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INTRODUCAO

A PRO-SAUDE - Associagdo Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar, entidade
sem fins lucrativos, denominada como Organizacdo Social vem através deste, demonstrar
os resultados de MAIO de 2016, referente ao contrato de gestdo n° 001/2015, celebrado
junto a Secretaria de Estado da Saude do Espirito Santo, tendo como objeto a operacio-
nalizacao da gestao e execuc¢do das atividades e servigos de salude no Hospital Estadual
de Urgéncia e Emergéncia.

Este relatério tem como objetivo demonstrar a atuacdo da PRO-SAUDE no desenvolvi-
mento de suas atividades ocorridas no més de MAIO de 2016, através da implantacéo de
metodologias de trabalho, fluxos de processos técnicos e administrativos. Este € um ca-
minho progressivo e composto por acdes continuas e renovaveis, sempre visando a me-
Ihoria da qualidade assistencial prestada, objetivando ndo somente a satisfacdo da popu-
lacéo assistida, mas, também, o alcance das metas estatisticas estipuladas.

Temos a certeza de que a continuidade do trabalho trara resultados positivos ao Hospital
Estadual de Urgéncia e Emergéncia que reforcaréo ainda mais a parceria estabelecida
entre Pro-Saude e Secretaria de Estado da Saude do Espirito Santo.
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METAS ESTRATEGICAS

Em 21 de Julho de 2009, foi publicada no Estado do Espirito do Santos a lei complemen-
tar de n°489 e suas alteracdes que dispds sobre a qualificagdo das Organizagbes Sociais
e definiu, entre outras, as regras de acompanhamento, avaliacédo e fiscalizacdo dos con-
tratos de gestéao.

De acordo com o contrato de gestdo de n © 001/2015 firmado entre a SESA/ES e a Pro-
Saude ABASH, foram estabelecidas as metas quantitativas e qualitativas, bem como a
metodologia de apuracdo do seu cumprimento de acordo com 0s objetivos a serem al-
cancados.

Assim, as metas estipuladas estdo sendo tratadas como objetivo a ser alcan¢ado, através
da implantacdo de metodologias de trabalho, correcédo de fluxos e processos operacio-
nais, que impactam na melhoria da qualidade assistencial.

A fim de viabilizar o enfrentamento dos desafios, a Direcdo da Pr6-Saude buscou reforgar
suas equipes de trabalho nos diversos niveis do Hospital Estadual de Urgéncia e Emer-
géncia: Diretivo, Gerencial, Liderancas e Assistencial, afim de fazer frente aos objetivos e
metas estipulados.

A Gestdo do Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia como Negécio “Promover a
Saude”, Missdo Prestar assisténcia qualificada e Humanizada ao Hospital Estadual de
Urgéncia e Emergéncia em regime de vinte quatros horas/dia em carater Universal e Gra-
tuito aos usuarios do Sistema Unico de Saude — SUS do Estado do Espirito Santo ”Vis&o
Ser uma instituicdo de saude reconhecida pela Populacao e pelas Esferas Administrativas
do Municipio e Estado como exceléncia em Saude Publica no Estado do Espirito Santo ”
e Principios como: Humanizacéo: Acolher com respeito, cordialidade e igualdade; Qua-
lidade: Compromisso com a melhoria continua; Credibilidade: Confiabilidade e resolu-
cao na assisténcia de pronto atendimento e Seguranca — Promover gestdo de riscos e
perigos
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Na competéncia de maio de 2016 foram realizados 1.435 atendimentos ambulato-
riais entre consultas médicas, ndo médicas e procedimentos ambulatoriais (retira-
da de fio de aco, infiltracdo articular, curativos, entre outros). Dentre os procedi-
mentos pactuados em contrato, a meta foi alcangada em 74,48%.

Contratualmente, o ambulatério do HEUE € destinado a pacientes cirlrgicos
egresso da instituicdo em sua maioria, deste forma, os pacientes clinicos atendi-
dos foram do perfil pactuado, por solicitacdo da CRIU, n&o séo assistidos ambula-
toriamente.

Conforme ja acusado em relatorios anteriores, ainda contamos com significativa
parcela de pacientes clinicos, geralmente internados na instituicdo via unidade de
terapia intensiva, e néo infrequentemente para cumprimento de mandados judici-
ais.

De forma, no contexto geral, mantivemos uma taxa de absenteismo no agenda-
mento das consultas ambulatoriais em torno de 15%, fator contribuinte para baixo
desempenho neste quesito. Destaque para o ambulatério da cirurgia toracica, com
22% e cirurgia vascular com 18,19% de absenteismo.

Para as consultas gerenciadas pelo Nucleo de Regulacdo e Acesso, segue tabela
abaixo com quantitativo de consultas ofertadas x agendada x realizadas.

Especialidade Ofertado Agendado Realizado Absenteismo

32 primeiras consultas /
68 consultas subsequen-
tes

Buco-Maxilo-
Facial

100 primeiras consultas /
200 consultas subse- 22,00%
guentes

Cirurgia Toréa-
cica

Tabela 01. Quantitativo de consultas das especialidade de buco-maxilo-facial e cirurgia toracica regulados via NRA.

Ressaltamos, que o quantitativo de consultas pactuados com NRA é de 1/3 do
volume de consultas como primeira consulta, agendadas via NRA e 2/3 como con-
sulta subsequente, de auto gestéo.

Apesar de nao contratualizado, houve volume expressivo de procedimentos ambu-
latoriais, com destaque para procedimentos meédicos de retirada de fio de aco (fio
de Kirschner) e curativos dentre os procedimentos de enfermagem.
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Observamos um melhora na taxa de absenteismo em relacdo aos meses anteriores,
com 16,6% para agendamento da endoscopia digestiva e 15,2% para tomografia.

Conforme pactuado com SESA, no parametros determinados em contato, a linha de ser-
vico Atendimento de Pronto Socorro refere-se ao fluxo de atendimento em operacéo, no
qual os pacientes ortopédicos do Hospital Estadual Sdo Lucas séo direcionados para

emergéncia do HEUE e pacientes que buscam atendimento por demanda espontanea.

INDICADORES QUALITATIVOS

Quanto ao indicadores qualitativos, houve cumprimento das metas pactuadas referente a
todos os itens avaliados.

A respeito do Protocolo Clinico em desenvolvimento no trimestre, referente a prevencao
de tromboembolismo venoso, ja foi finalizado a confec¢éo e encontra-se em fase de trei-
namento para implantacao.

CONSIDERACOES FINAIS

Os trabalhos desenvolvidos na competéncia de Maio de 2016, consistiram em diagndsti-
cos e planejamento das acdes de reducao de custos, documentacdes legais, padroni-
zacao de documentos, processos assistencial, apoio e administrativos, manutengdes
prediais, estruturais, equipamentos, patrimonio.
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Os aspectos de maior relevancia foram:
e Negociagdo com prestadores de servi¢os visando a reducao de custos;
¢ Reducao dos Custos de OPME sem cobertura do SUS;

e Calibractes do equipamentos;

e Manual de Recursos Humanos permanece em analise e autorizacdo do Grupo de
Controle, Monitoramento e Avaliacdo de Servicos de Saude (OF 010/2016, enviado
em 06/01/2016,17/03/2016 em e-mail e oficio na data de 18/03/2016), aguardando
aprovacao da comissédo de avaliacdo e monitoramento SESA para publicacéo.

e Manutencdo de equipamentos;

e Realizadas companhas de informac¢des da comunicacdo/NEP, conforme relatério em
anexo.

e Implantada a comisséo de pele;

e Avaliacdo da padronizacdo de medicamentos;
e Iniciado processo de andlise de padronizacdo de material ;

e Atendimento do cronograma de reparos da unidades de internagéo e UTIs;

e Implantacdo dos protocolos de seguranga e protocolo clinico, conforme relatério de
Acbes Sociais e Desenvolvimento de Pessoas;

e Implantagdo de sistema SAS - Ferramenta de Gestéo da qualidade;
e Implantagdo do servigo de auditoria interna;

e Iniciada auditoria externa pela equipe sede- Pro-Saude, através do métodos de ges-
tdo RAG — Requisitos de Apoio a Gestao;

e Realizado o processo de sensibilizagdo relacionados ao processos de Qualidade e
Seguranca do Paciente;

e Incentivo aos processos de humanizacao;

e Implantacéo do protocolo clinico.
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