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A AHBB, submete a Prefeitura Municipal de Gabriel Monteiro/SP, por intermédio da
Secretaria Municipal de Salde, o plano de trabalho para celebragao de Termo de Colaboragao,
objetivando o gerenciamento, operacionalizagdao em servicos de saude no Hospital Padre
Bernardo Braakius.

Considerando a necessidade de implementagdo de politicas publicas que venham
priorizar a prestacédo de atendimento devendo garantir todas as manobras de sustentagao da
vida e com condicées de dar continuidade a assisténcia.

Considerando a necessidade de implantacdo de processos que contribuem com a
melhoria na integracdo das diferentes areas e setores, buscando corrigir falhas e que a
organizacéo dos processos representa a redugao de desperdicios e processos eficazes e seguros
no atendimento garantem a continuidade do atendimento do paciente. »

A proposta técnica da AHBB|Rede Santa Casa para atuagao em ATENDIMENTO PRONTO
SOCORRO - URGENCIA E EMERGENCIA, INTERNAGAO, AMBULATORIAL E SERVIGCO DE APOIO
DIAGNOSTICO TERAPEUTICO (SADT) NO HOSPITAL AHBB PADRE BERNARDO BRAAKIUS NO
MUNICIPIO DE BILAC-SP, propde o gerenciamento de equipe multidisciplinar especializada
através de uma metodologia que visa a humanizagao, otimizagao de recursos e a satisfacao do
paciente. A AHBB|Rede Santa Casa conta ainda com toda a expertise em administragcéo da
atencéo secundaria de saude através de ambulatdrios médicos municipais, gestao de hospitais
Santas Casas, com setores de internagéo, centro cirdrgico, clinica médica, ambulatério, setor de
apoio de diagndstico, setor de apoio terapéutico, urgéncia e emergéncia e gerenciamento de
UTlI’s.

Com satisfacdo, encaminhamos para analise o Plano de Trabalho e nos colocamos a inteira
disposicdo para esclarecimentos.

www.ahbb.org.br
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/A AHBBIREDE SANTA CASA

A AHBB | Rede Santa Casa acredita acolhimento aliado a profissionalismo e transparéncia cons

Cidade: Garga - SP
Hospital Sdo Lucas

séria e profissional.

AHBB |55 s

Acolhemos a populagao em uma parceria ética e transparente, por meio de uma gestao hospitalar

A AHBB | Rede Santa Casa carrega consigo
uma histdria de importantes avangos na
gestao de satde, preparada para um presente
e um futuro em que os desafios s80 Mmuitos,
mas a vontade e a capacidade de vencé-los é

ainda mais vasta.

SAIBA MAIS. )

Cidade: Garga - SP

Sistema de Média

Complexidade em

Garga/SP {(Unidades de

Assisténcia Secundaria a Cidade: Bilac - SP

Saude) Hospital Padre Bernardo

troem uma gestao eficaz. Conheca abaixo NOssos projetos:

Cidade: Mirandopolis - SP
UTI Aduito - Hospital
Estadual de Mirandépolis
“Dr. Osvaldo Brandi Faria”
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PREFEITURA MUNICIPAL D

Cidade: Mirandépolis - SP
UTI covid-19 - Hospital
Estadual de Mirandépolis
“Dr. Osvaldo Brandi Faria”

Cidade: Sao Paulo - SP
Pronto-Socorro - Hospital
Geral de Vila Penteado
“José Pangella™

Cidade: Caieiras - SP
Hospital Maternidade
Estadual de Caieiras
{Servigo de G.O. do
Complexo Hospitalar do

Juquery)

Cidade: Ferraz de
Vasconcelos - SP

UTI Neonatal - Hospital
Regional de Ferraz de
Vasconcelos “Doutor
Osiris Florindo Coeltho”

! GABRIEL MONTEIRO

“Nosso Municiplo, Nossa Gente, Notso Otgulhol”

Cidade: Promissao - SP

UTI Adulto - Hospital Geral
de Promissdo “Prefeito
Miguel Martin Gualda”

Cidade: Sao Paulo - SP
UTI covid-19 - Hospital
Geral de Vila Penteado
“José Pangella”

Cidade; Franco da Rocha -
Sp

Complexo Hospitalar do
Juquery

Cidade: Ferraz de
Vasconcelos - SP
Pronto-Socorro - Hospital
Regional de Ferraz de
Vasconcelos “Doutor
Osiris Florindo Coelho”

A H B B l EEEEA CASA

Cidade: Promissao - SP
UTI covid-19 - Hospital
Geral de Promissao
“prefeito Miguel Martin
Gualda”

Cidade: Sa@o Paulo - SP
Hospital Geral de Taipas
“Katia de Souza
Rodrigues”

Cidade Paranaiba - M5

Cidade: Mogi das Cruzes -
SP

UT1 e Enfermaria covid-19
{n® 0049/2021) - Centro
Especializado em
Reabilitacao "Dr. Arnaido
Pezzuti Cavalcanti”

Cidade: Paranaiba - MS
Santa Casa de
Misericordia de Paranaiba

ade; Sao Paulo - SP
Hospital Matemidade
“Leonor Mendes De
Barros™

Cidade: Sdo Paulo - 5P
Unidade de Apolo
Hospitalar “Hospital Sio
José” (Complexo
Hospitalar de Vila Nova
Cachoweirinha)

Cidade: Mogi das Cruzes -
SP

UTI e Enfermaria covid-19
{n° 0068/2021) - Centro
Especializado em
Reabilitagao "Dr. Arnaldo
Pezzuti Cavalcanti "Mogi
das Cruzes - SP

www.ahbb.org.br
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PREFEITURA MUNICIPAL OF

Cidade: Sao Paulo - SP
Hospital Maternidade
Leonor Mendes de Barros

GABRIEL MONTEIRO

“Nokso Municipia, Nossa Gente, Nosso Orgulhor

Cidade: Caieiras - SP
Hospital Maternidade de
Caieiras

1.7 Informagdées Cadastrais

AHBB |5 casa

Cidade: Brasilia - DF Cidade: Sdo Paulo-SP

Hospital de Campanha do

Estadio Mané Garrincha Mandaqui

UTI Adulto - Conjunto Hospitalar do

Razao Social: ASSOCIACAO HOSPITALAR BENEFICENTE DO BRASIL

CNPJ: 45.349.461/0001-02

Atividade Econdmica Principal: Atividades de atendimento em pronto-socorro hospitalar, e
unidades hospitalares para atendimento as urgéncias.

Enderego: AV JOSE ARIANO RODRIGUES, 303 - SALA 03 - JARDIM ARIANO

Cidade: LINS

UF. SP

CEP: 16.400-400

DDD/Telefone (14) 3532-5198

E-mail contato@ahbb.org.br

Banco
BANCO DO BRASIL

Agéncia
6790-3

Conta Corrente:
211-9

Praga de Pagamento (*)
Bilac/SP

-serd indicado conta es,

Responsdveis

fica

os

s do convénio.

Responsavel pela Instituigdo: ANTONIO CARLOS PINOTI AFFONSO

CPF: 018.587.358-82

RG: 40617805

Orgao Expedidor: SSP/RJ

Cargo: Presidente

Fungao: Presidente

Enderego: Avenida da Saudade, 1550 - Jd. Santa Paula

Cidade: Promisséao

UF. SP

CEP:16.370-000

Telefone: (14) 3541-6617 / 99716-4928
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12 Organograma Estatutdrio
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14 Histdrico Institucional da AHBBJRede Santa Casa

A AHBBJ|Rede Santa Casa é uma Organizagdo Social de Saude que temn como estimulo
buscar instrumentos e modelos de administragdo que possam levar racionalidade ao Sistema
Unico de Saude (SUS). Com o objetivo de conduzir o desempenho da gestdo privada para a
administracdo publica, aprimorando os recursos e garantindo a eficiéncia dos servigos prestados
a populagao.

A associacdo é declarada instituigdo de Utilidade Publica nos ambitos federal e estadual
na cidade de Bilac/SP. Possui o Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social na Area
de Saude - CEBAS, concedido pelo Ministério da Saude.

1.5 _Missdo, Visdo e Valores

AHBBJRede Santa Casa, tem como missdo cuidar de quem cuida, sabemos que 0 NOsso
bem maior é zelar pela vida de cada brasileiro.

Temos como Visdo, ser referéncia no atendimento a saude em todos os locais e servicos
onde atuamos.

Nossos Valores estao alicercados aos principios da Etica e Moralidade, sendo: Capacidade,
Comprometimento Social, Confiabilidade, Empreendedorismo, Equidade, Etica, Humanizagao,
Qualidade, Sustentabilidade Ecoldgica, Econdmica e Social, Tradicao e Transparéncia.

1.6 _Compliance e Integridade

Atuando em consonancia as aspiracdes da sociedade e com base em seus valores
organizacionais de transparéncia e ética, a AHBB|Rede Santa Casa encontra-se em fase final de
implementacao do sistema de Boa-Governanga Corporativa, Compliance e Etica Organizacional.

O objetivo principal desta adequagdo diz respeitos as diretrizes essenciais ao
desenvolvimento empresarial e econémico da sociedade brasileira, buscando trazer lisura e
firmando o compromisso ético perante todos os membros, diretores, conselheiros, voluntarios e
colaboradores da AHBB|REDE SANTA CASA, com a sociedade e com o Poder Publico.

A AHBB|REDE SANTA CASA aplicara o cédigo de conduta ética a ser seguido por todos os
seus componentes, primando pelo ambiente corporativo de desenvolvimento racional e
sustentavel em todos os campos de atuacdo da organizagéo, sendo instituido como alicerce da
sua existéncia e constituicao os seguintes pontos:

. Cddigo de Conduta Etica a ser respeitado por todos os membros da Associagao.

II.  Treinamento sistémico de gestores, administradores, parceiros e colaboradores para que
atuem sempre de acordo com os padrées estabelecidos no Cédigo de Conduta Etica e aos
regulamentos e normatizagdes que incidem sobre a area de atuagao da Associagao.

lll.  Sistema interno de denuncia autbnomo, através do e-mail denuncia@ahbb.org.br, onde
todos os funcionarios, parceiros e usuarios poderdo informar e relatar condutas contrarias ao
Cddigo de Conduta Etica, ilegais ou moralmente questionaveis.

IV. Conferir a todo o sistema organizacional da associacao a qualificagdo das praticas de boa-
governanca e gestao consciente, conferindo a integralizacdo de idoneidade empresarial.

www.ahbb.org.br M
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AHBB | st

V. Realizacdo periddica de auditorias internas (Setor de Compliance) e auditoria externa para

validaco e verificacdo de todos os setores da Associagao.

VI. Atuar de acordo com as bases constitucionais e principios da administragdo publica, agindo
com base na Legalidade, Impessoalidade, Moralidade, Publicidade e Eficiéncia.

Visamos combater todos os atos e todas as formas de corrupgao e de condutas antieticas,
gerando a garantia de um servico da mais alta qualidade e de exceléncia para todos os
colaboradores e usuarios. Fomentando a pratica empresarial ética e proporcionando resultados

positivos para toda a sociedade brasileira.
17 Expertise em Gestdo

Areas de Atuacao

Tecnologia, administracdo e eficiéncia

A AHBB|Rede Santa Casa é uma instituicao que tem por objetivo garantir
a eficiéncia dos servigos de satide prestados a populagao. A instituicdo
carrega consigo uma histéria de importantes avancos na gestao em
saude, preparada para um presente e um futuro em que os desafios sao
muitos, mas a vontade e a capacidade de vencé-los é ainda mais vasta.

Conhega nossas frentes de agao:

Vi 2 AN
) e
i A
Gestio Hospitalar Gestdo de Sadde Priméria Gestdo de Saude Secundéria
i l:_'
Gestdo de Ensino Gerenciamento de Gestao de Enfrentamento
Equipes de Saide 8 covid19
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A AHBB|Rede Santa Casa
em acao

A AHBB|Rede Santa Casa acredita que acolhimento
aliado a profissionalismo e transparéncia constroem
uma gestao eficaz em saude.

Conheca, a seguir, nossos projetos:
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Unidade Projeto Unidade Projeto
Pronto Socorro e Santa Casa de £ Hospitai Materndade Estadual de Caieiras
= . . - RV AP GEM @ @ Q {Senvico de GO, do Complexa Hospitalar @
Misericordia de Penapolis - Penapois/ do Juquery) - CaleirassP
Huspital Geral de Taipas "Kitia i @ @ @
di Souza Rodrigues” - 550 PauinfsP :
terna de Média Compiexidade e ;
fachos e AssiSTENCia Secundaria A e @ T e e @ @
. Mendes de Barmos” - 340 Paulk/SH .

3 Savidej - Garga/SP

Hospital S30 Lucas - GargalsP

§

A Pronto Socorro & Hospital Geral de Vila
DO ‘ s

- Penteado "José Fangeils” - 550 Paulo/Sk 4

Pronto Socorra e Hospital Regions!
Hospital Padre Bernarda - Bilac/SP Ry MP CE @ Q “Doutor Ostris Forindo Coelha” @ @
Ferraz de Vasconcelos/SP
Unidade de Apoo Hosptatar “Hospitat
Koo 8 © O @

+ Geral"Prefe 1 i d =
{ospital Geral"Prefeito Migue! NP @ @ @ Sa0 Josd” (Compiexe Hesol
Martin Guakiz” - Promissao/SP . Cachoeirinhaj - $40 Paula/sH

Santa Casa de Misericordia % @ @ Q (CE R Or Amnaldo Pezzuti Cavalcanti s @ @ Q
de Paranaiba- Paranalba/Ms . Mogi das Cruzes/SP

Hospital Estadual “Or. Osvaido Brandi “ @@@ Complero Hospitalar do Juguety e @ @ Q
Fana® - Mirandopoissi Franco da HochalbP
oo -

3

Sarta Casa de Lins - LnwSP

Legendas:

AHBB 585 cin

CRSTAC EM SAUE COM EXCELENCIAE UMPRCPOSITG  CUI0AR D2 SLENM (104

A Uniao é o melhor
resultado

Como reflexo dos importantes avancos na gestao em
salude. a AHBB|Rede Santa Casa conguistou numeros
relevantes durante suas gestdes, comprovando que o
comprometimento com a qualidade e eficiéncia
trazem os melhores resuitados. Com isso. a AHBB|Rede
Santa Casa conta com:

Total de Leitos Geridos; 920
Total de Colaboradares e Prestadores de Servico: 2.300
AHBB 55 s
www.ahbb.org.br
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2. OBJETIVOS

2.2 Qualificagdo do Plano de Trabalho

Descrigao

AHBB |5 casa

Custeio -
Prestagdo de
Servigo

despesas tributarias e financeiras.

Celebragdo de termo de colaboragdo visando a implantagdo e o
gerenciamento técnico dos servigos de PRONTO-SOCORRO NO
HOSPITAL PADRE BERNARDO BRAAKIUS DE BILAC/SP através do
atendimento de urgéncia e emergéncia, internagao, ambulatorial e
Servigo de Apoio Diagndstico Terapéutico (SADT).

Contratacdo e gestdo de equipe medica e multidisciplinar
assistencial, de apoio e administrativo (Prestadlores de Servi¢o e
Regime CLT), servigos radioldgicos e "boratorials de andlise clinica,
custos com acordos trabalhistas, ¢ ‘bitos com FGTS e débitos
referente a passivo do hospital de ¢ stdao anteriores, manutengao
preventiva e corretiva de equip mento meédico/hospitalares,
manutengdo preventiva e corretiva p >dial e zeladoria, compras de
materiais e medicamentos, gases me ‘cinals, materiais de consumo
e permanentes, hotelaria e lavande a, sistema de informag¢do e

2.3 |dentificagdo do Objeto

O objeto deste plano de trabalho refere-se a disg nibilizagao de servicos medico-
hospitalares em Pronto Atendimento - PA e Pronto Socorro  PS, 24 horas por dia, 365 dias por
ano; procedimentos ambulatoriais de baixa e média compl: <idade, exames complementares;
entre outros procedimentos. A prestacdo de servico propost. devera ser reavaliada em caso de

agravamento de cenario decorrente a pandemia.

231 Tipo de Atendimento /Servicos

TIPO DE ATENDIMENTO | -

Urgéncia e Emergéncia

Internagao

Ambulatdrio

SADT
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SERVICO CLASSIFICAGAO

Cardiologia Exame eletrocardiégrafo

Cardiologia Exame cardiotocografia

Exames diagnosticos 1. Hemograma, uréia, sodio, potassio, Urina |

laboratoriais 2. CPK, CKMB, troponina

Emergéncia Clinica

Fisioterapia Fisioterapia em disfun¢&o do Sistema Muscular

Radiologia Exame de média complexidade 1° nivel ref. NOAS M1

Radiologia Exame de média complexidade 2° nivel ref. NOAS M2

Radiologia Exame de média complexidade 3° nivel ref. NOAS M3

Urgéncia Atendimento clinico e traumato/orto/pronto atendimento

Motoristas Disponiveis 24h e para atendimento em casos de retaguarda
para até 6 transportes/més simultaneos (média atual)

232 Capacidade Técnica do Hospital AHBB - Padre Bernardo Braakius

ESTRUTURA HOSPITALAR INSTALADA

Consultorios Médicos

02

Sala Triagem

01

Sala de Emergéncia

01

Sala Obstétrica (Exames Cardidgrafo)

Ol

Sala Cirurgica

0z

Sala de Gesso

01

Raio X

01

Brinquedoteca

01

Farmacia

O1

Posto de Enfermagem

01
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LEITOS POR CLINICA INSTALADA
Clinica Médica 10

Clinica Pediatrica 03
Obstetricia 04
Clinica Cirurgica 12
TOTAL GERAL 30

24 Justificativa

A unidade de emergéncia oferece servicos de alta complexidade e diversidade no
atendimento a pacientes em situacdo de risco iminente de vida. No entanto, processos e fluxos
bem organizados nestes atendimentos buscam aumentar a qualidade da assisténcia, mesmo
sabendo que ha influéncia decisiva de fatores relacionados ao objeto e a forca de trabalho neste
processo. Na busca pela estabilizacdo das condicdes vitais do paciente, o atendimento se da por
meio do suporte a vida, exigindo agilidade e objetividade no fazer. Neste sentido, 0 processo de
trabalho molda-se na luta contra o tempo para alcance do equilibrio vital tido como objetivo do
trabalho.

Para além, todavia, das lesdes que caracterizam o objeto de trabalho da unidade de
emergéncia, pode-se compreender o que este cenario muitas vezes representa: um verdadeiro
espelho da situacdo de miséria da sociedade brasileira. Baleados, suicidas, violentados,
politraumatizados caracterizam grande parcela dos usudarios, vitimas da imprudéncia e da
desinformagao, entre outros males.

A AHBB|Rede Santa Casa tem por finalidade e objetivo promover juntamente com as
Secretarias de Saude dos Municipios de Bilac, Piacatu e Gabriel Monteiro o fortalecimento do
desenvolvimento das agdes e servicos de assisténcia a salide prestados aos usuarios do SUS na
regido, e estabelecer as diretrizes para o atendimento no Pronto Socorro compreendendo o
atendimento de enfermagem e médico clinico, Sala de Emergéncia e Observagao, abrangendo:
consulta, medicagao, avaliagédo, observagao, reavaliagdo, medidas de suporte necessarios na
Urgéncia e Emergéncia e visita médica. Proporcionar a qualidade na execucgdo dos servicos de
salde e atendimento a populacao, por demanda espontanea, ofertando assisténcia humanizada
voltada para resultados que obedecerdo aos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude -
SUS, observando as politicas publicas voltadas para a area da saude.

O Pronto Socorro presta atendimento resolutivo e qualificado aos pacientes acometidos
por quadros agudos ou agudizados de natureza clinica, e realiza o primeiro atendimento aos
casos de natureza cirlrgica e de trauma, estabilizando os pacientes e realizando a investigacao

diagndstica inicial, com o propdsito de estabelecer e realizar a conduta para cada paciente
atendido. Alem disso, pode manter pacientes em observagao, por ate 24 horas, para elucidagao

www.ahbb.org.br
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diagndstica ou estabilizagao clinica, e encaminharem aqueles que ndo tiveram suas
necessidades resolvidas no Hospital, com garantia da continuidade do cuidado para internagao
em servicos hospitalares de retaguarda, por meio da regulacdo do acesso assistencial.

A AHBB Rede Santa Casa considera que a organizagao de um modelo de atencao voltado
as condicdes agudas, assim como aos eventos agudos provenientes de agudizagdes das
condicdes crénicas, tem como intuito identificar, no menor tempo possivel, com base em sinais
de alerta, a gravidade de uma pessoa em situacdo de urgéncia ou emergéncia e definir o ponto
de atengdo adequado para aquela situagao, considerando-se, como variavel critica, o tempo de
atencdo demandado pelo risco classificado, dentro de um orgcamento otimizado, justica-se a
implantagao do servigo através do plano operativo apresentado.

3. Local da Prestacdo de Servicos

Os servicos serdo prestados no Hospital AHBB - PADRE BERNARDO BRAAKIUS, localizado,
3 Rua 7 de Setembro n°529 - Centro - CEP 16210-000 - Bilac/SP - Centro.

3.2 Diretriz de Atendimento

321 Do Processo Assistencial de Trabalho

A fim de proporcionar o melhor cuidado aos pacientes, a AHBB|Rede Santa Casa
demonstra abaixo a Macro Linha de Cuidado, a ser adotada e adaptada, caso seja necessario,
para otimizacéo dos resultados assistenciais e de recursos e fortalecimento da instituigao junto
aos seus parceiros:

e Fase 1: Acolhimento, Condigéo Clinica e Plano de Tratamento

Nesta fase o paciente é recebido pelo médico que, apds avaliagdo medica estabelecera
a Condicdo Clinica, estabilizagdo da condigdo do paciente e direcionara, através de
orientacdo clara e detalhada, ao paciente ou familiar/responsavel, para o tratamento de
referéncia. Observacdo: o meédico encarregado pela avaliagdo clinica do paciente
conforme a necessidade, envolvera outros especialistas (fisioterapia, nutrigéo, psicologia,
farmacia clinica e outras especialidades médicas de apoio) do grupo da AHBB|Rede
Santa Casa para melhor diagndstico. Esta avaliagdo devera ser documentada.

e Fase 2: Preparagao
Esta fase consiste em preparar clinicamente o paciente atendido para intervencao clinica
ou cirurgica, planejada no acolhimento (etapa anterior), bem como preparar a
infraestrutura necessaria para a intervengao e/ou ainda, dar suporte de informagdes
completas e clara da condicao clinica do paciente para a unidade de referéncia.
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¢ Fase 3: Intervengao

A intervencdo clinica ou cirlrgica planejada deve preferencialmente ser iniciada apos o

término da etapa anterior (preparagao), ou a qualgquer momento, mediante a andlise de

risco/beneficio realizada pelo especialista responsavel

e Fase 4: Recuperagao/Reabilitagdo
Esta fase consiste no reestabelecimento da saude do paciente, visando prepara-lo para
alta no menor tempo possivel, sem prejuizo para a qualidade da assisténcia

e Fase 5: Alta do Paciente

Por meio de uma avaliacdo clinica, nesta fase o médico decide pela alta paciente, e

individualmente ou através do envolvimento de outros profissionais, pacientes ou

familiares, elabora e comunica formalmente o plano de alta com as orientagodes
necessarias para complementagao do reestabelecimento pleno.
e Fase 6: Monitoramento e Alta Definitiva

Esta fase pode ser realizada no ambulatério, nas consultas de retorno e

acompanhamento, no indice de reinternagdo ou até mesmo em pesquisas de

ouvidoria/satisfacdo do paciente.

Preocupada em estabelecer uma comunicagao efetiva entre seus departamentos e
unidades gerenciadas, a AHBB|Rede Santa Casa, coloca abaixo as principais definicdes € Nossos
processos, e 0 detalhamento de cada agao:

a) Processos Primarios: conjunto de processos diretamente relacionados a assisténcia
prestada ao paciente e que impactam fortemente no valor agregado, ou seja, no
resultado das Assisténcias Médica, das principais especialidades e areas de apoio,
Assisténcia de Enfermagem, Assisténcia Farmacéutica, Assisténcia Nutricional,
Assisténcia Fisioterapéutica, Assisténcia Fonoaudioldgica e Assisténcia de Psicologia
Clinica.

b) Processos de apoio: conjunto de processos que, embora nao estejam diretamente
relacionados a assisténcia técnica prestada ao paciente, atuam como facilitadores dos
processos primarios, sobretudo no que se refere a seguranca e agilidade destes
(Servico Social, SADTs, Manutengao, Engenharia Clinica, Hotelaria e Suprimentos).

c) Processos Gerenciais: conjunto de processos que, embora ndo estejam diretamente
relacionados a assisténcia, norteiam, controlam e direcionam as atividades exercidas
Nnos processos primarios e de apoio. Diretorias, Gerencias, Assessorias, Coordenacgodes,
Supervisdes, Comissdes Técnicas e de Apoio e SCIH.

d) Informar e Aconselhar: ato de comunicagéo eficientes entre as partes interessadas
que permeiam toda a cadeia de assisténcia, visando assegurar a entrega de valor aos
pacientes.

e) Hospital sem dor: promogao de um atendimento digno, onde diminua o sofrimento
e melhore a qualidade de vida dos pacientes com dor, especialmente por se tratar do
paciente e terem especificidades no diagndstico e tratamento. A AHBB/Rede Santa
Casa considera a dor como 5° sinal vital e a adocéo deste sinal vital na rotina dos
demais sinais vitais nas internagdes fard com que todos os pacientes que serao
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internadas ou passarao pela triagem, tenham medida sua dor através de escalas e
ainda, promocéao de treinamento das equipes a fim de aliviar esse sintoma. Esta acao
é resultado de protocolos especificos que sdo monitorados atraves de indicadores.

Analisar e aprender: a andlise e a busca da melhoria continua dos resultados
médicos/assistenciais e dos protocolos de trabalho dar-se-a por meio de Foruns de
Aprendizado e Andlise Critica do Modelo de Assisténcia a Saude, viabilizado pela
Geréncia de Apoio e executado pelo Nucleo de Praticas Assistenciais, gerenciado pela

Especialidades Médicas de Apoio: sdo as especialidades que apoiam toda a estrutura
da Assisténcia Médica, atuando sempre que solicitada pelos médicos plantonistas,

Loops de Feedback: refere-se a possibilidades de retorno do paciente a fases
anteriores da cadeia de assisténcia, por motivos clinicos e instabilidades, visa
assegurar a qualidade da assisténcia e o alcance das metas terapéuticas de cuidado.
Condigéo Clinica: trata-se de classificar o paciente de acordo com a real condicao
clinica apresentada na fase de acolhimento, através de uma visdo que inclua a visao
sistémica do paciente. Essa classificacdo é estabelecida por equipe muiltidisciplinar
coordenada pelo médico assistente que, por meio das métricas ajustadas a riscos
estatisticos, permite agrupar estatisticamente e epidemiologicamente os pacientes
por “‘condicdo clinica’, devidamente codificada. A analise destes agrupamentos
possibilita a mensuracao do “valor agregado ao paciente’, bem como a comparagao
dos valores agregados entregues em “condicdes clinicas” semelhantes. Exemplo de
métricas estabelecidas: CID-10 da patologia principal e das comorbidades
diagnosticadas, escala de coma de Glasgow, ASA, faixa etaria (MS), aplicacdo de
método de avaliacdo do grau de incapacidade do paciente na fase de acolhimento €

Plano de Tratamento: com base na condicdo clinica, a equipe muitidisciplinar
elaborard um plano de tratamento considerando cada fase da cadeia de assisténcia
onde serd estimado o tempo necessério para cada uma delas até a alta hospitalar.
Um sistema de custos bem estruturado ird estabelecer o custo por fases da cadeia de
Assisténcia e a partir dai possibilitar a analise comparativa de custo e tempo de

f)
Geréncia Técnica e Qualidade.
9)
ratificado pelo diretor técnico.
h)
i)
na alta hospitalar.
)
recuperagao das condigdes clinicas atendidas no Hospital.
k)

Agregar valor: ¢ o ato da entregar os melhores resultados assistenciais e
administrativos, por unidade de agdo despendidos na assisténcia. Contribuem
também para a agregacao de valor, de maneira substancial as agdes que eliminam
processos desnecessarios e desperdicios.

A AHBB|Rede Santa Casa, através do seu corpo clinico, estabelecerd uma linha de cuidado
integral e continuo de acordo com os protocolos clinicos existente no hospital bem como outros
que poderéo ser implantados no decorrer da gestdo. Toda equipe médica atuara balizando-se
em normas definidas no Regimento do Corpo Clinico, direcionadas e acompanhadas pela
coordenacao médica - avaliadora das decisdes sobre diagndstico e tratamento - e auditadas,

através do sisterma de qualidade da instituigdo. A assisténcia focada na integralidade, buscando
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a continuidade de cuidados, dentro das referéncias e contras referéncias instituidas pela
Secretaria Municipal de Saude dos Municipios de Bilac, Piacatu e Gabriel Monteiro/SP.

Como forma de ratificar a responsabilidade da AHBB|Rede Santa Casa no processo
assistencial de trabalho, firmamos abaixo os pontos contido no termo de referéncia:

e Todo paciente atendimento no Pronto Socorro do Hospital Padre Bernardo
Braakius - Bilac/SP sera avaliado quanto ao seu estado clinico e recebera assisténcia
integral, em todos os turnos, e nas intercorréncias clinicas pelas equipes médica e
de enfermagem, com registro legivel, assinado, carimbado e datado em prontuario,
assim como as visitas diarias e as reunides semanais multidisciplinares, realizadas
com a finalidade de melhor atender o paciente, serdo registradas em prontuario
juntamente com o plano de tratamento e atas de reunides de discussoes de
melhorias continuas.

e A evolugdo do estado clinico, as intercorréncias e os cuidados prestados serao
registrados pela AHBB|Rede Santa Cas: através de suas equipes meédica e
multidisciplinar no prontuario do pacie te, em cada turno, e atendendo as
regulamentacdées dos respectivos conse 10s de classe profissional e normas
institucionais.

e Os indicadores serdo monitorados e man' ‘remos registros dos eventos sentinela
que garantam a qualidade da assisténcie assim como estabelecer medidas de
controle ou reducao dos mesmos.

e Os critérios para admissdo e alta de pacien 3s serdo registrados, assinados pelo RT
e divulgadas para toda instituicdo, além de : ~guir legislagédo e normas institucionais
vigentes.

e A equipe de enfermagem da AHBB|Re : Santa Casa serd responsavel pela
execucdo de acdes assistenciais, proced: 1do cuidados diretos e indiretos ao
paciente e seu familiar

e Os pacientes internados na enfermaria serd avaliados por meio de um Sistema de
Classificacdo de Necessidades de Cuidad: . de Enfermagem recomendado por
literatura cientifica especializada, tal como - sistema NAS (Nursing Active Score) ou
gue venha sobrepor em discussdo com a ¢ uipe técnica da unidade e o setor de
Qualidade da AHBBJ|Rede Santa Casa.
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A classificacdo de risco € uma ferramenta utilizada nos servigos de urgéncia e emergéncia,
voltada para avaliar e identificar os pacientes que necessitam de atendimento prioritario, de
acordo com a gravidade clinica, potencial de risco, agravos a saude ou grau de sofrimento. Segue
protocolos mundialmente utilizados e serd realizada por enfermeiros qualificados em
classificacdo de riscos e seguirdo os parametros abaixo:

- Tempo de maximo de 15 minutos para chamada apds a abertura da ficha, e o tempo
maximo de 10 minutos para a classificacao de cada paciente.

\. D > \J

i A
ADMISSAO CLASSIFICACAO MEDICO

Protocolo de Manchester

NAO

EMERGENCIA URGENTE

Sem risco imediato
de agravo a satde

Risco imediato 38
de perder a vida de agra

imediato a

3417

Gerenciamento de Riscos e Notificagcdo de Eventc
O Sistema da Qualidade da AHBB|Rede Santa Cas:
~ devem estar em condigdes perfeitas para a rastreabilidad

os atendimentos de forma completa e detalhada bem cc

profissional responsavel.
Os documentos da qualidade - Regimentos, Nor

Clinicos, possuem a sistematica estabelecida pelo Seto:

Adversos

estabelece que todos os prontuarios
e auditoria, portanto, devem constar
no a assinatura para identificagao do

1as, Procedimentos e os Protocolos
de Qualidade em que se refere ao

padrdo de documentacéo, atualizacéo e disponibilizacdo o corpo clinico. A AHBB|Rede Santa
Casa acredita na tecnologia como estratégia primaria 1 0 alcance de resultados eficazes e
eficientes, assim todos os documentos da qualidade estardo acessiveis no aparelho celular
através de QR Codes disponiveis em locais estratégicos aos profissionais, facilitando o acesso aos
documentos gerando maior suporte para o estabelecimento de condutas.

Politicas e Normas
da Qualidade

AHBB | REDE
SANTA CASA

(QR CODE - ativo para teste)
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Acdes constantes de aprimoramento e desenvolvimento dos profissionais, processos e
gestdo sdo marcas do gerenciamento da AHBBJ|Rede Santa Casa, assim, serdo estabelecidos
micro comissdes, para reunides programadas, com o objetivo de gestao da qualidade continua,
realizando analises PDCA de diversos temas, tais como: Notificagdo de Oportunidadg de
Melhoria, processos estabelecidos, integragdo institucional, analise critica dos casos atendidos,
estudo de casos, melhoria da técnica, controle de problemas, minimizagéo de riscos e efeitos
colaterais em todos os segmentos da assisténcia médica, no ambiente hospitalar. Nessas analises
o uso de indicadores estabelecidos pelo sistema da qualidade, bem como os indicadores
epidemiolégicos regionais, serdo utilizados para definicdo correta das acdes a serem
implementadas e serdo essenciais no planejamento e na definigdo do modelo assistencial.

O Gerenciamento de risco identifica os riscos existentes nos processos de trabalho em
saude, investiga-los e quantifica-los em termos de severidade e probabilidade, eliminando o que
é possivel intervir e reduzindo os efeitos dagueles que ndo podem ser eliminados, dentro os quais
relacionamos:

l. Procedimentos de prevencao, diagndstico, tratamento ou reabilitagao do paciente;
I, Medicamentos e insumos farmacéuticos;
1. Produtos para saulde, incluindo equipamentos;
V. Uso de sangue e hemocomponentes;
V. Saneantes;
VI.  Outros produtos submetidos ao controle e fiscalizagdo sanitaria utilizados na
unidade.

A AHBB|Rede Santa Casa propde que esse tipo de gestdo pode ser realizado através da
criacdo e da manutencao de sistemas de monitoramentc da seguranga do paciente, através de
protocolos, auditorias, treinamentos e utilizagdo de dir rizes, e através do aprendizado que
provém da ocorréncia de eventos adversos e de queixas.

Os eventos potenciais e reais devem ser reporta
conscientizacdo e o aprendizado dos colaborados no prc

Para tanto, a AHBB|Rede Santa Casa institui em suz
Oportunidade de Melhorias, visando a melhoria constant
estabelecendo um sistema padronizado de notificagde:
servico dentro das unidades, alcangando os seguintes ob

2s com a finalidade de aumentar a
2550 de prevengao ao dano.

unidades a Norma de Notificagdo de
da qualidade da assisténcia prestada,
2 agdes, como forma de organizar o
tivos:
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adversos pertinentes a unidade;
Coletar, analisar e estabelecera agdes cor
queixas técnicas, conforme determinado pe

Padronizar agdes de Notificagdo de Event«
assisténcia a saude através do formulario de
Estabelecer fluxograma de Investigagao e Nc
associados a assisténcia a saude.

Contribuir para a melhoria da seguranc
identificagao, quantificacdo e analise dos ev
a assisténcia a saude, permitindo aos profis
identificar vulnerabilidades, reduzir seus ¢
mesmos.

ja prevencéo ou redugao dos eventos

tivas e notificar eventos adversos e

)y 6rgdo sanitario competente.
Adversos e Incidentes associados a

\otificagao.

ficacdo Eventos Adversos / Incidentes

no cuidado a saude através da
ntos adversos / Incidentes associados
onais aprender com as experiéncias,
eitos e promover a prevengao dos

Estimular a criagdo de uma cultura de seguranga institucional

Organizar as estratégias e as agdes que previnam, minimizem e mitiguem os riscos
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inerentes ao processo do cuidado.

Reconhecer e mapear os riscos institucionais relacionados a especificidade da
epidemiologia local e aos processos assistenciais

Promover a melhoria nos resultados através da analise nas notificagdes dos diversos
tipos de incidentes: circunstancias notificaveis com grande potencial de dano,
incidentes, eventos sentinela, a fim de oportunizar a revisdo de processos e
metodologias sistematizadas que garantam a seguranga em diferentes ambitos.

Referente a cultura de notificagdes de incidentes, o profissional sera constantemente
treinado para que reconhega um incidente e saber classifica-lo, assim como saber o que pode
ser notificado, quem pode realizar a notificagdo, saber quais os itens que devem ser preenchidos
na ficha de notificacdo e saber o que é feito com a notificagdo depois de feita, ou seja, saber
como funciona o sistema de notificacdo da sua instituigdo como um todo, adquirindo assim o
conhecimento (o saber).

Processo 1: Todos os colaboradores

Preenche ;
Deposita na
il e il
Ty
v s el Sistema
NOMY L

} -~ SHREL,
i } " Ocaménos do ! ,’ Erwolve »s l“ i
\ Everto Dederite? ‘]* < /\"' Nio

Processo 1

Promwer
meclides pars Gosarvagho
P dinicuiriconer Rigosois
Dang

Processo 2: Analista da Qualidade (Centro de Servigo Conr

o
Recoltemento das
atificagies na Line

H Andbse Hcmanw‘:w }——»

Processo 2

Evento ¢

Cane

Inmstins

yartilhado - AHBB|Rede Santa Casa)

{—V"’"" s Hwn das .IA/JV\LJ
dans
4
[ R #lane de Acta J
}' ‘i It —

Processo 3: Anal

ista da Qualidade

Fictha de

D Notiticado Catrgorie 90
preenchida danu

i Venficar punto Ap
A vquipe ahes Brans

oats amenizsr o Daes 3

dano &

Identificsr a5 CaLSAS RS
& part da avahiaghe do
ceninio, utilizas Whikawa

Digitalizar e
srcaminhar por
Emadt para
Qualiddage

Apicar SWeH Degerever, mensalmente az
pars eventos aches desenvalitlas pars
FRCOANtes catda uma das NOM

PLANO DE TRABALHO
GERENCIAMENTO E OPERACIONALIZACAO
DAS ACOES E SERVIGCOS DE SAUDE

www.ahbb.org.br
contato@ahbb.org.br

14 3532 5198

Vo

PRONTO SOCORRO - URGENCIA E EMERGENCIA
HOSPITAL PADRE BERNARDO BRAAKIUS - BILAC /SP

NS

-
Hospitais
Sat 5

ITHIGAC MENEBRD

Av. José Ariano Rodrigues, 303
Jardim Ariano - Lins - SP

Cep 16400 400




PREFEITURA MUNICIPAL DE R E DE
GABRIEL MONTEIRO A H B B SANTA CASA

Processo 4: Todos os envolvidos

- 8 do
5 fvshat 3 g ot pertislys Elaboragio da
{ dados s Irvestigagio whmclrs com ox i b
A / natificagho acho imediata
Nt necessIng errechedes
Digitalzar o Ardhse de Causs
Encanminhian pas Raiz + Peotacolo Agha grevantiva
Qualdsde de Londres

Processo 4

Notificacdo de
Oportunidade de
Melhoria (NOM)
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(QR CODE - ativo para teste) o
Os eventos adversos serdo notificados & geréncia de risco ou outro setor definido pela

Instituicao, de acordo com as normas institucionais.

342 Humanizacdo

Humanizar a assisténcia significa agregar a eficiéncia técnica e cientifica, valores éticos,
além de respeito e solidariedade ao ser humano. O planejamento da assisténcia deve sempre
valorizar a vida humana e a cidadania, considerando, assim, as circunstancias sociais, étnicas,
educacionais e psiquicas que envolvem cada individuo. Deve ser pautada no contato humano,
de forma acolhedora e sem juizo de valores e contemplar a integralidade do ser humano
englobando nessa visdo da integralidade a presenca da figura da familia, fator importante na
humanizagao ao atendimento das pessoas.

A Politica Nacional de Humanizacdo do Ministério da Saude entende por humanizagao a
valorizagdo dos diferentes sujeitos implicados no processo de produgdo de saude e enfatiza a
autonomia e o protagonismo desses sujeitos, a corresponsabilidade entre eles, o
estabelecimento de vinculos solidarios e a participagdo coletiva no processo de gestao.
Pressupde mudangas no modelo de atengéo e, portanto, no modelo de gestao.

O Grupo de Trabalho de Humanizagédo da Sede da AHBB|Rede Santa Casa dara suporte
em toda gestdo Hospital Padre Bernardo Braakius e tem como objetivo desenvolver e
implementar agdes de humanizacdo na assisténcia aos pacientes e nas relagdes com e entre os
colaboradores, além de reconhecer, valorizar e divulgar outras iniciativas, ja implementadas ou
em desenvolvimento nesta ou em outras unidades. As principais atribuigdes:

v Capacitar os profissionais da unidade para um novo conceito da assisténcia a saude que
valorize a vida humana e a cidadania;

v" Conceber e implantar novas iniciativas de humanizagdo na unidade que venham a
beneficiar os usuarios e os profissionais de saude;

v Fortalecer e articular todas as iniciativas de humanizacéo ja existentes;
v'  Estimular a realizagao de parcerias e intercambio de conhecimento e experiéncias nesta
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area;

v Desenvolver um conjunto de indicadores de resultados e sistema de incentivos ao
tratamento humanizado;

v Modernizar as relacdes de trabalho no &mbito hospitalar tornando as relagdes mais
harmaonicas e solidarias;

v Difundir os beneficios da assisténcia humanizada; pesquisar e levantar os pontos criticos
do funcionamento da unidade.

O processo de humanizagdo acompanhard o paciente durante todo seu percurso no
pronto socorro do Hospital AHBB - Padre Bernardo Braakius de Bilac/SP.

343 Engenharia Clinica

Através de um Programa Preventivo e Corretivo de maquinas, equipamentos e instalacoes,
o servico de engenharia clinica garante o nivel de qualidade dos servicos prestados pela
instituicdo de saude.

E fundamental a harmonia e cooperacdo entre este servigo e os demais que compdem a
estrutura do hospital, pois a interrupgéo das atividades de qualgquer um deles, por falta ou falha
do servico, resultara em danos para a imagem da instituicao e, principalmente, risco ao paciente.

Processo de Trabalho é o conjunto de a¢des sequenciadas que organizam as atividades da
equipe de trabalho e a utilizagdo dos meios de trabalho disponiveis, visando o cumprimento das
metas institucionais. Desta forma, ndo é preciso especificar tarefas e atividades realizadas
(rotineiramente) e vinculadas & execugdo de algum processo de trabalho.

3437 Manutengdo Preventiva e Corretiva

Todo equipamento eletroeletrénico a ser utilizado em dreas criticas (ocu padas por
pacientes) deverd ser inspecionado periodicamente pelo setor de engenharia clinica (ou
manutencao de equipamento médico). Entre outros ensaios, devera ser realizada a medicado de
corrente de fuga. As regular de equipamentos médicos deve ser encarada ndo somente cComo
uma forma inteligente de engenharia clinica e um caminho para reduzir gastos futuros. Além de
tudo, é uma seguranca adicional de vital importancia para reduzir erros médicos de qualguer
natureza e garantir o maximo de seguranga aos pacientes.

Sera disponibilizado os cronogramas de manutencéo preventiva e corretiva anuais, os quais
ficardo disponiveis e visiveis nas unidades.

Acdes de treinamentos e informacdo para uso dos equipamentos clinicos sao uma
constante na gestdo da AHBB|Rede Santa Casa. A acesso a manuais dos equipamentos estarao
a disposicao imediatas de qualquer usuario conforme QR CODE abaixo e o processo de abertura
de ordem de servico se dard de forma eletronica, gerando indicadores de qualidade que
interferem diretamente na assisténcia do paciente.

VMVPO0001

AHBB | REDE
SANTA CASA
..‘c

INSTRUGOES D ABERTURA DE CHAMADOS

(QR CODE - ativo para teste)
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A equipe da AHBB|Rede Santa Casa procedera ao uso racional de antimicrobianos e
insumos, dgua e luz, estabelecendo normas e rotinas de forma interdisciplinar e em conjunto
com a CCIH, Farméacia Hospitalar, Almoxarifado e Laboratério de Microbiologia.

A AHBB|Rede Santa Casa tem como pratica estabelecida agdes continuas de gestao, no
sentido de otimizar o tempo de permanéncia, aumentar o giro de leitos, reduzir a mortalidade e
melhorar o desempenho operacional na unidade, bem como seus resultados assistenciais.
Realizamos a gestdo a través de fluxos que estdo estabelecido para monitorar e manter registros
de avaliacées do desempenho e do padrao de funcionamento global da Unidade de Terapia
Intensiva, assim como de eventos, como objetivo de indicar necessidade de melhoria da
qualidade da assisténcia, resultando em planos de agédo para estabelecer medidas de controle
ou reducao dos mesmos, quando necessario.

4. OBRIGACOES E RESPONSABILIDADES
4.2 Da AHBB/Rede Santa Casa

S&o de responsabilidade da AHBB|Rede Santa Casa além daquelas obrigagdes constantes
acima e das estabelecidas na legislacdo referente ao SUS, bem como nos dispostos federais,
estaduais e municipais que regem o convénio, as seguintes:

a) Prestar os servicos de saude, de acordo com o estabelecido no convenio e nos exatos
termos da legislacdo pertinente ao SUS - Sistema Unico de Saude - especialmente o
disposto na Lei 8080, de 19 de setembro de 1990, com observancia dos principios
veiculados pela legislacao, e em especial:

l. Universalidade de acesso aos servigos de saude;
ll.  Gratuidade de assisténcia, sen 1o vedada a cobranga em face de pacientes ou seus
representantes, responsabilize 1\do-se a Contratada por cobranga indevida feita
por seu empregado ou prepos 2;
1. lgualdade da assisténcia & sa de, sem preconceitos ou privilégios de qualquer
espécie;
V. Direito de informacgéo as pessc s assistidas, sobre sua saude;
V. Prestacao de servicoscom qua 3Jade e eficiéncia, utilizando-se dos equipamentos
de modo adequado e eficaz.
b) Na prestagdo dos servicos, a Contratac  deverd observar:
I. Respeito aos direitos do pac »:nte, atendendo-os com dignidade de modo
universal e igualitario;
I, Manutenc¢éo da qualidade da | =stagdo de servigos;
1. Garantia de sigilo dos dados e i ‘ormacdes relativas aos pacientes;

c) Apresentar mensalmente em local fixc :m local e visivel, quadro gque informe ao usuario,

de forma clara e objetiva 0 nome de odos os profissionais atuantes do setor. Devera
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conter ainda nome completo, cargo e nimero do conselho de classe, horario de inicio e
término da jornada de trabalho de cada um deles.

d) Apresentar Relatério Assistencial e Administrativo, com comparativo de metas propostas
e os resultados alcancados, todo o dia 25 de cada més subsequente ao da prestagao de
servigo

e) Fornecer a “PRESTACAO DE CONTAS” contendo:

i: Copia impressa e copia eletronica do extrato bancario da conta exclusiva, em
planilha Excell no formato xlsx, categorizado conforme itens de despesa do
orcamento aprovado.

ii. Copia eletrénica de todos os comprovantes de pagamento, termos de rescisao
contrato de trabalho e quaisquer outros documentos que justifiquem despesa.

jii. Cépia impressa em folhas numeradas, do relatdrio de execucédo financeira, do
Anexo 17 do Tribunal Contas do Estado, do extrato de investimento financeiro, do
pagamento de impostos e beneficios que incidem sobre a folha CLT (INSS, IRRF,
FGTS, etc), das notas fiscais dos prestadores de servigos de RH, da manutengao de
equipamentos e dos custos indiretos.

iv. Folha extrato de pagamento de cada funcionario.

V. Comprovacao da presencga do funcionario - folha de ponto.

Vi. Extrato bancarios da conta do convénio- MOVIMENTAGAO - conta corrente, conta
poupanca e conta de investimento.

Vii. Cépia dos recolhimentos: INSS, FGTS, PIS/PASEP e outros gastos pertinentes (vale
alimentacdo, cesta basica, vale transporte, convénio medico, seguro de vida
coletivo, etc)). Fornecer listagem dos beneficiarios.

Viii. Copia das notas fiscais,

iX. Pessoa Juridica - comprovantes dos pagamentos e tributagao pertinente

X. DARFs de impostos retidos na fonte (IRPJ e Lei 10.833).

f) O gerenciamento da escala médica, de enfermagem, de fisioterapia e administrativa
através da indicacdo ou substituicao dos profissionais que executarao o trabalho;

g) A supervisdo e acompanhamento do desempenho dos profissionais do pronto socorro
do Hospital Padre Bernardo Braakius de Bilac/SP.

h) A implantacdo e supervisio de protocolos para o atendimento médico assistencial;

i) A cobertura do atendimento médico 24 horas/dia, sete dias por semana, objetivando
sempre manter o numero suficiente de médicos e equipe multidisciplinar para
atendimento;

j)  Providenciar a substituicdo dos profissionais de forma que o atendimento nao seja
descontinuado;

k) Preencher fichas e emitir relatdrios necessarios, que fazem parte obrigatdria da
documentagao objeto da prestagao do servigo;

) Registrar no prontuario do paciente todo o atendimento realizado, objeto da prestagao
de servi¢o;

m) Responder civil, penal e administrativamente por todos os danos causados ao paciente,
decorrentes da agdo ou omissao na prestagdo de servigo;
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“Nosso Municipla, Nossa Gente, Nosso Orgulhol

n) Cumprir e fazer cumprir o Cédigo de Etica Médica nos termos na Resolugao CFM -
1931/2009;

o) Cumprir e fazer cumprir a Resolugéo do Conselho Federal de Medicina - CFM ]802/2006
e/ou outra que venha substitui-la;

p) Cumprir e fazer cumprir a Resolugdo do Conselho Federal de Enfermagem, e/ou outra
gue venha substitui-la;

q) Toda a Equipe de Trabalho sob responsabilidade da AHBB|Rede Santa Casa estara
adequadamente uniformizada, com o uso de equipamento de uso pessoal, identificada
com cracha de facil identificacdo, devendo estabelecer uma linguagem uniforme,
integrada e uma postura acolhedora aos usuarios que buscam a Assisténcia;

421 Cadastro dos profissionais de saude

A AHBB|Rede Santa Casa mantera cadastro atualizado dos profissionais disponibilizados
por ela.
O cadastro contém minimamente:
Curriculum Vitae do Profissional;
Foto 3x4;
Cépia do Diploma de Formacéo de entidade reconhecida pelo MEC e
Conselho Regional de Classe, quando couber;
Residéncia Médica ou Titulo de Especialista.
= Documentagdo comprobatéria dos profissionais especialistas
que respondem ao gerenciamento técnico e administrativo.

A AHBBJ|Rede Santa Casa fornecera a escala diaria com os nomes dos profissionais para
serem colocados em local visivel das salas de recepcao, quadros que informem ao usuario, de
forma clara e objetiva 0 nome de todos os médicos em exercicio na Unidade naquele dia, sua
especialidade e horario de inicio e término do trabalho.

As escalas dos profissionais médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e
fisioterapeutas, deverdo estar afixadas nas areas de circulacéo da unidade.

Este quadro ird informar também que o registro de frequéncia dos meédicos estara
disponivel para consulta de qualquer cidadéo.

4.3 Da Convenente

S&o de responsabilidade da CONVENENTE:

a) Supervisdo do atendimento realizado aos pacientes pelos profissionais da AHBB|Rede
Santa Casa;
b) Acompanhar e avaliar os servicos prestados;
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5 METAS E INDICADORES DE GESTAQ

5.1 INDICADORES QUANTITATIVOS PARA 2022

PRODUGAO HOSPITALAR MEDIA COMPLEXIDADE DE MEDIA COMPLEXIDADE

DESCRIMINAGAO DOS

SERVIGOS

Acoihimento e Classificacdo de Risco
Cons. Medicas em P. A Urgéncia @ Emergéncia 245 245 245 245 245 245 245 245 245 245 245 2940
Curativos 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 84
Eletrocardiogramas 7 7 7| 7 7 7] 7 7 7| 7| 7| 7 84
Exames Laboratorisis de Urgéncia 13 13 3 13 13 13 13 3 13 13 13 3 156
Exames Radioldgicos 15 5 5 15, 15 5 15 15 15 15 15 15 180
@ Ortopédica Provis 5 5 s 5 5| 5 5 5 s 5 = 60,
Inalagdes 7 n n n n i n n n n 132
interv. Medicam. Oral. Intramuscular 2 intravenoso 184 184 184 184 184 184 184 184 184 B84 34 2208
Pequenos Procadimentos de Urgéncia 5 5 5 5 5 s| 5 5 5 5 5 5 60

5.2 INDICADORES QUALITATIVOS

QUALIDADE

REDE SANTA CASA

Justificativa

Refer&ncias

Data da inclusdo

Planejamento anual
Periodicidade da coleta

PLANO DE TRABALHO

Reclamac@o na Ouvidoria em Numeros

Reclamagdo na ouvudona em numero
EFETIVIDADE {Assistencial e Operacional)

Tem por finalidade avaliar a execugdo dos objetivos e metas e consequentemente aumentar a prevmb:h ade dos resultados
alcangados em todas as ouvidorias da AHBB

Numero de pacientes més / nimero de ouvidoria registrada més )
Relatério de coleta de dados, impressos recebidos pela qualidade e emails
Quanto menor o numero de reclamagdo, melhor

<que 10%
Documentos recebidos por email pelo setor da qualidade e direcionadas aos gestores das unldades em questdo

Credibilidade, respeito, confiabilidade sdo valores essenciais na relagdo com o usuario. Cada opmuao contribui para a construgdo
de uma reputagdo, favordvel ou desfavoravel, As necessidades do cliente podem ser de ordem objetiva ou subjetiva, ou

ambas. As necessidades subjetivas em geral s3o menos evidentes, porém ndo menos importantes. Muitas vezes, do ponto de
vista do profissional, o importante é a necessi-'ade objetiva (ex.: atuagdo técnica) e do ponto de vista do cliente é mais
importante a necessidade subjetiva (ex.: o rel. ionamento profissional X cliente). Se estiver atento a satisfagdo do cliente, o
profissional deveré atender a necessidade sut tiva antes da objetiva. Somente assim o bom atendimento na realizagdo do
servxco sera devxdameme valonzado peloclier 2. o ) )

2014 - O Decreto 8. 243/2014 msmu: a Politica N iional de Participagdo Social e o Sistema Nacional de Participagdo Social,
definindo o papel das ouvidorias e determinan: o que as ouvidorias do Poder Executivo Federal devem observar as diretrizes da
Ouvidoria-Geral da Unido; 2015 — A Portaria 982/ 115 normatiza a rede de ouvidorias do municipio de S3o Paulo integrante da
Coordenagéo Especial de ComunicagdoSMS/CESC M. Revoga a portaria 867/08. o

RODRIGUES, k. M. C. PROPOSTA DE DEFINIC&O DE INDICADORES PARA A OUVIDORIA DA ARSAE-MG. Revista Cientifica da
Associagdo Brasileira de Ouvidores/Ombudsman — Ano 1 —n2 1 — 2017/2018. DO0I:10.37814/2594-5068.2018v1.p135-142, Disponivel
em: <hitp://www<abonacional.org.br/files/edicoes/arﬁgos/l_m.pdb.
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PREFEITURA MUNICIPAL DF R ED E
EABRIEL MONTEIRO AHBB | &5 casa

QUALIDADE o e QA.

REDE SANTA CASA

Prontuarios evoluidos
EFETIVIDADE {Operacional) i .

Hé’ umarc'orlélag:io entre os registros e a qualidade do cuidado. Assim, podem-se avaliar os cuidados por meio de registros, 0s
quais refletem a qualidade da assisténcia a saude prestada atraves da analise dos registros. Analise retrospectiva, analitica que
toma por base prontudrio de pacientes que estiveram internados nas unidades gerenciadas pela AHBB.

Numero de prontuarios evoluidos por dia/ Numero de pactente dia*100
Apuragéo dos dados And e iva
Interpretacdo Quanto or
Meta 100 % dos prontudrios
fonte de Dados Registros em prontuario i ) o s
Relevancia A revisdo em registros pode ser entendida como uma avaliagdo sistematica da assisténcia, verificada através das anotagoes
realizadas nos prontudrios dos pacientes e ou das préprias condigdes destes

Justificativa O prontuario do paciente é um meio de comunicagdo escrita elaborado por uma equipe multidisciplinar que facilita a
coordenagdo e a continuidade do planejamento da satde. A analise desse instrumento serve para que ndo conformidades sejam
apontadas e ferramentas de trabalho criadas e aplicadas por meio de educagdo permanente para conscientizagdo dos
profissionais envolvidos nesse processo de trabalho, promovendo mudanga de atitudes e compqnamrent?s”.m
Referéncias RAS_61_159-168 (1)

Data da inclusdo

Planejamento anual
Periodicidade da coleta

QUALIDADE

REDE SANTA CASA

100

SEGURANCA (Assistencial)

valia 0 percentual de erras na administragdo de medicamentos

Método de Calculo Numero de medicamentos prescritos ndo checados / Numero total de medicamentos prescritos * 100 = %

(*» Numero de medicamentos prescritos ndo checados: & a soma dos medicamentos prescritos e que ndo tiveram o registro
confirmatorio da administragdo de uma ou mais doses realizado pela enfermagem {erro de omissao de registro), em um
determinado periodo de tempo.

* Numero total de medicamentos prescritos: € a soma de todos os medicamentos prescritos no mesmo periodo de tempo.)
Apura?m d d:ao*s A{O da ;/iéita; Lista de‘/enficagﬁo'; Covmivssﬁo de revisdo de broﬁtua’rio . 1 o
3 Quanto menor a Taxa de erros na administragdo de medicacdo, melhor.
A meta deve ser calculada com base na série histérica dos ultimos 12 mese
§ Ficha de Monitoramento mensal dos Indicadores

Essencial para seguranga na assisténcia, com monitoramento dos erros de medicagdo que podem refletir em maior tempo de
internagéo ou lesdo para o paciente.

Dentre os erros de administracdo, inclui a péISHSll.J«‘haade'da prescngﬁo r‘ne‘dnca estar errada. O atendimento de uma prescrigdo
incorreta é também considerado erro de dispensagdo. O erro de dispensagio é a discrepancia entre a ordem escrita na prescrigio!
meédica e o atendimento dessa ordem. Compreendem erros cometidos por funcionarios da farmacia (farmacéuticos, inclusive)
quando realizam a dispensagdo de medicamentos para as unidades de internagdo. Ou desvio de uma prescrigdo médica escrita
ou oral, incluindo modificaces escritas feitas pelo farmacéutico ap6s contato com o prescritor ou cumprindo normas ou
preestabelecidos. Ou qualquer desvio do que & estabelecido pelos 6rgdos regulatérios ou normas que afetam a dispensagdo.
Inclui o atraso de dispensagdo de 30 minutos para mais ou para menos. As taxas de erros de administragao sdo muito distintas
com diferencas estdo associadas as variadas metodologias adotadas e aos diferentes sistemas de dispensagdo utilizados, além
gis ‘medidas de redugdo de erros de medicagdo implementadas. R

1. BRASIL. Ministério da Saude. Documento de referéncia para o Programa bNécnorlual de Seguranca do Paciente, Ministério da
Saude; Fundagdo Oswaldo 86 Cruz; Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Brasilia: Ministério da Satde, 2014. 40 p.: il

2. ANACLETO, T.A.A., ROSA, M.B.R. NEIVA, H.M. & MARTINS, M.A.P. Farmacia Hospitalar: erros de medicagdo. Pharmacia
Brasileira, Janeiro/Fevereiro 2010.

3. MINISTERIO DA SAUDE. Portaria MS ng 2.095 de 24.09.2013: Anexo 03. Protocolo de Seguranga na Prescri¢do, uso e
administragdo de medicamentos. Acesso em 21 jan. 2016. Disponivel em

Justificativa

Referéncias

Planejamento anual
Perodicidade da coleta
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PREFEITURA MUNICIPAL

GABRIEL MONTEIRO

“Nosko Municipio, Nossa Gente, Nosso Orgulher

QUAL‘DADE Taxa de reatendimento em 24 horas

REDE SANTA CASA

AHBB/ 5 casn

Taxa de reatendimento em 24 horas

EFICIENCIA (Assistencial).

estatisticas hospitalares.

Quanto maior, melhor

Eficiéncia na gestao de leitos de UTI

25(1):32-38.

Data da inclusdo Julho_2021
Acuracia Anual
Planejamento anual

Periodicidade da coleta

£ a saida do paciente da unidade de mternagao por alta (curado melhorada ou inalterado), evas3o, desisténcia do tratamento,
transferéncia interna, transferéncia externa ou obito. As transferéncias internas ndo sdo consideradas saidas para os calculos das

( Numero de pacientes reatendidos em ate 24 hapos a alta / 2 saidas hosp:talares poré alta doPS}x 100
Monitoramento mensal, no ato da vlslta Prontuario do paciente, ficha de coleta de dados

Essa informagdo é relevante, pois permite methor programagdo em relagéo ao giro de leitos e as novas internages
Referéncias 1. ARAUJO. G.A. et. al. Readmissdes e obitos apos a alta da UTI - um desafio da terapia intensiva. Rev. Bras. Ter. Intensiva. 2013;

2. ELLIOTT M. Readmission to intensive care: a review of the literature, Aust Crit Care. 2006;19(3):96-104.

QUA L‘DADE Pesquisa de satisfacdo de usudrios com resultado 6timo/bom A.

REDE SANTA CASA

100% de Pesquisa de satisfagdo de usuarios com resultado 6timo/bom

EFICIENCIA (Assistencial)

questionario de avaliagdo da satisfagdo do usudrio.
umero de pacnemes satisfeitos no més x 100 / Numero de saldas no

més que responderam ao questlonarlo

5056

Essenaal para a qualidade da assisténcia.

informagdes no quastiona’no se pelo prdpno pacnente/usuério
Referéncias

Data da inclusdo

SAU (Servigo de Atendimento do Usudrio). Planilha consolidada e Censo Hospitalar Diario, impressos preenchidos

Reflete a qualidade do servigo prestado pela Unidade de Produgdo na visdo do usudrio. A taxa é influenciada pelo registro das

Acuracia

Planejamento anual
Periodicidade da coleta
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GABRIEL MONTEIRO /\ H B B l EEEIEA CASA

QUALIDADE Indice de Queda de Pacientes ' Q A,

REDE SANTA CASA

Indice de Queda de Pacientes —
SEGURANCA (Prevencdo de trombose venosa e pulmonar, qualidade da assnszencna)

Avalia a taxa de queda de pacientes internados ou atendidos em unidades assistenciais. O indice de queda estd relacionado a
fraturas e traumatismos no ambiente hospitalar. As quedas de pacientes produzem danos em 30% a 50% dos casos, sendo que 6%
a44% desses pacientes sofrem danos de natureza grave, como fraturas, hematomas subdurais e sangramentos,.que podem levar
ao 6bito. A queda pode gerar impacto negativo sobre a mobilidade dos pacientes, além de ansiedade, depressdo e medo de cair
de novo, o que acaba por aumentar o risco de nova queda. Implantagdo do Protocolo de prevengdo de quedas com uso da Escala
de Quedas de Morse. -

{3 de pacientes com reglstro de queda no setor no penodo X 100 / 2 de paclentes mternados no setor no pnnodo)

Entrevista com o paciente; Prescrigdo medica ;Prescrigdo de Enfermagem, ficha de coleta de dados diarios da unidade

Quanto menor o indice de queda de pacientes, melhor.

Lista de Verificacdo;Prontuario do Paciente;Oportunidade

Essencial para seguranga na assisténcia

Justificativa De modo geral, a hospitalizagdo aumenta o risco de queda, po s os pacientes se en:ontram em ambxentes que ndo ‘hes sdo famvhares munas
vezes sdo portadores de doengas que predispdem a queda (deméncia e osteoporose) e muitos dos procedimentos terapéuticos, como as
muitiplas prescrigdes de medicamentos, podem aumentar esse risco .Estudos indicam que a taxa de queda de pacientes em hospitais de paises
desenvolvidos variou entre 3 a 5 quedas por 1.000 pacientes-dia. Segundo os autores, as quedas ndo se distribuem uniformemente nos
hospitais, sendo mais frequentes nas unidades com concentragdo de pacientes idosos, na neurologia e na reabilitagdo Estudo em hospital na
Califérnia, EUA, destacou a presenca de queda em pacientes pediatricos. Essas foram mais comuns entre os meninos e decorreram
principalmente de pisos molhados, tropegos em equipamentos e em objetos deixados ao chdo. A maior parte dos eventos ocorreu na presenca
dos pais. Quedas de pacientes produzem danos em 30% a 50% dos casos, sendo que 6% a 44% desses pacientes sofrem danos de natureza grave,
como fraturas, hematomas subdurais e sangramentos, que podem levar ao 6hito. A queda pode gerar impacto negativo sobre a motifidade dos
pacientes, aiém de ansiedade, depress3o e medo de cair de nove, o que acaba por aumentar o risco de nova queda. Quedas de pacientes
contribuem para aumentar o tempo de permanéncia hospitalar e os custos assistenciais, gerar ansiedade na equipe de saude, além de produzir
repercussdes na credibilidade da instituicdo, além de repercussdes de ordem legal. Além disso, podem interferir na continuidade do cuidado.
Dentre os paciantes que sofreram queda, ha relatos de maior ocorréncia em pacientes em transferéncia para ambientes de cuidado de longa
permanéncia. Geralmente a queda de pacientes em hospitais esta associada - fatores vinculados tanto ao individuoc como 3o ambiente fisico,
entre os fatores vinculados ao paciente destacam-se: idade avangada (princ:: 3lmente idade acima de anos), historia recente de queda, reducdo
da mobilidade, incontinéncia urindria, uso de medicamentos e hipotens&o p tural . Com relacéio aos fatores ambientais e organizacionais
podem ser citados: pisos desnivelados, objetos largados no chéo, altura ina:  quada da cadeira, insuficiéncia e inadequagdc dos recursos
humanos. Estudo realizado em hospital privado localizado na cidade de $8c  aulo apresentou uma taxa de queda reduzida em 2008 - 1,45 por
1.000 pacientes-dia-, que estava associada 3 impiementacdo de um protoco.' de gerenciamento de quedas

Referéncias 1. BRASIL. Ministério da Saude. Documento de referéncia para o Programa Nacional de Seguranca do Paciente. Ministério da
Satide; Fundagdo Oswaldo Cruz; Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria. Brasilia: Ministério da Saude, 2014. 40 p.: il

2. MINISTERIO DA SAUDE. ANVISA - FIOCRUZ. Portaria MS n2 2.095 de 24/09/2013: Anexo 01 da Protocolo de Prevengdo de
Quedas. Acesso em 16 jan. 2016. Disponivel em

3. ANAHP. Associagdo Nacional de Hospitais Privados. Rev. Observatério. 7 ed. ANAHP.

4. CQH. Manual de Indicadores de Enfermagem. 22 edigdo. Programa CQH compromisso com a qualidade hospitalar, 2012.

5. PROQUALIS. Aprimorando as praticas de saude. Ficha técnica do indicador: indice de quedas. Acesso em 23 mai. 2016.

6. BARBOSA, P.; CARVALHO, L & CRUZ, S. icone de Escala de Quedas de Morse: Manual de utilizagio. Editor: Escola Superior de
Enfermagem do Porto, 2015.

Julho_2021

Planejamento anual

Periodicidade da coleta
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! GABRIEL MONTEIRO AHBB ‘ SANTA CASA

QUA L|DADE Tempo maximo de permanéncia no PS - Leitos de Oberservacido sem

justificativas
REDE SANTA CASA

Tempo maximo de permanéncia no PS - Leitos de Oberservagdo sem justificativas
EFICIENCIA {Assistencial).

Avalia 0 tempo médio em dias de pacnentes atendldos no Pronto Socorro 0
Numero de pacientes-dia geral da unidade de saude no periodo/ Numero de saidas hospitalares (altas + obitos +transferéncias
externas) geral da unidade de saude no periodo = dias _
Pronto So
Quanto menor, melhor

24 horas

Fonte de Dados Ficha de Monitoramento mensal dos Indicadores;

Eficiéncia na gestdo do Ie-to operacional e oferta de lmtos para o sistema. lnfluéncna no tempo de permanencua estﬁo
relacsonados a idade, quanto mais idoso maior a chance de co-morbidades e comphcagoes

o

Relevancia

Avaliaa tempo que em média um paciente permanece no Pronto Socorro em Leitos de observagdo sem Justlfncatwas Esté
relacionado a boas praticas clinicas.

Referéncias 1. CQH. Compromisso com a Qualidade Hospnalar 3° Caderno de Indlcadores CQH 2009 Edigdo: ivomar Gomes Duarte, 12
Edigdo. S30 Paulo/SP. Acesso em jan. 2016. Disponivel em 2. ANAHP. Associagdo Nacional de Hospitais Privados. Rev.
Observatério. 7 ed. ANAHP: S30 Paulo, 2015. 3. BRASIL. Ministério da Satide. Secretaria de Assisténcia a Saide — SAS. Portaria n?
312, de 02 de maio de 2002. Padronizagdo da Nomenclatura do Censo

Justificativa

Data da inclusdo
Acurdcia

classificacdo de risco d

Tempo estimado entre a c'&;srz-gadﬂavd'o bac:ente {retirada de senha eierrénrca.)v'e a c|q;sx(|r;a§50 derisco

ACESSO (do paciente). o

Avalia 0 tempo médio entre a chegada do paciente desde a retirada da senha até a classmcagﬁo de risco.

(3 Horario de retirada da senha) - (3horario da realizagdo de classnhca(;ao de risco) / numero de pacientes dia = tnmpo medio
Unidade de Pronto Socorro/ Pronto Atendimento
Quanto menor, melthor

25 min o

Ficha de Monitoramento diario de Indicadores; L
Eficiéncia na gestdo do atendimento operacional e oferta de leitos para o sistema.

Avalia o tempo que em média um paciente permanecena sala de espera desde a sua chegada até a realizagdo da classificagdo de risco.
Estd relacionado a boas praticas no atendimento do usuario.

1. Ministério da Saude. Carta dos Direitos dos Usudrios da Saude. Brasilia, 2006. 2. Ministério da Saude. politica Nacional de
Humanizagdo. Acolhimento com classificagdo de risco. Brasilia, 2004.(Série Cartilhas da PNH). 3. BRASIL. Ministério da Saide. Politica
Nacional de Urgéncias. Portaria n? 1.863/GM, de 29 de setembro de 2003. Diario Oficial da Unido, Brasilia, DF, Poder Executivo, 6 out.

Penodw ade da coleta
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PREFEITURA MUNICIPAL DF R E D E
GRERIEC MONTEIRO AHBB |55 cas

QUALJDADE Tempo estimado para atendimento RISCO VERMELHO

REDE SANTA CASA

| Tempo estimado para atendimento R!SCO VERMELHO

Dominio B ~ 550 (do paciente)

Monitora 0 tempo médio de espera dos pacientes atendidos em carater de urgéncia e emergéncia na unidade de pronto
atendimento.

Meétado de Calculo (*) Indicador dc; setor de Pronto Atendlmemo 2 de tempo de espera {em mmutos) para o atendimento inicial dos pacientes
admitidos no setor de Pronto Atendimento no periodo / J de pacientes admitidos no setor de Pronto Atendimento no periodo =
minutos e

Avaliar o tempo medlo de espera para [} atendumento in
Oportunidade de atendimento.
atendimento imediato

Ficha de coleta de dados da unidade
Seguranca na urgéncia e emergéncia. O fornecimento de senha aumenta a precisdo da coleta desta informagado. Hospitais que
coletam este dado de forma amostral e/ou manual deverdo expllcnar esta forma de coleta para que a andlise seja diferenciada.

al dos pacientes nas unidades de urgéncia e emergéncia.

Justificativa Rela;3o dos usuarios atendidos na emergéncia que passaram por servico de classlﬂcagéo de risco precomzado pelo Protocolo de
Manchester. Organizagio do atendimento no servigo de emergéncia de acordo com o risco promovendo assisténcia qualificada
de acordo com as necessidades/riscos para o usuario. Prioriza acesso ao atendimento de acordo coma complexidade do caso
dando agilidade para casos mais graves, referenciando casos de menor gravidade (classificados pelo protocolo como cor azul)
para a rede de Atengdo Bésica de Satde. Contribui para a seguranga e humanizagdo no atendimento aos usuarios e diminuia
sobrecarga de trabalho da equipe

Referéncias 1. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo & saude. Politica Nacional de Humanizagdo da Atengdo e Gestdo do SUS.
Acolhimento e classificagdo de risco nos servigos de urgéncia. Ministério da Satide, Secretaria de Aten;ao a3 Saude, Politica
Nacional de Humanizagdo da Atengdo e Gestdo do SUS. Brasilia: Ministério da Saude, 2009. 56 p.:

Data da inclus3o Julho_ _2021

Anual
Apuragdo dos dados 2022
Periodicidade da coleta Mensal

QUALIDADE

REDE SANTA CASA

Tempo estimado para atendi

nto RISCO AMARELO A.

Tempo estimado para atendimento RISCO AMARELO
ACESSO (do paciente). ' o e
Avalia a implantagdo da estratificagdo de ‘rrlsc‘é‘;rﬁa'r‘e;lo nos atér{dlmentos em carater de urgéncia e emergéncia na unidade
de pronto atﬁndlmento ede urgencua e emergencna

Média Geral de atend\mento {minuto)
Ato da Visita, Ficha de Monitoramento de !ndmadores
E desejavel atingir percentuais mais elevados de aplicagdo , nos pacientes, admmdos no servigo de urgenua e emergencna,

de sistemas estruturados de recepgio, acolhimento e classificagdo de risco.
30 min

Fonte de Dados Prontudrio do paciente, em papel ou eletrénico, cont=ndo a classificagio de risco.

Relevancia Seguranca na urgéncia e emergéncia
Justificativa

Avaliar a utlhzacao de classmcaqao de risco ﬁas pona de urgenua e emergencna Pnonza;ao segundo nsro de wda e
BRASIL Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Pohuca Nacional de Humanizagdo da Atengao e Gesmo do
SUS. Acolhimento e classificagdo de risco nos servigos de urgéncia. Ministério da Saude, Secretaria de Atengdo a Saude,
Politica Nacional de Humanizagdo da Atengdo e Gestdo do SUS. Brasilia: Ministério da Saude, 2009. 56 p.: il

2. BRASIL. Ministério da Saude. ANS. BRASIL. Acolhimento e classificagdo de risco. v1 01. nov. 2012. Acesso em jan. 2015.
Disponivel em <hnp://www.ans.gov.br/images/g_.grie_s/prestadores/EAgg-Ql.pdh

Referéncias

Data da inclusdo

Planejamento anual
Periodicidade da coleta
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PREFEITURA MUNICIPAL DE R EDE
GABRIEL MONTEIRO A H B B l SANTA CASA

QUA LIDADE Tempo de espera para reavaliagdo apos os resultados dos exames QA
L ]

complementares
REDE SANTA CASA

Tempo de espera para reavaliagdo apos os resultados dos exames complementares
ACESSO (do paciente).

Monitorar o tempo de espera para a reavaliagdo do paciente apds os resultad
Média de tempo em espera para reavaliacdo

| Ato da Visita, Ficha de Monitoramento de Indicadores

Quanto menor o tempo de espera, melhor

30 minutos

exames complementares.

Prontudrio do paciente, em papel ou elet[onlgo_fgp)qudgé classificagdo de rlsco
Seguranga na urgéncia e emergéncia.
Avaliar o tempo de espera para a reavaliagdo apos os resultados dos exames. Isso provoca © aumento do tempo de permanéncia

na instituigdo, gerando a superlotagdo e piora na experiéncia do paciente que acaba ficando mais tempo que o necessario no
pronto atendimento.

1. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengio & Saude. Politica Nacional de Humanizagdo da Atengio e Gestdo do SUS.
Acolhimento e classificagdo de risco nos servigos de urgéncia. Ministério da Saude, Secretaria de Atengdo a Saude, Politica
Nacional de Humanizagio da Atenco e Gestdo do SUS. Brasilia: Ministério da Saude, 2009. 56 p.: il

2. BRASIL. Ministério da Saude. ANS. BRASIL. Acolhimento e classificagdo de risco. v1 01. nov. 2012. Acesso em jan. 2015.

2 Disponivel em <http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E-ACE-01.pdf>

Data da inclusdo

Planejamento anual
Periodicidade da coleta

QUA LlDADE Taxa de Evasdo

REDE SANTA CASA

A evasio é definida como a saida do paciente do Pronto Socorro ou UPA apds apos preencher ficha de atendimento sem
autorizagdo médica e sem comunicagdo da saida do setor

Numero de evasao no periodo / numero total de FAAs abertas para atendlmento no periodo*100
Ato da visita, Ficha de Coleta de Dados, Prontudrio

Quanto menor o nimero de evasac melhor.

A meta deve ser calculada com base na série husténca dos ultimos 12 meses.
FAA, Prontuario, Pronto Socorro

Essencial para a melhoria de qualidade na assisténcia o R
Justificativa O Pronto Socorro absorve grande demanda de pacientes com graus variac  de rit rlscos, 5, alem da deficiéncia quanutanva e
qualitativa dos recursos humanos e materiais, 0 nimero de eventos relac nados a evasdo se destaca devido a sua importancia
no quesito de dano, pois ainda encontra-se em 13,79% o nimero de evas. » de pacientes da unidade, tal evento deve-se ao
super lotagdo, grandes filas de espera e tempo de espera prolongado, coniudo verifica-se a fragilidade nos registros medicos e
enfermagem, muitas vezes ocasionando o retorno desse paciente mediante ao SAMU e ou Corpo de Bombeiro por agravamento

do quadro. Diante disso verifica-se a necessidade da realizagdo de protocolos e fluxos mediante a esses casos. Verifica-se a
necessidade de Educagdo Continuada de Enfermagem com o compromisso de promover atividades educativas para a equipe de
enfermagem com objetivo de conscientizar sobre o preenchimento correto dos protocolos a fim de que as evasées sejam
evitadas, mas se ocorrerem, que haja maior esclarecimento dos pacientes sobre isso.

Referéncias 1. BRASIL. Ministério da Saude. Documento de referéncia para o Programa Nacional de Snguranga do Pacneme Mmlsteno da
Saude; Fundagdo Oswaldo Cruz; Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria. Brasilia: Ministério da Saude, 2014. 40 p”

2. Smalley, C. M, Meldon, S. W, Simon, E. L, Muir, M. R, Delgado, F., & Fertel, B. 5. (2021). Emergency Department Patients Who
Leave Before Treatment Is Complete. Western Journal of Emergency Medicine: integrating Emergency Care with Population
Health, 22(2). http://dx.doi.org/10.5811/westjem.2020.11.48427 Retrieved from ht'(ps://escholarship,org/uc/item/3m23t204.
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QUA LlDADE Taxa de Transferéncias de pacientes do Pronto Socorro / UPA para outras

unidades Hosnbitalares.

QA.

REDE SANTA CASA

Data da inclusdo

Planejamento anual
Periodicidade da coleta

ome Taxa de Transferéncias de pacientes do Pronto Socorro / UPA para outras unidades Hospitalares.

EFETIVIDADE (Assistencial)

Transferéncia externa é a mudanca de um paciente de um hospital para o outro

Numero de pacientes transferidos para outra unidade no  periodo / namero total de atendimento no penodo’loo

l Ato Visita, FAA
Quanto menor a taxa de transferéncia, melhor

Ficha de atendimento (FAA)
Esscencial para melthoria da qualidade da assisténcia

O transporte inter-hospitalar refere-se a transferéncia de pacientes entre unidades ndo hospitalares ou hospitalares de
atendimento as urgéncias e emergéncias, unidades de diagndstico, teraputica ou outras unidades de saude que funcionem
como bases de estabilizagdo para pacientes graves, de carater publico ou privado e tem como principais finalidades a
transferéncia de pacientes de servicos de salide de menor complexidade para servigos de referéncia de maior complexidade ou
a transferéncia de pacientes de centros de referéncia de maior complexidade para unidades de menor complexidade (BRASIL,
2002).

1. BRASIL. Ministério da Satde. Documento de referéncia para o Programa Nacional de Seguranga do Paciente. Ministério da
Saude; Fundagdo Oswaldo Cruz; Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Brasilia: Ministério da Saude, 2014. 40 p.: il.

QUA LlDADE xa de Mortalidade

REDE SANTA CASA

Nome ) QI Taxa de Mortalidade em UTI

Dom)mo EFETIVIDADE (Assistencial).

Conceito Relagdo percentual entre o numero de 6bitos que ocorreram ap6s de corridas pelo menos 24hda admissdo hospitalar do
Método de Calculo N2 de 6bitos de pacientes internados em determinado periodo / N2 de altas no mesmo periodo X 100

Referéncias 1. ANAHP. Associagdo Nacional de Hospftau Privados. Rev. Observatono 7 ed. ANAHP S3o Paulo, 2015 Dlspomvelem

Data da inclusdo
Acurdcia

Planejamento anual

Periodicidade da coleta

Ato Visita )

|Quanto menor a taxa de mortalidade, melhor

A meta deve ser calculada com base na série historica dos Gltimos 12 meses.
EPIMED, SINCONECTA, Prontudrio do Paciente
Essencial para a melhoria de qualidade da assisténcia
a) Numerador - nimero de 6bitos que ocorreram apds aberta a ficha de atendmento em um més. O tempo de admxssao deve ser ccntado a partir
da entrada do paciente no hospital, incluindo, portanto, o tempo permanecido na unidade de urgéncia e emergéncia. b) denominador - nimero
de saidas (por alta, evasdo, desisténcia do tratamento, transferéncia externa ou ¢bito hospitalar), em um més. No calculo da taxa de
mortalidade do Pronto Socorro sdo incluidos todos os 6bitos ocorridas apds o paciente ter dado entrada{Ministério da Sadde 2002z). Auma
forte correlacdo entre esses dois indicadores, porém, para uma mesma instituicdo hospitalar, Ataxa de mortalidade institucional serad sempre
menor que a taxa de mortalidade hospitaiar. Definigdes (Ministério da Saude 2002a):

1. saida hospitalar: saida do paciente da unidade de internacéo por aita (curado, melhorado ou inaiterado), Evasdo, desisténcia do tratamento,
transferéncia externa ou dbito. As transferéncias internas ndo sdo consideradas saidas para o calculo deste e de outros indicadores
hospitalares. 2. Alta: ato médico que determina a finalizag3o da modalidade de assisténcia que vinha sendo prestada ac paciente, ou seja, a
finalizagdo da internagdo hospitalar. O paciente pode receber alta curada, methorado ou com seu estado de saude inalterado. 3. Evasdo: saida
do paciente do hospital sem autorizagdo médica e sem comunicagao da saida o setor em que o paciente estava internado. 4. Desisténcia do
tratamento: saida do paciente do hospital sem autorizac@o médica, porém com comunicag@o da saida ao setor em que o paciente estava
internado, motivada pela deciso do paciente ou do seu responsavel de encerrar a modalidade de assisténcia que vinha sendo prestado ao
paciente. 5. Transferéncia externa: mudanga de um paciente de um hospital para o outro. 6. Obito hospitalar: Aquele que ocorre apos o paciente
ter dado entrada no hospital, independentemente do fato dos procedimentos administrativos relacionados a internacdo ja terem sido realizado
ou ndo. Os obitos de pessoas que chegam mortas ao uso ao hospital ndo sdo cons«deradus ob)tos hosplta’aves

<http://www.abramge.com. br/portaI/hles/observamno anahp_2012 4.pdf>.
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GABRIEL MONTEIRO AHBB ! SANTA CASA

5.3 Acompanhamento dos Indicadores e Metas

Para efetividade de todas as agdes propostas para a gestdo do Pronto Socorro do Hospital
AHBB Padre Bernardo Braakius de Bilac/SP ¢ imprescindivel que a etapa de monitoramento dos
indicadores relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos pacientes da unidade e que
medem aspectos relacionados a efetividade da gestio e ao desempenho da AHBB|Rede Santa
Casa seja desenvolvida regularmente junto com as secretarias municipais, que aceitardo os
servigos prestados vinculados a avaliagdo dos indicadores acima previstos.

O monitoramento sera realizado mensalmente e avaliados trimestralmente e busca
auxiliar na definicdo ou redefinicdo das prioridades para acompanhamento e programacao ou
corregao das agdes, promovendo o aprendizado e crescimento, ao reconhecer o real problema,
os resultados alcangados e a necessidade de aperfeicoamento das estratégias. Tais atividades séo
contribuintes da melhoria continua da assisténcia e gestao. Trabalharemos com mecanismos de
divulgagdo de resultados para toda a unidade e espaco de discussdo entre os gestores e
profissionais que compdem a equipe multiprofissional.

A AHBB|REDE SANTA CASA propde que o monitoramento das a¢des seja da seguinte
maneira:

e Gestores da Unidade de Salide: Responsavel pelo monitoramento da implantagao e/ou
implementagéo do Plano de Acdo junto aos respectivos setores e técnicos envolvidos, e
pelo monitoramento dos Indicadores qualitativos e quantitativos estabelecidos no
convénio, dentre outros Indicadores que reflitam a qualidade dos servigos prestados aos
usuarios. Espacos programados junto aos profissionais da equipe interna, contemplando
a discussdo, informacao e formacdo da equipe, o que possibilitard a identificacdo de
necessidades de adequacdes e intervencdes na organizacao dos processos de trabalho;

e Apresentagdo de resultados para o Gestor do Contrato da Secretaria Municipal: A
AHBB|Rede Santa Casa, através de um representante, apresentara relatorio
trimestralmente contendo os indicadores obtidos, analises criticas das situagoes
encontradas e plano de agdes de melhoria continua, com intuito de formulagao de
estratégias, interna ou entre as unidades intra-hospitalares, para intervengdes nas
necessidades apontadas.

e Centro de Servico Compartilhado AHBB|Rede Santa Casa: responsaveis pelo
monitoramento do Plano de Agéo (produto das oficinas de planejamento estratégico)
junto aos gestores da unidade, com periodicidade regular e registro em planilha de
monitoramento e elaboracio de relatério, que permitird acompanhar o desenvolvimento
das acdes e identificacdo das dificuldades de implanta¢ao e execugdo do plano de agao.
Realizard o Monitoramento dos Indicadores de Produtividade e de Qualidade,
Acompanhamento dos dados dos sistemas de informac&o, e demandas provindas das
reunides com equipe interna da unidade, bem como das reunides entre gestores da
unidade/corpo clinico.

5.4 Servico de Atendimento ao Usudrio - SAU e Pesquisa de Satisfacdo

O Servico de Atendimento ao Usuario (SAU) é um canal democratico de estimulo a
participagdo comunitaria, de disseminacdo de informagdes em saude e de mediagao entre o
cidadao e os gestores dos servicos de saude. Além de ser instrumento de controle social para a
defesa do direito a saude, possibilita o aperfeicoamento da qualidade e da eficacia das agdes e
servicos prestados pela AHBB|Rede Santa Casa nas unidades e humaniza o atendimento.

www.ahbb.org.br
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Constitui-se em um canal de comunicacéo direto e eficaz que interage fortemente com ©
ambiente interno e externo da instituigao.

Diante do exposto, a AHBB|REDE SANTA CASA propde estabelecer canal de comunicgqé‘xo
com os UsUarios e responsaveis dos pacientes através do Servigo de Atendimento ao Usuario -
SAU e Pesquisa de Satisfagdo do Usuario.

O objetivo mediante as estratégias propostas é:
estimular a participacdo da sociedade no processo de avaliacao dos servigos;
registrar e tratar das manifestagdes dos cidadaos relativas aos servicos prestados;
apresentar aos gestores as informagdes decorrentes da avaliacido da populagao;
apoiar e fortalecer a participagao social no SUS.

A responsabilidade deste processo sera do Departamento de Qualidade da AHBB|Rede
Santa Casa.

Funcionamento do servigo:

O SAU capta dados através de um Unico documento estruturado que avalia a satisfacao
dos usuarios referente os servicos prestados e, no verso da Pesquisa de Satisfagdo ha um espaco
reservado para comentarios como duvidas, sugestoes, criticas e elogios. )

Os dados levantados nas Pesquisas de Satisfagdo sdo enviados aos gestores, para avaljagao
e aprimoramento dos servigos prestados, alem de emitir parecer sobre as reclamacoes e
sugestdes informando as providéncias tomadas para solugao do problema. i

As manifestacdes sdo classificadas em suas especificidades e apds analise serao
encaminhadas as areas competentes para ciéncia e providéncias. Apds este processo o SAU,
encaminha devolutiva da manifestagdo ao usuario.

A prioridade é responder aos manifestantes com agilidade. Controlar 0s processos
recebidos, controlar os prazos de solugdes. Acompanhar em tempo real o fluxo da reclamacgao.
Buscar proatividade nas solucdes dos problemas, fazendo de uma ouvidoria passiva para uma
ativa.

As manifestacdes oriundas do Sistema de Ouvidoria Geral dos municipios deverao ser
encaminhadas ao Departamento de Qualidade da AHBB|Rede Santa Casa, através do e-mail
qualidade@ahbb.org.br para conhecimento da manifestagdo e, apos analise, serd encaminhada
para o gestor da unidade para manifestagao e providencias.

Na apuracdo dos fatos o gestor local deve observar todos os aspectos contidos na
manifestacdo do usudrio, considerando as vérias situagdes apontadas pela mesma, apurando
cada uma dessas situagdes e identificando todos os elementos envolvidos. A resposta ao
manifestante sempre que possivel deve ocorrer pessoalmente, quando nao possivel deve ocorrer

por telefone, e-mail ou correspondéncia. Os prazos para retorno ndo devem ultrapassar 5 (cinco)
dias.

Os dados obtidos na pesquisa de satisfacdo permitirdo identificar as variagdes encontradas
nos diversos setores, para que agdes corretivas ou de melhoria possam ser tragadas, buscando
um constante aprimoramento do padrdo técnico e funcional, de modo a disponibilizar servigos
assistenciais centrados na qualidade e humanizagao do atendimento.

O objetivo da pesquisa de satisfacdo é avaliar em como o usudrio percebe a oferta dos
servicos em relacdo ao funcionamento e qualidade, sendo a informagédo obtida através de
pesquisas enviadas pelo celular (ferramenta WhatsApp) do paciente ou do familiar responsavel,
que passaram em atendimento na unidade. A periodicidade de fechamento desse indicador
sera mensal.

Os resultados da pesquisa de satisfacdo serdo monitorados buscando sempre a satisfagao

maéxima dos usuarios. Caberd ao gestor da unidade apresentar, nas reunides mensais de
monitoramento de indicadores, o consolidado dos resultados obtidos.
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A pesquisa de satisfagdo do usuario sobre o atendimento do hospital destina-se a avaliagao
da percepcdo de qualidade de servigo pelos pacientes ou acompanhantes/familiares. Em cada
més sera avaliada a pesquisa de satisfagdo do usuario, por meio dos questionarios especificos,
que serdo aplicados mensalmente em pacientes internados ou acompanhantes/familiares.

A AHBB|Rede Santa Casa implantard a Pesquisa de Satisfacao do Usuério através de
QRCODE, pratica j& adotada em unidades de saude por ela gerenciadas.

6. RECURSOS HUMANOS

Em atendimento a
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]
Hqsgclms

QUALIDADE

RRUE SANTA TASA.

Pesquisa
de Satisfacao.

O que achou do
Atendimento?
Para responder use
o QR Code ao lado:

Caro cliente, sua opinido'® muito importante
para todos ps provedores e pacientes desta
unidade de saude,

uisa para saber como
icia de atendimento.
HBQF| ou escaneie o

Criamos esta breve pe
estad sendo sua exper
Para responder, visite:
QR Code. :

A Qualidade da AHBE
agradece sua participl

legislagdo vige te,

a composicao dos

recursos

humanos

disponibilizados pela AHBB|Rede Santa Cas para o gerenciamento do Pronto Socorro do
Hospital AHBB Padre Bernardo Braakius esta ¢ sim distribuida:

www.ahbb.org.br
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REDE
AH B B l SANTA CASA DIMENSIONAMENTO EQUIPE CLT
HOSPITAL AHBB - PRADRE BERNARDO BRAAKIUS - BILAC/SP

Categoria 2 N1 12 Foiga Feérias 12
- HOSP PADRE BERNARDO BRAAKIUS ENFERMEIRO RT 1 1
AHBB - HOSP PADRE BERNARDO BRAAKIUS ENFERMEIRO 220 1 4
AHBB - HCSP PADRE BERNARDC BRAAKIUS TEC DE ENFERMACEM 220 7 8
AHBB - HOSP PADRE BERNARDO BRAAKIUS FISIOTERAPEUTA 150 1 1 1
AHBB - HOSP PADRE BERNARDC BRAAKIUS RECEPCICNISTA 220 2 2 2
AHBB - HOSP PADRE BERNARDO BRAAKIUS AUXILIAR ADM 220 1 1 1
AHBB - HOSP PADRE BERNARDO BRAAKIUS AUXILIAR DE FACILITIES 220 2 2 3
AHEB - HOSP PADRE BERNARDO BRAAKIUS NUTRICIONISTA 220 1 1 1
AHBB - HOSP PADRE BERNARDO BRAAKIUS MOTORISTA 220 3 S5 3
AHBB - HOSP PACRE BERNARDO BRAAKIUS FARIMACEUTICO 220 1 1 1

PLANO DE APLICACAO D URSOS FINANCEIROS

ORD OBJETO ok "
R RSO ANO
1.1 |REMUNERAGCAO RS 66.671,16 | 29%
1.2 |ENCARGOS RS 5.209,12 2%
1.3 |PROVISAO (Férias, 132 Salario e Multa FGTS) RS 12.641,51 6%
1.4  |BENEFICIOS RS 4.395,00 2%
1.5 |SEESMT +EPIs RS 1.653,31 1%
1.5 |PARCELAMENTO FGTS RS 2.750,00 1%
TOTAL1| RS 93.320,10 | 41%
PR ACAD D R 0 ALOR %
2.1 |SERVICOS MEDICOS PLANTONISTA RS 68.200,00 | 29,8%
2.2 |SERVICOS MEDICOS COORDENACAO RS 4.600,00 | 2,0%
2.3 |SERVICOS MEDICOS REMOGOES RS 2.000,00 | 0,9%
2.4 |SERVICOS DE IMAGEM RS 4.000,00 | 1,8%
2.5 |SERVICOS DE LABORATORIO RS 1.400,00 | 0,6%
TOTAL 2| RS 80.200,00 | 35,1%
ATERIA DICA 0O ALOR %
3.1 |MAT/MED RS 14.000,00 | 6,1%
3.2 |OXIGENIO RS 8.000,00 | 3,5%
TOTAL 3| RS 22.000,00 | 9.6%
4 D P AS OPERACIONA ALOR 74
4.1 |DESPESAS OPERACIONAIS RS 24.690,00 | 10,8%
24.690,00 | 10,8%
CUSTOS INDIRETOS
5.1 |CUSTOS INDIRETOS RS 8.270,00 | 3,6%
TOTALS5| RS 8.270,00 | 3,6%

OTA R 8.480,10 00%

CUSTOS INDIRETOS: Tem por finalidade a centralizagédo dos servigos administrativos, garantindo, portanto, maior
aproveitamento e economicidade do recurso recebido, bem como maior eficiéncia no controle e compartilhamento de
informacdes, mediante utilizagdo de software especifico de gestao hospitalar, internet (para rodar o software),
equipamentos de tecnologia e mao de obra especializada nas areas de: (i) recursos humanos, especialmente para
fechamento de folha de pagamento, conferéncia da folha de ponto, selecdo e contratacao de pessoal, controle de
beneficios dos colaboradores, treinamentos e agdes de engajamento, analise critica de indicadores de gestdo de pessoas;
(ii) controladoria, especialmente para controle de receitas e despesas, gerenciamento de contas, fluxo de caixa e balango
contabil, colaborando para contabilidade gerencial organizada, afim de viabilizar a regular prestagdo de contas e
transparéncia na aplicagdo do recurso conforme IN 01/2020 TCESP, bem como a escrita fiscal, que analisa e separada os
documentos fiscais e de modo a comprovar as operacdes de receitas e despesas que decorrem dos SeI’ViCOS prestados e
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