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1. INFORMACOES

Contratante: Prefeitura Municipal de Taquarivai
Contratada: Santa Casa de Misericordia de Chavantes Contrato de gestdo: 001/2020
N° de Origem: Chamamento Publico 033/2020 (Processo 1.368/2020)

Objeto do Contrato: Gerenciamento, Operacionalizagdo e execu¢ao das a¢les e servicos de
urgéncia e emergéncia de pronto atendimento 24 horas no Municipio de Taquarivai, em cogestao

com a Diretoria Municipal de Saude.

2. INTRODUCAO

ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE - O.S.S.
Fundacgéo: 31 de agosto de 1923.

Constituicao juridica: Associacao civil de direito privado, sem fins lucrativos e filantropica.
Atuacgdo: Saude, Educacao e Assisténcia Social.

Unidade Prépria: Hospital Santa Casa de Chavantes.

A Santa Casa de Misericordia de Chavantes, pessoa juridica de direito privado, constituida
na forma de associagdo civil, sem fins lucrativos, filantropica, inscrita no CNPJ/MF sob o n°
73.027.690/0001-46, com sede na Rua Maria Ferreira, 22, Centro — Chavantes — SP — CEP 18970-
000, representada na forma dos seus atos constitutivos, neste ato por intermédio de seu Presidente,
Dr. Anis Ghattas Mitri Filho, brasileiro, casado, inscrito no CPF/MF sob o n° 330.693.348-14,
portador da célula de identidade RG n° 36.142.201-5, SSP/SP, apresenta o 3° Relatério de
Atividades, referente a JANEIRO/2021.

VISAO

Ser reconhecido como instituicao de exceléncia na gestao de saude, responsabilidade social

e sustentabilidade.

VALORES

Etica, transparéncia, cidadania, valorizacdo das pessoas, qualidade na gestdo, inovacéo e
responsabilidade social, pautando nossas ac¢des dentro dos preceitos de legalidade, probidade e

transparéncia, imputando aos participes uma conduta ética em todos os aspectos.
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3. OBIJETIVOS

Atender os critérios a Lei Municipal N° 2251 de 21 de agosto de 2009, reconhecendo a
necessidade da implementacéo e fortalecimento de Redes de Atencdo a Saude como desafio para o
aperfeicoamento do Sistema Unico de Salde - SUS (BRASIL, 1998), destacando seus eixos

estruturantes:

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

v Promover e proteger a saude, a prevengao de agravos, o diagndstico, o tratamento, a
reabilitacdo, a reducdo de danos e a manutengdo da saude, com o objetivo de desenvolver uma
atencao integral que impacte na situacéo de salde e autonomia das pessoas e nos determinantes e

condicionantes de saude das coletividades.

v Capacitar os profissionais para uma atencao 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 amigaveis e solidarias, que evitem
deslocamentos desnecessarios dos usuarios, com utiliza¢ao intensiva dos meios telefénicos e virtuais

para marcagao de exames, referéncias, entre outros.

v Atender os pressupostos e principios do SUS: universalidade, equidade, integralidade,
controle social, hierarquizac@o, serdo observados, assim como, os principios da acessibilidade,

vinculo, coordenacéo, continuidade do cuidado, responsabilizacdo e humanizacao.

Dito isto, considerando que a Santa Casa de Misericérdia de Chavantes, a qual possui vasto
know-how e expertise no gerenciamento de servigos de salde e capacidade para contribuir na
organizacdo e gestdo da Rede de Atencdo a Saude, com o objetivo de garantir atendimento em

saude oportuno e qualificado, em conformidade com os compromissos da gestdo municipal e
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utilizando-se de flexibilizagdo organizacional, aprendizado e possibilidade de insercdo de novos
componentes da préatica organizacional, bem como 0s recursos humanos necessarios a operacao e
funcionamento das Unidades e servicos contratados, visando o atendimento, a integralidade e a
multidisciplinaridade da atencéo de acordo com os padrdes, diretrizes e protocolos assistenciais da
Secretaria Municipal de Saude, buscando atingir os objetivos, a seguir:

v Prestacao gratuita e universal dos servicos de atencdo a salude aos usuarios, no

ambito do SUS e conforme o Contrato de Referéncia;

v Fortalecimento das Redes de Atencdo a Saude Municipal, através da integracao

dos sistemas de informac&o nos niveis primario e secundario.

A Santa Casa de Misericordia de Chavantes atua como parceira da SMS (Secretaria
Municipal de Saude) e oferece condi¢cbes necessérias para o alcance dos objetivos definidos no

Contrato de Gestao.

v Eficiéncia e qualidade dos servigos prestados ao cidadéo;
v Maior agilidade para operacionalizagdo dos servicos;
v Dotacg&o de maior autonomia administrativa e financeira, contribuindo para melhoria do

gerenciamento dos Servigos;

v Utilizacdo dos recursos de forma mais racional, visando a reducgéo de custos;
v Priorizacdo da avaliacao por resultados.
4, SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA DE PRONTO ATENDIMENTO 24 HORAS

Define-se por URGENCIA a ocorréncia imprevista de agravo a saide com ou sem risco
potencial de vida, cujo portador necessita de assisténcia médica imediata.

Define-se por EMERGENCIA a constatacdo médica de condicdes de agravo a salde que
impliguem em risco iminente de vida ou sofrimento intenso, exigindo, portanto, tratamento médico
imediato.

O atendimento de urgéncia emergéncia deve ocorrer em todas as unidades de atendimento,
da mais simples a mais complexa, formando uma rede articulada e integrada (referéncias

previamente estabelecidas, SAMU, Central de Regulag&o).
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4, ORGANIZACAO DA REDE DE ATENCAO AS URGENCIAS

O Acolhimento com Avaliagdo de Risco configura-se, como uma das intervencdes
potencialmente decisivas na reorganizagao das portas de urgéncia e na implementac¢do da producéo
de saude em rede, pois extrapola o espaco de gestéo local afirmando, no cotidiano das praticas em
saude, a coexisténcia das macro e micropoliticas.

A orientagcdo da ambiéncia na urgéncia, articulada a diretriz do acolhimento, favorece que ao
se intervir, criar e recriar os espacos fisicos na urgéncia se problematizem também as préticas, os
processos de trabalho e os modos de viver e conviver nesse espaco.

E nesse sentido, quando se tem o Acolhimento com Classificacdo de Risco como guia
orientador para a atencdo e gestdo na urgéncia, outros modos de estar, ocupar e trabalhar se
expressardo nesse lugar e solicitardo arranjos espaciais singulares, com fluxos adequados que
favorecam os processos de trabalho.

A proposta de desenho se desenvolve pelo menos em dois eixos: o do paciente grave, com
risco de morte, que chamaremos de eixo vermelho, e o do paciente aparentemente ndo-grave, mas
que necessita ou procura o atendimento de urgéncia, que chamaremaos de eixo azul. Cada um desses
eixos possui diferentes areas, de acordo com a clinica do paciente e os processos de trabalho que
nele se estabelecem, sendo que essa identificacdo também define a composicao espacial por dois

acessos diferentes.

EIXO VERMELHO: Este eixo esta relacionado a clinica do paciente grave, com risco de
morte, sendo composto por um agrupamento de trés &reas principais: a area vermelha, a area

amarela e a area verde.

a) Area Vermelha: é nesta area que esta a sala de emergéncia, para atendimento imediato

dos pacientes com risco de morte, e a sala de procedimentos especiais invasivos;
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b) Area Amarela: composta por uma sala de retaguarda para pacientes ja estabilizados,

porém que ainda requerem cuidados especiais (pacientes criticos ou semicriticos).
c) Area Verde: composta pelas salas de observacdo, que devem ser divididas por sexo
(feminino e masculino) e idade (criancas e adultos), a depender da demanda.

EIXO AZUL: é o eixo dos pacientes aparentemente ndo graves. O arranjo do espaco deve
favorecer 0 acolhimento do cidadéo e a classificacdo do grau de risco. Esse eixo € composto por ao
menos trés planos de atendimento, sendo importante que tenha fluxos claros, informacéo e
sinalizacéao.

a) Plano 1: espacos para acolhimento, espera, recepc¢do, classificagdo do risco e
atendimento administrativo. A diretriz principal, neste plano, é acolher, o que pressupde a criagdo de
espagos de encontros entre 0s sujeitos.

b) Plano 2: &area de atendimento médico, lugar onde os consultérios devem ser
planejados de modo a possibilitar a presenca do acompanhante e a individualidade do paciente.

c) Plano 3: areas de procedimentos médicos e de enfermagem (curativo, sutura,
medicac&o, nebulizaco). E importante que as areas de procedimentos estejam localizadas proximas

aos consultorios, ao servico de imagem e que favorecam o trabalho em equipe.

Exem&o: Diagrama - Areas de Pronto-Socorro (Atencéo po
Nivel de Gravidade e Acolhimento com Classificacéo de Risco)

HOSPITAL

AREA AZUL: 3.° Plano

Procedimentos medicas e de
Enformagem: Curathvo / Sutura ATA
Medicacso | nakacso e

AREA AZUL: 2.° Plano

CONSULTORKS MEDICOS

EIXO AZUL PEDILTRICO

OBSTETRICO, ORTOPEDK.O
ETC {
AREA AMARELA

RETAGUARDA da Emergdncia /
Estabitzacso/ Antecede
Inmemacso em Culdados
y, Intenshvas ou Centra Cindrgico

______ AREA VERMELHA - EMERGENCIA

ACOLHWMENTO CLASSIFI CA\JO
DERBCO

Sala de Emergénda/Reanimacio e Sala
de Proced imentas Epeciat vas ivas

UNIDADE DE SAUDE £ EIXO AZUL
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, ETHED EIXO AZUL EIXO VERMELHO

= :LEM g W a.-!‘a i ST

Cartilha da PNH

Ambiénda
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5. ACOLHIMENTO COM CLASSIFICAGAO DE RISCO

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.

A classificacdo de risco, deve ser executada por profissional treinado e qualificado, em
ambiente adequado. E importante que o tempo de classificacio de risco seja curto para que seja
mantido o seu principal objetivo: garantir a seguranca dos pacientes que aguardam o primeiro
atendimento médico. Segundo o mesmo autor, a estruturacdo da classificagdo de risco leva em
consideragcdo mecanismos de controle em relag&o as areas do servigo de urgéncia, assim como das
areas de espera. Desta forma, a classificacdo de risco se converte em uma ferramenta valiosa de
auxilio a gestao da assisténcia do servigo de urgéncia, colaborando com a eficiéncia do servigo e
organizando a fila de forma justa, conforme a gravidade do paciente. Além da diminuig&o do risco de
agravamento dos pacientes antes do primeiro atendimento médico, uma classificagdo de risco
estruturada aumenta a satisfacdo do usuario e dos profissionais de saude, além de racionalizar o
consumo de recursos. Um modelo de triagem efetivo deve ser dinamico; facil de entender e facil de
aplicar; e ter um elevado indice de concordancia entre os profissionais classificadores.

Os modelos de triagem tém grande variacdo; ha modelos que utilizam de dois niveis até cinco
niveis de gravidade, sendo os de cinco niveis os mais aceitos na atualidade.

S&o cinco os modelos de classificacdo de risco mais avancados e que passaram a ter uma

concepcao sistémica, ou seja, sao utilizados por uma rede de servigos:

v Modelo Australiano (Australasian Triage Scale - ATS) - Foi o pioneiro e usa tempos de
espera de acordo com gravidade;

v Modelo Canadense (Canadian Triage Acuity Scale - CTAS) - Muito semelhante ao
modelo australiano, é muito mais complexo e esta em uso em grande parte do sistema canadense.
O mecanismo de entrada é uma situagao pré-definida;

v Modelo de Manchester (Manchester Triage System - MTS) - Trabalha com algoritmos
e discriminadores chaves, associados a tempos de espera simbolizados por cores. Esta
sistematizado em varios paises da Europa. O mecanismo de entrada € uma queixa ou situacao de

apresentacéo do paciente;
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v Modelo Americano (Emergency Severity Index - ESI) - Trabalha com um Unico
algoritmo que foca mais na necessidade de recursos para o atendimento. Nao é usado em todo o
pais;

v Modelo de Andorra (Model Andorra del Trialge — MAT) - Baseia-se em sintomas,

discriminantes e algoritmos, mas, € de uso complexo e demorado (tempo médio de 8 minutos).

O Protocolo de Manchester é baseado em evidéncia com regularidade e conformidade de
padrbes internacionais da boa pratica e é adotado com sucesso em varios sistemas de salde
diferentes. Ele mostrou ter reconhecimento internacional, confiabilidade, uma metodologia eficaz,
além de ser passivel de informatizacao. E por ser passivel de auditorias, individual e departamental,
fornece um caminho sistemético e l6gico para a tomada de decisdo na classificagdo de risco assim

como na gestdo do servigo de urgéncia.

A Organizacdo Social de Saude Santa Casa de Misericordia de Chavantes, implantou o
"Protocolo de Manchester".

O método consiste primeiramente na identificacdo do relato inicial do paciente e em seguida
é feita uma classificagdo por um enfermeiro capacitado, que estabelece uma prioridade de
atendimento médico, sem riscos para a saude do paciente.

A implantacdo do Protocolo Manchester tende a corrigir algumas distor¢cdes existentes,
relacionadas ao atendimento, citando, como vantagem do sistema a utilizacdo de uma nomenclatura
padrdo no atendimento da rede. Esse procedimento traz seguranca tanto para o paciente quanto
para o profissional, pois substitui a forma "ineficaz e arriscada em muitos casos" de atendimento por

ordem de chegada.

Divisdo de Classificacdo de Risco (em cores):

v Vermelha (Emergéncia): Atendimento imediato e risco iminente de morte;

v Laranja (Muito Urgente): Grave. Ameaca a funcdes e o6rgdos. Atendimento
instantaneo. (10 min);

v Necessita de atendimento rapido. (1 hora);

v Baixo risco de agravo a saude. Pode aguardar por
atendimento na unidade de saude. (2 horas);

v Azul (Nao Urgente): Sem risco. Pode aguardar por atendimento. (Até 4 horas).

Os pacientes também sao beneficiados, pois submetidos a esta metodologia, eles estdo assegurados

10
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qgue ndo correrdo risco de vida, e ainda terdo uma previsdo média do tempo que levara para ser
atendido, diminuindo suas expectativas.

O uso do Protocolo é a garantia de oferta de um servico homogéneo, tendo em vista que,
independentemente do horério, do dia da semana ou do profissional que estar4 de plantdo, a

instituicdo de saude terd a mesma padroniza¢do no atendimento.

Manchester Triage Protocol (MTP)

Categoria Tempo até avaliagao clinica

1 = Emergente = Vermelho

3 = Urgente = Amarelo 60 min

5 = Nao urgente = Azul 240 min

No Pronto Atendimento do municipio de Taquarivai, utilizamos a metodologia de classificacdo
de riscos, conforme protocolo de Manchester, ou seja, todos 0s pacientes sdo recepcionados e
encaminhados a abertura de ficha de atendimento apés para triagem de enfermagem ou diretamente
ao atendimento médico (de acordo com a classificacdo), considerando a partir das queixas dos
pacientes e sinais de alerta (alteracdes de sinais vitais), definindo os critérios para de gravidade e/ou

risco, determinando o tempo méaximo de espera.

11
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6. METAS QUANTITATIVAS

Passaram por atendimento médico no més de janeiro, 1358 pacientes, sendo
realizados 1.843 procedimentos e 21 encaminhamentos para rede de referéncia.
Comparando-se ao més de dezembro 2020, observa-se que nao houve aumento do numero
de atendimento médico. Nos procedimentos, observa-se reducédo de 42,4% e 79,8% no
ndamero de encaminhamentos.

Vide abaixo, tabela e grafico demonstrativo.

N° DE N° DE N° DE

ATENDIMENTOS PROCEDIMENTOS ENCAMINHAMENTOS

NOVEMBRO
Periodo de 07 A 30

DEZEMBRO
Periodo de 01 A 31

JANEIRO
Periodo de 01 A 31

TOTAL

PROCEDIMENTOS REALIZADOS E
AVALIAGAQ ANTROPOMETRICA 76

ELETROCARDIOGRAMA 2
GLICEMIA CAPILAR 20
CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA 21
ACOLHIMENTO COM CLASSIFICACAO DE RISCO 1078
ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA 580
AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL 50
TERAPIA DE REIDRATACAO ORAL 0
CURATIVO GRAU | COM OU SEM DEBRIDAMENTO 16

14
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O municipio de Taquarivai possui uma populacao de 5.947 habitantes (fonte: IBGE
2020), considerando a meta estabelecida no Contrato de Gestédo de 2.500 atendimentos/més
(o que corresponderia a necessidade de atendimento de 42% da populacéo atual do
Municipio mensalmente, em carater de urgéncia).

Segundo a Pesquisa Nacional de Saude (PNS)1, apenas 15,3% podera procurar

algum atendimento de saude de urgéncia/més; o que nao corresponde ao citado no Edital

de Chamamento Publico.

Seguindo a PNS, conforme supracitado, a meta de atendimento mensal deveria ser
de aproximadamente 905 atendimentos/més, considerando a metodologia de calculo
correspondente com a populacdo da Municipalidade.

Além disso, conforme o Ministério da Saude, em Portaria 1.020 de 2009,
complementada pela Portaria 1.601 de 2011, uma UPA Porte I, com uma populacdo de
50.000 a 100.000 habitantes, possui estimado de 50 a 150 atendimentos médicos/dia, para
2 médicos 24h (ou seja, de 750 a 1500 atendimentos mensais por médico de plantdo). ?

Para efeito comparativo, com apenas um médico de plantdo, no Pronto Atendimento
de Taquarivai, nos meses geridos pela Santa Casa de Misericordia de Chavantes, a média
mensal de atendimento tem sido aproximadamente de 1.300 pacientes. Ou seja, superando
os indices estipulados pelas Portarias do Ministério da Saude — 750 atendimentos/més, e a
PNS - 905 atendimentos/més. Vide abaixo, relacdo de n° de atendimentos/més,
considerando a caracteristica da UPA e n° de populacao.
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Portaria M.S 2009:

§ 2° As UPA sio classificadas em trés (3) diferentes portes, de acordo com a populacdo da regido a ser coberta, a capacidade instalada -
area fisica, nimero de leitos disponiveis, recursos humanos e a capacidade didria de realizar atendimentos médicos, conforme definido no quadro

abaixo:
~ ia i o) Numero de atendimentos | Namero minimo de | Nimero minimo
YER Eopsiagho dareeitor e sobertn Arcs e médicos em 24 horas médicos por plantio de leitos de ob-
servacao
Porte 1 50.000 a 100.000 habitantes 700 m? 50 a 150 pacientes 2 b iioos, s’cho UM | 5 _ 8 leitos
pediatra ¢ um clinico geral
Porte Il | 100.001 a 200.000 habitantes 1000 n? 151 a 300 pacientes 4 i, detaboidos:| o ye Lo,
entre pediatras e clinicos
gerais
Porte I | 200.001 a 300.000 habitantes 1300 m? 301 a 450 pacientes 6 mbdicos; dstribaidos:|yy 5500,
entre pediatras e clinicos
gerais
Portaria MS 2011
UPA B AREA NUMEROQ DE NUMERO NUMERQ
POPULACAQ FISICA |ATENDIMENTOS| MINIMO DE MINIMO DE
DA AREADE MINIMA | MEDI-COS EM MEDICOS LEITOS DE
ABRANGENCIA 24 HORAS POR OBSERVA-CAQ
DA UPA PLANTAO
PORTE | |50.000 a 700 m* | até 150 pacientes| 2 médicos 7 leitos
100.000
habitantas
PORTE |100.001 a 1.000 m* |até 300 pacientes| 4 médicos 11 leitos
Il 200.000
habitantes
PORTE |200.001 a 1.300 m® |até 450 pacientes| 6 médicos 15 leitos
1l 300.000
habitantas

https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/saude/9160-pesquisa-nacional-de-saude.html?=&t=0-que-

http://bvsms.saude.qgov.br/bvs/saudeleqgis/gm/2009/prt1020_13 05 2009.html

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/am/2011/prt1601 07 07 2011 rep.html

TAXA DE URBANIZACAO

Considerando o0 n° 5.947 habitantes, conforme demonstrado no grafico abaixo, 63% da

populacdo é predominante da &rea rural e 37% da &rea urbana.

= URBANO = RURAL

//

a
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FAIXA ETARIA DA POPULACAO

FaixaEtiiriaé Homem

7000
6000
5000
4000
3000
2000

1000

o mull mml mall wull NOR ENN wmf mall oem .

00a 05a 10a 15a 20a 30a 40a 50a 60a 70a 80+ Total
04 09 14 19 29 39 49 59 69 79

B Homem Mulher Total
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1. METAS QUALITATIVAS
1.1 ATENDIMENTO POR CLASSIFICACAO DE RISCO
Das classificagcfes de riscos realizadas na unidade:

v 0 pacientes foram classificados na categoria Vermelha (Emergéncia) que sugere
atendimento imediato e risco iminente de morte;

v 0 pacientes foram classificados na categoria Laranja (Muito Urgente) que sugere
ameaca a funcdes e 6rgaos com atendimento instantaneo. (10 min);

v 08 pacientes foram classificados na categoria gue sugere a
necessidade de atendimento rapido. (1 hora);

v 253 pacientes foram classificados na categoria gue sugere
baixo risco de agravo a saude, podendo aguardar por atendimento na unidade de saude. (2 horas);

v 533 pacientes foram classificados na categoria Azul (Nao Urgente) que sugere ndo

haver risco, podendo aguardar atendimento. (Até 4 horas).

1358

817
800

400

200
8 0

Numero de pacientes

mAZUL = VERDE ®BAMARELO VERMELHO m®mTOTAL

Gréfico 1. Numero de atendimento por classificacéo de risco
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% PORCENTAGEM DE ATENDIMENTO POR CLASSIFICAGAO DE
RISCO

70
60
50
40
30
20

10

VERMELHO LARANJA AMARELO VERDE AZUL

Grafico 2. % Porcentagem de atendimento por classificagéo de risco
1.2 TEMPO DE ATENDIMENTO: RECEPCAO x TRIAGEM ENFERMAGEM

Os pacientes classificados na categoria amarela foram atendidos pela equipe assistencial em
05 minutos e 25 segundos_em média, ap0s a abertura da ficha de atendimento pela recepcédo, os
pacientes classificados na categoria verde em média foram classificados em 10 minutos e 17
segundos e os da categoria azul em 37 minutos e 08 segundos.

Abaixo, tabela e demonstrativo em grafico.

37:08:00

05:25

MEDIA DE TEMPO RECEPQ,&O X TRIAGEM

= VERDE 10:17
= AZUL 37:08:00
AMARELO 05:25
= VERMELHO 00:00
= LARANIA 00:00

= VERDE = AZUL AMARELO = VERMELHO = LARANJA

Grafico 3. Tempo (minutos) de atendimento recepgéo/triagem enfermagem
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1.3 TEMPO DE ATENDIMENTO: TRIAGEM x MEDICO

Seguindo as caracteristicas da metodologia do protocolo de classificagédo de riscos
Manchester, segue abaixo, demonstrativo de tempo de atendimento médico, apés classificagcao da
equipe assisténcia de enfermagem.

10:12

04:12

00:00 00:00

MEDIA DE TEMPO TRIAGEM X MEDICO

= VERDE 06:50
= AZUL 10:12

AMARELO 04:12
= VERMELHO 00:00
= LARANIA 00:00

= VERDE = AZUL AMARELO = VERMELHO = [LARANJA

Gréfico 4. Tempo (minutos) de atendimento triagem / médico

Pacientes da categoria azul com CIDs de ansiedades, diabetes, angina, doenca pulmonar
obstrutiva crbnica, epilepsia, enxaqueca, suspeita HIV e Sifilis foram encaminhados para seguimento
no Unidade Béasica de Saude.

Os pacientes, os quais apresentaram quadros mais graves foram encaminhados via
regulagdo para Hospitais referenciados. No més de janeiro de 2021, foram encaminhadas as
unidades de referéncia, 21 pacientes.
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1.4 SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

Temos na unidade de Pronto Atendimento, metodologia de pesquisa continua de satisfacdo

através de um formulério disponibilizado na recepgéo, conforme modelo a seguir:

—~ ‘-ﬂi, S
) |srvmsesa PESQUISA DE SATISFAGCAO $E34 Tiassmvar
Sua opinido @ muito importante para nds melhorarmos nosso atendimento
Especialidade de Atendimento: PRONTO ATENDIMENTO Dia:

Mome({opcional):

Assinale com um X na sua opinido Otimo Bom Regular Ruim

Atendimento da recepgio

Atendimento da Enfermagem

Atendimento do Médico

Limpeza

Qual o seu grau de satisfagdo com o nosso

atendimento

Comentdrios e Sugestdes

Em busca da defesa dos direitos e interesses dos usuarios, contra atos e omissdes cometidos
pela Instituicdo, visamos a garantia da eficiéncia e crescente compromisso com a assisténcia prestada,
além de ampliar o espaco participativo do usuario nos processos de organizagao do trabalho Institucional,
o nivel de satisfagdo do usuario atingiu 93% do total de 15 avaliagBes para os setores de recepgéo,

enfermagem e médicos e servi¢o de higienizagéo e limpeza, conforme demostrado abaixo:

Recepcéo 15 15 0 0 0 0 100%
Enfermagem 15 15 0 0 0 0 100%
Médicos 15 11 1 1 2 0 73%
Limpeza 15 15 0 0 0 0 100%

o]

(o]}

»

N

14
12
10 |
| i i I - i ' I m

Recepcgdo Enfermagem M edicos Limpeza Media de
Avaliacdo Geral

m Total mOtimo = Bom Regular ®mRuim m N3o opinaram m%
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7. ABSENTEISMO DOS CONTRATADOS
7.1 QUADRO DE COLABORADORES

Durante o més de janeiro, tivemos a apresentacdo de 01 atestado médico com afastamento
de 01 dia do funcionario Rodnei Goncalves Mendes, sendo substituido pelo funcionario Cristiano

Monteiro de Moraes, ou seja, hdo houve desassisténcia durante o plantao.

{PERIODO DO

: OBSERVACOES
| ATESTADO |

FALTA 1/2 FALTA 1/3 FALTA ATESTAD

Enfermeira

Vani Cristiano Lima

Sarah Machado Pereira Silva Enfermeira

Cristiano Monteiro de Moraes Enfermeira

Rodnei Gongalves Mendes Técnico de Enfermagem 1 1dia 12/01

Raissa Gomes Chrischner Figueiredo
Madian Tarissa Proen¢a Ramos
Elisangela Cristiane de Lima Oliveira
Estefania Oliveira Fonseca

Rodrigo Brito Martins

Maria Janete Puga de Oliveira
Fabiana Melo

Sirlene Casemiro

Luciana Pereira Rodrigues

Suzana Aparecida Fogaca

Thais Tatiane

Técnica de Enfermagem
Técnica de Enfermagem
Técnica de Enfermagem
Recepcionista
Recepcionista
Recepcionista
Recepcionista

Auxiliar de Servicos Gerais
Auxiliar de Servigos Gerais
Auxiliar de Servigos Gerais
Auxiliar de Servicos Gerais

Desligada em 15/01/2021

Desligada 07/12/2020

Josinei Camilo Ribeiro Enfermeiro Desligado em 21/01/2021
Jessica Sabrina Oliveira Fonseca Recepcionista Admitida em 09/12/2020
Elisabete Cunha da Cruz Moraes Enfermeira retorno da licenga 15/01

Claudia dos Santos Oliveira

Técnica de Enfermagem

inicio 27/01/2021

Dos desligamentos:

v Elisangela Cristiane de Lima Oliveira: Conduta inadequada

\

Maria Janete Puga de Oliveira: Pedido de demisséo

v Josinei Camilo Ribeiro: Contrato temporario para cobertura de licenca INSS (acidente

domiciliar) da funcionaria Elisabete Cunha da Cruz Moraes que retornou ao trabalho

em 15/01/2021

Das admissdes:

v Jessica Sabrina Oliveira Fonseca: Contratacdo para vaga de Maria Janete Puga de

Oliveira

v Claudia dos Santos Oliveira: Contratacdo para vaga de Elisangela Cristiane de Lima

Oliveira
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PREFEITURA DE
?eAh’;liIﬁ(iEé\rsd{\a ESCALA DE TRABALHO *@ TAQUARIVAT
e &P “Capital dos Terros Fertéis®
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES ESCALA ASSISTENCIAL, ADMINISTRATIVA E APOIO - MES JANEIRO 2021 DAS 7 AS 19HS E 19 AS 7HS
INOME FUNCIONARIO ICARGO HORARIO|SETOR| 1 | 2 |3 |4 |5 |6 |7 |8|9]10/11)12|13/14)15]16|17[18/19|20)21|22|23|24|25|26|27|28)|29|30|31
Enfermeiro
Elisabete Cunha da Cruz Morais [ENFERMEIRA A[A|A[A|A|A[A|A|A[A|A|A|A|A|A|A|A[A|A|A[A|A|A[A|A|A|A|A|A|IA]A
Josinei Camilo Ribeiro (Coren: 604.026) ENFERMEIRO Noturno | impar [N | F|N|FIN|FINJFINJF|NJF|NJF|N|F|NIFINIFINJFINJF|IN|JF|NJF[NJ|F|N
Vani Cristiano Lima (Coren: 431.532) [ENFERMEIRA| Diurno__|par F|o|F|D|[F|D|[F|D|[F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|[D|F|[D|F|[D|F
[Sarah Machado Pereira Silva (Coren: 438.239) [ENFERMEIRA Noturno_|par FIN[FIN[FINTFINTFINTFINTFIN]FIN]F[N[F[N[F[N[F[N[F[N[F[N][F]N]F
Cristiano Monteiro de Morais (Coren: 613.502) [ENFERMEIRA piuno |mpar [D | F[D|F[D|F[Dp[F|p[F[p[F[Dp|[F[D|F[D[F]D[F][Dp[F]Dp[F|D[F[D][F[D]F[D
Técnico de Enfermagem
[Rodinei Gongalves Mendes (Coren: 544.367) TECNICO Noturno _[impar N|F|IN[F|N|F[N|F|N|F|N|FIN|F|N[F|N[F|IN|FIN|F|N[F|IN|FIN|F|N|F]|N
[Raissa Gomes Chrischner Figueiredo (Coren: 1.1368.600) TECNICO Diurno _ |par FI[o[F[o|[F[p|[F|[p|[F|p|F|o|F|D|F|D|F[D[F[D[F[D[F[D[F[D[F[D][F[D[F
[Madian Tarissa Proenga Ramos (Coren: 1.119.964) TECNICO Noturno _|par FIN|F|N|F|N|F|IN|F|INJF|IN/FIN[FINIF[IN[F[IN[F[N[F[N[F|N|F|N|F|NJF
[Bisangela Cristiane de Lima Oliveira (Coren: 954.479) TECNICO piurno [mpar [D | F[D|F[D|F[p[F|p[F|p[F[Dp|[F[D|F[D[F][D[F][Dp[F]Dp[F|D[F[D][F[D]F[D
Recepgéio
Estefania Oliveira Fonseca RECEPCAO Noturno _[impar N|[F|N[F|N|F[N|F|N|F|N|FIN|F|N[F|N[F|IN|FIN|F|N[F|IN|FIN|F|N|F]|N
[Rodrigo Brian Martins RECEPCAQ Diurno__[par F|o|F[D|F[D|F[D|F|D[F|D[F|[D|[F[D|F[D|F[D|F[D[F|D[F|D[F|D[F|D|F
[Jesica Sabrina Oliveira Fonseca RECEPCAO Noturno__[par FIN|F[N|F|IN[FINJFINJF|N|F|N|FIN|FIN|JF|N[FINJF[N|JF|NJF|N|FINJ|F
[Fabiana de Mello Matos Oliveira RECEPCAO Diurno __|impar D|F|D|F|D|F|[D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F[D|F|[D|F|D|F|D|F|D|F]|D
Servicos Gerais
Sirlene Casemiro de Lima SERVICOS GERAIS [Noturno _|impar N|F|N[F[N|F[N|F|N[F[N|F|IN|F[N|FIN|F|N[F|N|F|IN[F|N|F|[N|F|IN[F|N
Suzana Aparecida Fogaga de Lima [SERVICOS GERAIS |Diurno  [par F|D|F|[D|F|D|F|[D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|[D|F|D|F|[D|F|D|F|D|F|DJ|F
Luciana Pereira da Silva Rodrigues |SERVICOS GERAIS [Noturno _[par FINJFIN][FIN]JFINJF|IN[F|IN[F[N][FIN[F[N][F[N|[F[NJF|IN[F[N[F|N[F[N]F
[Thais Tatiane dos Santos SERVICOS GERAIS |Diurno _|impar OD|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D|F[D|F|D|F|D|F|D|F|D|F|D

7.3 ESCALA DE TRABALHO - MEDICOS

SABADO 02 DOMINGO 03
DIURNO 719 H LUIZA RODOLFO
NOTURNO 19-T H RODRIGO RODOLFO
SEGUNDA 04 TERCA 05 QUARTA 06 QUINTA 07 SABADO 09 DOMINGO 10
DIURNO 719 H LUIZA LUIS ALBERTO| LUIS ALBERTO| LUIS ALBEERTO LUIZA REGIS REGIS
NOTURNO 19-T H RODRIGO REGIS REGIS RODOLFO RODOLFO REGIS
SEGUNDA 11 TERGA 12 QUARTA 13 QUINTA 14 SABADO 16 DOMINGO 17
DIURNO 719 H LUIZA LUIS ALBERTO| LUIZ ALBERTO | LUIS ALEERTO LUIZA RODOLFO REGIS
NOTURNO 19-T H REGIS RODRIGO RODRIGO RODOLFO REGIS RODOLFO REGIS
SEGUNDA 18 TERCA 19 QUARTA 20 QUINTA 21 SEXTA 22 SABADO 23 DOMINGO 24
DIURNO 719 H LUIZA LUIS ALBERTO| LUIS ALBERTO| LUIS ALBERTO LUIZA RODRIGO FELIPE ALBERTO
NOTURNO 19-T H RODRIGO REGIS REGIS RODOLFO LUIZA FELIPE ALBERTO | FELIPE ALBERTO
SEGUNDA 25 TERGA 26 QUARTA 27 QUINTA 28 SEXTA 29 SABADO 30 DOMINGO 31
DIURNO 719 H LUIZA LUIS ALBERTO| LUIS ALBERTO| LUIS ALBERTO
NOTURNO 19-TH RODRIGO REGIS RODRIGO REGIS

Médico CRM TOTAL HORAS | , ,~OTAL

Felipe Crespo Lima 180554 80 C 5
Filipe Luiz Ferreira Nogueira 161458 48 B
Luiz Alberto Calvo Nogueira 42074 25 3
Luiza Mansur Silva 210227 25 g
Regis Viana Neiva 207055 216 13
Rodrigo de Souza Holtz 200477 120 10
Rodolfo Correa Duarte 180913 108 2
Total Janeiro/2021 744 62
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8. PLANO DE HUMANIZACAO

No inicio do século XXI o Ministério da Saude (MS) lancou o Programa Nacional de
Humanizacgéo da Assisténcia Hospitalar (PNHAH) que culminou em 2003 com a cria¢do da Politica
Nacional de Humanizacdo (PNH) - HumanizaSUS - sendo eixo norteador para as praticas de gestao
e assisténcia, tendo como principal alicerce a participacdo e corresponsabilizacdo dos sujeitos
envolvidos nos diversos processos de trabalho em saldde. Segundo a PNH, a humanizacdo abarca
os diferentes atores do processo de producdo da salde - usuario, trabalhadores e gestores norteados
por valores tais como: autonomia, protagonismo, corresponsabilidade, vinculo solidario e
participacao coletiva no processo de gestao.

A PNH é uma politica publica transversal que trata o processo de trabalho em saiude como
um todo, englobando assisténcia e gestdo, garantindo o protagonismo dos sujeitos e coletivos,
passando pela oferta de servigos, tecnologias de cuidados e construgdo de ambientes seguros,
harmoniosos e que ofere¢cam conforto e bem-estar aos usuarios.

Para tanto, ha que se formar os profissionais com as competéncias necessarias para atender
as demandas que os servigcos requerem. Nas unidades de urgéncia e emergéncia relevam-se os
conhecimentos, habilidades e atitudes especificas a fim de prestar assisténcia individualizada, digna
e humanizada a quem busca por esse tipo de atendimento, que no caso da humanizacéo, inclui
acolhimento, comunicacéo, dialogo, resolutividade, respeito e saber ouvir.

Os servicos de urgéncia e emergéncia (SUE) sdo essenciais na assisténcia em saude e
considerados servicos abertos no Sistema Unico de Salde (SUS). Contudo, ha sobrecarga de
servicos, em face de inimeros fatores, dentre eles: demanda excessiva, problemas de estruturacéo
das redes de atengéo a saude, escassez e desajustes no dimensionamento de recursos humanos,
escassez de recursos materiais, violéncia e acidentes de transito. Inadequag&o no dimensionamento
de recursos humanos neste tipo de servico compromete a qualidade do atendimento.

As unidades de SUE sé&o destinadas ao atendimento de pacientes com problemas agudos e
com alta gravidade, com garantia de assisténcia rapida e imediata quando o risco de morte é
iminente, requerendo equipes preparadas. Observa-se, no entanto, que a populagéo busca os SUE
sem propriamente ter agravos urgentes contribuindo para a sobrecarga de tais servigos.

Neste sentido, os dispositivos da PNH, a exemplo do Acolhimento com Classificacdo de Risco

(ACR), devem ser considerados para melhor organizacéo do trabalho e efetividade clinica.

A classificag&o de risco proporciona humanizagédo no atendimento e no trabalho da equipe

multidisciplinar, pois possibilita mais agilidade no atendimento mediante aplicacdo de instrumentos
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de avaliacdo prévia que permite ao profissional selecionar com mais seguranca as prioridades
centradas nas necessidades dos usuérios de acordo com o nivel de complexidade clinica.

No més de janeiro/2021, daremos inicio ao Nucleo de Seguranca do paciente, que sera
realizada ao longo dos meses e terd como agoes:

v Identificagcdo, analise, avaliagdo, monitoramento e comunicagéo dos riscos no servigo
de saude, de forma sistematica;

v Integrar os diferentes processos de gestdo de risco desenvolvidos nos servigos de
saude;
Implementacéo de protocolos estabelecidos pelo Ministério da Saude;
Identificacdo do paciente;
Higiene das maos;
Seguranga cirurgica,;
Segurancga na prescri¢cao, uso e administragdo de medicamentos;

Seguranca no uso de equipamentos e materiais;

N N N N N IR

Prevencéo de quedas dos pacientes;
v Prevencdo e controle de eventos adversos em servicos de saude, incluindo as

infeccdes relacionadas a assisténcia a saude;

v Comunicacao efetiva entre profissionais do servico de salde e entre servicos de
saude;

v Estimular a participagdo do paciente e dos familiares na assisténcia prestada;

v Promocédo do ambiente seguro.

O QUE E JANEIRO BRANCO

"E uma campanha criada e promovida por psicologos com o propdsito de convidar a populacéo a
discutir a importancia do cuidado com a saide mental em busca de mais felicidade e qualidade de
vida. O més de janeiro foi escolhido, pois representa, simbdlica e culturalmente, um més de
renovacdo de esperancas e projetos na vida das pessoas. Muitas vezes, ao fim de cada ano, fazemos
avaliacdes de como foi 0 ano que passou e de como queremos que 0 proximo seja, e a campanha
propde o debate e o planejamento de acbes em prol de sua saude mental. Com a campanha
pretende-se difundir um conceito ampliado de saide mental e salde emocional, como um estado de

equilibrio."
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Qual a importancia da conscientizacao?

"A conscientizacao se faz imprescindivel uma vez que os cuidados com a salde mental ainda sdo
alvo de preconceito. Atualmente, vivemos em um periodo em que hipervalorizamos as aparéncias.
Buscamos aparentar que estamos sempre bem, e buscar ajuda profissional poderia ser um sinal de
fraqueza. Além disso, o pouco conhecimento sobre 0 que é e para que serve a psicologia, apenas
aumenta este preconceito. Cuidar da salde mental é autoconhecimento, € evitar doencas e criar

estratégias de como lidar com as diversas situa¢fes da vida."

QUANDO DEVEMOS COMECAR A NOS PREOCUPAR E A CUIDAR DA NOSSA SAUDE
MENTAL

"O que levara cada pessoa a buscar ajuda profissional € muito particular, ja que cada pessoa vive e
interpreta experiéncias de modo particular. Porém, o principal sinal de alerta é quando percebemos
que, por algum motivo ndo estamos nos sentindo bem. Muitas vezes somos consumidos por
estresse, tristeza, dificuldade nas relagcbes, desénimo; e a terapia pode ajudar a nos sentir melhor e
a descobrir como lidar com tais dificuldades. A terapia apenas nos enriquece como pessoa. Nos
ajuda a lidar melhor com os outros, com 0 mundo e principalmente com nds mesmos. Aprendemos
a superar nossas dificuldades, e principalmente, a identificar e aprender a lidar com nossas

emocodes."

PARA QUEM A CAMPANHA JANEIRO BRANCO E DIRECIONADA

"Para a populacdo de um modo geral. Quanto mais pessoas tiverem conhecimento, maior sera o
debate e desconstrucdo de ideias erradas sobre terapia e cuidados com a saude mental*, finaliza a

psicologa.

FONTE: https://www.conquistesuavida.com.br/noticia/janeiro-branco-o-mes-para-cuidarmos-da-saude-mental-conheca-essa-campanha_a5287/1
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Recepcéo

JANRIRO BRANCO

Consultério Médico

CONSULTORIO
MEDICO P.A.

Pratique habites saudaveis.
Methore sua qualidade de vida
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Sala de Medicacéo

MEDICAGAO
P.A.

Recepcéo
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9. EDUCAGAO PERMANENTE

A Educacdo Permanente em Saude (EPS) traz como marco conceitual uma concepc¢ao de
trabalho no SUS como aprendizagem cotidiana e comprometida com os coletivos. Os atores do
cotidiano séo os principais detentores da tomada de decisdo sobre acolher, respeitar, ouvir, cuidar e
responder com elevada qualidade. A Educacdo Permanente em Salde reconhece o cotidiano como
lugar de invenc¢des, acolhimento de desafios e substituicdo criativa de modelos por préaticas
cooperativas, colaborativas, integradas e corajosas na arte de escutar a diversidade e a pluralidade
do Pais. Na proposta da Educacdo Permanente em Salde, a mudanca das estratégias de
organizacao e do exercicio da atencdo, da gestéo, da participacdo ou da formagéo é construida na
pratica de equipes, trabalhadores e parceiros, devendo considerar a necessidade de implementar
um trabalho relevante, de qualidade e resolutividade. As demandas para qualificacdo ou
especializacdo sdo demandas para a promocéo de pensamento e acao. A seguir, planejamento das

acOes que irdo acontecer ao longo do ano no Pronto Atendimento.

EDUCACAO PERMANENTE - PLANEJAMENTO

JANEIRO AcgOes voltadas para o desenvolvimento da cultura da seguranca do paciente
FEVEREIRO Prevencdo e controle de infeccdo hospitalar
MARCO Treinamento de atendimento de urgéncia e emergéncia
ABRIL Risco de queda
MAIO Treinamento para os recepcionistas
JUNHO Treinamento higinienizagdo
JULHO Processamento de materiais
AGOSTO Processamento de rouparia
SETEMBRO Gestdo de Estoques
OUTUBRO Lideranca
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10. CONSIDERAGCOES GERAIS

Finalizamos o més de janeiro de 2021, totalizando 1.358 atendimentos médicos, 1.843
procedimentos realizados e 21 transferéncias, garantindo o atendimento resolutivo e qualificado aos
pacientes acometidos por quadros agudos de natureza cirdrgica e de trauma, todos os pacientes
foram estabilizados e encaminhados a servigos de referéncia.

Conforme consta na tabela a seguir, mantivemos a programacao de aperfeicoamento do
Acolhimento e Classificacdo de Risco, através da metodologia de Manchester, no referido més foram
classificados 533 pacientes na categoria azul, 253 verde, 08 amarelo, 0 vermelho e laranja, paralelo
a isso, estamos em processo de cotagdo de banner para melhor divulgagdo aos usuérios desta
metodologia.

O sistema de informagdo Sinconecta estda em fase final de parametrizagdo, devido as
particularidades do sistema e das areas, todos os funcionarios foram devidamente treinados, a
previsao de inicio de uso do sistema esta para primeira quinzena de fevereiro.

A pesquisa de satisfagdo dos usuarios, demonstrou 93% de indice de satisfacao dos usuarios.

Referente a area de Recursos Humanos, durante o més de janeiro, tivemos a apresentacao
de 01 atestado médico com afastamento de 01 dia do funcionario Rodnei Gongalves Mendes, sendo
substituido pelo funcionario Cristiano Monteiro de Moraes, ou seja, hdo houve desassisténcia durante
o plantéo.

Iniciamos também, processo seletivo para efetivagdo dos funcionarios por prazo
indeterminado, seguindo os critérios de admissao assegurados pela administracdo da Entidade sem
qualquer interferéncia politica ou pessoal, pois a Santa Casa de Misericérdia de Chavantes atua
dentro da legalidade e de todos os principios constitucionais.

De forma a oferecer aos pacientes servigos assistenciais de exceléncia, o pronto atendimento
funcionou e prestou apoio diagnéstico e terapéutico de modo ininterrupto nas 24 horas do dia e em
todos os dias da semana, inclusive em finais de semana, feriados e pontos facultativo, além disso,
foi fornecido retaguarda as urgéncias atendidas pela atencdo basica, continuidade ao tratamento das
pacientes do PSF, atendimento aos pacientes COVID-19 e realizacdo de consulta médica em regime
de pronto atendimento aos casos de menor gravidade.

Pacientes que néo tiveram suas queixas resolvidas dentro das 24 horas de atendimento foram
encaminhados para internacdo em servicos hospitalares.

Dito isto, apresentamos abaixo, tabela de resumo das metas qualitativas.
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NOVEMBRO
Periodo de 07 A 30

DEZEMBRO
Periodo de 01 A 31
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JANEIRO
Periodo de 01 A 31

acordo com o Protocolo de Manchester IMPLANTADO APERFEICOAMENTO APERFEICOAMENTO
Pesquisa de satisfagéo ao usuario IMPLANTADO APERFEICOAMENTO APERFEICOAMENTO
Protocolos Assistenciais e POPs INICIO DA IMPLANTAGAO INICIO DA IMPLANTAGAO
Tcnologia da Informagéo ORCAMENTOS CONTRATAGAO DO SISTEMA PARAMETRIZAGAO DE SISTEMA
SOLICITAGAO AOS ORGAOS
Taxa de absenteismo e composigédo completa IMPLANTADO COMPETENTES PARA REALIZADO PROCESSO SELETIVO
da equipe REGULARIZACAO DO QUADRO DE DEFINITIVO DO QUADRO DE RH
COLABORADORES

FASE DE CADASTRAMENTO DE

Gestéo de Suprimentos IMPLANTADO MATERIAIS E MEDICAMENTOS NO

SISTEMA

Treinamentos

EQUIPE TREINADA

APERFEICOAMENTO

EM PROGRAMAGCAO

Educagéo Permanente

IMPLANTACAO

IMPLANTACAO

EM PROGRAMAGAO

Plano de Humanizag&o

IMPLANTADO

IMPLANTADO
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ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES

32 PRESTACAO DE CONTAS

SUPRIMENTOS

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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1. CONSUMO DE MATERIAIS E MEDICAMENTOS

MEDICAMENTOS ENTRADAS SAIDAS ESTOQUE
- . (31/01/2021)
Amoxicilina 500mg 63 0 63
Atenolol 25mg 30 0 30
Carvedilol 6,25mg 30 0 30
Clonazepam 2mg 30 0 30
Clopidogrel 75mg 84 28 56
Enalapril 10mg 20 0 20
Haldol 5mg 20 0 20
Hidralazina 25mg 40 0 40
Metronidazol 250mg 60 10 50
Captopril 25 mg 60 15 45
Buscopam composto 54 54 0
Complexo B 100 52 48
Dramin DL 100 44 56
Haloperidol 50 6 44
Lidocaina 2% C/V 30 2 28
Norepinefrina 50 0 50
Vitamina K 30 5 25
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MATERIAL

LDO EM ESTOQUE
_(31/01/2021)

850
Atadura 10cm 84
Caixa de Perfuro Cortante 60 12 48
Cateter nasal tipo oculos adulto 20 6 14
Cateter nasal tipo oculos infantil 10 2 8
Colar cervical espuma M 1 1 0
Coletor de urina infantil 100 0 100
Luvas de procedimentos G 20 caixas 6 caixas 14 caixas
Micropore 10x10 48 1 47
Micropore 5x10 48 2 46
Scalp 21 500 26 474
Scalp 23 500 58 442
Seringa Desc. 3 ml 1000 184 816
Seringa Desc. 5 ml 1000 104 896
Sonda Gastrica 16 20 4 16
Sonda Uretral 10 20 5 15
Sonda Uretral 14 20 5 15
Sonda Uretral 8 20 5 15
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Tala p/ imobilizagéo 48 0 48
Tubo Orotraqueal 6 5 2 3
Tubo Orotraqueal 6.5 5 2 3
Tubo Orotraqueal 7.5 5 2 3
Bateria CR 2032 5 0 5
Clips 2/0 10 cx 0 10 cx
Copo Descartavel de 180 ml (100 uni) 20 pct 5 15 pct
Copo Descartavel de 50 ml (100 unid) 20 pct 0 20 pct
Corretivo 10 0 10
Envelope 22 X 32 cm 500 envelopes 45 455
Extrator de Grampo 2 1 1
Fita Adesiva Transparente 12 mm X 30 m 2 0 2
Fita Adesiva Transparente 45 mm X 45 m 2 0 2
Fita Crepe 50 6 44
Folha Carbono 100 folhas 1 99
Grampeador 5 0 5
Grampo 26/6 10 cx 0 10 cx
Livro Ata 3 0 3
Pilha AA 20 12 8
Pilha AAA 16 4 12
Pilha C 6 2 4
Sulfite 500 folhas 30 pct 5 25 pct
Tesoura Grande 20 cm 8 polegadas 1 1 0
Tinta de Carimbo preta 3 1 2
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ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES

32 PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO RP 06

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES

32 PRESTACAO DE CONTAS

IDENTIFICACAO DA CONTA BANCARIA

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020

38



{

iy PREFEITURA DE

,,g % TAQUARIVAI
B o “Capital das Terras Fertéis”

SANTA CASA *

de Misericordia
de Chavantes

ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
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EXTRATOS BANCARIOS

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES
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BALANCETE

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES
32 PRESTACAO DE CONTAS

NOTAS FISCAIS E COMPROVANTES DE
PAGAMENTOS

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES

32 PRESTACAO DE CONTAS

RELACAO DE COLABORADORES E PAGAMENTOS

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
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CERTIDOES

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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RELACAO DE CONTRATOS

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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CONSIDERACOES TECNICAS

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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ANEXO RP 06

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES

32 PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO D.F.C

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020

47



{

o M WEF4 Tacmm

de Misericordia
de Chavantes B o “Capital das Terras Fertéis”

ORGANIZACAO SOCIAL DE SAUDE
SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES
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ANEXO D.C.O

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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CONSIDERACOES TECNICAS

PERIODO: 01 A 31 DE JANEIRO DE 2021

GERENCIAMENTO, OPERACIONALIZACAO E EXECUCAO
DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

CONTRATO DE GESTAO N.° 001/2020
EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO N.°33/2020
PROCESSO N.° 1.368/2020
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Este relatério tem por finalidade demonstrar as atividades desenvolvidas no més de
janeiro do ano de 2021, no qual apresentamos o resultado dos atendimentos e das metas
qualitativas, informo que ainda estamos em processo de implantacdo e estruturacéo,
organizacdo e gestdo dos recursos necessarios para o cumprimento dos objetivos
propostos, de maneira a prestar contas dos devidos recursos utilizados com a administragao
e gerenciamento da assisténcia integral, apresentando assim a eficiéncia e eficacia no
atendimento a populacéo, objetivando a economia nos processos.

Reafirmamos o compromisso desta Unidade de Pronto Atendimento com o0 mesmo
empenho e profissionalismo na administracdo das adversidades que se apresentam, no
entanto destacamos que o cenario atual vem trazendo grandes alertas para um futuro
préximo, preocupacdes no que diz respeito ao atendimento das obrigacGes pactuadas e
principalmente no tocante a qualidade dos servicos de salude ofertados a populagéo.
Ressalta-se também o envolvimento de cada profissional dentro de suas funcdes e
atribuicdes, onde se torna nitido e notério o “algo mais”, o que cria um grande diferencial de

atendimento na unidade, além do tratamento humanizado dispensado a todos 0s municipes.

\?"ﬁ\“‘%i&;.\;&“ R‘,L;,"B N

Santa Casa de Misericdrdia de Chavantes
Anis Ghattas Mitri Filho

Presidente
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BANCO: Banco do Brasil — 001

AGENCIA: 55-8

CONTA CORRENTE: 15724-4

RESPONSAVEL PELA CONTA CORRENTE: Anis Ghattas Mitri Filho

IDENTIFICACAO DOS DADOS BANCARIOS

“Capital das Terras Fertéis”
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