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Ao primeiro dia do mês de abril do ano de dois mil e dezesseis, inicia-se a reunião da Comissão de 

Padronização. Mara cita que vários membros participantes estavam ausentes o que impactaria em 

algumas decisões a serem tomadas. Inicia-se a reunião com a descrição das Ocorrências 

negativas: (1) Etiqueta 3 colunas impressora zebra, marca Versalles. Descrição da ocorrência: "A 

etiqueta não permite a boa impressão em sua superfície, impedindo a leitura pelo código de barras, 

essencial ao processo de rastreabilidade.". Parecer da CPMME: Negativar a marca Versalles. (2) 

Abocath (cateter intravenoso periférico n.22), marca Labor Import. Descrição da ocorrência: "1- Fio 

guia é sem ponta (não perfura). 2- O cateter desliza para fora e enrola (perdendo o acesso)." Havia 

uma amostra do insumo anexada ao formulário de ocorrência negativa o qual foi testada sua 

flexibilidade pela equipe, em especial pelos representantes da Enfermagem – enf. Tereza Cristina e 

enf. Alisson. Notou-se que realmente a marca apresenta uma flexibilidade do cateter que afeta na 

introdução e permanência do mesmo. Parecer da CPMME: despadronizar a marca Labor Import 

para os tamanhos 22G e 24G. Prosseguiu-se a reunião com as solicitações de inclusão/exclusão 

da Grade de Padronização: (1) Atropina colírio. Solicitação de inclusão. Parecer da CPMME: item 

já padronizado anteriormente na instituição. (2) Metoclopramida 10mg/2ml. Solicitação de inclusão. 

Justificativa para a inclusão: "Medicamento antiemético, porém auxiliar no tratamento de íleo 

paralítico. Sugerida padronização após discussão clínica na sessão de óbitos com o dr. Maxley 

(cirurgião)." Diante de não haver nenhum representante médico no fórum decidiu-se por 

encaminhar o relato de solicitação de inclusão para a Diretoria Técnica emitir parecer. (3) 

Enoxaparina 20mg ou 60mg. Solicitação de inclusão. Parecer da CPMME: item já padronizado 

anteriormente na instituição. (4) Octreotida 0,1mcg/ml. Justificativa para a inclusão: "Medicação 

utilizada no controle emergencial de sangramento de varizes esofágicas. Visto o HDT ser hospital 

de referência no tratamento de hepatites virais, o número de pacientes cirróticos com varizes 

esofágicas tende a aumentar." Diante de não haver nenhum representante médico no fórum 

decidiu-se por encaminhar o relato de solicitação de inclusão para a Diretoria Técnica emitir 

parecer. (4) Frasco Ecoflac. Solicitação de inclusão. "Frasco Ecoflac (isento de PVC). Diluição do 

diazepam para casos de tétano acidental. Vide protocolo de tétano da instituição. Objetivo: não 

precipitar a medicação." Parecer da CPMME: levantar custo / verificar necessidade de aquisição 
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após padronização recente do Soro Fisiológico 1.000ml / apresentar na próxima reunião (convidar 

dra. Camila). Houve solicitação de avaliação dos itens: Detergente (uso doméstico), Esponja lava-

louças, Shampoo, Condicionador e Sabonete. Solicitação levantada pelo Gerente Administrativo 

Antônio Jorge. Uma vez que o mesmo solicitou pauta e não pode comparecer à reunião seguimos 

com as seguintes propostas: 1. Sugestão de condutas para substituição do Detergente (uso 

doméstico): Procurar junto à empresa responsável pela Higienização a marca já utilizada de 

Detergente; Avaliar juntamente com a SCIH da Instituição a forma de trabalhar esta marca (será 

necessária diluição? insumo pronto-uso?); Diante da avaliação desta marca realizar validação e 

ajustes necessários, com apoio da SCIH; Outras Sugestões: SCIH sugere insumo pronto-uso. 

Procurar responsável pelo Contrato da SANOLI a fim de verificar qual marca de detergente 

utilizam, uma vez que a SCIH afirma que o item já está validado pela Instituição. 2. Sugestões de 

condutas para substituição da Esponja lava-louças: Já padronizada no HDT/HAA a FIBRA DE 

LIMPEZA, para uso pelo CME. Após a terceirização do serviço do CME este item não seria mais 

adquirido; Sugerimos a aquisição da FIBRA DE LIMPEZA em substituição à esponja lava-louças. 

Mensurar consumo (que provavelmente será diminuído). 3. Shampoo/Condicionador/Sabonete 

INDIVIDUALIZADOS: Sugestão de aquisição de sabonete líquido em sachê, como primeira opção. 

Cita-se que este item seja facilitador para banho no leito. Segunda opção sabonete barra individual 

(sachê); Sugestão de aquisição de sachês de cada um deste itens (shampoo, condicionador, 

sabonete) e realizar a dispensação dos itens mediante solicitação do setor em nome do paciente. 

Acredita-se que a compra do kit pronto seja mais oneroso (citado cotação anterior) e a criação de 

kit como item de estoque pode levantar divergências.  
 

 

 

Pendências Responsáveis 

1.   

 

De acordo: 
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