SERVICO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA
CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DO PERNAMBUCO - CRM-PE
DEPARTAMENTO DE FISCALIZACAO

RELATORIO DE VISTORIA 1316/2025 - N2 1

Razao Social: UPINHA HELIO DE MENDONCA
Nome Fantasia: UPINHA HELIO DE MENDONGCA
CNPJ:

N° CNES: 6362508

Endereco: Av. da Recuperacgao, 6429

Bairro: Corrego do Jenipapo

Cidade: Recife - PE

CEP: 52091-530

Telefone(s): (81) 3355-4688

E-mail: sauderecife@recife.pe.gov.br;solevaristo.recipe@gmail.com;upinhahelio@gmail.com
Diretor(a) Técnico(a): Dr(a). CRM-PE:

Sede Administrativa: Nao

Origem: OUTRO

Fato Gerador: DENUNCIA

Fiscalizagdo Presencial / Fiscalizagao Nao Presencial: Fiscalizacdo Presencial

Data da Fiscalizagdo: 13/11/2025 - 09:00 as 13/11/2025 - 10:30

Equipe de Fiscalizagdo: Dr(a). CLAUDIO DA CUNHA CAVALCANTI NETO CRM-PE 14043, Dr(a). [SIS
CARLA DE LIMA PEREIRA CRM-PE 26877

Acompanhante(s)/Informante(s) da institui¢do: Solange dos Prazeres Ramos Gongalves Evaristo
Cargos: Gerente de Unidade (Psicologa CRP 02/21497)

Ano: 2025

Processo de Origem: 1316/2025/PE

1. CONSIDERAGOES INICIAIS

Vistoria de fiscalizacdo realizada sem comunicacdo prévia do Cremepe ao estabelecimento
fiscalizado.
Ao chegar ao estabelecimento, a equipe de fiscalizacio, composta pelos médicos fiscais Dra. [sis
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Carla de Lima Pereira e Dr. Claudio da Cunha Cavalcanti Neto, exibindo suas identidades funcionais
como credencial para o ato fiscalizatério, solicitou contato com o(a) médico(a) responsavel
técnico(a).

Informada a inexisténcia de médico formalizado como responsavel técnico, tendo sido identificada
como principal responsavel pelo estabelecimento a Sra. Solange dos Prazeres Ramos Gongalves
Evaristo (CRP 02/21.497), Gerente de Unidade, a qual recebeu a equipe de fiscalizacdo.

Trata-se de um servico publico de saude integrante da rede de atenc¢dao primaria municipal do
Recife, classificado como "USF+", por contar com horario de atendimento ampliado.

2. ABRANGENCIA DO SERVICO

2.1 Abrangéncia do Servico: Local/Municipal

3. AVALIAGAO DA ACESSIBILIDADE DA UNIDADE DE SAUDE

3.1 Nessa instituicdo ha médicos portadores de deficiéncia: Ndo

3.2 Nessa instituicdo ha outros profissionais portadores de deficiéncia: Nao

3.3 Ainstituicdo estd adaptada para receber médico portador de deficiéncia: Sim

3.4 Tipo de adaptacdo: Rampa, Porta com largura adequada para passagem da cadeira de rodas
3.5 Ainstituicdo estad adaptada para receber pacientes portadores de alguma deficiéncia : Sim

4. CONDIGOES ESTRUTURAIS DO AMBIENTE FiSICO - GERAL

4.1 Sinalizacdo de acessos: Sim

4.2 Ambiente com conforto térmico: Sim

4.3 Ambiente com conforto acustico: Sim

4.4 lluminacao suficiente para a realizacdo das atividades com segurancga: Sim

4.5 Ambiente com boas condic¢des de higiene e limpeza: Sim

4.6 InstalacBes livres de trincas, rachaduras, mofos e/ou infiltracbes: Ndo (A maioria dos
ambientes encontra-se livre de mofo; contudo, trés salas apresentam extensas areas de infiltracao
flngica nas paredes: um consultério médico, a sala de reunides e a farmacia. Foi informado que a
causa provavel decorre da justaposicdo dessas salas a ambientes com uso ininterrupto de ar-
condicionado. Relatou-se, ainda, que equipe de engenharia ja foi acionada e encontra-se em
estudo para definicdo da solucdo adequada.)

4.7 A estrutura fisica da unidade esta livre de graves ameacas a seguranca do paciente e/ou do ato
médico: Sim

4.8 Instalagbes com acessibilidade para portadores de necessidades especiais — PNE: Sim

4.9 Sanitdrios para pacientes: Sim

5. CONVENIOS E ATENDIMENTO
5.1 Convénios e atendimento: SUS

5.2 Plantdo presencial: Nao
5.3 Plantdo em regime de sobreaviso: Nao
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6. DADOS CADASTRAIS

6.1 Inscrito junto ao CRM da jurisdicdo: Nao

6.2 Cadastrado junto ao Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES: Sim
6.3 Numero de cadastro: 6362508

6.4 Cadastrado em: 20/10/2019

6.5 Atualizado em: 24/09/2024

6.6 Fontes de Custeio: SUS

6.7 Estabelecimento publico: Sim

7. HORARIOS DE FUNCIONAMENTO

7.1 Hordrio de Funcionamento: Diurno (Segunda a Sexta 7h as 13h, 13h as 19h)
7.2 Plantdo presencial: Nao
7.3 Plantdo em regime de sobreaviso: Nao

8. NATUREZA DO SERVICO

8.1 Natureza do Servigo: PUBLICO - Municipal, GESTAO - Publica

9. ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA (GERAL)

9.1 Ha garantias de confidencialidade do ato médico: Sim

9.2 Ha garantias de privacidade para o paciente: Sim

9.3 Estdo garantidas as condi¢cdes minimas de segurancga para o paciente: Sim

9.4 H3 registros/relatos de incidentes/eventos relacionados a violéncia, comprometendo a
seguranca e integridade fisica de pacientes e profissionais no estabelecimento: Nao

9.5 Ha terceirizacdo da prestacdo de servicos médicos: Nao

10. PRONTUARIO (GERAL)

10.1 Prontudrio fisico / papel: Ndo

10.2 Prontudrio eletrénico: Sim

10.3 O prontudrio eletrénico substitui o prontudrio fisico (elimina utilizagdo de papel): Sim

10.4 H& demonstracdo documental de que o sistema informatizado atende integralmente aos
requisitos do Nivel de garantia de seguranca 2 (NGS2): Ndo (NAO HA CERTIFUCADO)

10.5 Prontudrio eletrénico disponivel para a fiscalizagdo: Sim

11. AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS

11.1 Recepgdo / Sala de espera: Sim

11.2 Sala de Acolhimento : Sim

11.3 Sala de Atendimento de Enfermagem: Sim

11.4 Coleta Ginecoldgica / Citoldgica : Sim (A sala destinada a coleta ginecoldgica é a mesma
utilizada para as atividades da enfermagem.)

11.5 Consultério Médico: Sim

11.6 Sala de Curativos / Procedimentos / Suturas: Sim
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11.7 Sala de Reunides da Equipe: Sim

11.8 Sala de Imuniza¢do / Vacinagdo: Sim

11.9 Centro de Material Esterilizado : Sim

11.10 Sala de Observacdo / Nebulizacdo : Ndo

11.11 Sala de Medicacdo: Nao

11.12 Sala de Coleta: Sim

11.13 Farmdcia / Dispensario de Medicamentos : Sim
11.14 Copa: Sim

11.15 Cozinha: Nao

11.16 Expurgo: Sim

11.17 Depdsito de Material de Limpeza - DML/Materiais de Conservagdo : Sim

12. CARACTERIZAGAO DA ASSISTENCIA

12.1 Equipe(s) de Saude da Familia — eSF: Sim

12.2 Quantidade: 4 equipes

12.3 USF com funcionamento com carga horaria minima de 40 quarenta horas semanais: Sim
12.4 USF com funcionamento, no minimo, 5 dias por semana: Sim

12.5 USF com funcionamento durante os 12 meses do ano: Sim

13. CENTRO DE MATERIAL ESTERILIZADO - CME

13.1 Autoclave capacidade minima de 12 litros: Sim

13.2 Mesa ou bancada para preparo de material: Sim

13.3 Fluxo de entrada e saida adequado: Sim

13.4 Area fisica com barreira entre drea limpa e area suja: Sim

13.5 Expurgo: Sim

13.6 Fluxo adequado de materiais: Sim

13.7 Fluxo adequado de funciondrios: Sim

13.8 Controle de qualidade dos procedimentos de esterilizagdo por meio bioldgico: Nao

14. COLETA GINECOLOGICA / CITOLOGICA

14.1 Privacidade e a confidencialidade garantidas: Sim

14.2 1 mesa para exames ginecoldgicos: Sim

14.3 1 banqueta giratdria ou mocho: Sim

14.4 Batas com abertura frontal para uso das pacientes: Nao
14.5 1 detector ultrassonico fetal (Sonar): Sim

14.6 1 biombo ou outro meio de diviséria: Sim

14.7 1 foco luminoso: Sim

14.8 Espéculos Collins tamanhos P, M, G (descartdveis ou de metais): Sim
14.9 Luvas estéreis: Sim

14.10 Luvas de procedimento: Sim

14.11 Gazes esterilizadas: Sim

14.12 Exames fisicos acompanhados por auxiliar de sala: Sim
14.13 Sanitario anexo: Sim

15. CONSULTORIO MEDICO INDIFERENCIADO

15.1 H4 garantias de privacidade para o paciente: Sim
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15.2 H4 garantias de confidencialidade do ato médico: Sim

15.3 2 cadeiras ou poltronas- uma para o paciente e outra para o acompanhante: Sim
15.4 1 cadeira ou poltrona para o médico: Sim

15.5 1 mesa/bird: Sim

15.6 1 maca acolchoada simples, revestida com material impermedvel: Sim
15.7 Lengdis para as macas: Sim

15.8 1 armario vitrine: Sim

15.9 1 balanga antropométrica adequada a faixa etdria: Sim

15.10 1 biombo ou outro meio de diviséria: Nao

15.11 2 cestos de lixo: Sim

15.12 1 escada de dois degraus: Sim

15.13 1 esfigmomandmetro infantil: Sim

15.14 1 esfigmomandémetro adulto: Sim

15.15 1 estetoscépio clinico adulto: Sim

15.16 1 estetoscépio clinico infantil: Sim

15.17 1 lanterna clinica para exame: Nao

15.18 1 negatoscdpio ou outro meio digital que possibilite a leitura da imagem: Sim
15.19 1 otoscépio: Sim

15.20 1 oftalmoscdpio: Nao

15.21 1 pia ou lavabo: Sim

15.22 Toalhas de papel: Sim

15.23 Sabonete liquido: Sim

16. COPA

16.1 Cadeiras: Sim
16.2 Cesto de lixo: Sim
16.3 Mesa para refeigdes: Sim

17. EQUIPAMENTOS E MEDICAMENTOS MINIMOS PARA O ATENDIMENTO DE INTERCORRENCIAS

17.1 Canulas naso ou orofaringeas (no minimo, Guedel): Nao

17.2 Desfibrilador com monitor / ou desfibrilador externo automatico: Nao

17.3 Mdscara laringea: Nao

17.4 Adrenalina / Epinefrina: Sim

17.5 Ventilador manual do tipo baldo auto infldvel com reservatério e mdscara: Nao

18. FARMACIA/DISPENSARIO DE MEDICAMENTOS (AMBIENTE RECOMENDATORIO)

18.1 Foi demonstrada a disponibilidade dos medicamentos essenciais da farmacia basica: Sim
18.2 Ambiente climatizado: Sim

18.3 Estante modulada: Sim

18.4 Escada: Sim

18.5 Cesto de lixo: Sim

18.6 Cadeiras: Sim

18.7 Mesa tipo escritério: Sim

19. ORGANIZAGCAO DA ASSISTENCIA — ESPECIFICA

19.1 Populagdo adscrita por equipe de Atencdo Basica (eAB) e de Saude da Familia (eSF) até 3.500
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pessoas, localizada dentro do seu territério, garantindo os principios e diretrizes da Atencdo
Basica: Sim

19.2 Estdo garantidos recursos materiais, equipamentos e insumos suficientes para o
funcionamento das UBS e equipes, para a execu¢ao do conjunto de acdes propostas: Sim

19.3 Equipes Multiprofissionais — eMulti: Sim

19.4 H4a atendimento médico especializado: Nao

19.5 Servigos Médicos Terceirizados: Nao

20. PROGRAMA MAIS MEDICOS / MEDICOS PELO BRASIL

20.1 Ha atuacdo de profissionais pelo PROGRAMA MEDICOS PELO BRASIL: Sim

21. SALA DE ATENDIMENTO DA ENFERMAGEM

21.1 1 escada de dois degraus: Sim

21.2 1 esfigmomanodmetro adulto: Sim

21.3 1 esfigmomanoémetro infantil: Sim

21.4 1 estetoscoépio clinico adulto: Sim

21.5 1 estetoscépio clinico infantil: Sim

21.6 1 foco luminoso: Sim

21.7 1 armario vitrine: Sim

21.8 1 pia ou lavabo: Sim

21.9 Toalhas de papel: Sim

21.10 Sabonete liquido: Sim

21.11 1 balanga antropométrica adequada a faixa etaria: Sim
21.12 1 balde cilindrico porta detritos/lixeira com pedal: Sim
21.13 1 cesto de lixo: Sim

21.14 1 biombo ou outro meio de diviséria: Sim

21.15 3 cadeiras: Sim

21.16 1 maca acolchoada simples, revestida com material impermeavel, com lengol: Sim
21.17 1 glicosimetro: Sim

21.18 1 mesa auxiliar: Sim

21.19 1 régua antropométrica: Sim

22. SALA DE COLETA (AMBIENTE RECOMENDATORIO - SE EXISTENTE, OS ITENS SAO
OBRIGATORIOS)

22.1 Sala exclusiva para coleta: Sim

22.2 Maca acolchoada simples, revestida com material impermeavel, com lencol: Ndo
22.3 Pia ou lavabo: Sim

22.4 Toalhas de papel: Sim

22.5 Cadeira com bracadeira: Sim

23. SALA DE IMUNIZACAO/VACINACAO

23.1 Mesa tipo escritdrio: Sim

23.2 Cadeiras: Sim

23.3 Armario tipo vitrine: Sim

23.4 Arquivo de aco com gaveta: Sim

23.5 Balde cilindrico porta detritos com pedal: Sim

UPINHA HELIO DE MENDONGA - 1316/2025/PE - Roteiro Utilizado: ID# 129 - (Vers&o: 40 - 10/11/2025) 6/33



23.6 Cesto de lixo: Sim

23.7 Maca fixa para administracdo do imunobiolégico: Sim

23.8 Bancada com area suficiente para ambientacdo das bobinas, montagem das caixas e
manipulacdo dos imunobioldgicos: Sim

23.9 Ha camara refrigerada para o armazenamento exclusivo de vacinas: Sim

23.10 Ha termometro de momento, maxima e minima ou data loggers para monitoramento e
controle da temperatura dos equipamentos, calibrados periodicamente: Sim

23.11 E verificada a temperatura, com registros no mapa de registro para controle de
temperatura, no minimo duas vezes ao dia, no inicio e ao final da jornada de trabalho OU sistema
de registro em controle automatizado de temperatura: Sim

23.12 Ha sistema de emergéncia para que nos casos de interrupcdo no fornecimento de energia
elétrica da rede esteja garantida a conservag¢do dos imunobioldgicos: Sim

23.13 Nas situagdes de interrupg¢do no fornecimento de energia elétrica, hd mecanismo/dispositivo
qgue informe, em tempo real, o responsavel pelo estabelecimento:: Sim

23.14 Ha alarmes audiovisuais que alertam sobre eventuais varia¢des indesejadas de temperatura:
Sim

23.15 Recipientes de gelo sintético (Gelox) para protecdo ao degelo: Sim

23.16 Caixa térmica munida de termometro externo, para transporte e uso diario de vacinas: Sim
23.17 Recipiente rigido para o descarte de material perfurocortante: Sim

23.18 Cobertura da parede é lavavel: Sim

23.19 Cartdo de vacinas: Sim

23.20 Cartdo-espelho: Sim (NO SISTEMA)

23.21 Ambiente com conforto térmico: Sim

23.22 BCG: Nao

23.23 Covid-19: Sim

23.24 Difteria e Tétano (dT): Sim

23.25 Difteria, Tétano, Pertussis (dTpa - acelular): Sim

23.26 Difteria, Tétano, Pertussis, Hepatite B (recombinante) e Haemophilus influenzae B
(conjugada) - (Pentavalente): Sim

23.27 Difteria, Tétano, Pertussis (dTpa - acelular): Nao (crie)

23.28 Febre Amarela (VFA atenuada): Sim

23.29 Hepatite A (inativada): Sim

23.30 Hepatite B (HB recombinante): Sim

23.31 HPV Papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (HPV4 - recombinante): Sim

23.32 Influenza: Sim

23.33 Meningocdécica ACWY (MenACWY- Conjugada): Sim

23.34 Meningocdcica C (Meningo C): Sim

23.35 Pneumocécica 10-valente (Conjugada) - (Pneumo 10): Sim

23.36 Pneumocdcica 23-valente - (Pneumo 23): Nao (crie, sob solicitacao)

23.37 Poliomielite 1,2 e 3 (inativada) - VIP: Sim

23.38 Rotavirus humano G1P1 (atenuada) - VRH: Sim

23.39 Sarampo, Caxumba e Rubéola (Triplice viral): Sim

23.40 Sarampo, Caxumba, Rubéola e Varicela (Tetraviral): Sim

23.41 Varicela: Sim

24. SALA DE PROCEDIMENTOS/CURATIVOS/SUTURAS

24.1 Suporte para fluido endovenoso, de metal: Sim
24.2 Oculos de protecao individual: Sim

24.3 Solugao fisioldgica 0,9%, tubos de 500ml: Sim
24.4 Solugao glicosada 5%, tubos de 500ml: Sim
24.5 Solugdo Ringer Lactato, tubos de 500ml: Sim
24.6 Pia ou lavabo: Sim

24.7 Toalhas de papel: Sim

24.8 Sabonete liquido: Sim
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24.9 Alcool gel: Sim

24.10 Realiza curativos: Sim

24.11 Material para curativos / retirada de pontos: Sim

24.12 Material para assepsia / esterilizagcdo dentro das normas sanitarias: Sim
24.13 Realiza pequenos procedimentos cirurgicos: Nao

25. CORPO CLINICO

CRM NOME SITUACAO OBSERVACAO
34867-PE RACHEL CAVALCANTI BERTO RIBEIRO DUARTE Regular
16949-PE MARIA HELENA DE OLIVEIRA PEREIRA DUARTE Regular
28252-PE RAFAELA MICAELE DOMINGOS DA SILVA Regular
34848-PE LUCIANA MARIA GUERRA COIMBRA REGO VIEIRA Regular

26. CONSTATACOES

26.1 A Unidade de Saude da Familia inspecionada dispOe de quatro Equipes de Saude da Familia,
sendo trés atuantes no turno da manha (07h as 13h) e uma no turno da tarde (13h as 19h), tendo
sido informado que ndo realiza atendimentos de urgéncia/emergéncia. O nimero de pacientes
atendidos por turno situa-se entre oito e dez.

26.2 O quadro de recursos humanos é composto por:

- cinco médicos, dos quais quatro vinculados ao Programa Mais Médicos;
- quatro enfermeiras; cinco técnicos de enfermagem;

- quatro cirurgides-dentistas;

- quatro auxiliares de saude bucal;

- vinte agentes comunitarios de saude, distribuidos em cinco por equipe.

26.3 A populacdo adscrita por equipe varia entre 1.400 e 2.800 usuarios. Foi informado que ndo ha
areas territoriais descobertas sob responsabilidade das equipes.

26.4 A maioria dos ambientes encontra-se livre de mofo; contudo, trés salas apresentam extensas
areas de infiltracdo fungica nas paredes: um consultério médico, a sala de reunides e a farmacia.
Foi informado que a causa provavel decorre da justaposicdo dessas salas a ambientes com uso
ininterrupto de ar-condicionado. Relatou-se, ainda, que a equipe de engenharia ja foi acionada e
encontra-se em estudo para definicdo da solugdo adequada.

27. RECOMENDAGCOES

27.1 AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS:

27.1.1. Sala de Medicagdo: Item recomendatdrio conforme Resolugdo CFM n2 2.056/2013 — Anexo
Manual de Vistoria e Fiscalizacdo da Medicina no Brasil (modificado/atualizado pela Resolugdo
CFM n2 2.153/2016)
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27.1.2. Cozinha: Item recomendatério conforme Resolugdo CFM n? 2.056/2013 — Anexo Manual
de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no Brasil (modificado/atualizado pela Resolugdo CFM n2
2.153/2016)

27.1.3. Sala de Observagdo / Nebulizagdo : Item recomendatério conforme Resolucdo CFM n@
2.056/2013 - Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no Brasil
(modificado/atualizado pela Resolugdo CFM n2 2.153/2016)

28. IRREGULARIDADES

28.1 NOTIFICACAO IMEDIATA:
28.1.1. H3 Diretor Técnico Médico formalizado junto ao Conselho Regional de Medicina. Nao.
Irregularidade elegivel para notificacdo imediata, conforme Resolu¢do CFM n2 2.056/2013 — Anexo

o_n

I: Artigo 52 Paragrafo Segundo Inciso | alinea “e

28.2 EQUIPAMENTOS E MEDICAMENTOS MINIMOS PARA O ATENDIMENTO DE
INTERCORRENCIAS:

28.2.1. Ventilador manual do tipo baldao auto inflavel com reservatério e mascara. Nao. Item nado
conforme Resolugdo CFM n2 2.056/2013 — Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no
Brasil (atualizado/modificado pela Resolugdo CFM n2 2.153/2016). Resolugdo CFM n2 2.147/2016 —
Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X. Artigos 17, 18 e 21 do Cdédigo de Etica Médica,
aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018. Parecer CFM n2 03/2023. Normativa relacionada:
RDC Anvisa n2 15, de 15 de marg¢o de 2012. RDC Anvisa n2 63, de 25 de novembro de 2011

28.2.2. Mascara laringea. Nao. Item ndo conforme Resolugdo CFM n2 2.056/2013 — Anexo Manual
de Vistoria e Fiscalizacdo da Medicina no Brasil (atualizado/modificado pela Resolucdo CFM n2
2.153/2016). Resolugdo CFM n? 2.147/2016 — Anexo: Artigo 22 Pardgrafo Terceiro Incisos | e X.
Artigos 17, 18 e 21 do Cddigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n? 2.217/2018.
Parecer CFM n2 03/2023. Normativa relacionada: RDC Anvisa n2 15, de 15 de marc¢o de 2012. RDC
Anvisa n? 63, de 25 de novembro de 2011

28.2.3. Desfibrilador com monitor / ou desfibrilador externo automaético. N3o. Item n3o
conforme Resolugdo CFM n2 2.056/2013 — Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no
Brasil (atualizado/modificado pela Resolugdo CFM n2 2.153/2016). Resolugdo CFM n2 2.147/2016 —
Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X. Artigos 17, 18 e 21 do Cdédigo de Etica Médica,
aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018. Parecer CFM n2 03/2023. Normativa relacionada:
RDC Anvisa n2 15, de 15 de marg¢o de 2012. RDC Anvisa n2 63, de 25 de novembro de 2011

28.2.4. Canulas naso ou orofaringeas (no minimo, Guedel). Ndo. Item ndo conforme Resolucdo
CFM n2 2.056/2013 - Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no Brasil
(atualizado/modificado pela Resolugdo CFM n2 2.153/2016). Resolugdo CFM n? 2.147/2016 —
Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X. Artigos 17, 18 e 21 do Cdédigo de Etica Médica,
aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018. Parecer CFM n2 03/2023. Normativa relacionada:
RDC Anvisa n2 15, de 15 de marg¢o de 2012. RDC Anvisa n2 63, de 25 de novembro de 2011

28.3 SALA DE COLETA (AMBIENTE RECOMENDATORIO - SE EXISTENTE, OS ITENS SAO
OBRIGATORIOS):

28.3.1. Maca acolchoada simples, revestida com material impermeavel, com lencol. Ndo. Item
ndo conforme Artigos 17 e 18 do Cdédigo de Etica Médica, aprovado pela Resolucdo CFM n¢?
2.217/2018 e Resolugdo CFM n? 2.056/2013 — Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizacdo da
Medicina no Brasil (modificado/atualizado pela Resolu¢gdo CFM n? 2.153/2016) e Resolugdo CFM
n? 2.147/2016 — Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X. Normativas relacionadas: RDC
Anvisa n? 63, de 25 de novembro de 2011: Artigo 72 Inciso Il alinea “b” e “c” e Artigo 17.

28.4 COLETA GINECOLOGICA / CITOLOGICA:
28.4.1. Batas com abertura frontal para uso das pacientes. Nao. Item ndo conforme Artigos 17 e
18 do Cédigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018 e Resolugdo CFM n2
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2.056/2013 - Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no Brasil
(modificado/atualizado pela Resolugdo CFM n? 2.153/2016) e Resolugdo CFM n? 2.147/2016 —
Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X. Normativas relacionadas: RDC Anvisa n2 63, de 25

de novembro de 2011: Artigo 72 Inciso Il alinea “c” e Artigo 17

28.5 SALA DE IMUNIZAGCAO/VACINAGAO:

28.5.1. Difteria, Tétano, Pertussis (dTpa - acelular). Nao. Item n3o conforme Resolu¢dao CFM n?
2.147/2016 - Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos |, II, IX e X. e Artigos 17, 18, 19, 20 e 21
do Cddigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018. e Resolugdo CFM n?
2.056/2013 — Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizaggo da Medicina no Brasil
(atualizado/modificado pela Resolugdo CFM n2 2.153/2016). Normativa relacionada: RDC Anvisa n?
63, de 25 de novembro de 2011: Artigos 17 e 53. Lei N2 6.259, de 30 de outubro de 1975: Artigo
40,

28.5.2. Pneumococica 23-valente - (Pneumo 23). Ndo. Item ndo conforme Resolu¢gdao CFM n2
2.147/2016 - Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos |, II, IX e X. e Artigos 17, 18, 19, 20 e 21
do Cddigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018. e Resolugdo CFM n?
2.056/2013 — Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizaggo da Medicina no Brasil
(atualizado/modificado pela Resolugdo CFM n2 2.153/2016). Normativa relacionada: RDC Anvisa n?
63, de 25 de novembro de 2011: Artigos 17 e 53. Lei N2 6.259, de 30 de outubro de 1975: Artigo
49,

28.5.3. BCG. Ndo. Item ndo conforme Resolugdo CFM n2 2.147/2016 — Anexo: Artigo 22 Paragrafo
Terceiro Incisos I, II, IX e X. e Artigos 17, 18, 19, 20 e 21 do Cédigo de Etica Médica, aprovado pela
Resolugdo CFM n2 2.217/2018. e Resolugdo CFM n? 2.056/2013 — Anexo Manual de Vistoria e
Fiscalizagdo da Medicina no Brasil (atualizado/modificado pela Resolu¢gdo CFM n2 2.153/2016).
Normativa relacionada: RDC Anvisa n? 63, de 25 de novembro de 2011: Artigos 17 e 53. Lei N@
6.259, de 30 de outubro de 1975: Artigo 42.

28.6 SALA DE PROCEDIMENTOS/CURATIVOS/SUTURAS:

28.6.1. Realiza pequenos procedimentos cirdrgicos. Nao. Item ndo conforme Artigos 17 e 18 do
Cdodigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n? 2.217/2018 e Resolugdo CFM n@
2.056/2013 - Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no Brasil
(modificado/atualizado pela Resolugdo CFM n? 2.153/2016) e Resolugdo CFM n? 2.147/2016 —
Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X. Normativas relacionadas: RDC Anvisa n2 63, de 25

de novembro de 2011: Artigo 72 Inciso Il alinea “c” e Artigo 17

28.7 CENTRO DE MATERIAL ESTERILIZADO - CME:

28.7.1. Controle de qualidade dos procedimentos de esterilizagdo por meio biolégico. Ndo. Item
nao conforme Artigos 17, 18 e 21 do Cdédigo de Etlca Médica, aprovado pela Resolugao CFM n?
2.217/2018 e Artigos 17, 18 e 21 do Cédigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n?
2.217/2018. Resolugdo CFM n? 2.147/2016 — Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X.
Resolugdo CFM n? 2.056/2013 — Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no Brasil
(atualizado/modificado pela Resolugdo CFM n? 2.153/2016). Normativas relacionadas: RDC Anvisa
n2 15, de 15 de margo de 2012; RDC Anvisa n2 63, de 25 de novembro de 2011: Artigo 57 e
Resolugdo CFM n? 2.147/2016 — Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X

28.8 CONSULTORIO MEDICO INDIFERENCIADO: )

28.8.1. 1 oftalmoscépio. Nao. Item ndo conforme Artigos 17 e 18 do Cddigo de Etica Médica,
aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018 e Resolugdo CFM n2 2.056/2013 — Anexo Manual de
Vistoria e Fiscalizacdo da Medicina no Brasil (modificado/atualizado pela Resolugdo CFM n2
2.153/2016) e Resolugdo CFM n? 2.147/2016 — Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X.
Normativas relacionadas: RDC Anvisa n2 63, de 25 de novembro de 2011: Artigo 72 Inciso Il alinea
“c” e Artigo 17 ;
28.8.2. 1 lanterna clinica para exame. Nao. Item ndo conforme Artigos 17 e 18 do Cddigo de Etica
Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018 e Resolugdo CFM n2 2.056/2013 — Anexo
Manual de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no Brasil (modificado/atualizado pela Resolucdo
CFM n2 2.153/2016) e Resolugdo CFM n? 2.147/2016 — Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos
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| e X. Normativas relacionadas: RDC Anvisa n2 63, de 25 de novembro de 2011: Artigo 72 Inciso |l
alinea “c” e Artigo 17

28.8.3. 1 biombo ou outro meio de diviséria. Ndo. Item ndo conforme Artigos 17 e 18 do Cddigo
de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018 e Resolugdo CFM n2 2.056/2013 —
Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizacdo da Medicina no Brasil (modificado/atualizado pela
Resolugdo CFM n2 2.153/2016) e Resolucdo CFM n? 2.147/2016 — Anexo: Artigo 22 Paragrafo
Terceiro Incisos | e X. Normativas relacionadas: RDC Anvisa n? 63, de 25 de novembro de 2011:

Artigo 72 Inciso Il alinea “c” e Artigo 17

28.9 PRONTUARIO (GERAL):

28.9.1. Ha demonstra¢ao documental de que o sistema informatizado atende integralmente aos
requisitos do Nivel de garantia de seguranca 2 (NGS2). Ndo. Item ndo conforme Resolugdo CFM
n2 1.821/2007: Artigo 42. Artigos 17 e 18 do Cddigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo
CFM n2 2.217/2018. Resolugdo CFM n2 2.147/2016 — Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos |
e X. Resolugdo CFM n2 2.056/2013 — Anexo Manual de Vistoria e Fiscalizagdo da Medicina no Brasil
(atualizado/modificado pela Resolugdo CFM n2 2.153/2016).

28.10 INFORMACOES CADASTRAIS / CORPO CLINICO:

28.10.1. O Corpo Clinico constatado durante a vistoria esta atualizado junto ao CRM. Nao. Iltem
ndo conforme Resolu¢do CFM n? 1.980/2011 — Anexo: Artigo 72. Item n3o conforme Resolugdo
CFM N2 2147/2016 — Anexo: Artigo 22 Paragrafo Terceiro Incisos | e X. ltem ndo conforme Artigos
17 e 18 do Cddigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018.

28.11 DADOS CADASTRAIS:

28.11.1. Inscrito junto ao CRM da jurisdi¢do. Ndo. Item ndo conforme Artigos 17, 19 e 21 do
Codigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018. Resolugdo CFM n2
997/1980. Resolugdo CFM n? 1.980/2011 — Anexo: Artigo 22. Normativa relacionada: Lei n2 6.839,
de 30 de outubro de 1980: Artigo 12

28.11.2. Estabelecimento inscrito junto ao CRM. N3do. Item ndo conforme Artigos 17 e 18 do
Codigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n? 2.217/2018. Item ndo conforme
Resolugdo CFM n2 997/1980. Item ndo conforme Resolugdo CFM n2 1.980/2011 — Anexo: Artigo
29,

28.11.3. Médico formalizado na funcdo de diretor/responsavel técnico. Ndo. Item ndo conforme
Artigos 17, 18 e 21 do Cddigo de Etica Médica, aprovado pela Resolugdo CFM n2 2.217/2018. Item
ndo conforme Resolugdo CFM n2 2.147/2016 e Anexo. Item ndo conforme Resolugdo CFM n2
1.980/2011 e Anexo. Normativa relacionada: Decreto n? 20.931, de 11 de janeiro de 1932: Artigo
28.

29. CONSIDERAGOES FINAIS

Ressalta-se a importancia da observancia ao Decreto n.2 20.931, de 11 de janeiro de 1932, Art. 28:
"Nenhum estabelecimento de hospitalizacdo ou de assisténcia médica, publica ou privada, podera
funcionar, em qualquer ponto do territério nacional, sem ter um diretor técnico e principal
responsdvel, habilitado para o exercicio da medicina nos termos do regulamento sanitario
federal."

Destaca-se, ainda, a auséncia de insumos e equipamentos minimos necessarios para o
atendimento de intercorréncias.

Acesse o Espaco do Fiscalizado por meio do link: https://fiscalizacao.crmvirtual.cfm.org.br/espaco-
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fiscalizado/#/

Recife - PE, 13 de Novembro de 2025.

Y

Dr(a). CLAUDIO DA CUNHA CAVALCANTI NETO
CRM - PE - 14043

Médico(a) Fiscal

?

Dr(a). iSIS CARLA DE LIMA PEREIRA
CRM - PE - 26877

Médico(a) Fiscal

30. ANEXOS

UPINHA HELIO DE MENDONGA - 1316/2025/PE - Roteiro Utilizado: ID# 129 - (Vers&o: 40 - 10/11/2025) 12/33



& gs
‘m%%b

DADOS CADASTRAIS - Registro Fotografico da Fachada

AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Consultério Médico
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Consultério Médico
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Consultério Médico

AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Consultério Médico
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Copa

AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Copa
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Depésito de Material de Limpeza - DML/Materiais de
Conservagdo

AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Depésito de Material de Limpeza - DML/Materiais de
Conservagdo
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Centro de Material Esterilizado

b

AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Centro de Material Esterilizado
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Centro de Material Esterilizado

AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Centro de Material Esterilizado
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Sala de Curativos / Procedimentos / Suturas

74

b

AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Sala de Curativos / Procedimentos / Suturas

UPINHA HELIO DE MENDONGA - 1316/2025/PE - Roteiro Utilizado: ID# 129 - (Vers3o: 40 - 10/11/2025) 20/33



AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Sala de Curativos / Procedimentos / Suturas
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SALA DE PROCEDIMENTOS/CURATIVOS/SUTURAS - Material para curativos / retirada de pontos

SALA DE PROCEDIMENTOS/CURATIVOS/SUTURAS - Material para curativos / retirada de pontos
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Sala de Imunizagdo / Vacinagdo

AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Sala de Imunizagdo / Vacinagio
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Sala de Imunizagdo / Vacinagio
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Sala de Imunizagdo / Vacinagio
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INDREL

SCIENTIFIC

" CONTROLADOR DE TEMPERATURA

MIN/MAX

e
@ ~— SET POINT

} # X

ENERGIA REFRIGERACAQ FALTA DE ENERGIA

INDUSTR:

SALA DE IMUNIZAGAO/VACINAGAO - H4 termémetro de momento, méxima e minima ou data
loggers para monitoramento e controle da temperatura dos equipamentos, calibrados
periodicamente

SALA DE IMUNIZAGAO/VACINAGAO - Ha termémetro de momento, maxima e minima ou data
loggers para monitoramento e controle da temperatura dos equipamentos, calibrados
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REV.01

FUNCOES BASICAS

TEMPERATURAS MiNIMA E M,

* Pressione A para visualizar o (jiti
registro.

REINICIAR REGISTROS DE MIN

* Mantenha pressionada a tecla &
5 segundos.

SILENCIAR 0 ALARME

* Pressione simultaneamente as teg}
MENUe V.
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periodicamente

AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Farmacia / Dispensério de Medicamentos

AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Farmécia / Dispensario de Medicamentos
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Coleta Ginecolégica / Citoldgica
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Coleta Ginecoldgica / Citolégica

A

AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Coleta Ginecolégica / Citoldgica
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Coleta Ginecoldgica / Citoldgica

AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Coleta Ginecolégica / Citoldgica
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FISICAS - Sala de Coleta
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AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Sala de Coleta

AMBIENTES E ESTRUTURAS FiSICAS - Sala de Reunides da Equipe
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CONDICOES ESTRUTURAIS DO AMBIENTE FiSICO - GERAL - Instalag@es livres de trincas, rachaduras,
mofos e/ou infiltragdes

CONDICOES ESTRUTURAIS DO AMBIENTE FiSICO - GERAL - Instalages livres de trincas, rachaduras,
mofos e/ou infiltragdes
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