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1 - Quadro de metas estabelecidas pelo contrato de gestao.
Cumpri
N2 | Indicador / Descricdo Meta MARGO/2022 | Fonte de verificagdo mento | Justificativa
da meta
, Minimo de 07
Numero de L. L Escala mensal de
T L profissionais médicos | Escala de L. .
profissionais médicos . profissionais, registro
1 nas 24 horas, sendo | profissionais em
nas 24 horas de . de presencga e cadastro NAO
. 04 diurnos e 03|anexo SIM
funcionamento da UPA. no SCNES
noturnos.
. d Sistema de informacao
7.300  (atend. ;a4 pela SMS. Os
outras queixas) . .
Realizagdo de 8.000 w g | atendimentos deverdo
, consulas: médicas! nia 95’;_ as Cor"Sl.’ :a: 939. (atend. | ser informados através| ¢\ .
médicas evista ‘i
UPA sob Contrato de . B que|?<as“ : dos cédigos
Gest3o. realizadas ;Zs;g;atzgrlas até preconizados pelo MS:
/03/22) 03.01.06.002-9
8.239(100%) 03.01.06.009-6 e
03.01.06.010-0
7.768
(acolhimento Sistema de informacao
Realizagdo de 8.000 95% dais outras queixas) |indicado pela SMS. Os
acolhimentos com > . atendimentos deverao
. . acolhimentos com | 1.060 . . |SIM -
3 classificagdo de risco na L . Ihi ser informados através NAO
classificacdo de risco | (acolhimento o
UPA sob Contrato de . - queixas dos cédigos
. prevista realizada. .
Gestao. respiratdrias até | preconizados pelo MS:
14/03/22) 03.01.06.011-8
8.828 (100%)
Pontualidade na Protocolo de
.. | 100% de .
entrega dos relatdrios fidad y recebimento dos
4 - = ontualidade ara | 20/04/2022 SIM Nao
mensais de Prestacdo pd latd .p / relatérios pelo Apoio
de Contas Assistencial | t090S0STe et Administrativo da SMS
e Financeira.
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Realizado
. , 100% da implantagao . .
Implantagdo do Ntcleo d Nijicl de registro na | Registrado na ANVISA e
o ucleo
de Seguranga do 5 d ANVISA, falta|o Plano de Seguranca
. . | Seguranga o " X ‘ ~
5 Paciente e Elaboragdo Paiientece e apresentagdo do Paciente esta em|NAO SIM
do Plano de Seguranga do plano de|fase de levantamento
. de Seguranga do . .
do Paciente. . seguranga  do | do risco setorial
Paciente. :
paciente.
. . Apresentar
Execucgdo das agdes do .
o Em fase de|cronograma das agles
Plano de Seguranga do | Realizagdo de no -
. L. elaboragdo do|no decorrer do ano e| .
6 Paciente, conforme | minimo 90% das e . NAO SIM
. . Plano de | relatério/registro  das
cronograma atividades previstas. . .
Seguranga acbGes em ata, com lista
apresentado.
de presenca.
Apresentacao e L.
- Relatério das
execugdo do Plano de . . .
” . 100% das atividades atividades previstas e
Educagcao Continuada e - lizad - lizad iod
- revistas realizadas| Cronograma realizadas no periodo e
7 Humanizagao, P ~ g . P SIM SIM
com 90% de adesdo | elaborado lista de presenca
conforme cronograma, o )
o dos profissionais. assinada pelos
com no minimo uma Cainant
s - articipantes
atividade por categoria P P
profissional por més.
90% das
. ) " Relatério das
Apresentagao e | manutengdes .
. . L. manutengdes
execucdo do Plano de | preventivas e | Relatdrio em . -
8 . . preventivas e|SIM NAO
Manutengdo previstas e | anexo . .
. . . corretivas previstas e
Preventiva e Corretiva. | manutengdes . ,
. . realizadas no periodo.
corretivas realizadas.
Elaboragdo e Protocolos
implantacdo dos | 100% dos Protocolos | €/aborados e | apresentacio das
Protocolos Clinicos | ejaborados e | implantados cépias dos protocolos
Assistenciais as implantados conforme com ata de
9 Anci s SIM SIM
Urgencias €| conforme atualizagdes de | 5presentagdo e ciéncia
Emergéncias no | cronograma novas diretrizes | equipe
periodo de 12 meses, | 35rasentado. com prazo de |, tiprofissional.
conforme cronograma revisdato de 2
apresentado e anos.
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Proporgdo de pacientes
atendidos dentro do|100% dos pacientes|Ndo é possivel
10 tempo de espera para|atendidos no tempo | buscar os dados | Sistema de informagdo NAO SIM
atendimento médico, | de espera|no sistema de |indicado pela SMS
conforme categoria de | preconizado informacdo.
risco.
. 20 d . 100% dos pacientes
:Op:':;"ao :pacuent::s atendidos em até 15| N3o é possivel
atendidos dentro do| . - i i a
- q minutos apos | buscar os dados .S|st.err;a delmformagao NAO SIM
empc? € €spera para| . ertura da Ficha de no sistema de ndicago pela SMS
Acolhimento com . . =
L . Atendimento. informacdo.
Classificacao de Risco.
90% das
- manifestagdes Planilha prépria de
Resolubilidade do . . -
12 ] L respondidas em 48h | 100% controle interno de|SIM NAO
servigo de Ouvidoria. . . L
a partir do registro ouvidorias.
da demanda.
Implantagdo e Aguarda
execugao das implantacdo da | comprovacdo de
Comissﬁes de Etica Comi5550 de registro das comissoes
Médica, Revisdo de|100% das Comissdes | revisdao de | no CEM.
13 | Obitos e Revisdo de|implantadas e | prontuario NAO SIM
Prontudrio Médico, nos | atividades realizadas. | médico e | Relatério préprio com
termos das respectivas registro no CFM | as atividades realizadas
resolugdes do Conselho da comissdo de | durante o més.
Federal de Medicina. ébito.
8.239
Maximo de 3% do o o
bercentual . total de pacientes | Atendimentos Prontudrio Eletrénico e
a e 3
14 |transferéncia Fehdicos NroRmcs: 527 roral de Regulacio NAO SIM
. encaminhados para . CROSS.
hospitalar. . Encaminhament
o Hospital de
A s 0s
referéncia.
6,4%
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2 - Consideracgdes sobre os indicadores

2.1 - Indicador 01:
Todos os dias tém, no minimo, 07 (sete) profissionais médicos nas 24 horas de funcionamento
da UPA conforme escalas em anexo no final do documento.

2.2 - Indicador 02:

Em relacdo a realizacdo de 8.000 consultas médicas mensais, houve um aumento da busca
pelo servigo na unidade, sendo possivel o cumprimento da meta estabelecida. Segue quantidade de
consultas comprovadas através do sistema:

m ¢ M ANDUVA PREFEITURA MUNICIPAL DE CATANDUVA
opge (IEILIVITWIRIVITI Relatério de Consulta
Sintdtico por Unidades
Filtros: Data basesal: 04/00/ 2022 Cuata Finat. 1403/ 2002
stora inscint: 66:00 Hora Finat: 3359 -
Uricdadie de Shode: 1453-1 - UPA AFSFIRATORIG
Citfrotrucn: 14 - SUS CATANDAUVA
Ties Aeraa: .
/ - /My § At MR Garcobadus, feme Cumierer s mdes
Uindade Quantidade e
1463 | UFA RESPIRATORIG a39 100,00 %%
“Total Geral..: ane
de C ity = par \ de salde
m CATANDUVA PREFEITURA MUNICIPAL DE CATANDUVA
pe  NEOAIIRIRITEG Relatério de Consulta

Sir per Unidac
Piltsom: Daata tneisl: OV/QI/ 3020 Data Farvad 1 1/00 2022
Howa lescial: OO 0D Mo s Finad 23 S
L by 0 A I:Ql()ll)( O PRONTO ATENOIME NTO OR ATILIO © CYPiANG
»

Commiaitan (hawie an / Custsltos = fas crmuitas ¢ Mo attantos, Ml Cancoteion, Mo D adis
Quantidade e
A0 LUPA - UNIDADE DF PRONTO ATENMDIMENTCO DR ATILIO C CYPRIANG 7300 100,00 %%
Totel Gerel.. i 7.300

Feslatdrio de Consulta Sirtdt - por Unidade de satde

[ vra - UriADE DL PRORTO ATERDIMENTO DR ATILIO C CYPRIANO - 7300 |
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2.3 — Indicador 03:

Em relacdo a realizacdo de 8.000 acolhimentos com classificagdo de risco mensais, atingimos a
meta estabelecida, realizando 8.828 acolhimentos com classificacdo de risco devido aumento da procura

por atendimento na unidade. Segue relatério do sistema:

PREFEITURA MUNICIPAL DE CATANDUVA

Qa’
Sintétice por Unidade

Fares: Bata fnioal: §1/03/2022 Oata Final: 14/63/3022
Ufidade: t463-1 - UPA RESPIRATORIO

tindage Quantidade £
1463-1 UPA RESPIRATORIO 1.060 100,00 %
Total Geral..: 1.060

Relatério de Agendamente de Trliagem Sintético - Per Unidade

@ UPA RESPIRATORIO

m PRET PREFEITURA MUNIEIPAL DE EATANBUVA
M Relatério de Agendamento de Triagem de Enfermagem

'lax
Sintético por Unidade
Fltres: Data imaal; 01/63/3021 Dats Finsl: 3170372022 )
Uridade: 40:1 - UPA - UNIDADE OF PRONTO ATENDIMENTO OR ATILIO C CYPRIANO

Unidade Quantidade %%
40:1 UPA - UNIDADE OE PRONTO ATENOIMENTO DR ATILIO C CYPRIANG 7.762 100,00 %
Total Geral..: 7.768
Relatério de Agend. to de Triagem Sintético - Por Unidade

Q UPA - UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO BR ATILIO € EYPRIANG |
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2.4 — Indicador 04:

Informamos que os relatérios mensais de Prestagdo de Contas Assistencial e Financeira sdao

entregues com pontualidade, conforme pactuagdo contratual, até o dia 20 de cada més subsequente.

2.5 — Indicador 05:

Em relacdo a implantagdo do Nicleo de Seguranca do Paciente e do Plano de Seguranca do
Paciente, temos uma Comiss3o de Seguranca do Paciente e o Nucleo de Seguranga do Paciente ja em
funcionamento, estamos no processo de desenvolvimento do plano interno de seguranca do paciente,
na fase de mapeamento do risco setorial. Neste més atual, com a mudanga da gerencia administrativa
houve um processo de adaptagdo e levantamento de necessidades imediata diante da visdo gestora
atual.

Com o aumento do numero de atendimentos de pacientes e dentre eles o aumento de
notificagdes compulsérias de doengas identificamos a importancia da reciclagem quanto a notificacbes e
do protocolo de Dengue. Surgiu uma nova demanda da geréncia dentro na Unidade que foi a reunido de
equipe da coordenacdo semanalmente todas as quintas-feiras no periodo da manhd em que todos os
lideres dos diversos servigos participam e discutem processos de trabalhos sendo que no final da reunido
cada servico leva demandas com metas e prazos para serem resolvidos ou parcialmente resolvidos.

Dentre as demandas discutidas no més de margo, surgiu a necessidade de trabalharmos com a
seguranca do profissional de saide durante o descarte de lixos infectantes e perfuro cortantes.
Coordenacdo de enfermagem e Servico de Higiene e Limpeza ficou responsavel em articularem com o
SESMT a reciclagem do contetido por meio de treinamentos para a segunda quinzena de abril. Outra
demanda que a equipe levantou foi a necessidade da retomada de passagem de plantdo entre a equipe
de enfermagem junto a equipe médica para tornar a comunicagdo mais segura e efetiva entre equipes
evitando eventos adversos por falha de comunicagdo, sendo assim a agdo foi implantada no més de abril
e estd em monitoramento, além da passagem de plantdo da equipe assistencial foi implantado também
um controle entre os porteiros, por meio de um impresso, dos acompanhantes dentro da Unidade, este
fluxo estad sendo monitorado com resultados positivos até o momento.

Em relacdo da medicacdo segura, durante as reunides, foi abordada a necessidade de
aperfeicoarmos o sistema de informacdo para receituarios médicos de modo a tornar a prescrigdo

médica mais segura se restringindo aos medicamentos oferecidos pelo REMUME, com isso 0s impressos
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desta mudanga de processo.

2.6 - Indicador 06:

As atividades do Plano de Seguranga do Paciente serdo iniciadas apds elaboragdo do Plano de
Seguranca do Paciente no més de abril. O més de margo foi um momento para a equipe de coordenagdo
dos servicos levantarem as necessidades e, a partir deste momento as atividades serdo programadas
para entrarem em vigor na Gltima quinzena de abril com o treinamento do SESMT sobre seguranga dos

trabalhadores da satide em relagdo ao material infectante e perfuro cortantes.

- Indicador 07:

Em relacdo a apresentacdo, aprovagdo e execugdo do Plano de Educagdo Continuada e
Humanizag¢do, conforme cronograma, com no minimo uma atividade por categoria profissional por més,
foi solicitado sugestdes de temas para os colaboradores da unidade através de uma plataforma online no
més de Janeiro/2022 para posterior elaboracdo do cronograma, mas devido troca da geréncia e
readequacdo para unidade mista, orientacdes sobre notificagdes compulsdrias, protocolo de dengue
devido epidemiologia vigente no municipio, abordagem do RH para sanar duvidas quanto ao registro
correto do ponto e redugdo de banco de horas evitando jornadas extraordindrias.

Com aumento da demanda nos casos de dengue e a necessidade de acompanhamento dos
profissionais e a falta de profissional responsével pelo Nucleo de educagdo permanente ndo foi possivel
elaboragao do cronograma.

Reforgcamos que o cronograma de Educacdo Permanente estd sujeito a alteragdes como o
remanejamento de algumas atividades previstas, e o acréscimo de outros treinamentos/capacitagbes
atendendo a necessidade atual das demandas apresentadas pelos profissionais, bem como o perfil dos
usuarios do servico. Assim como alteragcBes nas decisdes dos comités, implantagdes de novos
instrumentos de trabalho e necessidades apontadas pelos coordenadores.

Segue anexas atas de treinamento e contetdo abordados pelo RH e pela Enfermeira Shirley

provisoriamente auxiliando a Coordenagao:
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Treinamento com a equipe de Enfermeiros sobre notificagdbes compulsérias e protocolo de

atendimento nos casos de dengue.
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2.8 — Indicador 08:

Em relagdo ao Plano de Manutengdo Preventiva e Corretiva, o0 mesmo ja foi apresentado e as

atividades vém sendo desenvolvidas conforme o cronograma de atividades e relatério em anexo.

2.9 - Indicador 09:

Em relacdo a elaboracdo e implantagdo dos Protocolos Clinicos Assistenciais as Urgéncias e
Emergéncias no periodo de 12 meses, relato que todos os protocolos da unidade estdo dentro do prazo
de vigéncia (2 anos), mas devido a demanda epidemioldgica foi implementado no més de Margo/22 o
protocolo de amigdalite.

Segue em anexo.

2.10 - Indicador 10:

Em relagdo a proporgdo de pacientes atendidos dentro do tempo de espera para atendimento
médico, conforme categoria de risco, identificamos elevado tempo médio através do relatério do
Sistema MV, porém n3o é compativel com nossa realidade, sendo assim, buscamos uma contraprova no
Relatério de Acolhimento/ Agendamento de Triagem — Tempo de Atendimento no mesmo periodo, que
ndo demonstra nenhum atendimento com tempo superior que leve ao tempo médio encontrado. Foram
notados também atendimentos cujo horario e tempo de espera ndo foram registrados, aparecendo o
cédigo “xxx”. Devido a isso, justificamos que este tempo de espera ndo faz jus a realidade, sendo
provavelmente problema do Sistema de Informagdo, comunicado responsdavel técnica pelo sistema MV,
Stephanie, e aguardamos resolugao.

Segue relatdrio do sistema MV, sendo que um exemplo mostra tempo para atendimento
médico de 1 dia 1 hora e 7 minutos para atendimento normal o que ndo é compativel com nossa

realidade.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CATANDUVA

@M Relatério de Agendamento de Triagem de Enfermagem
Tempo Médio de Espera - Agendamento ao Atendimento - por Classificacio

Fitzes: Data Inicial: 01/03/2022 Data Fnal: 14/01/2022
Unidade: 1463-1 - UPA RESPIRATORIO

Classificacio Tempo Médic*

EME Emergéncia 0 dias O horas 28 minutos
PUR Pouco Urgente 0 dias O horas 27 minuaos
URG Urgente 0 dias O horas 20 minutes
MUR Muito Urgente 0 dias O horas 17 mimaos

PREFEITURA MUNICIPAL DE CATANDUVA

CATANDUVA

g ICTICHEIRII Relatdrio de Agendamenteo de Triagem de Enfermagem
Tempe Médio de Espera - Agendamento as Atendiments - por Classificacio

Fiftves: Oata inmat: OL/0N 2032 Data Final: 21U/ 2022
Lnidiee: 401« UPA « UNIDADE DE MRONTO ATENDIMENTO DR ATRIO C CTPRIANG

Dlassficacas Tempo Médio”

NOR Normal 1 dias 1 horas 7 minctos

PUR Pawco Urgante 1 dias 1 hoves X7 mimaos
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EME Emergenciae O diaz O haraes 18 minmos
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2.11 - Indicador 11:

Em relagdo a proporgdo de pacientes atendidos dentro do tempo de espera para Acolhimento
com Classificacdo de Risco, conforme categoria de risco, nas categorias de risco Vermelho, Laranja e Azul
n3do cumprimos meta de atendimento como apresentado pelo sistema de informagdo devido a:

Paciente classificado na prioridade “Vermelho”, é atendido IMEDIATAMENTE, conforme
preconizado pelo Protocolo de Classificacdo de Risco, para posteriormente ser preenchida a ficha de
atendimento pelo médico, gerando pelo sistema de informagdo um tempo de espera por consulta, sendo

que na realidade o paciente ja foi atendido.

Na prioridade de urgéncia maior, caracterizado pela cor “LARANJA”, sendo preconizado o
atendimento em 10 min, justificamos duas situacdes que explicam o tempo de espera informado pelo
sistema:

1) Pacientes caracterizados como urgéncia maior, em geral, politraumatizados, que chegam a
Unidade com SAMU ou RESGATE, cujo acesso é pela Sala Vermelha, sdo em geral caracterizados dentro
da prioridade LARANJA, sendo classificados e atendidos prontamente pela equipe, e desta forma, apds
abertura da ficha de atendimento gera um tempo de espera por consulta, ou seja, na realidade o
paciente ja se encontra em atendimento médico.

2) A segunda interferéncia ocorre nos casos de reclassificagdo, no qual o tempo acumulado na
classificacdo anterior soma-se a nova classificagdo, ou seja, paciente aguardando dentro do verde ou
amarelo e sendo posteriormente reclassificado para laranja, soma-se o tempo anterior, desta forma,
aparecendo um valor absoluto de tempo que ndo corresponde efetivamente ao tempo que realmente
aguardou dentro da prioridade laranja.

A classificacdo de risco na prioridade azul, na unidade ndo é direcionado para atendimento
médico, somente para atendimentos de enfermagem como: administragdo de medicamento com receita
externa, curativos aos finais de semana entre outros.

Idem ao relatério do sistema anexo ao indicador 10.

16



ASSOCIACAD i

IVlahatma

PRYh
andhi NEP — INDICADORES ASSISTENCIAIS — RECURSOS HUMANOS Y e 3

RELATORIO DE ATIVIDADES — MARCO DE 2022.

SAUDE E EDUCAGAO E ASSIN QUE SE FAZ!

2.12 - Indicador 12:

Em relacdo a resolubilidade do servigo de Ouvidoria, segue abaixo planilha interna com o tempo

de resposta das ouvidorias encaminhadas.

N2 da demanda Data e Hora de Data e Hora da Tempo de resposta
recebimento Resposta
4627963 09/03 —11:50h 10/03 —11:15h 23h25m
4635014 14/03 — 10:26h 15/03 -11:27h 1him
4636203 14/03 - 14:43h 15/03 —11:27h 20h44m
4654804 24/03 - 15:49h 25/03 — 9:58h 18h9m

2.13 - Indicador 13:

Em relagdo 3 implantagdo e execugdo das Comissdes de Etica Médica, Revisdo de Obitos e

Revisdo de Prontuario Médico, nos termos das respectivas resolugdes do Conselho federal de medicina,

foram implantadas a Comissdo de Ftica Médica, Comissdo de Etica de Enfermagem e Comissdo
de Revisdo de Obitos, a qual foi reestruturado os colaboradores integrantes. O cronograma de reunides e
ata de Implantacdo realizada ja foram apresentadas anteriormente.

Ja a Comissdo de Revisdo de Prontuério que seria estruturada no més de JANEIRO/2022, devido
mudancas da diretoria clinica e adequagdo do profissional as normas e rotinas da unidade ndo foi

possivel a implantagdo da Comissao.

2.14 - Indicador 14:

Em relacdo percentual de transferéncia, excedemos a quantidade pactuada devido o préprio
perfil assistencial da Unidade de Pronto Atendimento e as demandas necessdrias/urgentes por
especialidades médicas, como Ginecologia/Obstetricia, Ortopedia, Neurologia, Psiquiatria em casos de
emergéncia, Indicagdes Cirurgicas, Oftalmologia, Urologia, Otorrinolaringologia, tanto em nivel
ambulatorial como interna¢do hospitalar, sendo a UPA o Unico ponto de atengdo responsavel pelo

encaminhamento de pacientes para o setor tercidrio no municipio.
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Realizado levantamento através do sistema CROSS sobre as transferéncias da unidade e
realizado manualmente planilha com niimero de usuarios encaminhados por especialidade.

Segue abaixo planilha de encaminhamentos:

was  Jalafafa]s]efr]e]0 (o0 a0 as [ar [an 0|20 | an [aa [ 2s [0 |20 26| w2 | 20|20 (00| ms
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FRAMSFERENCIA PARA REFC  HOA 29 (37 (23 |20 (27 |46 | 26 |37 (29 | 26 |24 (47 | 30 (25 |23 | 18 | 16 |20 | 32 |47 |31 |20 | 18 |42 |26 | 46 (47 | 24 | 47 (28
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TRANSHEEENCIA FIIRA DA MICRO-B A

b=

+

BFLETHOGH i 1

LA BN RN i i

LA B i3 )

[
I
|

|n‘—-‘

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE TODAS AS ESPECIALIDADES 827
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TOTAL DE ATENDIMENTOS NO GRIPAL 36

Atendimentos no setor especifico para Sindrome Gripal |
Idade Fem Masc » TOTAL
00 a 02 18 42 61
03314 31 36 ; 67
15a 58 133 116 249
> 60 anos 32 7 15 51
TOTAL 215 213 428
|
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Catanduva, 10 de Abril de 2022.

Ariane M&a%ﬁdotti
Gererffe Administrativa

ARIANE RANZANI RIGOTTI
GERENTE ADMINISTRATIVO
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