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Avaliação dos planos de contingência 
das unidades de saúde 



Antecedentes

ARSC entidade coordenadora dos serviços de 
saúde regionais perante o problema da gripe 

21 de Fevereiro de 2006

Estratégias e actividades
Formação para profissionais de saúde
Promoção de encontros e reuniões de profissionais
Constituição de um grupo regional de 
acompanhamento
Pedido de elaboração de PC às unidades de saúde  



A resposta das unidades de saúde 

Enviaram planos de contingência 
83% dos Centros de Saúde (91/109)
50% dos hospitais (18/36)



CONCELHOS COM  PCCS

HOSPITAIS COM  PC HOSPITAIS  SEM  PC

Agosto de 2006



Os planos de contingência dos CS 

POR FASE PANDÉMICA



Os planos de contingência dos hospitais 

Fase 3

Fases 3,4,5 e 6

Fase 6

Fases 3 e 6

POR FASE PANDÉMICA



Os planos de contingência dos hospitais 

POR TIPO DE HOSPITAL

7 - DISTRITAIS

7 - NÍVEL 1

4 - CENTRAIS



Destaques – PC dos centros de saúde

Pontos fortes (fase 3)
Sinalética
Informação
Contacto protegido
Circuitos
Isolamento
Articulação 
EPI

Pontos fortes (fase 6)
Caracterização do CS
Cenários
Previsão de recursos
Suspensão de serviços

Pontos fracos
8 planos não são 
documentos sérios, 
ocupando de ¼ a 1 
página
Poucos planos com 
cenários
Poucos planos com 
relacionamento entre 
cenários e recursos
Pouca especificidade
Treino de utilização dos 
EPI não referido



Destaques – PC dos hospitais (fase 3)

Pontos fortes
Etiqueta respiratória
Precauções padrão
Práticas seguras
Isolamento

Caracterização
Utilização
Descontaminação

Utilização do EPI
Despiário
Cuidados pós morte
Equipas de coordenação

Pontos fracos
Dispersão sem objectivos 
claros
Transcrições extensas
Confusão de atribuições
Confusão sobre a 
utilização dos EPI
Exercícios de simulação 
não previstos
Ausência de referência ao 
encerramento de caso
Equipas de coordenação 
demasiado grandes
Curto-circuitos no 
encaminhamento dos 
casos



Destaques – PC dos hospitais (fase 6)

Pontos fortes
Cenários calculados para 
a área de atracção do 
hospital
Separação de doentes 
por coortes
Oferta de serviços 
adaptada ao crescimento 
da procura consoante os 
cenários
Planta com proposta de 
readaptação de espaços

Pontos fracos
Ausência de 
caracterização da unidade

Recursos humanos
Capacidade internamento

Apropriação de planos de 
contingência de outras 
unidades
Articulação com o plano 
regional de contingência não 
prevista



Actividades previstas

Reunião do grupo regional de coordenação da 
gripe no dia 25 de Setembro de 2005 com 
apresentação da avaliação dos PCUS.

Envio do documento de trabalho de avaliação 
dos PCUS, para as unidades de saúde, no dia 
27 de Setembro de 2005. 

Análise das actualizações dos planos de 
contingência dos CS previstas para 13 de 
Outubro de 2006



Contabilidade

Agradecemos o esforço feito pelos colegas que perante um 
pedido tão exigente e pouco vulgar iniciaram a sua resposta de 
modo exemplar.

Contabilizamos já muitos ganhos com poucos custos 
(monetários), resultantes da formação sobre gripe efectuada a 
cerca de 750 profissionais de saúde nas 6 sub-regiões; discussão 
inter-profissional; articulação inter-institucional; reforço das 
medidas clássicas de luta contra a infecção, tão esquecidas na 
prática da medicina moderna, como a higiene das mãos; a 
etiqueta respiratória, as práticas seguras de lidar com a infecção.



Informação

Os planos de contingência das unidades 
de saúde podem ser consultados pelos 
profissionais de saúde interessados, nos 

serviços centrais da ARSC / Centro 
Regional de Saúde Pública
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