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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, Operacionalizacdo e execucdo das acdes e servicos

de urgéncia e emergéncia de pronto atendimento 24 horas no Municipio de Taquarivai, em cogestdo

com a Diretoria Municipal de Saude.

2. INTRODUCAO

ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE - 0.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 Misericirdia 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 dacéluladeidentidade RG n° 36.142.201-5, SSP/SP, apresenta o Relatério de Atividades,
referente & Margo 2021.

VISAO

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

e sustentabilidade.

VALORES

Etica, transparéncia, cidadania, valorizacéo das pessoas, qualidade na gest&o, inovacéo e
responsabilidade social, pautando nossas acdes 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 atuacdo 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 humanizagéo destas a¢oes.

v Promover e proteger a saude, a prevencao de agravos, o diagnostico, 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, hierarquizacdo, 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



¢

-

* PREFEITURA DE

SANTA CASA * '
de Misericédrdia .,? TAQUARIVAI
de Chavantes B o “Capital das Terras Fertéis”

)

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 atencéo a salde aos usuarios, no ambito do SUS

e conforme o Contrato de Referéncia;

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

de informag&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¢cdes necessérias para o alcance dos objetivos definidos no
Contrato de Gestéo.

v Eficiéncia e qualidade dos servigos prestados ao cidadéo;
v Maior agilidade para operacionalizacdo 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 reducéo de custos;

v Priorizacdo da avaliacdo 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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5. 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 chamaremos 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 composicéo 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 cidadéao e a classificacdo do grau de risco. Esse eixo é composto por ao
menos trés planos de atendimento, sendo importante que tenha fluxos claros, informacéo e
sinalizacao.

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 préximas

aos consultérios, 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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6. ACOLHIMENTO COM CLASSIFICACAO 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 prioritéario, 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 classificacéo 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 classificagdo 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, € muito mais complexo e esta em uso em grande parte do sistema
canadense. O mecanismo de entrada € uma situagdo 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 é uma
gueixa ou situacdo de apresentacéo do paciente;

v" Modelo Americano (Emergency Severity Index - ESI) - Trabalha com um Unico
algoritmo que foca mais na necessidade de recursos para o atendimento. Nao € usado

em todo o pais;
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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 € baseado em evidéncia com regularidade e conformidade de
padrbes internacionais da boa pratica e € adotado com sucesso em Varios sistemas de saude
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 sistematico e logico para a tomada de decisdo na classificacdo de risco assim

como ha gestao do servi¢o 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¢cbes 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
qgue ndo correrdo risco de vida, e ainda terdo uma previsdo média do tempo que levara para ser

atendido, diminuindo suas expectativas.
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O uso do Protocolo é a garantia de oferta de um servico homogéneo, tendo em vista que,
independentemente do horéario, 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

No Pronto Atendimento do municipio de Taquarivai, utilizamos a metodologia de classificagdo
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 maximo de espera.

FLUXO DE ATENDIMENTO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI

Paciente Acolh imsntc
Recepcao

Alta Hospitalar

T
Acolhimento
Enfermagem -

Triagem
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Atendimento
Taquarivai

—

Protocolo de
Manchester

ﬁ\_ﬂ

Definicdo da
Conduta 4;,

Medica
Reavaliacio Observacio/Aplicacio Acolhimento
Meédica até 4 h de medicamento < — Médico

Fluxograma de Atendimento do Municipe de Taquarivai

Transferéncia
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1. METAS QUANTITATIVAS

Durante o més de marco, foram atendidos 975 pacientes na unidade de Pronto
Atendimento, média de 32 pacientes dia, sendo realizados 2.394 procedimentos e 60
encaminhamentos para rede referenciada. Comparando-se as metas pré-estabelecidas em
Contrato de Gestéo, alcancamos o indice de 39% de atendimentos médicos.

Ressaltamos que a Organizacdo Social de Saude Santa Casa de Misericordia de
Chavantes esteve a disposicdo dos municipes durante 24 horas ininterruptas e em tempo
integral, dispondo de equipe de profissionais médicos e ndo médicos, além da estrutura
fornecida por esta municipalidade para garantir e cumprir com a meta estabelecida, contudo,
considerando também, o momento atual de pandemia e 0 DECRETO n° 65.545 de 03 de
marco de 2021, “estendendo a medida de que trata o Decreto n° 64.881, de 22 de marco de
2020, institui, no ambito do Plano S&o Paulo, disciplina excepcional e da providéncias
correlatas”, que estabelece o fechamento de todo o estabelecimento ndo essencial do
municipio.

Art. 3 do Decreto 65545/21, Sao Paulo (jusbrasil.com.br)

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

FEVEREIRO
Periodo de 01 A 28

MARCO
Periodo de 01 a 31

TOTAL
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RELATORIO DE PROCEDIMENTOS REALIZADOS

ENEMA 1
ELETROCARDIOGRAMA 5
CURATIVO SIMPLES 3
ATENDIMENTO MEDICO NA UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 976
ACOLHIMENTO COM CLASSIFICACAO DE RISCO 932
ADMINISTRAGCAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA 476
EXCISAO DE LESAO E/OU SUTURA DE FERIMENTOS DE PELE, ANEXOS

E MUCOSAS 8

TOTAL DE PROCEDIMENTOS 2401

12000 11342
10000
8000
6000 >80
4000
3200
2401
1986 1843 1912
2000 136 135
104 106 975
I 21 I 104 I 21 I 56 I 60 262
0
B N° DE ATENDIMENTOS ~ m N° DE PROCEDIMENTOS N° DE ENCAMINHAMENTOS

O municipio de Taquarivai possui uma populacdo de 5.947 habitantes (fonte: IBGE
2020), considerando a meta estabelecida no Contrato de Gestéo de 2.500 atendimentos/més
(o que corresponderia a necessidade de atendimento de 42% da populacdo 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

gue néo corresponde ao citado no Edital de Chamamento Publico.
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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 populacao 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 plantéo). ?

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 populacgéo.

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:
= RS i oeis Nimero de atendimentos | Nimero  minimo  de | Nimero minimo
WA Fapsay e rogio e solorine ArcsFice médicos em 24 horas médicos por plantio de leitos de ob-
i servacao
Porte] | 50.000 a 100.000 habitantes 700 m? 50 a 150 pacientes 2 medicos, wnlo wm . o
pediatra e um clinico geral
Porte Il | 100.001 a 200.000 habitantes 1.000 m? 151 a 300 pacientes 4 mkilon, dhaiios | o 40 L
entre pediatras e clinicos
gerais
Porte 11| 200.001 a 300.000 habitantes 1.300 m* 301 a 450 pacientes 6 médicos, distribuidos | 3 54 1ejyo
entre pediatras e clinicos
gerais
Portaria MS 2011:
UPA B AREA NUMERO DE NUMERO NUMERO
POPULACAOQ FISICA |ATENDIMENTOS| MINIMO DE MINIMO DE
DA AREADE MINIMA | MEDI-COS EM MEDICOS LEITOS DE
ABRANGEMNCIA 24 HORAS POR, OBSERVA-CAQ
DA UPA PLANTAD
PORTE || 50.000 a 700 m* |até 150 pacientes| 2 meédicos 7 leitos
100.000
habitantas
PORTE |[100.001 a 1.000 m® |até 300 pacientes| 4 médicos 11 leitos
Il 200.000
habitantes
PORTE 200001 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.htm|?=&t=0-que-

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudeleqis/gm/2009/prt1020 13 05 _2009.html

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudeleqis/gm/2011/prt1601_07_07_2011 rep.html



https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/saude/9160-pesquisa-nacional-de-saude.html?=&t=o-que-
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2009/prt1020_13_05_2009.html
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt1601_07_07_2011_rep.html
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TAXA DE URBANIZACAO

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

populacdo é predominante da area rural e 37% da area urbana.

= URBANO = RURAL

&

FAIXA ETARIA DA POPULACAO

FaixaEtiiriaé Homem
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1. METAS QUALITATIVAS
1.1  ATENDIMENTO POR CLASSIFICAGCAO DE RISCO

Das classificagbes de riscos realizadas na unidade, conforme descrito abaixo,
garantimos a realizacdo de 100% do cadastro dos pacientes, assim como as triagens em até

00:05:00, mediante demanda espontanea recebida para atendimento.

v 05 pacientes foram classificados na categoria Vermelha (Emergéncia) que sugere
atendimento imediato e risco iminente de morte;

v 2 pacientes foram classificados na categoria Laranja (Muito Urgente) que sugere
ameaca a fungdes e 6rgdos com atendimento instantaneo. (10 min);

v 24 pacientes foram classificados na categoria gue sugere a
necessidade de atendimento rapido. (1 hora);

v 566 pacientes foram classificados na categoria gue sugere
baixo risco de agravo a saude, podendo aguardar por atendimento na unidade de saude. (2 horas);

v 378 pacientes foram classificados na categoria Azul (Nao Urgente) que sugere ndo

haver risco, podendo aguardar atendimento. (Até 4 horas).
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Gréfico 1. Numero de atendimento por classificagdo de risco

70,00%

58,05%
60,00% g
50,00%
38,77%
40,00%
30,00%
20,00%

0y
10,00% 2,46%

0,51% 0,21%

0,00%
VERMELHO LARANJA AMARELO VERDE AZUL

Gréfico 2. % Porcentagem de atendimento por classificagdo de risco

1.2 TEMPO DE ATENDIMENTO: RECEPCAO x TRIAGEM ENFERMAGEM

v Durante o més de marco, tivemos 05 pacientes classificados na categoria vermelha
com atendimento imediato, considerando o risco iminente de morte. Neste més, houve 02
atendimentos classificados na categoria laranja com atendimento em 08:47. Os pacientes
classificados na categoria amarela foram atendidos pela equipe assistencial em 00:23 em média,
apos a abertura da ficha de atendimento pela recepc¢éao, os pacientes classificados na categoria verde
em média foram classificados em 00:33 e os da categoria azul em 00:39. Abaixo, tabela e

demonstrativo em gréfico.
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0:39:00

0:23:52

0:05:47
0:00:00

i

MEDIA DE TEMPO RECEP(;JKO X TRIAGEM
0:33:17
0:23:52
0:00:00
0:05:47
0:39:00

Gréfico 3. Tempo (minutos) de atendimento recepcao/triagem enfermagem

1.3 TEMPO DE ATENDIMENTO: TRIAGEM x MEDICO

Seguindo as caracteristicas da metodologia do protocolo de classificacdo de riscos Manchester,

segue abaixo, demonstrativo de tempo de atendimento médico, apds classificagdo da equipe

assisténcia de enfermagem.

= VERDE

= AZUL
AMARELO

s VERMELHO

» LARANJA

= VERDE

0:06:00
0:03:43

MEDIA DE TEMPO TRIAGEM X MEDICO
0:15:00
0:12:00
0:06:00
0:00:00
0:03:43

® AZUL AMARELO ® VERMELHO = LARANJA

Gréfico 4. Tempo (minutos) de atendimento triagem / médico
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Os pacientes, os quais apresentaram quadros mais graves foram encaminhados via
regulagdo para Hospitais referenciados. No més de marco de 2021, foram encaminhadas as
unidades de referéncia, 60 pacientes.

1.4 PREENCHIMENTO DE FICHAS DE ATENDIMENTO
FATURAMENTO SUS

O preenchimento integral das informacg8es contidas na ficha de atendimento, bem como no

processo de faturamento SUS, foram realizadas no sistema Sinconecta.

1.5 PORCENTAGEM DE RETORNO

No més de marco, 0,2% de pacientes retornaram na unidade de Pronto Atendimento em

periodo menor de 48 horas.
1.6 USO CORRETO DE CID

Considerando a implantagdo do sistema informatizado na unidade de Pronto Atendimento,
informo que mantivemos no referido més, melhorias no sistema, bem como orientacdo a equipe

médica, garantindo desta forma, a totalidade de atendimentos realizados com indicagéo de CID’s.

1.7 CONDICOES DE ENCAMINHAMENTOS DA UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO
PARA UNIDADE BASICA DE SAUDE

No més de margo, tivemos 0,92% de pacientes com CID’s caracteristicos de ansiedade,
diabetes, epilepsia e enxaqueca, ambos foram encaminhados para seguimento no Unidade Basica
de Saude.

Nao tivemos indice com CID’s caracteristicos de angina e doenga pulmonar obstrutiva

cronica.
1.8 SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

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

através de um formulario disponibilizado na recepcao, conforme modelo a seguir:
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N m%ﬂ' FREFEITURA DI
SANTACATA PESQUISA DE SATISFACAO $E#} whalamivar
Sua opinido & muito importante para nds melhorarmos nosso atendimento
Especialidade de Atendimento: PRONTO ATENDIMENTO Dia:

Nome(|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 satisfagiio com o nosso

atendimento

Comentdrios e Sugestbes

Em busca da defesa dos direitos e interesses dos usuérios, 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 organizacdo do
trabalho Institucional, o nivel de satisfagdo do usuério atingiu a média geral de 88,7%, sendo: 92%
tido como 6timo, 0% bom, 0% regular e 2% ruim, do total de 13 avaliagGes realizadas.

Com intuito de aumentarmos o0 niumero de pesquisas de satisfacdo na unidade, as equipes
assistenciais (enfermeiros e técnicos de enfermagem), também irdo reforgcar ao paciente a

importancia do preenchimento e depdsito em urna especifica.

Otimo Bom Regular Ruim N&o opinaram | % SATISFACAO

Avaliagao Geral

%

Recepgao 13 0 0 98,1
Enfermagem 12 0 0 90,6
Médicos 10 1 0 75,5
Limpeza 12 0 0 90,6
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Otimo Bom Regular Ruim Nao opinaram % SATISFACAO

B Recepcdo M Enfermagem Médicos Limpeza ™ Avaliagdo Geral B %

1.9 EDUCACAO PERMANENTE

A Educacgédo Permanente em Saude (EPS) traz como marco conceitual uma concepgéo de
trabalho no SUS como aprendizagem cotidiana e comprometida com os coletivos. Os atores do
cotidiano sao os principais detentores da tomada de decisdo sobre acolher, respeitar, ouvir, cuidar e
responder com elevada qualidade. A Educacdo Permanente em Saude reconhece o cotidiano como
lugar de invengdes, acolhimento de desafios e substituicdo criativa de modelos por praticas
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 gestao, da participacdo ou da formacédo € 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 promocdo de pensamento e acdo. Em continuidade ao
planejamento anual, informamos que foi realizado no més de margo 2021 os treinamentos

relacionados aos temas a seguir.

Prevencdo e controle de infec¢do hospitalar

Treinamento de atendimento de urgéncia e emergéncia
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CONTEUDO PROGRAMATICO
Acdes voltadas para o desenvolvimento da cultura da seguranca do paciente

o Definicdo sobre cultura de seguranca

e Metas internacionais preconizadas pela Organizacao Mundial da Saude
e 10 passos elaborados pelo Coren-SP

e Cultura da seguranca do paciente

¢ Imagens sobre metas internacionais preconizadas pela OMS

e Imagens 10 passos elaborados pelo Coren-SP

e Referéncias

Prevencdao e controle de infec¢céo hospitalar

o Definicdo de infeccdo hospitalar

e Descricdo das principais infeccdes hospitalares

e Causas de infecgéo

e Medidas para prevencao de infeccao hospitalar

¢ Imagem sobre os 5 momentos da higienizacdo das maos
e Técnica de higienizacdo das méaos

e Referéncias

Treinamento realizado com enfermeiros e técnicos de enfermagem do pronto atendimento de
Taquarivai conforme lista de presenca anexo.
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1.10 ABSENTEISMO DOS CONTRATADOS
QUADRO DE COLABORADORES — COMPOSICAO DE QUADRO

HORAS HORAS
TRABALHADAS @ TRABALHADAS
(PREVISTA) | (REALIZADO)

Sarah Machado Pereira Silva Enfermeiro(a) 180 168
Cristiano Monteiro de Moraes Enfermeiro(a) 180 180
Raissa Gomes Chrischner Figueiredo Técnica de Enfermagem 180 180
Estefania Oliveira Fonseca Recepcionista 180 180
Rodrigo Brian Martins Recepcionista 180 180
Luciana Pereira Rodrigues Auxiliar de Servigos Gerais 180 180
Suzana Aparecida Fogaca Auxiliar de Servigos Gerais 180 180
Thais Tatiane Auxiliar de Servigos Gerais 180 180
Jessica Sabrina Oliveira Fonseca Recepcionista 180 180
Elisabete Cunha da Cruz Moraes Enfermeiro(a) 180 108
Claudia dos Santos Oliveira Técnica de Enfermagem 180 84
Ana Carolina Diva Curis Recepcionista 180 180
Cristiane Sunelaites Auxiliar de Servigos Gerais 180 180
Marcia Egles Técnica de Enfermagem 180 96
Gabriele Oliveira Moraes Mandade Técnica de Enfermagem 180 84
Julia Ott Oliveira Enfermeiro(a) 180 180

Fatima da Silva Lima Enfermeira 180 180

Nota explicativa:

Durante o més de marco, tivemos a apresentacao de atestados médicos com afastamento total de 28
dias de trabalho, impactando na taxa de absenteismo de 11,9%. Considerando a atual situacéo
pandémica que estamos vivenciando, dos CID’s prevalentes apresentados nos atestados médicos,
90% referem-se a doencga classificado como COVID-19, entretanto, mesmo com esta problematica,
garantimos a assiduidade de 100% da equipe, através de pagamento de horas extras (R$14.356,03),
como pode-se verificar no resumo da Folha de Pagamento em anexo.

Frisa-se que a Entidade ndo mediu esfor¢os para solucionar a problematica de maneira menos
onerosa, preocupando-se com a qualidade da assisténcia prestada, podendo ser evidenciado atraves

dos Oficios de numeros 117, 118 1 119/2021 entregues a esta Municipalidade (anexo).
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ESCALA DE TRABALHO - EQUIPE MULTIDISCIPLINAR

?eAull-énE‘nArsdlAa ESCALA DO PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI - SP :PI'T:(;EL‘ITAURR?\?;I
SE Smare “Capital das Terras Fertéis”
‘SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES ESCALA ASSISTENCIAL, ADMINISTRATIVA E APOIO - MES MARCO 2021 DAS 7AS 19HS E 19 AS 7THS
INOME FUNCIONARIO CARGO 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
Cristiano Monteiro de Morais (Coren: 613.502) ENFERMEIRO 10h0007h00 _ |Pronto i N N N N N N N N N N N N N N N
|Elisabete Cunha da Cruz Morais (Coren: 600.092) ENFERMEIRA 19h00 07h00 _ |Pronto N N N N N N N N N N N N N N N N
[Fatima da Silva Lima (Coren: 374.188) Folguista Pronto I N N N N N N N N N N N N N N N N
[Sarah Machado Pereira Silva (Coren: 438.239) ENFERMEIRA 07h00 1h00 _|Pronto i D D D D D D D D D D D D D D D
Julia Ott Oliveira (Coren: 658.351) ENFERMEIRA 07h00 19000 [Pronto D D D D D D D D D D D D D D D D
Técnico de Enfermagem
Claudia dos Santos Oliveira (Coren: 945.891) [TECNICO 19:00 &s 07:00_|Pronto i N N N N N N N N N N N N N N N
[Gabriele Oliveira Morais Mandade (Coren: 1.079.728) [TECNICO 19:00 45 07:00_[Pronto i N N N N N N N N N N N N N N N N
Marcia Egles (Coren: 616.627) [TECNICO 07:004s 19:00_|Pronto D D D D D D D D D D D D D D D
[Raissa Gomes Chrischner Figueiredo (Coren: 1.1368.600) TECNICO 07:00 45 19:00 [Pronto i D D D D D D D D D D D D D D D D
Recepgao
Estefania Oliveira Fonseca RECEPCAQ 19:00 &s 07:00_|Pronto i N N N N N N N N N N N N N N N
[Jesica Sabrina Oliveira Fonseca RECEPCAQ 19:00 &s 07:00_|Pronto i N N N N N N N N N N N N N N N N
|Ana Carolina Diva Curis RECEPCAQ 07:00 45 19:00 [Pronto D D D D D D D D D D D D D D D
[Rodrigo Brian Martins RECEPCAO 07:00 &s 19:00 [Pronto I D D D D D D D D D D D D D D D D
Servicos Gerais
Luciana Pereira da Silva Rodrigues SERVICOS GERAIS [19:00 as 07:00 [Pronto atendimento | N N N N N N N N N N N N N N N N
Thais Tatiane dos Santos SERVIGOS GERAIS |19:00 &s 07:00 |Pronto N N N N N N N N N N N N N N N
Cristiane Sunelaites SERVICOS GERAIS [07:00 &s 19:00 [Pronto i D D D D D D D D D D D D D D D
[Suzana Aparecida Fogaca de Lima SERVICOS GERAIS 07:00 &s 19:00 |Pronto I D D D D D D D D D D D D D D D D
Legenda Escala [ VSTOBWGWERAO) | VISTODAADMNSTRAGAO |
Obs:  INICIO DAS ATIVIDADES DIA 07/11 AS 0.00HS X | Escala
A _|Atestadol X | INiclo
|__[pomingd| T TERMING

ESCALA DE TRABALHO — MEDICOS

i ]
p PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI/SP N
|RB it ESCALA MEDICA - MARCO de 2021 @ [sm

SEGUNDA 01 TERCA 02 QUARTA 03 QUINTA 04 SEXTA 05 SABADO 06 DOMINGO 07
DIURNO 7-19 H LUIZ ALBERTO FELIPE LUIZ ABERTO LUIZA RODRIGO RODOLFO
NOTURNO 19-7 H RODRIGO RODRIGO RODOLFO RODRIGO RODRIGO RODOLFO
SEGUNDA 08 TERCA 09 QUARTA 10 QUINTA 11 SEXTA 12 SABADO 13 DOMINGO 14
DIURNO 7-19 H LUIZA LUIZALBERTO FELIPE RODOLFO RODRIGO
NOTURNO 19-7 H RODRIGO REGIS REGIS RODOLFO RODRIGO
SEGUNDA 15 TERCA 16 QUARTA 17 QUINTA 18 SEXTA 19 SABADO 20 DOMINGO 21
DIURNO 7-19 H LUIZA LUIZALBERTO LUIZ ABERTO RODOLFO
NOTURNO 19-7 H RODRIGO REGIS RODOLFO RODOLFO
SEGUNDA 22 TERCA 23 QUARTA 24 QUINTA 25 SEXTA 26 SABADO 27 DOMINGO 28
DIURNO 7-19 H LUIZA LUIZALBERTO FELIPE LUIZ ABERTO
NOTURNO 19-7 H RODRIGO REGIS RODRIGO RODOLFO
SEGUNDA 29 TERCA 30 QUARTA 31
DIURNO 7-19 H LUIZA LUIZALBERTO FELIPE
NOTURNO 19-7 H RODRIGO REGIS REGIS

CARGA HORARIA MEDICOS X QUANTIDADE DE PLANTOES

Filipe Luiz Ferreira Nogueira 161453 45
Luiz Alberto Calvo Mogueira 48974 103 9
Luiza Mansur Silva 210227 108
Regis Viana Meiva 207055 324 27
Rodolfo Correa Duarte 160913 T
Rodrigo de Souza Holiz 209477 L]
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1.11 PROPORGCAO DE NOTIFICAGAO OBRIGATORIA

No més de marco, 100% das notificagBes ditas como obrigatérias foram realizadas, sendo
elas: 4 de diarreia (CID A09) e 5 acidentes de trabalhos.

1.12 PRIMEIRA DOSE

Informamos que na unidade de Pronto Atendimento, todas as medica¢cfes sdo administradas

na unidade pela equipe de enfermeiros e técnicos de enfermagem.
2. PLANO DE HUMANIZACAO

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

A PNH é uma politica publica transversal que trata o processo de trabalho em salide 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 oferecam conforto e bem-estar aos usuarios.

Para tanto, ha que se formar os profissionais com as competéncias necessarias para atender
as demandas que os servigos requerem. Nas unidades de urgéncia e emergéncia relevam-se 0s
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 humanizagéo, inclui
acolhimento, comunicagéo, dialogo, resolutividade, respeito e saber ouvir.

Os servicos de urgéncia e emergéncia (SUE) sdo essenciais na assisténcia em saude e
considerados servigos 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 atencédo 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.
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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 populacdo busca os SUE
sem propriamente ter agravos urgentes contribuindo para a sobrecarga de tais servicos.

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

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

A classificacdo de risco proporciona humanizacdao no atendimento e no trabalho da equipe
multidisciplinar, pois possibilita mais agilidade no atendimento mediante aplicacdo de instrumentos
de avaliacdo prévia que permite ao profissional selecionar com mais seguranca as prioridades
centradas nas necessidades dos usuarios de acordo com o nivel de complexidade clinica.

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

v Identificacdo, andlise, avaliacdo, monitoramento e comunicagdo dos riscos no servigo
de saude, de forma sistematica;

v Integrar os diferentes processos de gestdo de risco desenvolvidos nos servicos de
saude;

Implementacao de protocolos estabelecidos pelo Ministério da Saude;
Identificacdo do paciente;

Higiene das méos;

Seguranca cirurgica;

Seguranca na prescricdo, uso e administracdo de medicamentos;

Seguranca no uso de equipamentos e materiais;

N N N N N R

Prevencéo de quedas dos pacientes;

v Prevencdo e controle de eventos adversos em servicos de saude, incluindo as
infecgBes relacionadas a assisténcia a saude;

v Comunicacao efetiva entre profissionais do servico de saude e entre servigcos de
saude;

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

v Promocé&o do ambiente seguro.
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O QUE E MARCO LILAS

“A campanha marco lilas tem como objetivo a conscientizacdo e combate ao cancer do colo uterino,
também conhecido como cancer cervical, causado pela infecgéo por alguns tipos do Papiloma Virus
(HPV). A infecc@o por esse virus é frequente e na maioria das vezes ndo se torna maligno, porém,
em alguns casos ocorrem alteragdes celular podendo evoluir para cancer. Tais alteracdes, facilmente
descobertas pelo Papanicolau, conhecido também como exame preventivo. A realizacdo periddica
desse exame € de extrema importancia, pois a maioria dos casos sao curaveis quando descobertos
precocemente.

O céncer do colo uterino é o terceiro tumor maligno mais frequente na populacdo feminina, ficando
atras somente do cancer de mama e colorretal.

A transmissao ocorre por via sexual, a prevencao esta diretamente ligada a diminuicdo do risco do
contagio pelo Papiloma virus, contudo, o uso de preservativo durante a relacéo sexual pode proteger
parcialmente o contagio.

Os sinais e sintomas existentes sédo nos casos mais avangados, podendo evoluir para sangramento
vaginal intermitente, secre¢do vaginal anormal e dor abdominal associada a queixas urinarias ou
intestinais.

Em 2014 o Ministério da Saude, implementou no calendario vacinal a vacina¢do contra HPV, para
meninos de 11 a 14 anos e meninas de 9 a 14 anos. A vacina protege contra alguns tipos de HPV,
0s mesmos sendo responsaveis por 70% das causas de cancer de colo uterino.

O exame Papanicolau é um exame de extrema importancia para detec¢do precoce de lesdes e
diagnostico da doenca. O exame pode ser realizado em postos de saude por enfermeiros
capacitados. Deve realizar o exame mulheres que tem ou ja teve vida sexual ativa e estéo entre 25
e 64 anos. O exame podera ser realizado a cada 3 anos apds dois anos consecutivos com resultados
normais.

O tratamento deve ser avaliado por um médico, mas, estdo entre as opc¢des de tratamento, a cirurgia,
radioterapia e quimioterapia. O tipo de tratamento ira depender do estagio da doenca, fatores

pessoais, tamanho do tumor, idade da paciente e desejo de ter filhos.”

FONTE: https://ligacontraocancer.com.br/noticias/marco-lilas-conheca-a-campanha/
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3. CONSIDERACOES GERAIS

Finalizamos o més de marco de 2021, totalizando 975 atendimentos médicos, 2.394
procedimentos realizados e 60 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 Classificagdo de Risco, através da metodologia de Manchester, garantindo 100% de
triagem antes do atendimento médico, respeitando seus tempos. Informamos também, que o sistema
de informagé&o Sinconecta esta em pleno funcionamento

A pesquisa de satisfagdo dos usuérios, demonstrou 88,7% de indice de satisfacdo dos
usuarios.

De forma a oferecer aos pacientes servigos assistenciais de exceléncia, o pronto atendimento
funcionou e prestou apoio diagnostico 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 atencéo 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 nao tiveram suas queixas resolvidas dentro das 24 horas de atendimento foram

encaminhados para internagdo em servigos hospitalares.

Dito isto, apresentamos abaixo, tabela de resumo das metas qualitativas.

MARCO
NPIEAD OIS Periodo de 1 a 31
Acolhimento e Classificacéo de Risco de acordo com o IMPLANTADO
Protocolo de Manchester

Pesquisa de satisfagdo ao usuario IMPLANTADO
Protocolos Assistenciais e POP’s EM ANDAMENTO
Tecnologia da Informacéo IMPLANTADO
Taxa de absenteismo e composicdo completa da equipe IMPLANTADO
Gestdo de Suprimentos CONCLUIDO
Treinamentos CONCLUIDO
Educacdo Permanente IMPLANTADO
Plano de Humanizacéo IMPLANTADO
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES

PRESTACAO DE CONTAS

SUPRIMENTOS

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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 CHAVANTE.L

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO RP 08

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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

PRESTACAO DE CONTAS

IDENTIFICACAO DA CONTA BANCARIA

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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

PRESTACAO DE CONTAS

EXTRATOS BANCARIOS

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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



{

PREFEITURA DE

SANTA CASA wgﬁ TAQUARIVAI

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

SANTA CASA DE MISERICORDIA DE CHAVANTES

PRESTACAO DE CONTAS

BALANCETE

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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

PRESTACAO DE CONTAS

NOTAS FISCAIS E COMPROVANTES DE
PAGAMENTOS

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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

PRESTACAO DE CONTAS

RELACAO DE COLABORADORES E PAGAMENTOS

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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

PRESTACAO DE CONTAS

CERTIDOES

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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

PRESTACAO DE CONTAS

RELACAO DE CONTRATOS

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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

PRESTACAO DE CONTAS

CONSIDERACOES TECNICAS

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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
PRESTACAO DE CONTAS

EDUCACAO CONTINUADA

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO D.F.C

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO D.C.O

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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
PRESTACAO DE CONTAS

OFICIOS

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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
PRESTACAO DE CONTAS
FOTOS

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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
PRESTACAO DE CONTAS

CONSIDERACOES TECNICAS

PERIODO: 01 A 31 DE MARCO 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
fevereiro 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 0 mesmo
empenho e profissionalismo na administracdo das adversidades que se apresentam, no
entanto destacamos que 0 cenario atual vem trazendo grandes alertas para um futuro
préximo, preocupacdes no que diz respeito ao atendimento das obrigacfes pactuadas e
principalmente no tocante a qualidade dos servicos de saude ofertados a populacéo.
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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IDENTIFICACAO DOS DADOS BANCARIOS

BANCO: Banco do Brasil — 001

AGENCIA: 55-8

CONTA CORRENTE: 15724-4

RESPONSAVEL PELA CONTA CORRENTE: Anis Ghattas Mitri Filho



SANTA CASA

de Misericordia

de Chavantes

PREFEITURA DE

TAQUARIVAI

“Capital das Terras Fertéis”

X ‘ de Illnrlcénlh LISTA DE m

PREVENGAO E CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR [ Capacracio (] Reciciagem
DO TREINAMENTO INSTRUTOR(ES):
intemo [ In Company [ In Loco JUUA OTT OUVEIRA PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVAI
Extemo |(7] Palestra / Seminicio / Workshop Externo Interro
DO TREINAMENTO / DIRETORIA [DATA / MY TURMA
P.A TAQUARIVAI ENFERMEIRA RT MARCO 2021 CONFORME PLANTAO 0030 M/T/N
(—) NOME FUNGAO SETOR DIRETORIA
w y
A ediade— M T
d e 04
[Nete) Qo Tlop. Of . OGO,
5 i s
= = = . 1%
Pcngsq . Tec €Ewnl P.A

e v A D A

s sl s o]z (s (s |z (s fefofv oo fsfols |- [s



SANTA CASA

de Misericordia

de Chavantes

PREFEITURA DE

TAQUARIVAI

“Capital das Terras Fertéis”

‘ de ulmuéuu LISTA DE CIENCIA

PREVENGAO E CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR [ Capacragio  [] Reciciagem
DO TREINAMENTO INSTRUTOR{ES):
Intemo |LJ In Company [ In Loo JUUA OTT OUVEIRA PRONTO ATENDIMENTO DE TAQUARIVA!
Externo Palestra / Semindeio / Workshop Extorno Interno
DO TREINAMENTO / DIRETORIA- DATA / TURMA
P.A TAQUARIVAI ENFERMEIRA RT MARGO 2021 CONFORME PLANTAO 0030 M/T/N
- PARTICIPANTES S

N | ORT ) % NOME SETOR DIRETORIA

1 A ediade— Gy#gmuw JP m
2] cd ivn] 04 g}-—;_

3 nfia Qo 1T, ef. OO

s . > 5/!-

5 | “« b 15 5 4's

6 F&I:QQ - I‘s gv\‘ ?‘h

7 ?2

8 : 5 I M'G i

. -
| 10

11

12

13

14
15

7 — -

18 i -h‘ — 1 . ==

19 — ._‘ -

a = -

21 | 5 = S —
22 — ..: - S
28 — —
24 |
| 25 - — |
26 o
| 27

28

29

30




