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INTRODUÇÃO: Necessidade da internação está ligada a uma patologia em condição de saúde 

com gravidade suficiente para que haja uma intervenção terapêutica ou diagnostica com 

cenários de múltiplos cuidados. O gerenciamento serve para prevenção de possíveis 

reinternações e constitui-se em ferramentas para intervenções efetivas e planejadas. No 

ambiente hospitalar, a equipe multidisciplinar necessita de recursos estratégicos tanto na gestão 

como na orientação para que o paciente seja envolvido nas orientações da alta hospitalar tendo 

como objetivo o cuidado pós alta. OBJETIVOS: Relatar a experiência de duas estagiarias de 

enfermagem ao processo de padronização operacional padrão e na elaboração de um check- 

list de alta hospitalar. METODOLOGIA: Este resumo é do tipo relato de experiência dos 

graduados enquanto estagiárias de enfermagem a partir de estágio extracurricular em um 

hospital em um hospital particular de médio porte no município de Porto Velho, Rondônia, 

com elaborações de POP e check-list com os colaboradores: enfermeiros, técnicos de 

enfermagem, médicos, farmacêuticos, nutricionistas, fonoaudiólogos, psicólogos, 

fisioterapeutas, faturistas e analistas de sistemas. O intuito foi atender a necessidade da equipe 

multidisciplinar na unidade de internação como objetivo de orientar juntamente ao paciente 

para garantir o atendimento conforme os planos específicos para padronização, para afins de 

evitar altas antecipadas para que não ocorra gravidades pós alta, foi realizados orientações em 

cada setor da instituição para esclarecimentos de como ser feito o plano de alta, e quais 

orientações devem ser feitas na hora de cada protocolo como: orientar a realização de demais 

exames, se for necessário retorno ambulatorial, presença obrigatória da família, realiza a 

entrega de atestado medico caso haja necessidade, receituários e alta da equipe multidisciplinar 

de forma legível. RESULTADOS: A alta hospitalar deve ser planejada, organizada e 

sistematizada. Consideram que o processo de alta hospitalar envolve toda uma 

responsabilidade multidisciplinar com cuidados voltados para um auto- cuidado com finalidade 

tornar o paciente independente no seu domicilio ou a família com orientações da equipe .com 

o planejamento eficaz juntamente com o cuidado personalizado tanto físico como psicológico. 

Percebe-se a importância e a preocupação com uma alta de qualidade para ressaltar um cuidado 

integral é continuo. CONCLUSÃO : A experiência adquirida nesta elaboração foi orientar o 

paciente submetido a alta hospitalar aos planos de cuidados conforme a necessidade de 

entendimento da equipe multidisciplinar afim de que estão entrelaçados com a segurança do 

paciente, a continuidade do cuidado para garantir qualidade de vida assim evitando uma 

reinternação, comunicação entre a equipe do plantão melhorando a qualidade do trabalho em 

equipe e serviços prestados pela instituição. De suma importância a gestão investir no 
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conhecimento da equipe na realização de padronizações desta forma o profissional tenha 

confiança no serviço que está sendo prestado no seu ambiente de trabalho. 
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