Santa Casa de Misericordia de Guaira

< PZessa Rua 24, 872 — Jardim Paulista — Guaira (SP)
Santa Casa Fone / Fax: (17) 3332-7000 CEP: 14790-000
CNPJ: 48.341.283/0001-61 Insc. Estadual: Isento

RELATORIO DE EXECUCAO DO OBJETO
JANEIRO A DEZEMBRO/2023

“EXECUCAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE, DE MEDIA COMPLEXIDADE DE
URGENCIA E EMERGENCIA VISANDO COMPLEMENTAR AS ACOES DE SAUDE
OFERECIDAS PELA REDE PUBLICA DE SAUDE MUNICIPAL. ”

1. IDENTIFICACAO

EXECUTOR: Santa Casa de Misericérdia de Guaira CNES: 2078414

CNPJ N2 48.341.283/0001-61 CODIGO DO IBGE: 3517406

LICENCA DE FUNCIONAMENTO: Solicitada renovagdo (protocolo n® 17406/311-2023,
de 30 de agosto de 2023).

ENDERECO: Rua 24 N° 872, Jardim Paranoa

CEP: 14.790-000 MUNICIPIO: Guaira/SP

1.1 RESPONSAVEL: Franciene Lucas

1.2 MEDICO RESPONSAVEL TECNICO: Osvaldo Manoel Scofoni da Costa

1.3 ENFERMEIRA RESPONSAVEL TECNICA/GERENTE: Edmara Candida Tavares
1.4 ENFERMEIRA MEDIA GERENTE: Camila Danieli Lopes Jacomini

2.0BJETO: Execucao das acgOes e servicos de saude, de média complexidade de
urgéncia e emergéncia visando complementar as acdes de saude oferecidas pela rede
publica de sailde municipal.

3. VIGENCIA: 10/03/2022 a 06/09/2022
VIGENCIA 12 ADITIVO: 07/09/2022 a 06/03/2023
VIGENCIA 22 ADITIVO: Sem alteracdes
VIGENCIA 32 ADITIVO: 07/03/2023 a 06/01/2024
VIGENCIA 42 ADITIVO: Sem alteracoes
VIGENCIA 52 ADITIVO: Sem alteracoes

4.0BJETIVO: Garantir atendimento em urgéncia e emergéncia a populacao.

5. EXECUCAO
5.1 RECURSOS HUMANOS
Quantidade Funcao

1 Auxiliar administrativo
1 Enfermeiro (RT)
8 Enfermeiros
18 Técnicos de enfermagem
5 Recepcionista
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5 Ajudantes de servicos diversos
5 Controlador de acesso
5.2 SERVICOS MEDICOS
Quantidade Fungado Executado

5 (2 por turno + 1 alternativo) | Plantonistas

5 (2D/2N/1 12-00h)

1 Médico RT 1
8 (1 por turno de cada Plantonistas Sobreaviso | 8
especialidade) por Especialidade

*Plantoes presenciais: 07h as 19h - 19h as 07h - 12h as 00h (12 horas/plantio).
*Plantdes sobreaviso: 24h por dia ininterruptamente.

5.3 SOBREAVISO

Plantoes de Especialidades Sobreaviso | Quantidade

Anestesista 1 por turno de 24 horas
Clinica médica 1 por turno de 24 horas
Ginecologia 1 por turno de 24 horas
Pediatria 1 por turno de 24 horas
Cirurgia geral 1 por turno de 24 horas
Ortopedia 1 por turno de 24 horas
Infectologia 1 por turno de 24 horas
Cardiologia 1 por turno de 24 horas
5.4 ATIVIDADES
Servicos Atividades Executado
Oferta de atendimento médico e | Executado
enfermagem.
Clinica médica.
Atendimento Acolhimento e classificagéo de risco.
as urgéncias Porta aberta - pacientes do SAMU -
A Servico de Atendimento Movel de
emergeéncias "
Urgéncia.
Encaminhamento a interna¢do quando se
fizer necessario, sob cuidados do
plantonista de sobreaviso.
Tratamento das possiveis complicacdes | Executado
que possam ocorrer.
~ Tratamento farmacoterapéutico.
Observacao . . . .
clinica CUIdadf)S. e procecpmentos assistenciais
necessarios ao paciente.
Direito a acompanhante durante o
periodo de observacao.
Servicos  de | Apoio diagnéstico e terapéutico por meio | Executado
apoio da realizacdo de exames, coleta de
diagnostico e | material e realizacdo de procedimentos
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terapéutico - | terapéuticos imediatos necessarios no

SADT atendimento de emergéncia.
Servicos de controladoria de fluxo e | Executado
acesso.
Servigo de higienizacao.
Servicos de rouparia e lavanderia.
Servigos de manutencao.

Outros Aquisicdo ou reposicio de material

. permanente.
servigos

Servigo de gases medicinais.

Transporte de pacientes.

Programacao visual de Unidade.

Gestdo de rotinas administrativas e

burocraticas.
Avaliacdo e monitoramento.
Servico de | Acompanhamento médico nas | Executado
transferéncia | transferéncias e remocgdes de pacientes.
e remoc¢ao de
pacientes

5.5 PROCEDIMENTOS/METAS

Grupos |Descricdao do procedimento Previsto Executado
P ¢ P (12 meses) | (12 meses)
0202000000 | Diagndstico em laboratdrio clinico 11.565 23.310
0204000000 | Diagnostico por Radiologia 8.832 9.073
0205000000 | Diagndstico por Ultrassonografia 360 242
0206000000 | Diagndstico por Tomografia 1.056 1.345
Atendimento de urgéncia c/ observagdo
0301060010 até 24 horas em Atencao Especializada 24.960 21.256
0301060061 Atendllmlento de urgéncia em atencao 24.977 21.500
especializada
0301060100 | Atendimento  ortopedico  com 180 240
imobilizacdo proviséria
0301060118 | Acolhimento com classificagdo de risco 47.064 43.221
0301100012 Admll}lstra(;ao. fie medicamentos na 47 064 39157
Atencao Especializada
0400000000 | Procedimentos cirurgicos 519 1.648
5.6 METAS QUALITATIVAS
Meta Indicador Executado

Melhoria no

usuarios na urgéncia e

emergéncia, d

do SusS e de
acordo com o PNH - Programa
Nacional de Humanizacao;

atendimento aos N
Capacitacdo: 2 vezes/

o semestre
entro dos principios
Aplicagao pesquisa de
satisfacdo bimestral.
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Guaira - Sao Paulo

Manter 0s procedimentos - ~
Relatdrio de producao.

programados na FPO.
Manter atendimentos
caracteristicos de urgéncia e - ~

A 5 Relatorio de producao.
emergéncia pactuados na
FPO.

Informar e utilizar os Sistemas de
Informacgdes oficiais do SUS

Apresentagao de
relatério de producao
mensal.

Garantir a classificagdo de risco

Triagem de 100% dos
pacientes;

dos usuarios na entrada da | Analise in loco por
Unidade, identificando com cores. | amostragem 30 fichas de
atendimentos.

Servico de Ouvidoria com horarios -

. . ~ Avaliacao por
definidos para informagdes aos .

s . amostragem de 10 fichas
familiares, com esclarecimentos .

o . de atendimento da

sobre direitos e  servigos —_
. o Ouvidoria.
disponiveis.
Manter atualizado cadastro de -

C Relatério do CNES.
funciondrios no CNES.
Manter atualizado os dados de
estrutura fisica e equipamentos da | Relatério do CNES.

instituicao no CNES.

Apresentacdo faturamento até 102
dia util.

Relatorio de remassa.

Disponibilizagdo do numero de
atendimentos de urgéncia e
emergéncia com estatistica de
transferéncias.

Apresentagdo de
relatérios quantitativos
dos atendimentos U.E ao
Orgio Gestor:

e Total de atendimentos

e Total de
encaminhamentos

Organizar o Pronto Atendimento
para atengdo e apoio a familia do
paciente e organizacdo das visitas.

Minimo: 2 vezes ao dia.

Reducdao de filas e tempo de
espera.

Avaliacao por
amostragem por meio
dos prontuarios.

Prontudrio - desisténcia

Taxa de evasao. de atendimento pelo
paciente.
Percentual de aciente ue -
P 4 Prontuario.
retornam.
Disponibilizar o total de servicos ~
p ¢ Apresentagao de
realizados pelo Pronto ‘. L
relatério  quantitativo

Atendimento.
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dos procedimentos de
SADT’s ao Orgio Gestor:
¢ Total de exames

Total de exames externos
encaminhados para
Central de Regulacao.

Producao de  Atendimentos | Nimero de consultas
Médicos mensais. realizadas no més.
. Auditéria mensal em
Preenchimento adequado do
Lo amostragem de 5
prontuario. ‘o
prontudrios.

Tempo e espera para realizagdo de
exames.

A média de tempo em
espera.

Tempo média de espera para

A média de tempo em

liberagdo dos resultados de
espera.
exames.
Prescrever
medicamentos conforme
Assisténcia farmacéutica Relacdo de
medicamentos

essenciais do municipio.

6. AVALIACAO:
6.1 QUALIDADE DOS SERVICOS PRESTADOS:

A Santa Casa mantera plano de qualidade dos servicos prestados, vislumbrando
dois aspectos:

Prontuarios clinicos Execucao
Manter Comissao de Prontuarios ativa Executado
Realizacao de auditorias interna quanto ao
uso e qualidade dos registros no
i e . . Executado
prontuario clinico, a partir de contetudo e
metodologia.
Atencdo ao cliente /usuario Execucao
Manter servicos de atendimento ao
. Lo Executado
cliente/usudrio- SAC.
Conhecer as reclamacdes e sugestoes dos
Ay A Executado
usuarios e tomar providéncias.
6.2 MONITORAMENTO:
6.1 INTERNO
Atividade Previsto Executado
Pela equipe que compde a | Relatorio Técnico de | Executado
equipe para elaboracao de | Atividades e fisico - financeiro
documentos e avaliacdo da | (mensal);
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evolucdo da proposta de | Producao dos procedimentos | Executado
trabalho. realizados mensalmente;

Apresentacdao de CNDs; Executado

Alimentacdo da transparéncia | Executado

6.2 EXTERNO

Atividade Previsto Executado
Visita in loco

) o Relatorio de

Por meio de comissiao de

] o , | acompanhamento.

fiscalizagdo que devera — —
Reuniodes, analise de

acompanhar e monitorar o
cumprimento de metas
pactuadas no plano de

documentos, pesquisa de
satisfacao, tabulacao de dados
e emissdo de graficos e tabelas.

trabalho.
Parecer anual

Parecer conclusivo

7. CONSIDERACOES/JUSTIFICATIVAS

O objeto “Execucdo das acgdes e servicos de saude, de média complexidade de
urgéncia e emergéncia visando complementar as acdes de saude oferecidas pela rede
publica de saude municipal” teve execucao do objeto regular e satisfatoria, cumprindo
com as metas contratadas.

Durante o periodo foram realizadas todas as entregas de relatdrios de prestacdo de
contas a Secdo de Parcerias com o Terceiro Setor e afins; e a Comissdao de
Monitoramento e Avaliagdo.

Portanto, a Santa Casa de Misericérdia de Guaira — SP comprova que cumpriu com as
metas pactuadas e solicita a aprovac¢do anual do presente objeto.

Guaira/SP, 08 de fevereiro de 2024.
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PROCEDIMENTOS/METAS
PREVISTO (JANEIRO A DEZEMBRO/2023)

GRUPOS DESCRICAO DO PROCEDIMENTO JANEIRO | FEVEREIRO | MARCO |ABRIL MAIO JUNHO [JULHO AGOSTO |SETEMBRO (OUTUBRO |[NOVEMBRO |DEZEMBRO |TOTAL

202000000 ([Diagnostico em laboratdrio clinico 795 795 795 795 795 795 795 1.200 1.200 1.200 1.200 1.200 11.565
204000000 (Diagndstico por Radiologia 736 736 736 736 736 736 736 736 736 736 736 736 8.832
205000000 (Diagnostico por Ultrassonografia 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 360
206000000 [Diagndstico por Tomografia 88 88 88 88 88 88 88 88 88 88 88 88 1.056
301060010 |Atendimento de urgéncia ¢/ observagdo até 24 horas em A 2.080 2.080 2.080 2.080 2.080 2.080 2.080 2.080 2.080 2.080 2.080 2.080 24.960
301060061 [Atendimento de urgéncia em atengdo especializada 2.081 2.081 2.081 2.081 2.081 2.081 2.081 2.081 2.081 2.081 2.081 2.081 24.972
301060100 [Atendimento ortopédico com imobilizagdo provisdria 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 180
301060118 [Acolhimento com classificagdo de risco 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 47.064
301100012 [Administragdo de medicamentos na Atengdo Especializada 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 3.922 47.064
400000000 [Procedimentos cirurgicos 17 17 17 17 17 17 17 80 80 80 80 80 519

PROCEDIMENTOS/METAS
EXECUTADO (JANEIRO A DEZEMBRO/2023)

GRUPOS DESCRICAO DO PROCEDIMENTO JANEIRO | FEVEREIRO | MARCO |ABRIL MAIO JUNHO [JULHO AGOSTO (SETEMBRO (OUTUBRO [NOVEMBRO |DEZEMBRO |TOTAL

202000000 |Diagndstico em laboratoério clinico 1.393 1.795 2.392 2.181 2.299 2.057 1.855 2.366 1.350 1.957 1.915 1.750 23.310
204000000 [Diagndstico por Radiologia 684 642 782 783 791 767 767 811 762 803 746 735 9.073
205000000 |Diagndstico por Ultrassonografia 29 34 21 23 28 24 14 14 16 8 13 18 242
206000000 [Diagndstico por Tomografia 98 101 115 132 101 117 106 113 119 122 116 105 1.345
301060010 [Atendimento de urgéncia c/ observagdo até 24 horas em A 1.608 1.759 2.446 1.768 1.941 1.732 1.284 1.776 1.650 1.730 1.745 1.817 21.256
301060061 [Atendimento de urgéncia em atengdo especializada 261 325 2.210 2.574 2.392 2.087 2.111 1.933 1.898 1.935 1.916 1.858 21.500
301060100 |Atendimento ortopédico com imobilizagdo provisdria 26 30 26 17 29 28 19 21 13 10 12 9 240
301060118 [Acolhimento com classificagdo de risco 3.100 3.578 4.009 3.807 4.142 3.635 3.178 3.704 3.472 3.566 3.574 3.456 43.221
301100012 |Administragdao de medicamentos na Atengdo Especializadal 2.880 3.251 3.389 3.512 3.734 3.335 2.843 3.359 3.132 3.213 3.301 3.208 39.157
400000000 |Procedimentos cirurgicos | 160 169 134 134 117 115 116 122 135 142 145 159 1.648
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