncia, a
comunicacgao efetiva e a melhoria continua.

Qualidade € oferecer cuidado com exceléncia, enquanto seguranca é garantir gue esse
cuidado nao gere danos evitaveis.

Como Notificar Ocorréncias no Divina?

Na RSDP temos um canal de comunicacao com todos os colaboradores para registros
de ocorréncias, sejam aquelas consideradas nao conformidades, sugestbes de
melhorias, queixas técnicas e até incidentes em saude que acarretaram risco ou
mesmo dano aos pacientes.

Onde e Como Notificar?

Para as ocorréncias que nao estejam relacionados diretamente a um paciente, isto €,
NAO CONFORMIDADES, é necessaria a notificacdo no Sistema Tasy via “Controle de
Sugestodes”.

Notificar no Sistema Tasy -> "Controle de Sugestdes"

- Elogios

- Problemas

- Reclamacdes

- Risco mapeado

- Sugestoes

- Falhas no processo

- Queixas técnicas (material e medicamentos)

Esta lista estad vazia

Controle de Sugesties

Adicionar
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Controle de sugestdes Fedkii
EqUEnCin * Data
84416 23/09/2025 08:17:39 =

) Hospital Divina -

¥ Setor origem ¥ Tipo de sugestio ¥ Classificacdo

- - o - — -
Documento
¥ Descricao

O Hospital Divina da Divina Providéncia busca garantir a segurang¢a do paciente por
meio de processos definidos, identificacdao de riscos, sistema de notificagdes de

incidentes, como circunstancias de riscos, quase falhas, eventos sem dano e eventos
adversos.

Além disso, a implementacao das Metas Internacionais de Seguranca do Paciente e a
RDC 36 sao prioritarias para prevenir a ocorréncia de falhas no processo assistencial.
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SEGURANCA
DO PACIENTE

Identificar, corretamente, o paciente.

Melhorar a comunicacao
entre profissionais da Satde.

Melhorar a seguranca na prescri¢ao, no uso
e na administracao de medicamentos.
Assegurar cirurgia em local de intervencao,
procedimento e paciente corretos.

5 Higienizar as maos para evitar infecgﬁles.

6 Reduzir o risco de quedas e Glceras por pressdo. |

Melhorar sua vida, nosso compromisso.

Acesse o site: <www.saude.gov.br/sequrancadopaciente>,

:[l: ANVISA e Ministério da  Governo

= da Divina
Agincia Nacional de Vigiinda Santiria Salde Federal Providincia

Fonte: www.saude gov.br/segurancadopaciente

Para todas as ocorréncias que envolvem o paciente (direta ou indiretamente), é
recomendado a notificacao via Tasy diretamente no prontuario do paciente em que
houve o incidente a ser notificado.

Sendo Incidente todo evento ou circunstancia que poderia resultar, ou resultou, em
dano desnecessario para o paciente.
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GESTAO DE RISCO

E um incidente em gue um evento chegou ao

aciente, mas N3o resultou em danos
EVENTO SEM DANO [lIDZ Slscerm’vels_ \

(
g C

Prejuizo a estrutu
“,““ juer efeito

feitos negativo uma pesso: v

“IRCUNSTANCIA
DE RISCC

QUASE FALHA (NEAR MISS) E um incidente que n3o alcan¢ou o paciente

REDE DE SAUDE
o guarda-chuva que te protege da da Divina
RSDP/INST/PROG 0004 chuva. Notifique para prateger o pacients Providéncia

Fonte: Programa de Seguranca e Gerenciamento de Riscos da RSDP — RSDP/INST/PROG 0004

Notificar via Sistema Tasy -» Diretamente no prontuario do paciente
Tipos de ocorréncias que devem ser notificadas:

- Circunstancias de risco

- Quase falhas

- Eventos sem dano

- Eventos adversos
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Frmboy

Eventot do paciants

Clique em adicionar e apos digite o incidente identificado e ao término nao esqueca de
salvar.

Eventos Eventos (URL)

Eventos do paciente

Data analise Diata cadastro Usudrio

EO 2370572025 05:49:55 = 12290

¥ Data evento Tumao

23/09/2025 09 dg.ﬂ

|| RN

* Setor

62 Andar Clinica Médica

Setor notificador

Mucleo da Qualidade e Seguranca

Profissiona

Para maiores detalhes do passo a passo para realizar a notificacao acesse o documento
RSDP/INST/GP 00024 — Instrucbes Bésicas para Notificacdo e Anélise de Incidentes em
Saude, ou através dos links e acesse 0s Nossos tutoriais na intranet:

http://intranet.divinaprovidencia.org.br/

https://interact.divinaprovidencia.org.br:8443/sa/parts/dms/DocumentCatalog.jsp?nam
e=videos_cep
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Para saber mais acesse:

Via Interact

INTERACT

RSDP/INST/POL 0024 - Politica de Gestdo da Qualidade e Seguranca

RSDP/INST/PROG 0004 — Programa de Seguranca e Gerenciamento de Risco da RSDP
RSDP/INST/GP 0024 — Instrucdes Basicas para Notificacdo e Andlise de Incidentes em
Saude

Ou busque na Intranet na aba verde o nome Qualidade e clique ali buscando o catalogo
de documentos. Apds, va em leia mais e acesse a sua instituicao digitando uma
palavra-chave para efetuar a busca.

REDE DE SAUDE
da Divina
Providéncia

CONTROLE DE EDUCAGAO GESTAO INTEGRADA DE
HOME CARISMA COMUNICAGAD INFECGAQ CORPORATIVA ESTRATEGIA PESSDAS INTEGRIDADE OUVIDORIA QUALIDADE
CATALOGO DE DOCUME|
Catalogo de Documentos

Catdlego de Documentos ]

Catilogo de Documentos

05/09/2022
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Cligue em leia mais e acesse diretamente a sua unidade de trabalho, por exemplo:

HD

https://interact.divinaprovidencia.org.br:8443/sa/parts/dms/DocumentCatalog.jsp?nam
e=hospitalhdp

Seja via Interact ou pela Intranet, além de poder acessar quaisquer documentos que
estejam atualizados e disponiveis em nossa rede, podera também encontrar Nossos
Protocolos e Diretrizes Clinicas.

Acreditacao Hospitalar

Nosso hospital possui a certificacao ONA Nivel 3 — Acreditado com Exceléncia, que
atesta a seguranca, a qualidade e a gestao integrada de nossos processos. Esse
reconhecimento so € possivel gracas ao envolvimento ativo de todos os profissionais.
A participacao dos médicos € fundamental para mantermos praticas assistenciais
seguras, alinhadas a protocolos clinicos e ao cuidado centrado no paciente. Contamos
com sua colaboracao para fortalecer a cultura de qualidade e seguranca, contribuindo
para a melhoria continua e para a manutencao da nossa exceléncia em saude.



https://interact.divinaprovidencia.org.br:8443/sa/parts/dms/DocumentCatalog.jsp?name=hospitalhdp

Modelo de

Gestdo do
Cuidado

Servico de Controle de Infec¢cao Hospitalar (SCIH)

Infeccao hospitalar € aquela adquirida apds a admissao do paciente no hospital.
Habitualmente se manifesta durante a internacao, mas, quando relacionada com a
internacao ou procedimentos hospitalares, pode ser identificada mesmo depois da alta.
Entende-se que o risco de ocorréncia de infecgcao € inerente ao cuidado em saude,
porém existem diversas medidas que devem ser tomadas para que esse risco seja
reduzido ao minimo possivel. Destacamos a seguir algumas dessas medidas.

Precaucao Padrao

“Precaucao padrao” diz respeito a um conjunto de medidas que deve ser observado por
todas as pessoas que se envolvem no cuidado. Elas tém por objetivo reduzir o risco de
transmissao de agentes patogénicos pelo sangue ou por outras fontes, sejam
conhecidas ou desconhecidas. Compdem a precaucao padrao as seguintes medidas:

a. Higiene de maos

A higiene das maos, seja com preparacao alcodlica ou com agua e sabonete, € a forma
mais simples e eficaz de prevenir infec¢des. Ela reduz a quantidade de microrganismos
nas maos, evitando a transmissao cruzada entre pacientes (mediada pelos
profissionais) € a propagag¢ao de microrganismos pelo ambiente. Sua aplicagcao deve
seguir os “5 momentos” recomendados pela OMS e observar técnica especifica,
conforme abaixo:
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Figura 1: os 5 momentos da higiene de maos conforme a OMS:
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Figura 2: técnica de higienizacdao das maos com preparacao alcodlica e com agua e
sabonete:

Como fazer a friccdo antisséptica das mdaos com
preparacdes alcodlicas?

( N\ (o 1 h

Z_omo higienizar as m

~O
Apliqgue uma quantidade sufic > de preparagado Molhe as m3os com Aplique na
a ica em uma mao em forma concha para gua quantidad

s as superficies das maos

a palma direita contra o dorso
Ja entrelacando os dedos

maos entre sl

) ;

JC clone o polegar esguerdo, com o F’\CC\Oﬁe
palma da auxilio da palma da mé&o direita, da_mao ¢ on :
0s utilizando-se de movimento circular e mdo esquerda, fazendo movimento

ViCce-versa circular e vice-versa

) > de torneiras com
com agua C C manual para
fechamento, sempre utilize

& papg\ toalha )

e ~ 1
™ r h @2
s estao

J

suas m

verem
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b. Uso de Equipamentos de Protecao Individual (EPIs):

O uso de EPIs deve ser avaliado com base na analise de risco e no contato que se dara
com sangue ou outros fluidos corporais. Quando o contato, ou o risco dele, envolver as
maos, deve-se utilizar luvas - sem esquecer, contudo, que sua utilizacao nao elimina a
necessidade de realizar higiene de maos. Conforme o tipo de exposi¢cao, também pode
ser necessario o uso de avental. Recomenda-se 0 uso de mascara cirdrgica em ocasides
nas quais existe o risco de exposicao a secrecao respiratdria (para intubacao traqueal ou
aspiracao das vias respiratorias, por exemplo), mesmo em pacientes sem medidas de
precaucao adicional (ou seja, mesmo quando o paciente nao esta “isolado”).

c. Higiene respiratdria ou etiqueta da tosse:

Idealmente, pessoas com doenca respiratdria transmissivel nao devem estar presentes
Nno ambiente hospitalar, salvo quando estdao sendo atendidas por esse motivo. De
qualquer forma, deve-se seguir as seguintes orientacdes ao tossir: cobrir a boca ou o
nariz, higienizar as maos apods ter contato com secrecdes respiratdrias, manter
separacao fisica de pessoas com sintomas respiratorios febris agudos.

d. Limpeza do ambiente e descarte de residuos:
Todos devem colaborar para manutencao de um ambiente limpo, especialmente

através do descarte de residuos da maneira correta. A cor dos sacos de lixo permite a
identificacao de qual lixeira deve ser utilizada:




Protocolos Institucionais
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O Hospital Divina adota medidas especificas e sistematizadas para prevencao das
infeccdes associadas a assisténcia mais relevantes. Essas medidas fazem parte de
protocolos, cuja aplicacao e desempenho sao acompanhados pelo SCIH junto as
coordenacgdes setoriais e discutidos com a alta gestao da instituicao. Destacamos
abaixo os protocolos mais relevantes, que podem ser acessados na intranet pelos links

associados:

a. Protocolo de prevencao de infeccao primaria de corrente sanguinea associada ao

uso de cateter venoso central: clique aqui!

b. Protocolo de prevencao de pneumonia associada a ventilacdo mecanica: clique aqui!

c. Protocolo de prevencao de infeccao do trato urinario associada a uso de cateter

vesical de demora: clique aqui!

d. Protocolo de prevencao de infeccao do sitio cirurgico: clique aqui!

e. Protocolo de abreviacao de jejum: clique aqui!

Uso Racional de Antimicrobianos

O wuso racional de antimicrobianos também
contribui para um ambiente assistencial seguro e a
reducao da incidéncia de microrganismos
multirresistentes. As orientacdes para uso de
antimicrobianos no Hospital Divina podem ser
acessadas em documento institucional especifico:
https://heyzine.com/flip-book/03354cfa46.ntml

RECOMENDAGCOES
PARA PRESCRICAO
DE ANTIBIOTICOS



https://interact.divinaprovidencia.org.br:8443/sa/go.jsp?to=_
https://interact.divinaprovidencia.org.br:8443/sa/go.jsp?to=_bll4cld1MTZGV2taVWE1Z2xRVFM3QUthcmo5eGNTUHNuTXhCUXU0R0RGR0lxQVdXNHJucmZZK2U4NGdDVW1oMHBOenE2T3E4Z25BcHM1USsybEI2cVE9PQ==
https://interact.divinaprovidencia.org.br:8443/sa/go.jsp?to=_
https://interact.divinaprovidencia.org.br:8443/sa/go.jsp?to=_MG15SWcrOGdqRTd1S1VpSHk2SWU2YlVrdkdUL0lJZFJGV083bWJaOWhKYW1PSm9vR2ZZM1FyUEdoR1JuUGhoVXJydDZVdzUrQytyL0xzTnhtSXMrZTY1dXY1VG9YUmpTYVhzZjZzdEpLdWFnbjlzQWtXdjJ1V2h6VURXUmVndGdKVCtvVzMweVFteFBoNHFoMTNDQUVBc1B2dnJDWFNIVnc5MmwrQkZKVGtwWW5INkNJaFY5T3pxMWRRSWljVXc1V0RlZ3p
https://interact.divinaprovidencia.org.br:8443/sa/go.jsp?to=_
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Boletim Mensal

Como forma de divulgar os resultados relacionados a seguranca e qualidade, além de
prevencao e ocorréncia de infecgdes, o Servico de Exceléncia Operacional, que
congrega o Servico de Controle de Infeccao Hospital e o Qualidade e Seguranca do
Paciente, divulga mensalmente um boletim com os principais indicadores
institucionais e setoriais, que podem ser consultados na intranet através do seguinte
link:

http://intranet.divinaprovidencia.org.br//categoria/boletins/

O Servico de Exceléncia Operacional esta sempre disponivel para acolher as demandas
do Corpo Clinico do hospital e conta com sua parceria para que possamos oferecer uma
assisténcia cada vez mais qualificada e um ambiente cada vez mais seguro. Caso
precise de algum apoio, orientacao ou se for necessario apresentar alguma demanda,
entre em contato atraves do ramal 6251 ou pelo e-mail
controle.infeccao@divinaprovidencia.org.br.

Sera um prazer estreitarmos os lacos de colabora¢ao que nos permitirao atender nossos
pacientes de forma cada vez mais qualificada.
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Medicina Hospitalar

O Hospital Divina conta com uma equipe institucional de Medicina Hospitalar (MH)
desde 2014, especializada no cuidado de pacientes internados e na articulacao entre as
diferentes areas assistenciais. Esta equipe clinica, conduzida por Médicos Hospitalistas,
atuam de forma continua com as demais equipes interdisciplinares, buscando a
melhor sinergia e resultados assistenciais de alta performance.

Dentro desta equipe atuam conjuntamente as Enfermeiras Hospitalitas e Navegadora,
que contribuem com rounds diarios para a construcao do plano terapéutico individual
de cada paciente. Esse formato garante diferenciais importantes como coordenac¢ao do
cuidado, maior eficiéncia operacional, melhor transicdo entre niveis assistenciais e
maior satisfacao dos pacientes.

Com foco na seguranca, resolutividade e continuidade do cuidado, eles atuam na:

1. Rotina de internagao hospitalar com acompanhamento médico diario continuo;

2. Interconsultas junto as demais especialidades (comanejo clinico-cirurgico);

3. Avaliacao perioperatoria nos pacientes eletivos e agudos;

4. Assisténcia multidisciplinar em Cuidados Paliativos;

5. Atuacao no Time de Resposta Rapida, contribuindo para a identificagcao precoce e
manejo de deterioracdes clinicas

6. Preceptoria no Programa de Residéncia Médica em Clinica Médica, integrando a
formacao dos residentes com a pratica hospitalar.

Além da cobertura diuturna da assistente aos pacientes agudos que internam via
Emergéncia, acionamento da equipe dar-se-a via interconsulta no sistema Tasy aos
meédicos da equipe conforme operadora ou via telefone do TRR (51-999927134):

Credenciamento aos convénios
Médicos CRM Especialidade/RQE IPE Saude | Unimed| Demais
Carlos Eduardo Nogueira de Carvalho | 33911 Clinica Médica (24514) Sim Sim Sim
Diego Millan Menegotto 32308 | Clinica Médica (24817) Sim Sim Sim
Eduardo Correa Gomes 35914 Infectologia (34607) Sim N&o Sim
ernando Soliman 32307 | Clinica Médica (23184) e Cardiologia (25975) Sim Sim Sim
Custavo da Fonseca Cipriani 35708 | Clinica Médica (36312) e Endocrinologia (30414) Sim Sim Sim
Rafaela Manzoni Bernardi 39909 | Clinica Médica (34320) e Pneumologia (35026) Sim Sim
Riad Mahmoud El Kadr 39646 | Clinica Médica (39419) Sim N&o
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Programa de Residéncia Médica (PRM)

O Hospital Divina é campo de formacao de profissionais meédicos, mantendo
Programas de Residéncia Médica reconhecidos pelo Ministério da Educacao (MEC) e
estruturados conforme as diretrizes da Comissao Nacional de Residéncia Médica
(CNRM).

Pilares do PRM da RSDP/HD

- Exceléncia técnica, com preceptoria qualificada e atualizada;

- Formacao ética e humanizada, alinhada aos valores institucionais;

- Integracao com a pratica hospitalar, favorecendo o cuidado interdisciplinar e centrado
Nno paciente.

Especialidades Ativas no HD

- Clinica Médica
- Medicina Intensiva
- Cardiologia

Em parceria com a PUCRS ha o PRM de Ginecologia e Obstetricia — embora os
residentes dessa especialidade nao sejam do Hospital Divina, a area participa
ativamente do treinamento e capacitacao dos médicos neste programa.

O Servico de Apoio ao Médico (SAM) divulga mensalmente as atividades cientificas,
incluindo reunides clinicas, aulas e eventos académicos, promovendo a atualizacao
continua dos profissionais e a qualificacao da assisténcia.

Os médicos interessados em participar ou contribuir com atividades cientificas podem
entrar em contato com o SAM para alinhamento e organizacao das acdes, por meio do
WhatsApp (51) 99853-2429 ou pelo e-mail ssam@divinaprovidencia.org.br.
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Experiéncia da Pessoa: Pacientes, Colaboradores e Médicos

Na RSDP, acreditamos que a experiéncia da pessoa vai além do cuidado clinico: é
enxergar pacientes, familiares, colaboradores e médicos parceiros como protagonistas
ativos dessa jornada. Essa visao amplia nosso compromisso de cuidar amorosamente
da vida, valorizando expectativas, necessidades e preferéncias de todos que se
relacionam com a nossa instituicao.

O Escritério de Experiéncia da Pessoa, criado em
2022 e vinculado a Diretoria de Relacionamento
e Mercado da RSDP, nasceu para fortalecer essa
cultura centrada na pessoa. Seu papel é
acompanhar as jornadas de cuidado, ampliar os
canais de escuta e promover conexdes
significativas entre areas. Dessa forma,
buscamos compreender melhor as percepcdes
de cada publico, gerar melhorias continuas e
construir experiéncias seguras, acolhedoras e
resolutivas.

4

i
No Hospital Divina, a experiéncia da pessoa se = \‘\
traduz em acdes praticas que conectam a voz de pacientes, familiares, colaboradores e
meédicos as decisdes estratégicas e assistenciais. Nosso compromisso é fortalecer a
participacao do paciente nas decisdes de seu tratamento, colocando-o no centro do
cuidado e reconhecendo-o como protagonista da proépria jornada. Essa integracao
também reforca o relacionamento com o Corpo Clinico, valorizando sua atuacao como
parceiro essencial na construcao de um ambiente cada vez mais humano, ético e de
exceléncia.
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Com o foco na experiéncia das
pessoas, reafirmamos NOSSO
propodsito de unir ciéncia, técnica e
sensibilidade, colocando sempre a
pessoa no centro do cuidado.
Assim, fortalecemos nossa rede de
confianca, parceria e cuidado
amoroso a vida.

- Além disso, o hospital mantém-se
] ’ continuamente empenhado em
ouvir a voz de seus clientes por meio de diversos canais de escuta, garantindo que cada
interacao seja valorizada. Para ampliar essa percepcao, aplicamos pesquisas de
satisfacao ao longo das jornadas de cuidado — pronto-socorro, exames, internacao e
ambulatorio — utilizando indicadores como o NPS (Net Promoter Score) e recursos de
mensageria, que revelam inumeras oportunidades de melhoria. Os resultados do NPS
atingidos no Divina demostram de forma quantitativa a fidelizacao dos pacientes que
atendemos e nos posicionam em uma zona de exceléncia em todas as jornadas de
cuidado:

NPS por jornadas 2022 2023 2024 2025
Ambulatério 83,2% 872% 93,4% 91,2%
Exames 81,1% 76,4% 88,7% 88,2%
Internacao 771% 79,7% 85,2% 84,6%
Pronto Atendimento 76,2% 78,4% 70,9% 70%

Global HD 80,3% 80,6% 83,1% 82,4%
Meta HD 80% 80% 80% 83%

Esses instrumentos reforcam nosso compromisso em evoluir de forma consistente,
sempre colocando a pessoa no centro de nossas praticas.
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e— 0BOO 881 3531 (7 dias da semana/24 h)

www.contatoseguro.com.br/divinaprovidencia

& Contato

Em 2025 atualizamos o manual de Diretos e Deveres de todos os pacientes da RSDP
com o objetivo de informar, orientar e promover a consciéncia dos pacientes que sao
atendidos em nossas Unidades. Ao conhecer e exercer seus direitos, bem como
cumprir seus deveres, vocé contribui para a constru¢cao de um ambiente de cuidado
mMutuo, respeito e responsabilidade compartilhada.

Acesse o documento em:

https://divinaprovidencia.org.br/rede/informacoes-uteis/direitos-e-deveres.pdf
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ASsistencials

Atualmente sao monitorados mais de trezentos indicadores no hospital. Estes sao
acompanhados conforme a natureza do servico, area ou jornada do paciente. Varios
destes resultados sao divulgados conforme natureza contratual e legal (Relatério de
Atividades da RSDP, ANS, Ministério da Saude, ANAHP, operadoras de saude).

Segue abaixo a evolucao anual consolidada dos principais resultados do Divina:

Evolucio dos Indicadores Assistenciais Métrica 2023 | 2024 | 2025 | A24/25
Taxa de ocupacgao hospitalar Dias 85% 86,6% 80,7% -6,8%
Média de permanéncia geral Dias 51 5 4.5 -10%
Média de permanéncia em UTI Adulto Dias 4,5 49 4.6 -6,1%
Média de permanéncia em UTI Neonatal Dias 12,2 10,8 10,3 -4,3%
Média de permanéncia em Maternidade Dias 2,89 2,91 2,83 -2,7%
Média de permanéncia em Pronto Socorro hh:mm 2:08 2:10 217 5,4%
Mediana do tempo porta-trombdlise no AVC hh:mm 116 1.07 1.04 -4.5%
Mediana do tempo porta-baldo em IAM com . . . ) o
supradesnivelamento do segmento ST hh:mm 126 105 105 0%
Taxa de mortalidade por sepse comunitaria % 15,7% 15,5% 13,1% -15,5%
Taxa de mortalidade institucional > 24 horas % 2,87% 2,44% 2,27% -7%
Taxa de reinternagdo em 30 dias % 4.,6% 4.5% 4,7% 4,4%
Taxa de parto vaginal % 271% 321% 30,3% -5,5%
Taxa de infecg¢do de sitio cirdrgico em cirurgia limpa % 0,39% 0,65% 0,49% -24.,6%
Taxa de antibidtico profilatico dentro de Th % 88,5% 90,2% 88% -2,4%
Densidade de incidéncia de infec¢ao de trato urinario 1000 ) 0.99% 0.68% 102% 50%
associada a cateter vesical de demora em UTI adulto (pete-dia) ! ° ! ° ! ° °
Densidade de incidéncia de infec¢do da corrente

. . 1000 (pcte-dia) | 4,58% 3,20% 4,06% 26,9%
sanguinea associada a cateter venoso central em UTI adulto
Denéida~de de irjci'déncia de pneumonia associada a 1000 (pcte-dia) 3.90% 1,40% 212% 51.4%
ventilagdo mecanica em UTI adulto
Densidade de erros no processo de medicagao 1000 (pcte-dia) | 0,44% 0,53% 1,50% 183%
Densidade de incidéncia de quedas de pacientes adultos
internados 1000 (pcte-dia) | 1,23% 1,30% 1,06% -18,5%
Incidéncia de pacientes adultos com lesdo por pressao

- ) 1000 (pcte-dia) | 1,07% 114% 1,29% 13,2%
adquirida no hospital
Taxa de adesao a higiene de maos % 78,5% 84,4% 85,5% 1,3%
Taxa de condi¢des adquiridas % 5,46% 4,99% 6,14% 23%
Net Promoter Score % 80,6% 83,1% 82,4% -0,8%
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Praticas Médico-Assistencial (PMA)

Para facilitar a disseminacao dos resultados do desempenho assistencial, o hospital
promove rituais de gestao, foruns onde estes dados sdao analisados e discutidos
conforme eixo gerencial, como na Reunidao Mensal de Desempenho Operacional
(RMDO), Kick off, All Hands e Estratégia Médica. Destacamos aqui a reuniao mensal de
PMA, um espaco institucional permanente de divulgacao e analise de indicadores
assistenciais, onde ocorre o alinhamento de praticas clinicas e debate sobre temas
relevantes a qualidade e seguranca do cuidado no Hospital Divina.

As reunides do PMA ocorrem na terceira quarta-feira de cada més, no auditério do
hospital. As apresentacdes sao divididas em dois momentos:

1. Primeira hora: resultados e indicadores médico-assistenciais;

2. Segunda hora: revisao cientifica relevante, apresentacao de um servico ou protocolo
gerenciado.

A participacao médica é fundamental para fomentar a gestao clinica compartilhada,
fortalecer a cultura da qualidade e garantir que decisdes estejam alinhadas a pratica
baseada em evidéncias e as necessidades reais dos pacientes.

A divulgacao destes encontros dar-se-a via Servico de Apoio Médico e seus canais,
assim como todo o evento médico pertinente na instituicao.
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Protecdo de

Dados Pessoais

A privacidade é um direito fundamental de todo cidadao e deve ser resguardada em
todas as circunstancias. No ambiente hospitalar, este compromisso ganha uma
dimensao ainda maior: Nnossos pacientes confiam nao apenas em nossa competéncia
técnica, mas também em nossa capacidade de proteger seus dados e sua intimidade.

Com esse propodsito, em 2018 foi sancionada a Lei Geral de Protecao de Dados Pessoais
(LGPD), estabelecendo diretrizes nacionais para garantir a privacidade e a protecao dos
dados de todos os individuos. Na pratica, significa que todo tratamento de informacdes
realizado em nossa Rede de Saude — seja nos atendimentos diretos ou nos canais
digitais — deve respeitar a liberdade, a dignidade e a confidencialidade de
colaboradores, pacientes, associados, parceiros e fornecedores.

O cumprimento desta lei depende de todos nos. Cada médico do Hospital Divina
Providéncia € corresponsavel por assegurar que os dados pessoais de nossos pacientes
estejam protegidos. Caso identifique qualquer situacao de risco, incidente ou possivel
violacao, comunique imediatamente o responsavel da sua area ou a Direcao Médica.
Sua atencao é o primeiro e mais eficaz mecanismo de prevencgao.

Reforcamos alguns pontos essenciais de conduta:

- Jamais compartilhe ou empreste o seu login e senha de outras pessoas;

- Utilize e-mails apenas para o envio de dados estritamente necessarios;

- Nao compartilhe prints, fotos ou videos de telas que contenham dados de pacientes;
- Evite solicitar ou encaminhar relatérios com informacdes sensiveis (home completo,
CPF, endereco, etc.) fora dos fluxos autorizados;

- Confirme sempre com quem as informacdes estao sendo compartilhadas;

- Respeite os canais oficiais de comunicacao da RSDP e do Hospital Divina;

Proteger os dados de nossos pacientes é proteger também nossa pratica profissional, a
reputacao do hospital e, acima de tudo, a confianca que cada pessoa deposita em nos
ao buscar cuidado. Conto com o engajamento de todos para que este compromisso se
mantenha sdélido e inegociavel em nossa instituicao.
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Programa de Integridade,

Codigo de Conduta e
Politica Anticorrupcao

O Programa de Integridade € um conjunto de medidas e praticas adotadas pelas
instituicdbes para garantir que suas atividades sejam conduzidas com é€tica,
transparéncia e conformidade com as leis. Ele busca prevenir, detectar e corrigir
irregularidades, além de fortalecer a cultura organizacional baseada em valores éticos.

Na RSDP, o Programa é embasado em 10 pilares de atuacao, sendo um deles a
elaboracao das normas que guiarao os diversos publicos. Assim, além do Programa em
si, temos o Codigo de Conduta e a Politica Anticorrupg¢cao como principais documentos
norteadores No que toca a ética corporativa.

O Codigo de Conduta € o documento que traduz esses valores em regras claras de
comportamento para todas as pessoas colaboradoras, parceiros e fornecedores. Ele
estabelece diretrizes que vao desde a postura profissional até o combate a praticas
ilicitas.

Ja a Politica Anticorrupcao tem como objetivo prevenir e coibir qualquer forma de
suborno, propina ou favorecimento indevido nas relagcdes com o setor publico e privado.
Ela reforca que a RSDP nao tolera praticas de corrupcao, estabelecendo orientacdes
claras sobre interacdes com agentes publicos, patrocinios, doacdes e hospitalidades,
além de prever sancdes disciplinares em caso de descumprimento.

Em conjunto, o Programa de Integridade, o Cdédigo de Conduta e a Politica
Anticorrupcao asseguram que a RSDP atue de forma responsavel, preservando sua
reputacao, mitigando riscos legais e fortalecendo a confianga dos publicos que se
relaciona.

As normativas mencionadas podem ser acessadas pelo site institucional
(https://divinaprovidencia.org.br/gestao/compliance). Para o esclarecimento de duvidas
e o registro de eventuais violagdes ao Codigo de Conduta da RSDP, vocé pode acessar
0s seguintes meios, com garantia de sigilo, anonimato e nao retaliacao:

Linhas gratuitas: 0800-8813531 (Atendimento 24h/7 dias da semana)

Site: https://www.contatoseguro.com.br/divinaprovidencia

E-mail: compliance@divinaprovidencia.org.br

Intranet: http://intranet.divinaprovidencia.org.br//post/canal-de-denuncias



https://divinaprovidencia.org.br/quem-somos/compliance/




Ouvidoria - Canal de Comunicac¢ao para Médicos e Familiares

A Ouvidoria do Hospital Divina € um canal oficial e confidencial, disponivel para
meédicos do corpo clinico e para familiares de pacientes, com o objetivo de promover a
escuta ativa, a transparéncia e a melhoria continua dos servicos prestados.

Por meio da Ouvidoria, € possivel registrar:

- Duvidas sobre atendimentos, processos ou servicos;

- Sugestdes para o aprimoramento da assisténcia e do ambiente hospitalar;
- Elogios a equipes, setores ou condutas;

- Reclamacdes e manifestacdes que necessitem de atencgao institucional.

Todas as manifestacdes sao tratadas com respeito, ética, sigilo e imparcialidade,
contribuindo diretamente para a exceléncia do cuidado e das relagcdes institucionais.

Canais de Atendimento a Ouvidoria:

- Atendimento Presencial: Local: 1° andar do Hospital Divina — Sala da Ouvidoria
(segunda a sexta-feira, das 9h as 12h e das 14h as 16h)

- E-mail: ouvidoria.hdp@divinaprovidencia.org.br

- Telefone: (51) 3320-6000 — Ramal 6262

Canal de Denuncias

A RSDP dispde de um canal de denuncias que podera ser acessado por telefone ou pelo
site institucional, onde poderao ser comunicadas violagdes as diretrizes do Codigo de
Conduta da RSDP, sejam elas infracdes legais, normativas, fraudes, desvios, assédios
moral ou sexual, furto, corrupcao, suborno, conflito de interesses, vazamento de
informacdes, falsidade ideoldgica, exercicio ilegal da profissao, dentre outras. Todos os
registros estarao protegidos pelo anonimato, sigilo e nao retaliagao, bem como serao
submetidos ao devido esclarecimento e tratativas adequadas.

Se vocé deseja realizar uma denuncia:
https://www.contatoseguro.com.br/divinaprovidencia

Se preferir, vocé também pode fazer suas denuncias pelo telefone 0800 881 353].






Regimento Interno do Corpo Clinico (RICC)

A versao atual do RICC do Hospital Divina foi discutida e elaborado a partir do encontro
da Assembleia Geral Médica, promovida em mar/2019, que trouxe um Nnovo regramento
para a atuacao dos membros a partir daquele ano.

Apods todos os tramites legais, juntos aos 6rgaos regulatorios, chegamos nesta versao
final, que possui homologacdo na data de 02/12/2024 pelo Conselho Regional de

Medicina do RS (CREMERS) e pode ser acessada na sua integralidade no site:

https://divinaprovidencia.org.br/divina/servicos-medicos/crm




Especialidades e Areas de Atuacio Médicas

Na atualizagdo em maio de 2026, o hospital possui 1.571 médicos ativos, isto €, que
atuaram nos ultimos 12 meses conforme regramento do Regimento Interno do Corpo
Clinico. Estes estao distribuidos nas seguintes categorias: 1148 efetivos, 203
temporarios, 196 contratados e 24 residentes. Das especialidades atuantes (49),

Anestesiologia

Cardiologia

Cardiologia Intervencionista
Cirurgia Bariatrica

Cirurgia Geral

Cirurgia Cardiovascular
Cirurgia Cranio-Maxilo-Facial
Cirurgia da Mao

Cirurgia de Cabeca e Pescoco
Cirurgia do Trauma

Cirurgia Oncologica

Cirurgia Pediatrica

Cirurgia Plastica

Cirurgia Toracica

Cirurgia Vascular

Clinica da Dor

Clinica Médica
Coloproctologia
Dermatologia
Ecocardiografia
Eletrofisiologia Clinica Invasiva
Endocrinologia e Metabologia
Gastroenterologia

Geriatria

Ginecologia e Obstetricia

Hematologia e Hemoterapia
Infectologia

Mastologia

Medicina de Emergéncia
Medicina de Familia e Comunidade
Medicina do Trabalho
Medicina Fetal

Medicina Fisica e Reabilitacao
Medicina Intensiva

Medicina Nuclear

Nefrologia

Neonatologista

Neurocirurgia

Neurologia

Oftalmologia

Oncologia Clinica

Ortopedia e Traumatologia
Otorrinolaringologia

Pediatria

Pneumologia

Psiquiatria

Radiologia e Diagndstico por Imagem
Radiologia Intervencionista
Urologia

A composicao do Corpo Clinico € estruturada para garantir continuidade assistencial,

cobertura dos servicos e alinhamento aos protocolos institucionais, sendo
periodicamente revisada conforme critérios do Regimento Interno.
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Orientacoes e

Apoio Meédico

SAM - Servigco de Apoio ao Médico

O Servico de Apoio ao Médico tem como objetivo principal facilitar a comunicacao
entre o corpo clinico e a direcao do hospital. Além de contribuir para a exceléncia na
pratica médica, atua como um elo integrador da instituicao, fazendo com que todos se
sintam parte dela.

O SAM ¢é o ponto de referéncia para os profissionais médicos na busca de solucdes para
suas necessidades dentro do hospital, intermediando relagcdes com diversos setores,
como financeiro, comercial, faturamento, agendamento e central de autorizacdes.

O Hospital Divina busca oferecer as melhores condicdes aos médicos que atuam na
instituicao, atendendo, sempre que possivel, as suas solicitagdes.

Contatos do SAM:

- WhatsApp: (51) 99835-2429
- E-mail: ssm@divinaprovidencia.org.br

Espaco de apoio e conveniéncia para médicos (disponivel de segundas a sextas-feiras,
das 7h as 17h30):

- Estacdes de trabalho para prescricao e acesso aos sistemas

- Lanches rapidos e cafés

- Sala de reunides para até 6 pessoas

-Salade TV
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Credenciamento Médico

O Hospital Divina valoriza a exceléncia profissional e a organizagao em seu corpo clinico.
Por isso, realiza o credenciamento de médicos postulantes nos periodos definidos pela
Comissao de Credenciamento Médico (CCM), garantindo um processo transparente e
estruturado.

O modelo de credenciamento conta com a participacao ativa da Direcao Técnica, da
Comissao de Credenciamento Médico (CCM) e da Geréncia Administrativa,
assegurando critérios claros e oportunidades equitativas para todos os candidatos.

O processo pode ser realizado presencialmente ou através dos canais de comunicacao
do Servico de Apoio ao Médico (SAM). Para obter informacdes sobre as etapas do
processo, integrar temporariamente o Corpo Clinico do HDP ou apresentar sugestoes,
utilize os seguintes canais:

- Telefone: 3320-6168

- WhatsApp: 99835-2429

- E-mail: sam@divinaprovidencia.org.br

- Mais informacdes: Credenciamento de Médicos - HDP

Documentacao necessaria

a) Curriculo Vitae resumido;

b) Diploma de graduacao em Medicing;

c) Titulo de Especialista (RQE);

d) INSS - Guia de Recolhimento;

e) Comprovante de pagamento da anuidade do CREMERS;
f) Carteira profissional (CRM);

g) Duas cartas de recomendacao, sendo ao menos um meédico da mesma
especialidade e membro do Corpo Clinico do hospital,

h) Certidao negativa da Comissao de Etica de hospital onde tenha atuado;

i) Certiddo negativa da Comissao de Etica do CREMERS;

J) Certificado Digital ICP-Brasil (conforme definicao do CFM para assinatura digital);

k) Certidao de antecedentes criminais;
l) Carteira de vacinacao;

m) Foto para cracha.
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Etapas Responsavel Descricdo / Agdo Observagoes
o Solicita credenciamento | -
Solicitacao de Médico via WhatsApp, e-mail,
credenciamento telefone ou
presencialmente
Envia os documentos -
Envio de T exigidos em PDF para
docurmentos Médico / SAM ingresso no Corpo
Clinico
Verificacdo da Confere documentos Documentos
documentacao SAM recebidos e solicita os incompletos podem
faltantes ao médico atrasar o processo
Anélise da Diretor Clinico/ | Avaliamseos Processo incompleto
documentacio Vice-Diretor documentos estao & arqauivado
Clinico/SESMT completos 9
A N G " Libera credenciamento
provacao erente para prosseguir com .

Administrativa

Administrativo

cadastro e treinamentos

Cadastro no

Cadastro no sistema e
APP institucional; inicio
de treinamentos

isrgiiet?c?ioenglpp SAM / Medico obrigatdrios online; B
registro da placa do
veiculo para acesso
Entrevista com Diretor ‘<ta de admisss
Direcado Técnica | Técnico Entrevista de admissao -
Integracao, Diretor Integracao ao Corpo
entrega de Técnico Clinico, entrega de )
cracha e cracha e jaleco

jaleco
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Jaleco e Cracha institucionais
Jaleco

- Solicitamos que todos os médicos do Corpo Clinico utilizem preferencialmente o
jaleco fornecido pelo Hospital Divina durante sua permanéncia nas dependéncias da
instituicao.

- O uso de jalecos de outras instituicdes ndao é recomendado, garantindo uniformidade
e identificacao profissional.

Cracha de Identificacao

- Deve ser usado em local visivel durante todo o periodo em que o profissional estiver na
instituicao.

O cracha €& pessoal e intransferivel, sendo proibido seu empréstimo ou
compartilhamento com terceiros.

Equipamentos de Protecdo (NR-32)

A Norma Regulamentadora n° 32 (NR-32) estabelece diretrizes para seguranca e saude
no trabalho em servicos de saude, protegendo os profissionais contra riscos
ocupacionais, com foco especial em riscos bioldgicos, quimicos, fisicos e ergondmicos.
E porque os médicos devem conhecer e aderir a NR-327?

- Estdo diretamente expostos a riscos no ambiente hospitalar.

- Tém responsabilidade ética e legal na promoc¢ao de ambiente seguro.

- Sdo referéncias para os demais profissionais e estudantes.

- Uma pratica de autocuidado essencial

- O nao cumprimento pode levar a responsabilizacao civil, ética e administrativa.
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Quais sdao os principais pontos da NR-32 que impactam diretamente a atuagao
médica

1. Riscos Bioldégicos
- Uso correto de EPIs: luvas, aventais, mascaras, 6culos de protecao, protetores faciais,
etc.
- Mascara cirurgica:
o Indicada para profissionais e pacientes com sintomas respiratorios;
o Uso obrigatdrio em distancia <1 metro de casos suspeitos ou confirmados.
o Procedimentos cirdrgicos.
- Mascara N95/PFF2 ou equivalente:
o Utilizacao restrita a procedimentos que geram aerossaois (ex: intubacao,
aspiracao, broncoscopia).
- Luvas nao estéreis (procedimento):
o Devem ser usadas em todo contato direto com o paciente ou seu ambiente
com sangue ou secregoes.
- Luvas estéreis (cirurgicas):
o Exigidas em procedimentos com técnica asséptica.
- Oculos de protecao ou protetor facial:
o Uso obrigatério em risco de respingos de sangue, secrecdes ou excrecoes.
- Higienizacao das maos: antes e apos qualquer contato com o paciente ou superficies
contaminadas, independente do uso das luvas.
- Cuidados com perfurocortantes: nunca reencapar agulhas, atencao na passagem de
material perfuro, descarte em caixa Descarpack e durante procedimento cirdrgico
utilize sempre boa comunicacao com o instrumentador.
Descarte adequado de residuos conforme classificacao (infectantes, quimicos,
comuns).

2. Proibicao do Uso de Adornos
- E proibido o uso de adornos no ambiente hospitalar, conforme a NR-32. Isso inclui:
o0 Anéis, aliancas, relogios, pulseiras;
o Brincos, colares, piercings aparentes, cilios posticos ou similares;
o Unhas compridas, decoradas ou posticas;
o0 Cabelos devem estar sempre presos;
o Calcados fechados, saltos baixos e antiderrapante.
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- Por qué?
o Os adornos impedem a higienizacao eficaz das maos;
0 Podem acumular micro-organismos, aumentando o risco de infecc¢ao;
o0 Representam risco de contaminacao cruzada entre pacientes e profissionais;
0 Sao vetores silenciosos de infecgdes hospitalares;
o Calcados inadequados podem contribuir com ocorréncia de acidentes.

3. Riscos Quimicos
- Cuidado com substancias como quimioterapicos, anestésicos e desinfetantes;
- Uso de EPIs especificos a0 manusear ou prescrever substancias perigosas.

4. Riscos Ergondémicos
- Evitar posturas inadequadas durante longos procedimentos.
- Respeitar pausas entre atividades prolongadas.

5. Vacinacao e Monitoramento
- Manter vacinacao em dia, especialmente para as condicdes de maior impacto como
Hepatite B, tétano, Triplice Viral, Varicela, Influenza e COVID-19.

Na eventualidade da ocorréncia de algum acidente com material bioldgico, ha no
hospital um Protocolo de Exposicao a Material Bioldgico que preconiza que todo o
atendimento ocorra em até 2 horas do evento. Quais sao as suas etapas:

1. Notificacao imediata ao enfermeiro responsavel da unidade qualquer ocorréncia ou
risco de acidente;
2. Descrever o tipo de exposicao: perfurocortante, contato com mucosas, pele nao
integra, entre outros;
3. ldentificar o paciente-fonte, se possivel, e informar o enfermeiro;
4. Encaminhar-se imediatamente a Emergéncia para:
o Avaliacao médica;
o Coleta de exames soroldgicos iniciais;
o Inicio de profilaxia pds-exposicao (PPE), conforme indicagao clinica.
5. Apdés comparecer Saude Ocupacional/Seguranca do Trabalho para demais
orientacdes (dUvidas 51 3320-6172/3320-6280).
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Nao esqueca, a NR-32 representa mais do que uma norma: € um compromisso coletivo
com a seguranca no ambiente hospitalar. Nesse contexto, o médico tem papel central,
pois ao adotar rigorosamente as medidas de biosseguranca protege a si mesmo,
preserva seus pacientes e inspira sua equipe pelo exemplo. Cada gesto, da higienizagao
correta das maos ao uso adequado dos EPIs e descarte seguro de perfurocortantes,
reforca a cultura de prevencao, reduz riscos e fortalece a responsabilidade
compartilhada. Ser protagonista nesse cuidado € reconhecer que a lideranca médica se
estende além do ato clinico, transformando protocolos em cultura e cultura em
resultados, alinhados ao compromisso do Hospital Divina com uma assisténcia segura,
ética e de exceléncia.
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Sistemas de Informacao

Ao ingressar no Corpo Clinico do HD, vocé tera acesso a alguns sistemas essenciais e
dispositivos médicos para o gerenciamento de informacdes clinicas e administrativas.
Abaixo, uma breve explicacdao de cada um:

1. TASY

E o sistema de gestdo hospitalar (Electronic Medical Records - EMR) utilizado para
registros de pacientes, prontuarios eletronicos, agendamento e laudos de
procedimentos, emissao de exames, controle de internacdes até prescricdes e receitas
médicas. Ele centraliza as informacdes clinicas, permitindo um acompanhamento
completo do histérico do paciente e integrando os diversos setores do hospital. No ano
de 2025 evoluimos para a versao HTMLS (ultima disponibilidade pela Philips) que
permite avancar em novas solucdes a partir do data lake do hospital, como o prontuario
online do paciente. Acesse o Tasy em qualquer terminal fisico no hospital via icone no
desktop ou link da intranet: (https://tasy19c.divinaprovidencia.org.br/)

2. PACS

3
S\}

Plataforma integrada da Carestream-Philips que permite o armazenamento e
visualizagcao de imagens médicas, como radiografias, tomografias e ressonancias, além
de varios outros tipos de exames em rede. Permite que o médico acesse exames de
imagem de forma rapida, online, com ferramentas para analise detalhada,
comparagdes entre exames e integracao com o prontuario eletrénico.

Além do acesso médico completo via terminais do hospital e AppHDP, todo o médico
ou paciente poderdao acessar externamente o sistema para consulta aos exames e
laudos via: https://portalpaciente.divinaprovidencia.org.br/
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3. App HD

E um aplicativo institucional do hospital, projetado para facilitar a comunicacdo interna
e 0 acesso a informacdes praticas pelo médico. La vocé encontrara informagdes sobre
agendas de consultas e exames, evolucdes de pacientes, solicitagdo de consultorias
(comanejo), acesso remoto de exames de imagens laboratoriais, além de dados
financeiros e contato direto com a Direcao. Pode ser acessado por dispositivos moveis,
proporcionando maior agilidade no dia a dia do médico, através do site:
https://app.divinaprovidencia.org.br/app

4. Intranet

Funcionalidades disponiveis na Intranet

- Catalogo de Documentos: acesso a politicas institucionais, POPs, protocolos clinicos,
diretrizes e manuais.

- Matriz de Responsabilidades: visualizacao das atribuicdes por setor, fungao e processo.
- Boletins Informativos: comunicados oficiais, atualizacdes assistenciais, campanhas
internas e noticias institucionais.

- Formulario de Feedback: canal direto para envio de sugestdes, criticas construtivas e
percepcdes sobre o ambiente de trabalho e processos hospitalares.

- Noticias: atualizacdes sobre eventos, agcdes estratégicas, novos fluxos e informacdes
gerais.

- Acesso ao Tasy HTML: link direto para o sistema de prontuario eletrénico.

- Calendario de eventos e treinamentos: cronograma de capacitagcdes e encontros
institucionais.

- Formularios diversos: solicitacao de servigcos, agendamentos, requisicdes internas,
entre outros.
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- Links Uteis e contatos institucionais: acesso rapido a setores como Ouvidoria, SAM, T,
Qualidade, entre outros.

Como acessar

A Intranet pode ser acessada em qualquer computador da rede interna do hospital, por
meio de:

- [cone na area de trabalho: “Intranet”

- Ou digitando o endereco interno no navegador institucional:
http://intranet.divinaprovidencia.org.br
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Agendamento de Consultas e Exames

O Hospital Divina disponibiliza um canal digital pratico e acessivel para o agendamento
de consultas e exames para os pacientes: o atendimento via WhatsApp com a Bertha,
assistente virtual da instituicao.

Como funciona o agendamento com a Bertha

@R+ E
1) Acesse o QRCode disponivel; ’ ?-":,ﬂﬁi_"'q-f-'ﬂ
2) Inicie a conversa com a Bertha via WhatsApp; }g‘g)}‘:
3) Escolha o tipo de servico desejado (consulta ou exame); ps. L}l'h":'",’
4) Informe os dados solicitados e aguarde confirmacao da agenda. @?};"‘_K‘ﬁ

Vantagens do atendimento via Bertha

- Agilidade no atendimento;

- Atendimento 24 horas, 7 dias por semana;

- Canal direto, sem necessidade de ligacdes;

- Confirmacao automatica com envio de orientacdes.

Acesse a Central de Agendamento
- Telefone: (51) 3320-6077 / 3320-6020 / 3320-6030

- WhatsApp: (51) 3320-6000
- Site: https://divinaprovidencia.org.br/divina/
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1. Contatos da Central de Agendamento por Setor

Se.tor / Localizagdo Contato/Observacio
Unidade no HD
) Telefone: (51) 99901-2060

Bloco Recepcao | whatsApp: (51) 99901-2060

Cirurgico 7% andar E-mail: enfermeirascc@divinaprovidencia.org.br
Ramal: 6295
Telefone: (51) 98060-4899

Unidade Recepgao | WhatsApp: (51) 99878-0884

Endovascular | 2°andar E-mail: hemodinamicaenfermeiras@divinaprovidencia.org.br
Ramal: 6105

Obstétrico Recepcao at§ pp.( _)_ - _
E-mail: cpi@divinaprovidencia.org.br

Pré-Check-in | - Telefone: (51) 3320-6047

Observacao: Documentacao para autorizagdo de cirurgia pode ser enviada

presencialmente, por e-mail ou WhatsApp. Protocolo de recebimento fornecido (fisico ou

eletrénico).
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2. Regras da Central de Agendamento de Cirurgias
2.1 Pacientes de Convénios

- Documentos obrigatorios: CPF, Carteira do convénio, Guia do convénio preenchida,
Exames, Guia de pedido de OPME, Telefones de contato.

- Prazo de retorno: conforme tabela de prazos negociados a partir do checklist
completo.

- Informacdes especiais: Internagao na véspera, medicacdes intraoperatorias, curativo
VAC devem ser informados no agendamento e na guia do procedimento.
-Comunicado de autorizacdo concluida: Central envia e-mail aos médicos/secretérios;
paciente contatado apos definicao da data.

- Agendamento: apds autorizacdo completa; médico/designado define data em até 25
dias corridos; pré-agendamento da sala conforme sugestao; SAM faz checagem
proativa; mapa cirurgico fechado 3 dias antes, entregue ao Centro Cirdrgico 24h antes.

2.2 Pacientes Particulares

- Solicitagao de orcamentos: informar dias de internacao, acomodacao, fisioterapia,
hemodialise, dietas, anatomopatoldégico, acompanhante, hemoderivados, exames,
tempo de sala, OPME. Retorno em até 48h; validade 30 dias.

- Agendamento: apds aceite do orcamento; médico/designado define data em até 30
dias; pagamento de OPMEs até 48h antes.

2.3 Reserva de Sangue e Hemoderivados

- Informar no momento do agendamento para planejamento dos setores.

2.4 Procedimentos Especiais

- Vasectomia: nao agendada no HD.

- Laqueadura tubaria: apenas com autorizacao prévia do Coordenador do CO e Diretor

Técnico (e-mail ao CRM, 1semana antes).
- Alguns procedimentos exigem pericia junto ao convénio.
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2.5 Procedimentos em Pacote

- Convénios: somente fornecedores homologados; materiais fora do pacote exigem
autorizacao prévia e analise do Comercial.

- Particulares: protocolos validados; itens fora do protocolo cobrados a parte.

2.6 Cirurgias de Urgéncia e Emergéncia

- Solicitadas conforme gravidade pelo cirurgiao.

- Salas e OPMEs seguem POP institucional.

- Documentos obrigatoérios: pedido médico, justificativa, laudo de imagem, autorizagcao
pré-senha (quando exigida).

- Documentos preenchidos em sala e encaminhados imediatamente ao faturamento.

2.7 Reservas de Salas Cirdrgicas

- Reservas nao usadas em até 5 dias antes da data sao liberadas a outros cirurgides.
- Férias/congressos devem ser comunicados com minimo 15 dias de antecedéncia.

2.8 Cancelamento de Cirurgias

- Avisar a Central com brevidade, idealmente 7 dias antes.

2.9 Pré-Check-in

- Iniciado 48h antes para previsibilidade assistencial/administrativa.

- Dia anterior: confirmacao de data, hora, procedimento e orientagcdes (horario, preparo,
documentos, exames).

2.10 Tabela de Convénios Contratados

- Prazos de autorizacao conforme anexo. (consultar pagina 76)
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Reconciliagdo Medicamentosa

A Farmacia Clinica é a area da farmacia que atua lado a lado com o corpo clinico, a
enfermagem e os pacientes, com foco no cuidado seguro e individualizado.

Seu objetivo € garantir que cada medicamento prescrito seja o mais adequado para o
paciente certo, na dose correta e no momento ideal.

No Divina, o farmacéutico clinico acompanha o tratamento desde a entrada do
paciente até a alta hospitalar, prevenindo erros de medicac¢ao, reduzindo riscos de
reacdes adversas e otimizando os resultados terapéuticos.

Assim, para garantir esta cadeira medicamentosa a time da Farmacia Clinica atua por
intermédio do processo de Reconciliacao Medicamentosa, que visa comparar, revisar e
ajustar os medicamentos de uso prévio do paciente com as prescricdes hospitalares,
garantindo continuidade e seguranca no tratamento.

P

oty
[

Obter as methores Fornecer informagbes
informagdes possiveis  — “emparar essas informaghes sobre a
sobre os medicamentos <9 @ prescricho de farmacoterapia para
de uso prévio do pacien-  3dmissdo pacientes/cuidadores

= Identificar discrepdncias e e familiares
pconzelhar correces
Cas0 Necessario
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Validacdao de Medicamentos

Quando ha pacientes que utilizam medicamentos que nao sao padronizados pelo
hospital, eles podem trazer medicamentos proprios para continuidade do tratamento.
Para que a administracdo desse medicamento seja feita de forma segura, esse
medicamento tem que ser validado pelo farmacéutico clinico.

E
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Avalia integridade da Confere se o 56 apds a validagao
embalagem e validade medicamento & o medicamento pode
do medicamento, lote, exatamente o ser administrado pela
quantidade, laboratdrio prescrito enfermagem
@ Rastreabilidade,
segurancga

Avaliagcao de Prescrigdes

O farmacéutico clinico realiza uma analise criteriosa da prescricao para garantir
seguranca e eficacia do tratamento. Exemplos:

- Dose, diluicao, via e aprazamento

- Ajustes conforme funcao renal/hepatica
- Interagcdes medicamentosas

- Alergias registradas

- Duplicidades

- Profilaxias e Protocolos Institucionais
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Intervengdes Farmacéuticas

As intervencgdes farmacéuticas sao agdes sugeridas pelo farmacéutico com o objetivo
de otimizar a terapia medicamentosa, aumentar a seguranca do paciente e apoiar a
equipe clinica na tomada de decisdo. Elas podem ocorrer sempre que o farmacéutico
identifica alguma oportunidade de melhoria.

Padronizacdao de Medicamentos

- Preencher o formulério localizado no Interact em (HD/ISNT/FOR 0068) e encaminhar
para a farmacia.

- Comissao de Medicamentos (COMEDI), avalia a solicitagao.

- Critérios: eficacia, seguranca, custo-beneficio e relevancia clinica.

Solicitacao de Medicamentos Nao Padronizados

Fluxo conforme protocolo HD

1. Médico preenche formulario de solicitacdo no momento da prescricao no Tasy,
imprime, assina e encaminha para a farmacia.

2. Farmacia avalia alternativas padronizadas e discute com o médico.

a. Havendo alternativa -> substituicao sugerida.
b. Nao havendo -> segue solicitacao.

3. Farmacia consulta possivel cobertura do medicamento.
a. Nos finais de semana, obrigatdria aplicagcao do termo de cobertura caso haja
urgéncia no inicio do tratamento.
b. Se parecer favoravel: Aquisicao -> prazo de até 72h (dependendo da
disponibilidade).

4. Equipe de enfermagem s administra apos liberacao pela farmacia.

A integracao entre Corpo Clinico e Farmacia Clinica fortalece a seguranca do paciente,
promove o uso racional de medicamentos e garante melhores resultados clinicos.
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Nucleo Interno de Regulacao (NIR) e Transferéncias de Pacientes

O NIR ¢é responsavel pelo gerenciamento e coordenacao das internacdes, altas e
transferéncias de pacientes do hospital. Seu objetivo é garantir que cada paciente seja
alocado no leito adequado, respeitando a prioridade clinica, a disponibilidade de
recursos e as normas institucionais.

Ele atua de forma integrada com os setores e gestores médicos, de enfermagem e
administrativos, facilitando:

- Aregulacao de leitos para atendimento seguro e eficiente;

- As transferéncias entre unidades quando necessario;

- O controle de ocupacao hospitalar, evitando superlotacao, otimizando o fluxo de
pacientes e garantindo a segurancga do paciente;

- A comunicagao entre equipes para garantir a continuidade do cuidado.

O contato com o NIR é essencial para médicos que precisam solicitar internacgoes,
transferéncias ou qualquer ajuste de leito para seus pacientes.

Atualmente o servico estd organizado de forma continua (24h/7 dias da semana) para
dar atender as demandas de transferéncias de todos os médicos do Corpo Clinico e até
mesmo diretamente dos pacientes/familiares, acelerando solucbes e desconexdes
neste processo (ex: suporte de ambulancias, elegibilidade de operadoras, autorizacoes,
entre outros).

Contatos

- Telefone: (51) 3320-6000 — Ramal 6234 ou 7091
- WhatsApp: (51) 99901-2064

- E-mail: nirhd@divinaprovidencia.org.br
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Time de Resposta Rapida

O Divina dispde de um Time de Resposta Rapida (TRR) para garantir atendimento agil,
padronizado e seguro as intercorréncias clinicas dos pacientes internados.

O modelo é baseado no uso do Modified Early Warning Score (MEWS) e do MEOWS
(para pacientes obstétricos). Esses escores, aplicados de forma informatizada no
sistema Tasy, permitem identificar precocemente sinais de deterioracdao clinica.
Quando os resultados atingem valores criticos, sao gerados alertas automaticos para a
equipe de enfermagem, que confirma a avaliacao e aciona o médico de referéncia.
Abaixo um resumo do modelo:

MEWS Adaptado

Parametro 5 Z 1 0 1 2 5
Pressao arterial sistélica (mmHag) =80 81-90 91-100 101-199 =200
Frequéncia cardiaca (bpm) =40 41-50 51-100 101-110  111-129 =130
Frequéncia respiratoria (ipm) =8 914 15-20 21-29 =30
Temperatura (2C) =35.0 35.1-384 =38.5
Saturacio de Oxigénio (%) =87 88-93 =94

Nivel de consciéncia (alteracao aguda) Alerta R.EV. R.E.D. N.R.

Confusdo/Agitacio psi Sim Nao
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MEWS Obstétrico (Gestantes/Puérperas) adaptado - Hospital Divina Providéncia

Parametro 5 2 1 0 1 2 5

Pr do arterial sistélica (mmHg) =80 §1-89 90-139 140-149 150-159 =160
P ao arterial diastélica (mmHg) . =90 . 90-99 100-109 =110
Frequéncia cardiaca (bpm) =59 60-110 111-129 =130
Frequéncia respiratéria (ipm) =9 10-17 18-24 25-29 =30
Saturacdo de 0: (%) =90 9193 =94

Temperatura (2C) =34.0 34-35 35.1-384 =385

Nivel de consciéncia (alteracao aguda) Alerta R.EV. R.E.D. N.R.
Confusao/Agitacdo psicomotora Sim Nao

Além do MEWS, foram definidos critérios adicionais de risco, como dor toracica,
convulsdes, hemorragias, hipoglicemia, reagcdes alérgicas e sinais neuroldgicos, que
também disparam a ativacao do time médico, mesmo sem alteracao significativa dos
sinais vitais. Protocolos especificos (ex.. sepse, AVC, SCA, delirium) seguem fluxos
proprios integrados ao SRR.

O objetivo do TRR é oferecer resposta rapida, padronizada e segura, prevenindo
complicagdes, fortalecendo a integracao multiprofissional e mantendo o cuidado
centrado no paciente.

O acionamento da equipe dar-se-a via gatilhos acima identificados pelas equipes
assistenciais a beira leito ou ainda via telefone do plantao: (51) 99992-7134.
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Previsao de Alta Médica

Para garantir a melhor performance de utilizacao da capacidade instalada de leitos, o
hospital sincroniza o maximo de informacdes para qualificar o fluxo de entrada e saida
dos pacientes.

Neste processo, o plano terapéutico proposto pelo médico com a previsao de alta é
altamente estratégico. Assim, todo médico informara no prontuario eletrébnico do
paciente esta previsao que sera validada sempre no dia anterior, garantindo a melhor
articulacao entre equipes e familiares para a melhor transicao de cuidado na alta.

Embasado nos melhores estudos de gestao hospitalar, recomendamos que a alta
hospitalar deve ser realizada até as 11h da manha, sempre que possivel. Nao sendo
possivel neste horario, personalizaremos o cuidado em carater excepcional para
garantir sempre o menor tempo de permanéncia dentro da necessidade daquele
paciente.

Cumprir esses horarios contribui para o bom fluxo hospitalar, otimiza a ocupacao dos
leitos, além de assegurar a organizacao dos servicos de apoio.

Destacamos neste espaco que o hospital conta com um time de Enfermeiros
Hospitalistas e Navegadores que estara sempre contribuindo na coordenacao e
transicao de cuidado, além de todo a integracao e suporte das demais equipes
multidisciplinares de assistente social, enfermmagem, farmacia, fisioterapia, nutricao,
psicologia e pastoral da saude.

Todos estes esforcos de eficiéncia, como reduzir o tempo de permanéncia, programar
de forma previsivel as altas no turno da manha e otimizar a disponibilidade de leitos
para 0s Novos pacientes, visam qualificar ainda mais a experiéncia e desfechos clinicos
dos nossos pacientes.
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Servico de Arquivo Médico e Estatistica (SAME)

Para Pacientes

Os pacientes que desejarem ter acesso ao prontuario médico devem fazer a solicitacao
por meio do site:

www.divinaprovidencia.org.br/divina/atendimento/solicitacao-prontuario/

Em caso de duvidas, entre em contato pelo telefone (51) 3320-6197, de segundas a
sextas-feiras, das 8h as 17h30.

Para Médicos

O acesso ao prontuario por parte dos médicos deve ser solicitado junto ao Setor SAM,
mediante o preenchimento de um formulario especifico.

Em caso de duvidas, entre em contato pelo telefone (51) 3320-6000 Ramal 7108 ou 7109,
de segundas a sextas-feiras, das 8h as 17h30.
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Servico de Honorarios Médicos - Hospital Divina

O Hospital Divina oferece, de forma gratuita e estruturada, o servico de cobranga e
repasse de honorarios médicos via conta hospitalar, promovendo mais agilidade,
seguranca e comodidade para os profissionais do corpo clinico.

Trata-se de um servico de apoio administrativo que respeita os critérios das operadoras,
os fluxos assistenciais e os registros institucionais.

1. Regras Gerais de Repasse

- O repasse de honorarios é opcional e depende do registro correto dos dados em
prontuario e formularios institucionais.

- O hospital nao cobra nenhuma taxa pelo faturamento ou pelo repasse de honorarios.
- O pagamento ao médico é realizado somente apds o recebimento do valor pela
operadora de saude.

- O hospital possui parcerias estratégicas com cooperativas médicas para facilitar o
recebimento de honorarios (ex: Coopmed). Este processo permite os médicos do Corpo
Clinico alternativas personalizadas de recebimento.

2. Formas de Recebimento
O médico pode optar por receber os honorarios das seguintes formas
- Pessoa Fisica

- Pessoa Juridica — mediante apresentacao e validagdao de documentacao especifica
exigida pelo hospital.
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Para garantir o repasse correto em determinadas areas assistenciais, € fundamental o
preenchimento e entrega da autorizacao de cobranca, conforme os fluxos abaixo:

Area Procedimento Registrar Observacgao
Bloco Todos os Marcar no bolgtim dg Se nenhuma op?éo
Cirargico procedimentos sala:N( ) SIM (via hosplta!)/ for marcada, sera

( INAO (direto com paciente) | considerado NAO
Centr’o _ Procedimentos | Preencher autorizacdo de Obrigatorio para
Obsteétrico obstétricos cobranca no CO ou no SAM | repasse via hospital
(CO)

Endoscopia

Procedimentos
endoscopicos

Preencher autorizacao de
cobranga no setor ou no
SAM

Obrigatorio para
repasse via hospital

Endovascular
(CDI)

Procedimentos
realizados em
internacao

Marcar no boletim de
sala: ( ) SIM/( )NAO

Se nenhuma op¢ao
for marcada, serd
considerado NAO

Unidades de
Internacao

Procedimentos
realizados em
internacao

Preencher autorizacao de
cobranca na unidade ou
no SAM

Autorizacao deve ser
atualizada a cada 7
dias para manter
validade do repasse
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4. Regras por Operadora de Saude

Operadora Condicdes para repasse

Pagamento direto ao médico. Repasse via hospital apenas

IPE Saude . .. . .
em casos especiais. Necessario ser médico credenciado.
Unimed Pagamento direto ao médico. Repasse via hospital apenas
nime .. . . .
em casos especiais. Necessario ser médico credenciado.
out Pode ser via cooperativa (ex.. COOPMED), desde que o
utras

meédico esteja regularizado. O hospital repassa somente

operadoras/diversas B
apos o pagamento da operadora.

5. Resumo do Funcionamento

O médico pode optar por receber via hospital ou diretamente com o
paciente/convénio, conforme aplicavel.
- Para areas com fluxos especiais, € obrigatorio preencher a autorizacao de cobranca.
- Para operadoras como IPE e Unimed, o pagamento é feito diretamente ao médico,
respeitando o vinculo (credenciado/cooperado).
- O repasse pelo hospital sé ocorre apos o recebimento do valor pela operadora.
- Atencao: Em procedimentos realizados durante internag¢des, a autorizagao deve ser
renovada a cada 7 dias para garantir validade e repasse correto.

Segue abaixo um resumo dos prazos de autorizacao de procedimentos eletivos das
operadoras e as suas observacdes e particularidades.




ar

CONVENIOS

Hospital Divina

Ajuris QD QD - (V]
AllianzSaude [V QD D
Ambep - Particular RV E D 9

AmilSadade o ———————————————— a —————————————— a —————— *Exceto ortopedia, ou mediante autorizagéo prévia.
Assefaz L LD 9 ‘

Associagéo Saude Rural de Aleg rete————a ————————————————— @ —————————————— @ —————— Eggg: Jer?g'r:re]ztioicg)rg)oge‘rﬂ?aicos do Corpo Clinico,
BancoCentral D - D €D R mihices de referencia do convénio.

Blue Med - 9 QD - QD

Bradesco Saude 0 """""""" 0 """"""" @ ”””” **Sem credenciamento para Obstetricia.
Bradesco Saude Operadorade PlanosSa@® (V. D e A YA eral, Ortopedia,

Ca bergs ———————————————————————————————————————————————————————— 0 ———————————————— m —————————————— o —————— “*Usar OPMEs nacionais.
Capesaude Y D D

Cassi o ———————————————— o —————————————— 0 —————— *Exceto Ortopedia.
Centro Clinico Gaucho Y D D

- ‘Para a Traumato Ortopedia:
Claro - Embratel 0 0 0 *Pode ser atendido por médicos do Corpo Clinico,
jasltda = &A & 9y ' porém usarOPMEs nacionais.
Dana |ndl..IStrlaS Ltda 0 0 @ | **Usar médicos de referéncia do convénio.
DoctorcClin 0 """""""" @ """""""" a ***** *Para Coluna observar profissionais liberados pelo
convénio.
Fas/Amp/Rs [V —— D D
Fusex - Hmapa ——————————————————————————————————————————— o ————————————————— o —————————————— 0 —————— *Mediante autorizagéo, usar OPMEs nacionais.
Ghc-Grupo Hospitalar Conceigdo O
H ' Para a Traumato Ortopedia:
GkndoBrasit o """""""" o """"""" @ ””” *Pode ser atendido poF:' médicos do Corpo Clinico,
‘] ' porém usar OPMEs nacionais.
Humana Saudesul . 0 """""""" @ """"""" 0 | **Usar médicos de referéncia do convénio.

Imas Y Y (V]
Intermedica D D D
Ipe ComPinPad a ———————————————— 0 —————————————— 0 —————— *Exceto Obstetricia.
Irmas Paulinas [V D - (V)
Irmas Salesianas QD D 9D
ISSec [y R [V —— (V)

LifeSaude 9 9 (V)
Mediservice A 6 ™ fi"‘i*iSem credenciamento para Obstetricia.

. 0 o @ | **Exceto Bariatrica, Cirurgia Geral, Ortopedia,
Medsenior 0 ,,,,,,,,,,,,,,,, m ,,,,,,,,,,,,,, 0 ' Angiologia, Obstetricia e Urologia.

Notre Dame (V) D D
OAB/CAA - Particular
omint-Skit 9 9 (V)
onMed Y 9 (V)
Porto SeguroSaude D D (V)

Prevent Senior (V)

Proasa 9 9 (V)
Prontosul - Particular (V) [V ) (V)
PostalSatlde 9 9 (V)
rRBS o 9 (V)
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Saude Moinhos D D D

Saude Pas D D 9

Saude Petrobras Y D (V)

Select L LD - (V)

U Vg = 4 o 9 |V . 9

Sulmed - vV . 9 (V)

Telos - Embratel Y Y (V)

TRF da 4° Regido Y O 9

Unimed Co-lrma [ v Y (V)

Unimed Unifacil 0 0 @ *N&o atende Obstetricia, exceto mediante
Unimed Unifécil Sob Medida o D Q@ uoriasiopeva
Unimed Unimax/Pleno vV vV . (v ]

Unimed Unipart (V] (V) D
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Plano de Beneficios
1) Estacionamento

O Hospital Divina oferece estacionamento gratuito para todos os médicos do Corpo
Clinico que nao possuem vinculo celetista.

Existe um local exclusivo para médicos, localizado no 1° andar do estacionamento.
O estacionamento é pessoal e intransferivel, sendo destinado somente ao médico
titular, ndo podendo ser utilizado por familiares ou terceiros.

2) Locacao de Consultérios no Centro Clinico

a) Solicitacao

- A locacdo de consultérios deve ser solicitada através do site do HD na secdo Area
Médica - SAM - Locagao de Consultorios.

- O médico interessado preenche o formulario e envia para analise.

Link para solicitacao:
https://divinaprovidencia.org.br/divina/servicos-medicos/crm/locacao-consultorios/

b) Analise e Aprovagao
- O SAM recebe a solicitacao e verifica a disponibilidade do consultorio.
- Apds analise, é informado ao médico sobre a aprovacao ou necessidade de ajustes.

c) Contrato e Termos
- Com a aprovacgao, € gerado o contrato de locagao com os termos de uso do consultorio.
-O contrato detalha responsabilidades, horarios e condi¢cdes financeiras.

d) Programa de beneficios - Centro Clinico
O acompanhamento da performance do locatario é feito mensalmente, através de
indicadores que geram pontuacao revertida em reducao do valor de locacao.

O Programa de Beneficios do Centro Clinico tem como finalidade incentivar a
qualidade assistencial, ampliar o acesso dos pacientes e promover a gestao eficiente
das agendas médicas, por meio de indicadores objetivos de desempenho.
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Indicador Meta Bandas
Adesao ao programa de suporte N3o <12% >12%
1 | aos pacientes agudos da Emergéncia 30%
(minimo de 12% da agenda) 0% 15% 30%
5 Tempo de agendamento de primeiras 20% >14 14-7 <7
consultas 0% 10% 20%
5 | Taxa de bloqueio da agenda pelo 10% >20% 20-10% <10%
méedico 0% 5% 10%
4 Cancelamentos de agenda pelo 10% Sim Nao
locatario (em menos de sete dias) 7 0% 10%
5 | NPS alobal 0% <80% 81-90% 91-100%
globa 0
0% 10% 20%

e) Pagamento e Faturamento

- O pagamento da locagao € realizado conforme o contrato.

- Reducdes aplicaveis sao calculadas automaticamente com base nos indicadores

mensais.

f) Acompanhamento Mensal

- Os resultados dos indicadores sao avaliados mensalmente.
- O locatario recebe feedback sobre pontuagao e possiveis ajustes para otimizacao.
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3) Wi-Fi

Para facilitar a conectividade e 0 acesso aos sistemas digitais, o Hospital Divina
disponibiliza rede Wi-Fi institucional:

Redes disponiveis

HDP WiFi VISITANTES
Acesso livre, sem necessidade de senha.

HDP WIFI
Acesso livre, sem necessidade de senha.

4) Unicred

O Hospital Divina disponibiliza, em suas dependéncias, atendimento de instituicao
financeira cooperativa voltada aos profissionais da saude.

A unidade esta localizada no térreo do hospital, com atendimento de segunda a
sexta-feira, das 8h30 as 17h30.
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5) Refeicoes e lanches rapidos
Refeicdes e Lanches Rapidos no Hospital Divina

Com o objetivo de oferecer praticidade e suporte a rotina dos médicos e equipes

assistenciais, o Hospital Divina disponibiliza pontos estratégicos para acesso a café e
lanches rapidos em diferentes setores da instituicao.

Os locais disponiveis sao

- Servico de Apoio ao Médico — Café e lanches rapidos
- Endovascular — Café e lanches rapidos
- Centro Obstétrico — Café e lanches rapidos
- UTI 2 e UTI' 7 — Café e lanches rapidos
- Bloco Cirurgico — Café e lanches rapidos
o Para os médicos que estiverem em cirurgias no horario de almoco, sera

ofertada refeicao completa, assegurando a continuidade do atendimento sem
prejuizo a alimentacao adequada.
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Restaurante

Café Caliente — Conforto e praticidade para o médico

O Restaurante e Café Caliente localizado no 3° andar (prédio estacionamento) e oferece
refeicdes equilibradas e variadas, com foco no bem-estar dos profissionais e clientes
gue convivem no hospital.

Horario de funcionamento

Atendimento continuo todos os dias da semana (segundas-feiras a domingos), com
pausa apenas da 1h as 2h.

Almoco disponivel em qualquer horario durante o periodo de funcionamento.

Contato
Telefone: (51) 3320-6000 — Ramal 6279




Contatos e Telefones Uteis

Telefonista: (51) 3320-6000 — opg¢ao 9

Servico de Apoio Médico (SAM)
- Ramais: 3320-6000 ramal 7108 / 7109
- WhatsApp: (51) 98352-429

Comercial
- Telefone: 3320-6000
- Ramais: 6576 /6127 / 6359 / 6519

Central de Agendamento Cirdrgico
- Telefone: 3320-6000

- Ramais: 6186 / 6116 / 6109 / 6022

- WhatsApp: (51) 98284-229

Central de Agendamento de Consultas e Exames
- Telefone: 3320-6000

- Consultas Centro Clinico: 6346 / 6345 / 6067

- Exames CDI: 6077 / 6030

Outros Setores

- Telefone: 3320-6000

- Diretoria: 6010

- Estacionamento: 6238

- Ouvidoria: 6262

- Recepcao Térreo: 6002

- Restaurante Caliente: 6279
- SCIH: 6251
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