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CADASTRO NACIONAL DOS SERVICOS
DE PREVENCAO E CONTROLE DE INFEC-
COES RELACIO NADAS A ASSISTENCIA A

SAUDE

QUEM DEVE PREENCHER ESTE CADASTRO? Todos os servicos de saude, mesmo que nao
sejam hospitais. Este formulario € para o cadastro de todas as Comissdes de Controle de Infec-
cao Hospitalar / Comissdes de Controle de Infeccdo relacionada a assisténcia a saude
(CCIH/CCIRAS), profissional designado ou equipe de profissionais responsaveis pela coordena-
¢cao das agdes de prevencao e controle de infeccéo relacionada a assisténcia a saude nos servi-
cos de saude do pais (publicos, privados, civis e militares).

Recomendamos que o responsavel pelas acbes de prevencao e controle das IRAS do servico
de saude preencha este formulario de cadastro. Caso as agdes sejam desenvolvidas por uma
equipe, o coordenador podera designar alguém da equipe para preencher o formulario.

OBJETIVOS: Os dados notificados neste cadastro ajudardo as Coordenagdes nacional (Gerén-
cia de Vigilancia e Monitoramento em Servigos de Saude - GVIMS/GGTES/Anvisa), estaduais
(CECIRAS), distrital (CDCIRAS) e municipais (CMCIRAS) de prevencgao e controle de IRAS a
tracar o perfil de como estao distribuidos e organizados esses servigos e possibilitardo a criagao
de uma rede de comunicacio entre os controladores de infecgao brasileiros para o envio de in-
formagdes, alertas e comunicados em tempo real para todas as regides do pais. Lembramos
que para uma comunicacgao efetiva, € primordial que os dados de contato como o e-mail do res-
ponsavel pelo Servico de Prevengcdo e Controle de IRAS sejam mantidos atualizados no
cadastro.

OS SERVICOS DE SAUDE QUE JA SE CADASTRARAM EM ANOS ANTERIORES PRECISA-
RAO PREENCHER ESTE CADASTRO? SIM. Este sera o cadastro definitivo dos Servigos de
Prevencado e Controle de IRAS e, portanto, devera ser preenchido uma unica vez e atualizado
sempre que houver alteracdes nos dados cadastrados.

IMPORTANTE:
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Orientamos que o servigo de saude imprima ou salve em PDF ou queXML PDF a copia deste
Formulario de Cadastro preenchido, apds o seu envio (ap6s clicar no botdo ENVIAR). Esse ar-
quivo deve ser guardado pelo servigo de saude para futuras consultas pela vigilancia sanitaria.

Observagao: Nao € necessario o envio deste formulario por e-mail ou pelos Correios.

Atenciosamente,

Geréncia de Vigilancia e Monitoramento em Servigos de Saude - GVIMS
Geréncia de Tecnologia em Servigos de Saude - GGTES

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Anvisa

gvims@anvisa.gov.br (mailto:gvims@anvisa.gov.br)

Existe(m) 101 questdo(des) neste questionario.

DADOS DO RESPONSAVEL PELO PREECHIMENTO DO
CADASTRO

*kNome completo:

%kE-mail

Informar o e-mail de contato do servigo no seguinte formato com @ e pontos: ccih@provedor.com.br

@ Por favor, verifique o formato de sua resposta

%Telefone:

Inserir o telefone com parénteses e trago no seguinte formato: (XX) XXXXX-XXXX

O Por favor, verifique o formato de sua resposta
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DADOS INSTITUCIONAIS

skNome do Estabelelecimento de Saude:

Informar o nome fantasia do estabelecimento de salde.

*kEndereco:

Informar o endereco completo do estabelecimento de saude:

*CEP:

Informar o CEP do servigo no seguinte formato: XXXXX-XXX

O Por favor, verifique o formato de sua resposta

%kEstado:

@ Escolha uma das seguintes respostas:

Por favor, selecione... v

*Municipio:

https://pesquisa.anvisa.gov.br/index.php/155977?newtest=Y &lang=pt-BR 3/8



31/01/2023 10:52 CADASTRO NACIONAL DOS SERVIGOS DE PREVENGAO E CONTROLE DE INFECCOES RELACIONADAS A ASSISTE...

Informar o nome completo do municipio ou da regidao administrativa (sem abreviacdes)

%*CNPJ:
Inserir o CNPJ com os caracteres: XX XXX XXX/ XXXX-XX

@ Por favor, verifique o formato de sua resposta

kCadastro Nacional de Estabelecimento de Saude - CNES:

Informar o nimero do CNES disponivel no site https://cnes.datasus.gov.br/ (consulta ou cadastro)

O Apenas nimeros podem ser usados nesse campo.

%Telefone Institucional:

Inserir o telefone com parénteses e traco no seguinte formato: (XX) XXXXX-XXXX

O Por favor, verifique o formato de sua resposta

%k E-mail Institucional:

Informar o e-mail do servigo de controle de infec¢do. Ex: ccih@provedor.com.br
(mailto:ccih@provedor.com.br)

@ Por favor, verifique o formato de sua resposta
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*Nome do responsavel técnico do Estabelecimento de Saude:

CARACTERISTICA DO ESTABELECIMENTO DE SAUDE

*Selecione o tipo de Servico de Saude:

@ Escolha uma das seguintes respostas:

Hospital

Clinica

Unidade de Pronto Atendimento

Unidade Basica de Saude / Unidade de atenc¢ao primaria a Saude
Servigo Odontoldgico

Servico de dialise extra hospitalar

Outros:

*Natureza Juridica:

O Escolha uma das seguintes respostas:

Administragao Publica
Entidade Empresarial
Entidade Sem Fim Lucrativo

Organizacdo Internacional/Outra
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Servigo de Saude Militar

*Realiza parto?

@ Escolha uma das seguintes respostas:

*Possui laboratério de microbiologia:

O Escolha uma das seguintes respostas:

Por favor, selecione... v

%0 servico de saude realiza a vigilancia das infec¢des?

O Escolha uma das seguintes respostas:

Sim

%0 servico de saude possui Programa ou Plano de Prevencao e Controle de Infec¢des Relaciona-
das a Assisténcia a Saude?

O Escolha uma das seguintes respostas:
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%0 servico de saude realiza a notificacdo mensal das infec¢des definidas pela Anvisa?

@ Escolha uma das seguintes respostas:

%0 servico de saude realiza a investigacao das infec¢des relacionadas a assisténcia a saude e dos
surtos infecciosos ocorridos?

O Escolha uma das seguintes respostas:

%E realizada a vigilancia mensal de IRAS para quais das seguintes cirurgias:

O Escolha a(s) que mais se adeque(m)

Cirurgia com implante mamario

Artroplastia total de quadril primaria

Artroplastia de joelho primaria

Revasculariza¢bes do miocardio

Derivag¢des internas neuroldgicas

Outros:
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%0 servico de saude possui uma Comissao de Controle de Infec¢do Hospitalar (CCIH) formalmente
constituida?

O Escolha uma das seguintes respostas:

Sim

UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA

*Possui Unidade de Terapia Intensiva?

O Escolha uma das seguintes respostas:

Por favor, selecione... v

Enviar
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