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1. INFORMAGOES DO CONTRATO

Numero do Convénio:
Ndmero do Processo:
Conveniado:

CNPJ:

Tipo Beneficidrio:
Interveniente:

Tipo de Convénio:
Programa:

Unidade Gestora:
Municipio:

Vigéncia:

Natureza da Despesa:
Fonte dos Recursos:

2. OBIJETO:

00002/2022 - 14832

SES-PRC-2021/45530

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES
73.027.690/0001-46

Entidade Filantrépica

Sem interveniéncia

APOIO FINANCEIRO GERAL (CUSTEIO - ENTIDADES)
Apoio Financeiro - Secretario de Estado da Saude (Custeio - Entidades)
HOSPITAL SANTA TEREZA

Chavantes

20/01/2022 a 19/01/2023

335043 - Subvengdes Sociais (Custeio - 3° Setor)
TESOURO - FUNDES

Gerenciamento técnico e administrativo de 30 leitos psiquiatricos para adultos do sexo masculino,

distribuidos em 02 Unidades Assistenciais - Agudos Masculinos lll e IV e servicos de farmacia satélite

do Hospital Santa Tereza de Ribeirdo Preto.

3. INTRODUGAO

ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE — 0.S.S.

Fundagao: 31 de agosto de 1923.

Constitui¢do juridica: Associagdo civil de direito privado, sem fins lucrativos e

filantropica.

Atuacdo: Saude, Educacdo e Assisténcia Social.

Unidade Prépria: Hospital Santa Casa de Misericérdia de Chavantes

4. PERIODO DE APURAGAO DOS DADOS: 01/02/2022 até 28/02/2022



SANTA CASA

de Misericardia

HISTORIA

A Santa Casa de Misericdrdia de Chavantes — SCMC é uma entidade privada, sem fins
lucrativos, fundada no ano de 1923. Possui unidade prépria, o Hospital da Santa Casa de
Chavantes, que funciona ininterruptamente ha mais de 90 anos, atendendo a populacdo da
cidade de Chavantes e regido do Departamento Regional de Sadde — DRS de Marilia.

Em 2020, com a experiéncia de seus diretores e conselheiros, que atuam ha mais de 15
anos em Gestdo de Equipamentos de saude, tornou-se uma Organizacao Social de Saude —
0SS, estando capacitada a formalizar contratos de gestdo com os mais diversos entes
governamentais.

O corpo diretivo da SCMC é composto por profissionais das mais distintas categorias, que
objetivam a unido de esforcos e seus conhecimentos para atingir com exceléncia a

gualidade de servicos.

Dito isto, considerando que a Santa Casa de Misericdrdia de Chavantes, a qual possui vasto
know-how e expertise no gerenciamento de servicos de saude e capacidade para contribuir
na gestdo a Saude, com o objetivo de garantir atendimento em salde oportuno e
qualificado, em conformidade com os compromissos da gestdo e utilizando-se de
flexibilizacdo organizacional, aprendizado e possibilidade de insercdo de novos
componentes da pratica organizacional, bem como os recursos humanos necessarios a
operacdo e funcionamento das Unidades e servigos contratados, visando o atendimento, a
integralidade e a multidisciplinaridade da atencdo de acordo com os padrdes, diretrizes e

protocolos assistenciais, buscando atingir os objetivos, a seguir:
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MISSAO:

Promover Saude Publica com a eficiéncia do setor privado.

VISAO

Ser modelo e referéncia em gestdo de servicos de salde no terceiro setor

VALORES
Transparéncia
Resolutividade
Lealdade
Integridade
Compromisso

Etica
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5. OBIJETIVO

v'Prestar servicos de saude com qualidade e eficiéncia, sem preconceitos ou
discriminacdo de raca, cor, religido ou orientacdo sexual. Uma assisténcia
igualitaria, sem privilégios de qualquer espécie com um tratamento
individualizado, personalizado e acolhedor, com equipe técnica qualificada para
atuacdo no atendimento de usudrios do SUS, de modo a orientar uma producao
eficiente, eficaz e efetiva de a¢des de salde, buscando contribuir na melhoria do
acesso, da integralidade, da qualidade, da resolubilidade e da humanizacdo destas

acoes;

v'Promover e proteger a saude, a prevencdo de agravos, o diagndstico, o
tratamento, a reabilitacdo, a reducdo de danos e a manutencdo da satde, com o
objetivo de desenvolver uma atencdo integral que impacte na situacdo de saude e
autonomia das pessoas e nos determinantes e condicionantes de salude das

coletividades;

v'Capacitar os profissionais para uma atencdo resolutiva, integrada por todos os
membros da equipe, para os principais agravos e cumprir adequadamente os
protocolos diagndsticos e terapéuticos estabelecidos pela Secretaria Municipal de

Saude;

v'Estabelecer rotinas administrativas mais amigdveis e solidarias, que evitem
deslocamentos desnecessarios dos usuarios, com utilizacdo intensiva dos meios

telefbnicos e virtuais;

v'Atender os pressupostos e principios do SUS: universalidade, equidade,
integralidade, controle social, hierarquizacdo, serdo observados, assim como, o0s
principios da acessibilidade, vinculo, coordenacdo, continuidade do cuidado,

responsabilizacdo e humanizacao;
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v'Prestacdo gratuita e universal dos servicos de atencdo a salde aos usuarios, no

ambito do SUS e conforme o Contrato de Referéncia;

v'Fortalecimento das Redes de Atencdo a Saude, através da integracdo dos sistemas

de informacdo nos niveis primario e secundario;
v’ Eficiéncia e qualidade dos servicos prestados ao cidad3o;
v" Maior agilidade para operacionalizacdo dos servicos;
v' Dotacdo de maior autonomia administrativa e financeira, contribuindo para
melhoria do gerenciamento dos servicos;
v’ Utilizagdo dos recursos de forma mais racional, visando a reducdo de custos;

v’ Priorizacdo da avaliagdo por resultado.

A seguir, apresentamos através de graficos, como Indicadores de Qualidade,

Monitoramento no setor Agudos Masculinos lll e IV.



N201

Indicador: Niumero de Saidas Hospitalares
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1. INDICADOR DE QUALIDADE E DESEMPENHO

INDICADOR DE REMUNERAGAO FIXA

NUMERO DE SAIDAS
fevereiro margo abril maio junho julho agosto | setembro | outubro |novembro | dezembro|  total média
Leitos 16 | 14 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 330 28
Realizado 9 9 9
Meta 13 | 9 22 22 22 22 24 24 24 24 24 24 254 24
300
250
200
150
100
50
9 9
0 e ——— — —
fevereiro margo abril maio junho julho agosto setembro outubro novembro  dezembro total média
B Realizado == Meta

Fonte de Dados: Planilha de Monitoramento Diario

Andlise Critica fevereiro 2022:

O gerenciamento técnico e administrativo de 30 leitos psiquiatricos para adultos,
distribuidos em 02 Unidades Assistenciais - Agudos Masculinos Ill e IV e servicos de
farméacia satélite do Hospital Santa Tereza de Ribeirdo Preto iniciaram a partir de
01/02/2022, com 16 leitos operacionais na Enfermaria Agudos Masculino IV, e apés
21/02/2022 na Enfermaria Agudos Masculino Ill, com mais 14 leitos, totalizando a
quantidade 30 leitos no total, consequentemente, as metas de saidas foram calculadas

proporcionalmente ao n° de leitos.
Finalizamos o0 més de fevereiro 2022 com 09 saidas (altas melhoradas).

Plano de Acdo: Acompanhar diariamente o n° de saidas por tipo.
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2. INDICADOR DE QUALIDADE E DESEMPENHO
REMUNERACAO VARIAVEL

Ne01
Indicador: Taxa de Ocupacdo

TAXA DE OCUPAGAO
fevereiro margo abril maio junho julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 39% 39%
Meta 90% 90% 90% 90% 90% 90% 90% 90% 90% 90% 90% 90%
100%
90%
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60%
0% | agy 39%
40%
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10%
0%
fevereiro margo abril maio junho julho agosto setembro  outubro  novembro  dezembro média
EE Realizado =—Meta

Fonte de Dados: Planilha de Monitoramento Didrio

Anélise Critica fevereiro 2022:

O gerenciamento técnico e administrativo de 30 leitos psiquiatricos para adultos,
distribuidos em 02 Unidades Assistenciais - Agudos Masculinos Ill e IV e servicos de
farméacia satélite do Hospital Santa Tereza de Ribeirdo Preto iniciaram a partir de
01/02/2022, com 16 leitos operacionais na Enfermaria Agudos Masculino IV, e apés
21/02/2022 na Enfermaria Agudos Masculino Ill, com mais 14 leitos, totalizando a

quantidade 30 leitos operacionais.

Finalizamos o més de fevereiro 2022 com 39% de taxa de ocupacdo, reflexo de n°® 259
pacientes/dia divididos pelo n° de leitos operacionais, conforme periodos acima
mencionados.

Plano de Acdo: Acompanhar diariamente o n° de saidas por tipo.
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N202
Indicador: Média de Permanéncia

MEDIA DE PERMANENCIA (EM DIAS)

fevereiro margo abril maio junho julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro total média
Realizado 28 28 28
Meta 40 40 40 40 40 35 35 35 35 35 35 410 37
450
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50 28 28 8
0 | || |
fevereiro margo abril maio junho julho agosto setembro  outubro  novembro  dezembro total média
EE Realizado ==—Meta

Fonte de Dados: Planilha de Monitoramento Didrio

Anélise Critica fevereiro 2022:

O gerenciamento técnico e administrativo de 30 leitos psiquiatricos para adultos,
distribuidos em 02 Unidades Assistenciais - Agudos Masculinos Ill e IV e servicos de
farméacia satélite do Hospital Santa Tereza de Ribeirdo Preto iniciaram a partir de

01/02/2022, com 16 leitos operacionais na Enfermaria Agudos Masculino IV, e apés

21/02/2022 na Enfermaria Agudos Masculino Ill, com mais 14 leitos, totalizando a

quantidade 30 leitos operacionais.

Meta realizada. Finalizamos 0 més de fevereiro 2022 com 28 dias de média de permanéncia

de pacientes internados nas unidades 1l e IV.
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N<203
Indicador: Projeto Terapéutico Singular — PTS

PROJETO TERAPEUTICO SINGULAR

fevereiro | margo abril maio junho julho agosto | setembro | outubro |novembro | dezembro| média
Realizado 100% 100%
Meta 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
120%
100% 100%
100%
80%
60%
40%
20%
0%
fevereiro margo abril maio junho julho agosto setembro  outubro  novembro dezembro média
B Realizado === Meta

Fonte de Dados: Reunido semanal Multidisciplinar

Anélise Critica fevereiro 2022:

Meta realizada. Foram realizados durante o decorrer do més de fevereiro, o Programa
Terapéutico Singular (PTS) individual de todos os pacientes através de reunibes semanais
para planejamento do processo institucional e pessoal, com registro em prontuarios dos

pacientes.

Plano de Acdo: Garantir o registro de reunides realizadas em ata de reuniao.
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N204
Indicador: indice de Queda

iNDICE DE QUEDA
fevereiro margo abril maio junho julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 0,0% 0%
Meta 0,9% 0,9% 0,9% 0,9% 0,9% 0,9% 0,9% 0,9% 0,9% 0,9% 0,9% 0,9%
1,0%
0,9%
0,8%
0,7%
0,6%
0,5%
0,4%
0,3%
0,2%
OL% 1 0,0% 0%
0,0%
fevereiro margo abril maio junho julho agosto setembro outubro  novembro  dezembro média
I Realizado =——Meta

Fonte de Dados: Notificagdo de Evento

Andlise Critica fevereiro 2022:

Meta realizada. Durante o periodo de 01/02/2022 até 28/02/2022, ndo houve incidéncias de

gueda nas unidades Agudos Masculino 11l e IV.

Plano de Acdo: Garantir cuidados e praticas assistenciais de seguranca do paciente.

10
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Indicador: Incidéncia de ndo conformidade na administracdo de medicamentos

B Realizado  =——Meta

INCIDENCIA DE NAO CONFORMIDADE NA ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS
fevereiro margo abril maio junho julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 0,0% 0,0%
Meta 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5%
0,6%
0,5%
0,4%
0,3%
0,2%
0,1%
0,0% 0,0%
0,0%
fevereiro margo abril maio junho julho agosto setembro  outubro  novembro  dezembro média

Fonte de Dados: Notificagdo de Evento

Anadlise Critica:

Durante o periodo de 01/02/2022 até 28/02/2022, ndo houve eventos adversos de ndo

conformidade medicamentosa nos setores Agudos Masculino Il e IV.

Plano de Acdo: Garantir cuidados e praticas assistenciais de seguranca do paciente.

11
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N206
Indicador: Incidéncia de auto lesdo

INCIDENCIA DE AUTO LESAO
fevereiro margo abril maio junho julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 0,0% 0,0%
Meta 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5%
0,6%
0,5%
0,4%
0,3%
0,2%
0,1%
0,0% 0,0%
0,0%
fevereiro margo abril maio junho julho agosto setembro  outubro  novembro  dezembro média
M Realizado =——Meta

Fonte de Dados: Notificagdo de Evento

Anélise Critica fevereiro 2022:

Durante o periodo de 01/02/2022 até 28/02/2022, ndo houve eventos adversos de incidéncia

de leséo nos setores Agudos Masculino 11l e V.

Plano de Acdo: Garantir cuidados e praticas assistenciais de seguranca do paciente.

12
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Indicador: Notificacdo de Contencdo Mecanica

NOTIFICACOES SOBRE CONTENGAO MECANICA

fevereiro | margo abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 100% 100,0%
Meta 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100,0%
120%
100%
100%
80%
60%
40%
20%
0%
fevereiro margo abril maio Julho agosto setembro outubro
B Realizado =——Meta

Fonte de Dados: Notificagdo de Evento

Andlise Critica fevereiro 2022:

Durante o periodo de 01/02/2022 até 28/02/2022, tivemos 05 notifica¢bes registradas de

contencdo mecanica dos 254 pacientes/dia internados nas Enfermarias Agudos Il e IV.

Plano de Acdo: Garantir cuidados e praticas assistenciais de seguranca do paciente.

13
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N<208
Indicador: Sistematizacdo de Assisténcia de Enfermagem (SAE)

SISTEMATIZAR ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM

fevereiro margo abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro

Realizado 24:00:00

Meta 24:00:00

28:48:00
24:00:00
19:12:00
14:24:00
9:36:00
4:48:00
0:00:00
fevereiro margo abril maio junho Julho agosto setembro outubro novembro dezembro

B Realizado M Meta

Fonte de Dados: Sistema SAVE

Andlise Critica fevereiro 2022:

Meta realizada. Em garantia da gestdo do cuidado, garantimos através do sistema Save, 0
registro de anamneses, exames fisicos, HD, prescricdes e evolucdes de enfermagem de

todos os pacientes internados nas Enfermarias Agudos Il e V.

Plano de Acdo: Garantir registro de SAE em sistema de informagéo de todos os pacientes.

14
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N209

Indicador: Evolucdo de Prontudrios

EVOLUGAO DE PRONTUARIOS
fevereiro | margo abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 100% 100,0%
Meta 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100,0%

120%

100%

80%

60%

40%

20%

0%

100%

fevereiro

maro

abril

Julho

B Realizado =——Meta

agosto

setembro

outubro

Fonte de Dados: SISTEMA SAVE - FEVEREIRO 2022

Andlise Critica fevereiro 2022:

Meta alcancada. Todos os pacientes internados nas Enfermarias Agudos Il e IV foram

devidamente evoluidos em sistema SAVE.

Plano de Acdo: Garantir o registro de todas as evolugdes das equipes médicas e ndo

médicas em sistema de informacéo.

15
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N210

Indicador: Reclamacdo Ouvidoria

RECLAMACAO OUVIDORIA
fevereiro | margo abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 0% 0,0%
Meta 1% 1% 1% 1% 1% 1% 1% 1% 1% 1% 1% 1,0%

1%

1%

1%

1%

0%

0%

0%

0%

fevereiro

margo

abril

Julho

N Realizado =——Meta

agosto

setembro

outubro

Fonte de Dados: Ouvidoria

Andlise Critica fevereiro 2022:

Meta realizada. Durante 0 més de fevereiro 2022, ndo foram registrados nenhuma queixa na

unidade Santa Tereza referente aos atendimentos realizados nas enfermarias agudos Il e

V.

Plano de Acdo: Garantir atendimento humanizado aos pacientes e familiares que utilizam

0s servicos de internacdo do Hospital Santa Tereza.

16
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Indicador: Recebimento de medicacdo e conservacio

RECEBIMENTO DE MEDICAMENTOS E CONSERVAGAO

fevereiro margo abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 100% 1
Meta 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
120%
100%
100%
80%
60%
40%
20%
0%
fevereiro margo abril Julho agosto setembro outubro
B Realizado =——Meta

Fonte de Dados: SISTEMA SAVE - RELATORIO DE ESTOQUE/RECEBIMENTO

Andlise Critica fevereiro 2022:

Meta realizada. Durante o0 més de fevereiro 2022 foram recebidas 2.150 unidades de

medicamentos e todos foram estocados adequadamente, bem como registrados em sistema

de informacdo SAVE. Vide anexo n° 04.

Plano de Acdo: Garantir o recebimento, conservacdo e estocagem adequadamente.

17
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CONTROLE DE ESTOQUE
fevereiro margo abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 0% 0,0%
Meta 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5%
1%
1%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
fevereiro margo abril maio junho Julho agosto setembro outubro
N Realizado ==—Meta

Fonte de Dados: Farmacia Hospital Santa Tereza

Andlise Critica fevereiro 2022:

Considerando o inicio do projeto a partir de 01/02/2022, bem

como a avaliagdo e

implantacdo de processos de trabalho, n&o foi disponibilizado a relagdo de itens

padronizados, porém, nos foi garantido pela farmacéutica responsavel que ndo houve

medicamentos com estoque zero.

Plano de Acdo: Solicitar relatério de medicamentos padronizados e saldos zero em estoque

mensalmente.

18
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Ne13
Indicador: Fracionamento/Unitarizacdo

FRACIONAMENTO/UNITARIZAGAO

fevereiro margo abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 0% 0,0%
Meta 0,03% 0,03% 0,03% 0,03% 0,03% 0,03% 0,03% 0,03% 0,03% 0,03% 0,03% 0,0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
fevereiro margo abril maio junho Julho agosto setembro outubro
B Realizado =——Meta

Fonte de Dados: Farmacia Hospital Santa Tereza

Anélise Critica fevereiro 2022:

Durante o més de fevereiro 2022, ndo houve perdas durante o processo de unitarizacdo e

fracionamento.

Plano de Acdo: Manter acompanhamento e qualidade do processo de trabalho.

19
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Ne13
Indicador: Dispensacao

DISPENSAGAO
fevereiro margo abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 0,0% 0,0%
Meta 1,0% 1,0% 1,0% 1,0% 1,0% 1,0% 1,0% 1,0% 1,0% 1,0% 1,0% 1,0%
1,2%
1,0%
0,8%
0,6%
0,4%
0,2%
0,0%
0,0%
fevereiro margo abril maio junho Julho agosto setembro outubro
B Realizado =—Meta

Fonte de Dados: Farmacia Hospital Santa Tereza

Anélise Critica fevereiro:

Meta realizada. Durante 0 més de fevereiro 2022, ndo houve registro de dispensagédo de

medicamentos ndo conforme a prescri¢cdo médica.

Plano de Acdo: Manter acompanhamento e qualidade do processo de trabalho.

20
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N214

Indicador: Controle de Inventario — Medicamento Clinico

CONTROLE DE INVENTARIO - MEDICAMENTO CLINICO

fevereiro | margo abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro | novembro | dezembro | média
Realizado 0,0% 0,0%
Meta 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5%
0,6%
0,5%
0,4%
0,3%
0,2%
0,1%
0,0%
0,0%
fevereiro margo abril maio junho Julho agosto setembro outubro
I Realizado =—Meta

Fonte de Dados: Farmacia Hospital Santa Tereza

Anélise Critica fevereiro 2022:

Considerando o inicio do projeto a partir de 01/02/2022, bem

como a avaliacdo e

implantacdo de processos de trabalho, ndo foi realizado inventarios quinzenais, porém, 0s

controles de entradas e saidas nos foi garantido pela farmacéutica responsavel, através do

processo BIM (caixa organizadora).

Plano de Acdo: Informatizar sistema de inventarios para apuracdo e emisséo de relatorios

mensais.

21
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Ne15
Indicador: Controle de Inventario — Medicamento Psicotrdpico

CONTROLE DE INVENTARIO/MEDICAMENTO PSICOTROPICO

fevereiro | marco abril maio junho Julho agosto | setembro | outubro |novembro | dezembro| média
Realizado 0 0
Meta 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1
1
1
1
1
1
0
0
0
0 0
0
fevereiro margo abril maio junho Julho agosto setembro outubro
B Realizado === Meta

Fonte de Dados: Coordenagéo Farmacéutica

Andlise Critica fevereiro 2022:

Considerando o inicio do projeto a partir de 01/02/2022, bem como a avaliacdo e
implantacdo de processos de trabalho, ndo foi realizado inventarios semanais, porém, 0s
controles de entradas e saidas nos foi garantido pela farmacéutica responsavel, através do

processo BIM (caixa organizadora).

Plano de Acdo: Informatizar sistema de inventarios para apuracdo e emissao de relatorios

mensais.
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ANEXQOS:

1. PLANILHA DE MONITORAMENTO DIARIO:

NUMERO DE
SAIDOS (ALTAS, MEDIA

TAXA DE

SAIDOS (OBITO) -
OCUPACAO

TRANSFERENCIAS PERMANENCIA

DIA  PACIENTE/DIA
, OBITOS)

1 0 0 #DIV/0! 0 0%
2 0 0 #DIV/0! 0 0%
3 2 0 #DIV/0! o JA3%
4 4 0 #DIV/0! 0 25%
5 5 0 #DIV/0! 0 31%
6 0 0 #DIV/0! 0 0%
7 7 0 #DIV/0! 0
8 10 1 10,0 0
9 11 0 #DIV/0! 0
10 13 0 #DIV/0! )
11 15 0 #DIV/0! 0
12 0 0 #DIV/0! 0
13 0 0 #DIV/0! )
14 0 0 #DIV/0! 0
15 17 1 17,0 0
16 0 0 #DIV/0! )
17 0 1 0,0 0
18 18 2 9,0 0
12 ‘ 2 o e
20 0 0 #DIV/0! 0
21 20 2 10,0 0
22 22 1 22,0 0
23 24 0 #DIV/0! 0
24 27 0 #DIV/0! 0
25 29 0 #DIV/0! o
26 0 1 0,0 0
27 0 0 #DIV/0! 0
28 | 0 #DIV/0! 0
TOTAL 254 9 0
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ATIVIDADE: Treinamento em In Loco.

Data: OH/0088 Porfodo: manhajtarde | Carga Horria: 1hr

Nome do Instrutor { facilitador: Coordenadora Julla Cabral Cardoso Navarro

Tema: Alta Hospitalar

ALTA HOSPITALAR

Ne Nome Profissdo ASSINATURA

. COan gp Tz Shod e 2 b veain
Mg Lt s ot T
\%‘f Mwn &Qmwﬁ\a MB

< :"[“
_CS \(MA&B&. $ \/«&\&(

s[4 8 N S \
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NORMAS E ROTINAS

MOEPITAL EAMTA TEREZN
[

LOOECENADORIA DE
SEANICOE 08 BALDE
# RIBEIAAD PRETD

GOVERNG 30 ESTADO EA/SUBAREA EMITENTE: GAIS 11

I
TETULO: Alta hospitalar

d

Registro: Data da emissdo: |VersHo no: 002
POP.GII- 21 207102020

Pagina:

1
OBJETIVO! Realizar o processo de alta hospitalar quallficada.

APLICACAD: Unidades Masculinas II ¢ 111

EMESID, REVISAC-E AFROVAGAO:

2 Emitide por : Rubla Palxdo Bencdicto
o Revisade por; Giovama T. A. Puggina
& Aprovado por i Luciana Bissoll da Silva

EXECUTANTES: Equipe multiprofissianal

ATIVIDADES ou PROCEDIMENTO TECNICO:

2. As altas hospitalares podem ser dos seguintes tipos:

dinlea do paclenta.

1. A alta hospitalar & um procediments médico privatlva, entratanto sempre gue possivel,
deve ser planejado junta & equipe multidisclplinar com aglies veltadas ao PTS do paclente
wisanda & transicde do culdado para & rede ambulatoral e de apaio;

2,1 Alta 3 pedido/desisténcia da internagio: Quando o paciente ou responsdvel pela
internagdo salicita 4 alta hospltalar. Para iss0, o médico deverd avaliar as condicbes clinlcas
do paciente e acolher os familiares orentando-gs quanto ao plano terapéutico e progndstico

A tomada de decis3o deve estar pautada na legistagdo brasileira concemente as Internagies

psiquldtricas expressas na Lel Federal 10.216/2001 . Q fluxograma que se segue exemplifica [

casos prétices de situaciies em que a internacso Invaluntaria pode ser necescdria.

50

Mgitalizado com CamScanner

28



SANTA CASA

de Misericord

iz Chavan

ia

|

i

3

L
ot
/ |
=1 '
2.1.1. Caso & decisio médica e do responsadvel (familiar) seja pela manutengdc da
Internacio, sem consentimento do paciente, & Internagdc deve ser considerada do tipo

Involuntéria com & comunicacio ao Ministério Pblico Estadual em até 72 horas, conforme
protocole Instituclonal.

2.1.2.Em caso de perigo iminente de vida, o méclco pode decidir pela manutengio da
internaclo, sem o consent'mento dos responsivels, entretanto deverd proceder o
comunicado aa Ministério Plblico em até 72 horas, conforme protocolo Institucional,

2.1.3.Caso & avaliacdo médica ndo Identifique risco Iminente de morte & os responsavels
mantenham & decisBo de desisténcia da Internagio os responsdveis deverdo assinar o
documento de alta a pedidc e o médico realizar & prescrigo de alta definitiva no sistema e
preencher o resumo de alta. A decisSo sobre a dispensagdo de medicagdo para alta caberd
a0 médico avallar as motivagies da desisiéncla e o risco beneficlo da descontinuidade da
terapia medicamentosa. O agendamento para seguimenlo ambulatorial também pode ser
considerada.

2.1.4. As altas & pedido ndo podem ser consideradas em caso de internagdes compulsdrias
devendo & familia ser orlentada & manifestar-se judicialmente quanto & desisténcia da

intemagao.
2.2 Alta médica meihorada

2.2.1 A equipe decldird o momento da alta hospitalar baseando-se na conclusdio PTS, sendo
disponibilizadas as medicagdes até o retarno ao servicn extra-hospltelar agendada
previamente.

2.2.2, Devem ser consideradas as acles de alta qualificada com articulagdes de rede
Intersetorial,

2.3, Aita médica administrativa
2.3.1 £ uma modalidade de alta excepcional que pode ocorrer por:

- Agressio fisica e/ou verbal por parte de paclentes néo pslcdticos a outros pacientes e/ou
’ 51
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- Participar de associaghes com outras pacientes para fins de Intimidagda e ameaca a
paclentes e/ou funcionérios; - Uso e trdfico de substindas psicoativas dentro da unldade;

- Uso ou porte de qualquer tipa de objeto que possa ser utilizado coma arma; Nestes cases
os famillares serdo Informados por telefone & serd realizade agendamenta prévia no servigo
ambulatorial gue poderad ser encaminhado pesterlormente pelo corrgla;

- Dagradacho do patrimdnlo.
2.4, Altas para Internagbes compulsirias

2.4.1. Para proceder a alta hospitalar & equipe deverd atentar-se se 4 alta estd & critério
médico ou mediante & manifestagdo judidal.

2.4,2, Nas altas & erltérlo médien deve sar encaminhado ao Diretor Tecnlco de Saude I da
GALS 11 0 resumo di alta para ser encaminhace come informagio ao judiciério;

2.4,3.Mas altas por decisio judicial deve ser encaminhado relatério médico come solicitaglio
de glta hospitalar,

A alta ocorrerd com autorizacio judicial apds o encaminhaments de relatdrio médico;

2.5 Altas por Evasfio

2.5.1 Em casa de fugas os membros da equips deverdo realizar g pratocolo de evasio e o
paclente receberd alta por evasdo em 24 horas para InternacBes voluntdrias e 48 horas para
internagies compulsdrizs.

2.6. Alta llcenca

2,6.1 Alta por tempo determinaca destinada a ghservagic do paciente em amblente externo
antes da alta definitiva,

3. Rotina

3.1.0 Médico deve preencher em Lrds vias o Resuma de Alta gue sarap entregues a
Assistente Social para agendamento na servigo Ambulatorial no municiplo de Origem;

3.2, O Médlco fard a presericie de medicamentos para alta (Prescrigio de Urgéncla no
Sictema de Prontudrio EletrBnlco € na ooservagio "ALTA™) para 10 dias;

3,3. 0 médico deverd prescrever  alta defnitiva no Sistema de Prontuério Eletrénlco;

3.4, O servigo soclal comunica 03 familiares sobre a alta, srticula e agenda o retorno, junte
4 rede ambulatatlal e, se necessario solicita o transporte municipal.

1.5, A enfarmagem deve:

3.5.1, Entrar em contato com a farmicla comunicando a alta para preparo da medicacio
(Ramal 9072; 9027);

3.5.2.Buscar a5 medicagies de aita e conferir;
3.5.3,0rlentar famillares e paclente quanto aos hordrlos da medicagio;

3.5.4.Entregar ao paclents ou famillar @ resumo de alta em envelope preenchida pela

52
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ite Sodial e orlenta-los quanto continuldade do tratamento e retomo;

3.5.5. Devolver, quando hauver, pertences ou outros objetos do paciente que foram
guardades na admiss3o registrando em prontudrio;

3,5.6.0 paciente ou famlliar deve assinar gula de alta (Folha J);

3,57, Anotar todo o procedimento no prontudrio do paciente e Sistema de Prontudrio
Eletronico;

3.5.8. O profissional de referéncia do leito ao térmmino da anotagio Imprime as evolugdes,
conforme manual de Instrugdes localizados na Intraret;

3.5.9. Realiza a checagem da prescrigho de alta definitiva;

3.5.9 Realiza o organizagio do prontuirio fisica conforme orientagdo da Comissdo de
Prontudrios;

; CUIDADOS:
OBSERVACAO;
FONTE: BARROS, Danid Martins de; SERAFIM, Antondo de PAdus. Pardmetros legals para a Intermagio
Invcluntaria no Brasil. Rev. psiquiatr. din., S3o Paulo , v, 26, n. 4, p, 175-177, 2009.
v
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3. CONTROLE DE VISISTAS DOS PACIENTES:

HOSPITAL SANTA TEREZA DE RIBEIRAO PRETO
E-mail: heto-profecolosaude s gav.be - Telelone: 1639189000 Fac 1639189075
CONTROLE DE VISITAS
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4. CONTROLE DE RECEBIMENTOS DE MEDICAMENTOS:

HOSPITAL SANTA TEREZA DE RIBEIRAC PRETO

e
EMITIOD POR:

3 ADELWO PEADIZZA, 195, RES DENCIAL FLOTGR RIREIRAD PRETLSR

CHPLAS 34 ED0040-19
FONE: 1632199000 - E-MAIL hampproticoloiaaude sp gov be

EA paaapnrd 13:50:31

Movimentagdo de Produtos Avulso - Entrada

perfodo: 01/02/2022 & 28/02/2022

— T 124,00
o 0,31 a

1000029 CoFALEXINA S00MG COMPRIMIDO REVESTIDO OU CAPSD 4-:I':I.EE 191{:-0 190,00

1000538  METRONIDAZOL 100MG/0 CREME VAGINAL TURD 53¢ l:'ur.- . g 280, 00

100030F  VENLAFAXINA, CLORIDRATO 75 MG CABSULA LIBSRRCR l'?fu'un 2,20 1.188,00
1000608  ZUCLOFENTIXOL 10MG COMPRIMIDD REVESTIDO 840,

Tatal Gersl: R% 2.282,00

[BAVE - BISTEMA OF GESTRAD HOSPITALAR) 1 SAVEMED | WiV, SAVEMED COM B
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