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RESUMO

Muitos sao os desafios encontrados pelos administradores para bem gerir a
Instituigdo, especialmente pelos reflexos negativos decorrentes da recente crise
financeira mundial, além da escassez de mao de obra qualificada e da instabilidade
politica que afetam a economia & comprometem os resultados esperados. Em
contrapartida, a exigéncia pela qualidade a pregos cada vez mais acessiveis, aliada
a presséo exercida pela concorréncia e a necessidade de captagéo de recursos para
subsidiar os investimentos necessarios a manutencdo e continuidade de suas
operagdes principais fazem com que os gestores desenvolvam novas habilidades e
competéncias para preservar @ maximizar os recursos disponiveis com o intuito de
extrair-lhes a sua melhor contribuigéo.

Nesse sentido destaca-se o importante papel desempenhado pela gestao
estratégica, como fator critico de sucesso em tempos de crise, j@ que tudo se
desenvolve a partir das pessoas que sdo agentes fundamentais no processo de
reestruturagéo corporativa.

Neste relatério constardo principais acontecimentos, propostas de melhorias,
doacbes, decisbes e agdes relevantes que contribuiram para o desempenho
administrativo, expressando os principais resultados obtidos no exercicio de 2018
em meio a intensas mudangas, demonstrando os beneficios advindos da

implantagéo proposta e seu impacto direto nos resultados agregados.

Palavras-Chave: reestruturagéo corporativa, implantacéo e resultados.
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1. CAPITULO |

1.1 APRESENTACAQ DA INSTITUICAO

Em 1872, o Comendador Manoel Inocéncio da Costa, entdo Presidente da
Camara Municipal de S3o Roque, apresentou um projeto propondo a fundacao de
uma Entidade para socorrer enfermos e necessitados. Ja em 1873, era constituida a
primeira Diretoria da Santa Casa, na qual o Comendador figurava como Provedor.

Foram anos dificeis até o inicio dos trabalhos, porem, em 1909, essa Entidade
filantropica recebeu da Camara Municipal, a escritura publica de um terreno
localizado & Rua Sao Joaquim e, com uma generosa doagao deixada em testamento
pelo Senhor Sotero de Souza, iniciou-se a construcdo de um novo pavilhdo para
doentes, sala de cirurgias e diversos outros melhoramentos. Somente através do
empenho de suas Diretorias, sempre composta por cidadios que se dedicavam e
continuam dedicando-se benemeritamente para a continuidade dos atendimentos,
dentro dos principios humanitarios que sempre norteou nossos trabalhos das
inumeras e valiosas doacdes, gue sempre ocorreram durante todos esses anos, foi
gue a Santa Casa se manteve e vem se mantendo, até os nossos dias.

Desse periodo até os dias de hoje, varias outras melhorias, adaptacdes e
avangos que sdo impostos pela tecnologia da medicina foram promovidos na Santa
Casa ao mesmo tempo em gue mudangas de ordem administrativa foram realizadas,
para adequar seu funcionamento e relacionamento com érgdos governamentais e
iniciativa privada.

Hoje podemos afirmar que a Santa Casa de Sao Roque & referéncia na regiao,
atendendo além de Sao Roque, os municipes de Aluminio, Aragariguama e
Mairinque, ultrapassandc o montante de dez mil atendimentos/més em Pronto
Atendimento SUS e Convénios Privados.

Portanto, devemos nos orgulhar em fazer parte da Histéria da nossa Santa Casa,
cuidando para que esse patriménio continue com seus nobres oficios, honrando
assim, os esforcos de todos aqueles que até hoje se dedicaram para a sua

existéncia.
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Missio

Prestar servigos de saude com exceléncia, seguranga e humanizagao de forma
transparente, com igualdade para a sociedade, buscando inovacao atraves de agdes

sociais, educativas e sustentaveis, garantindo a satisfacao de nossos clientes.

Visao

Ser reconhecido pela exceléncia no atendimento e gestao em saude de forma

sustentavel,

Valores

* Respeito

+ Etica

* Responsabilidade

* Comprometimento

* Integridade

* Valorizacdo Profissional

+ Justiga

Missao, Visado e Valores da Entidade

Fonte: hitp:ffwww santacasasr.com. brimvy




1.2CARACTERISTICA DA INSTITUICAO

A Irmandade da Santa Casa de Misericordia de S&o Roque foi fundada em
1872 para prestar atendimento a salde dos necessitados e hoje & uma
Instituicdo privada sem fins lucrativos, na qual mais de 96% dos atendimentos
sdo prestados ao Sistema Unico de Saude-SUS, incluindo atendimentos
ambulatoriais de urgéncia/emergéncia e internacdes clinicas e cirlrgicas.

Sua estrutura fisica & dividida em subsolo, térreo e pavimento, possuindo
cozinha e servico de esterilizagdo proprio, j4 os servigos de Lavanderia, de
Imagem, Analises Clinicas e Patologia Clinica, s&o terceirizados.

O predio € do tipo horizontal, algumas areas com construgéo superior a 70
anos, constituindo-se de 02 pavimentos interligados por rampas, possuindo uma
area construida de aproximadamente 5600m? possuindo em suas instalagées,
62 Leitos de Internagéo, 18 Leitos de observagdo, 4 Salas Cirargicas e 2 Salas
Obstetricas. Dessa esfrutura, séo destinados ao SUS, 41 Leitos de Internacao,
sendo 16 leitos de maternidade, 06 leitos de pediatria, 12 leitos de Clinica
Medica, 07 leitos de Clinica Cirdrgica e 10 Leitos de Observacao.

Por meio da Programagdo Pactuada Integrada - PPl, o Hospital atende a
demanda de Média Complexidade em diversas especialidades como, Clinica
Medica, Cirargica, Pediatrica e baixa complexidade em Traumatologia. No campo
do diagnostico realiza exames de analises clinicas, e exames de imagem: radio-
X, ultrassonografia, mamografia para pacientes atendidos no hospital e também
para pacientes encaminhados pela rede basica de Salde de Sao Roque. A
demanda do Pronto Atendimento (urgéncia/femergéncia) & espontinea e geram
internacGes (clinicas, cirirgicas, pediatricas e obstétricas). Os casos de alta
complexidade, sdo inseridos na CROSS - Central Reguladora de Oferta em
Servicos de Saude do Governo do Estado de Sao Paulo, 6rgao integrante do
Sistema Unico de Saude.

Desde dezembro de 2018 esta sob requisigdo administrativa da Prefeitura de
Sao Rogue e & mantida, majoritariamente, por convénios firmados junto a
administrag&do publica. E uma empresa privada sem fins lucrativos e presta
servicos de utilidade e interesse publico. E o unico prestador de servicos de
assisténcia hospitalar para o Sistema Unico de Satde-SUS no municipio de Sao

Foque e regido.
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2 CAPITULOII

2.1 APRESENTACAQ DO CENARIO ATUAL.

Através do Decreto Municipal n°® 9.143 de 27 de novembro de 2.019 a
requisicdo administrativa da Santa Casa de Sao Roque foi prorrogada por mais 180
dias.

Conforme o Estatuto da Entidade, a atual Provedoria e o conselho fiscal da
Entidade trabalharam voluntariamente, ndo percebendo de nenhum beneficio.

A Provedoria e a Diretoria da Santa Casa que tomaram posse em 01 de julho

de 2020 permanecem 0s MesSMOs.
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2.1.1 GESTAO INSTITUCIONAL/2019 (4.6-Plano Operativo)

Administradora Interina

Andrea Helena de Moraes Rodrigues

Diretor Clinico

Bruno Tadeu dos Santos Jungueira -

CRM 32085

Diretor Técnico

Thiago Menegotto de Vasconcelos -

CRM 104583

Comissao Gestora
Eliam Fernandes Bianchi
Marcos Villaga

Efaneu Nolasco Gaodinho
Itacir Ribeiro Lopes
REubens do Prado
Eduardo Estefano Filho

Provedor
Antdnio Jose Alves Miranda

Vice Provedora
Leila Maria de Oliveira Camilo

Diretor Tesoureiro
Marcelo Aparecido da Silva

Diretor Secretario
Luis Carlos Duraes

Diretor de Patrimodnio
Carlos Eduardo Rodrigues Silva
Conselho de Representantes

Presidente
Anderson de Oliveira

Titulares
Antdnio Jose Alves Miranda

Elenice Ratayczky

Eliam Fernandes Bianchi
Etelvino Nogueira

Fabio de Gregoriis

Francisco M. Silva

Itacir Ribeiro Lopes

José Luiz Dias Bastos

José Rubens Leite

José Weber Freire Macedo
Julio Anténio Mariano

Luiz Fernando C.R. Dias Bastos
Marcos R. Martins Arruda
Marcos Villaga

Maria Inez Carlini Kono
Osvaldo Meleiro

Ronaldo Xavier

Sandra Regina Vazoller Leite
\inicio Cesar Pensa
Wiadmir Mardelli

Suplentes

Dario Vieira Nogueira Filho
Fatima Toledo 5. Rodrigues
Fernanda Maria Rodrigues
Lourival Costa Ramos

Luiz Carlos Dures

Marcelo Roque da Costa
Marcia Cruz

Valdeci Horsai Jorge
Vicente Bertolacini

Conselheiros Fiscais

Carlos Aparecido Grisdlia Cordeiro
Emir Afonso Garcia Bechir

Maria Teresa Casali R Bastos
Elizabete Conceicao Martins

Conselheiros Vitalicios

Leila Maria Oliveira Camilo
José Haroldo Casali Rodrigues
Rodolfo Arthur Salvetti Filho
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2.2 PRINCIPAIS ACONTECIMENTOS

Setembro

Ocorreu o fechamento do valor do dissidio de 2019, no percentual de 5,08%.
0 qual foi aplicado a folha de Agosto deste exercicio. Considerando que desde o
més de Junho de 2.019 estava sendo pago 3% a titulo de adiantamento de dissidio e
a diferenca de 2.08% passou a ser paga a partir do més de Setembro em folhas
complementares, naoc ficando desta forma, nenhum wvalor em haver com os
funcionarios referente ao dissidio de 2.019.

Pela Provedoria da Santa Casa, foi indicado os responsaveis pelas empresas
médicas que prestam servico junto & Entidade para comporem a partir de
Setembro/2019 o corpo clinico, com direto a voto, sendo eles: Dr. Thiago de
Vasconcelos, Dr. Messias Yamato Mori, Dr. Jodo Pedro Arruda F. Miguel, Dr. Oscar
Gonzalez Del Rio, Dr. Juan B.M. Sanches (Oficio ISCMSR002/2.019). Tal incluséo
foi feita, visto que deveria haver eleigdo de Diretor Clinico e o atual quadro que
compdem © mesmo, nao mais presta servigo ou tem qualquer vinculo com a
instituicao. Apés eleito o diretor clinico, tera a incumbéncia de reformulagdo do
regimento interno, obedecendo aos critérios da instituicdo e normas/resolugdes do
conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo, bem como as atribuigdes
inerentes ao seu cargo, que nao sera remunerado. Apos eleicdo, foi nomeado para a
diretoria Clinica, o Dr. Bruno T. Santos Junguieira e o devido registro junto ao CRM.

Neste més ocorreu a visita dos consultores da empresa CONAJUD, nomeada
conforme decisdo proferida em dois processos. Foi entregue a administragdo da
Santa Casa a relagado de documentos a serem providenciados para elaboracéo de
parecer pela empresa nomeada. Houve a autorizagdo para diligéncia e relagéo de
documentos solicitados. Todos os documentos foram enviados, com excegdo do
relatorio do passivo do processo de fechamento.

Houve a eleigo e apos a posse dos membros eleitos na CIPA, para a Gestao
de 2019/2020 e posteriormente iniciaram os trabalhos para a formalizagio da
brigada de incéndio da Santa Casa. liberado pela Eng. Erika Budemberg e Sra.Laiza
Castilho - Técnica de Seguranca do Trabalho.

Sucedeu a solicitagdo junto aos cartdrios de S3o Roque de Certidao de
debitos em nome da Santa Casa dos Ultimos cinco anos para a composicdo do

'LW»WG‘-’

relatdrio do passivo.
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Em 30 de setembro de 2019, foi emitido o alvara 87/2019 da reforma sem
ampliacao do Pronto Atendimento SUS com uma area total de 707 m2.

Novemhbro

Em 06 de Novembro de 2019, a Prefeitura da Estancia Turistica de Sao
Roque representada pelo Prefeito Sr. Claudio José de Goées e a Irmandade da Santa
Casa de Misericordia de Sao Rogue, que nos termos do Decreto Municipal n®
8.928/2018, esta representada pela Sra. Andrea Helena de Moraes Rodrigues,
celebram de comum acorde o Termo Aditive ao Convénio Lei N° 4185 de
01/04/2014, comprometendo-se a repassar excepcionalmente para o més de
Novembro de 2019 o valor de RS 6813.000,000, para pagamento do Décimo Terceiro
Salario dos colaboradores da Santa Casa.

No dia 27 de novembro de 2019, através do Decreto N° 9.143, houve a
prorrogagac do prazo da Requisicdo Administrativa da Irmandade da Santa Casa de
Misericordia de Sao Roque. Considerando que no dia 29 de novembro de 2019
vencia o prazo de vigéncia da Requisicdo determinada através do Decreto Municipal
N° 9.030 de 31 e maio de 2019,

Dezembro

Em 06 de Dezembro de 2019, o Instituto Astikos, prestador de servicos de
assessoria e apoio administrativo em administragdo publica e acompanhamento em
gestio para a administrac8o da Irmandade da Santa Casa de Misericdrdia de Sao
Roque, desenvolveu novas versfdes do Plano e Reestruturagcdo Econdmico
Financeira, abrangendo questdes referente & prospecgadc de novos parceiros e

realizacdo de cadastros e ajustes na apuracio dos custos.



3 CAPITULO I

3.1 METAS FiSICAS.

| REALIZADD META STATUS
META FISICA TIFD DE INDICADOR DES-ERI(.E.CI DO INDICADOR e S D—
SET our NOW DEZ |37 QUADR. 2% QUADR.
Consult. Med. &tenc. Especizliz.- Cirurgia Geral 1 144 167 147 161 519 500 SAZRATA
3.1-COMELILTAS : x - : o ' 1
AMBULATORIAL Frocedimenta Consult. Med. Atenc. Especizliz.- Ginecalogia/Ohstetricia 3 58 AR 5 124 (-] HAD ATIMGIDA
14.2-Plano Dperativa) Dadpatoie Consult. Wed, Atenc, Especlzliz.- Sftalmologla i [ o o o BOO AL ATIMGIA
Consult. Med. Atenc. Frpecializ, - Srtopedia 112 143 126 o5 476 B0 YA ATIMNGIDA
PFrocedimenta o . 3 | T
Atividade Lirgéncia ¢f Ohsery. 24h 5.567
A 2ATIVIDANES 0301060025 refnein of - 1,980 | 2,406 | 3.624 | 2020 10,040 SUPERADA
URGENCIA) Frocedimento
= atividade Urg Atengdo E ifi d
EMERGENCIA | 0301060051 ke oy sl 5.250 | 5706 | 10430 | 5.386 | 26774 H iy SUPERADA
(4.3-Planc Dperativa). | Procedimento ) :
| Atividade Ortopadia of Imob Proy, ; To0 :
2 | 030106100 P 4 141 166 352 137 a6 HAQ ATINGI DA
Internagao Clrdrgica 62 43 B3 218 1.200 NAD ATIRGIDA
3.3- INTERMACTES POR AR L BT T
,;L[NI;. £ AIH tipal par Internagdo Obstétrica we | 141 | @1 111 457 135 SLPERADA
(4.4-Flana Dperativo), HIperiacE Internagdo Clinica 118 135 | 136 | 150 541 b AUPERADA
nternagio Pediitrica 15 15 21 19 0 a8 HAD ATIHGIDA
Subgrupo 2 : PSR
|
Proced pang | CFIGstica Rbaratorka clinica 3120 | 2120 | 3120 | 3322 | 17482 S SUPERADA
3A-5A0T - Serdgo - = 3 | | ir
Subgrupo ; X
i Diagndstico por radiclogia 000
do Apole 2 Proced. 0204 i F b 1695 | 1595 | 1695 | 1696 | E.781 i SLPERADA
Diagnose & Terapia Subgrupn —
8- Dlagnastico por mamografia a
(- Plana Gparith) Proced, 0204 i H ¥ 171 | 137 | 332 | 149 778 SUPEAADA
Subgrupa | Dlagndstico por ulrassanogafla (Ambulatorial M el @ | @ | a0
Procad, 0705 Dlagnistico por ultrassonografla (Internados/P.A) 130 130 130 | 131 521 : LUPLALDY

FOMTES: Sislama de formagdes Ambulaledais 51A-BUE, Sistema de |afermacies Hosgilalares SIH-5UE, Plane Operative
MOTAS. A partir de Selembro contebiliza crurgias padigtricas. “pralui enatomoaatlogica e cilopelolagica

s



3.5 METAS QUALITATIVAS (4.6-Plano Operativo)

a)

b)

A Entidade cumpriu com as regras de alimentagio e processamento dos
seguintes sistemas:

Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES) -
informagac ao SCAA-atualizado constantemente de acordo com a
necessidade;

Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA/SUS) - alimentacdo de BPA;
Sistema de Informagbées Ambulatoriais (SIH/SUS) - alimentagio de AlH-
SISAIHO;

Sistema de Comunicagdo de Informag@o Hospitalar e Ambulatorial (CIHA} -
alimentacao e envio ao SCAA,

Sistema Nacional de Agravo de Motificacdo (SINAN)-informacéo dos agravos

a Vigilancia Epidemiclégica, atraves do e-mail ve@saorogue.sp.gov;

Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) - informacgéo a V.E;

Sistema de Informagao sobre Mortalidade (SIM) - informagao a V E;

Do Eixo de Assisténcia:

A Entidade cumpriu com os compromissos do Convénio e do Plano Operativo,
zelando pela qualidade e resolutividade da assisténcia;

Manteve-se o servigo de urgéncia e emergéncia geral, em funcionamento 24
horas por dia, nos 7 dias da semana;

Realizamos a gestdo de leitos hospitalares com vistas a otimizagéo da
utilizagao;

Asseguramos a alta hospitalar responsavel, conforme estabelecido na
PNHOSP;

Houve continuidade no Atendimento Humanizado, de acordo com as
diretrizes da Politica Nacional de Humanizacédo (PNH);

Garantimos a assisténcia igualitaria sem discriminagao de qualguer natureza,
Garantimos que todo o corpo clinico realize a prestagéo de agbes e servigos
para o SUS nas respectivas especialidades, sempre que estas estejam
previstas no Plano Operativo e no convénio;



= Promovemos visita ampliada para 0s usuarios internados com visitas diarias;

= Garantimos a presenga de acompanhante para criangas, adolescentes,
gestantes e idosos de acordo com as legislagées especificas;

= Disponibilizamos informagdes sobre as “intervencdes” (cirlrgicas, biopsias,
anestesias, transfusdes), solicitando ao usuario consentimento livre e
esclarecido para a realizacdo de “procedimentos” (terapéuticos e
diagnosticos), de acordo com legislacdes especificas;

= Notificamos todas as suspeitas de violéncia e negligéncia, de acordo com a
legislacao especifica;

=  Disponibilizamos o acesso dos prontuarios a autoridade sanitaria, servigo de
auditoria, bem como aocs usuarios e pais ou responsaveis de menores, de

acordo com o Cédigo de Etica Médica.

c) Do Eixo de Gestao:

= Prestamos acles e servigos de saude, pactuados e estabelecidos no convénio e
plano operativo, colocando a disposicao do gestor publico de saude a totalidade
da capacidade instalada referida;

s |nformamos aos trabalhadores os compromissos e metas do convénio e do
plano operativo, implementando dispositivos para o seu fiel cumprimento;

« Garantimos o esforgco no cumprimento das metas e compromissos frente ao
corpo clinico;

s [Disponibilizamos a totalidade das agdes e servigos de salde para a regulagao
do gestor, desde que devidamente pactuado e aditado no convénio,

« Dispomos de recursos humanos adequados e suficientes para a execucio dos
servigos, de acordo com o estabelecido no convénio e no plano operativo e nos
parametros estabelecidos na legislacéo especifica;

« Garantimos a gratuidade das acdes e servigos de saude aos usuarios do SUS;

¢ Dispomos de recursos humanos adequados e suficientes para a execugdo dos
servigos, de acordo com o estabelecido no convénio e no plano operativo & nos

parametros estabelecidos na |legislacio especifica;

L,.-"Lf L"'d{/(n {./'&3"/



CARGO

QUANTIDADE

Administradaor(a) Interino

Analista Juridico

Assistente Administrativo

Assistente de Contabilidade

Assistente de Departamento Pessoal

Assistente de Farmacia

Assistente de Ouvidoria

Assistentede 7.1,

Assistente Social

Atendente de Farmacia

Auxiliar Administrativo

Auxiliar de Compras

Auxiliar de Enfermagem

Auxiliar de Lavanderia

Auxiliar de Limpeza

Auxiliar de Manutengao

Auxiliarde T. |.

Auxiliar Lavanderia

Biomédico(a) JR

Controlador{a) de Acesso

Controller

Coordenador{a) Administrativo

Coordenador{a) de Administracio de Pessoal

Coordenador{a) de Atendimento

Coordenador(a) de Hotelaria

Coordenador({a) de Prestacio de Contas

Coordenador(a) Financeiro
)

N:'_1_1_1_1_1_'.M_LE_L_x_u_p.m|mm_\q_p._1_.'_.m_x_sh_1_\.

Coordenador{a) Operacional

Copeiro(a) e
Cozinheiro(a) Hospitalar .
Enfermeiro(a) 28
Enfermeira{a) Auditor(a) 1
Farmacéutico{a) RT 1
Faturista 5
Motorista Administrativo 1
Nutricionista 1
Recepcionista 14
Teécnico de Manutencao 1
Técnico(a) de Enfermagem 103
Técnico(a) de Imobilizacdo Ortopédica 4
Tecnicola) de Laboratério 2
Tecnico(a) de Seguranga do Trabalho 1
Total de profissionais em 31/12/2019 262
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= Dispomos de parque tecnolégico parcial e de estrutura fisica adequados ao perfil
assistencial, com ambiéncia humanizada para os usuarios, acompanhantes e
trabalhadores, respeitada a legislagéo especifica:

» Disponibilizamos local para brinquedoteca, assim como infraestrutura necessaria
para a crianga ou adolescente internado estudar, observada a legislacdo e
articulagao local;

» Dispomos de ouvidoria ef ou servigo de atendimento ao usuério:

» Garantimos em permanente funcionamento e de forma integrada, as Comissées
Assessoras Técnicas, conforme a legislacdo vigente;

» Divulgamos a composigao das equipes assistenciais e equipe dirigente do
hospital acs usuarios em local visivel e de facil acesso:

* Asseguramos o desenvolvimento de educagdo permanente para nossos
trabalhadores, sempre que possivel;

* Alimentamos os sistemas de notificagdes compulsérias conforme legislagéo
vigente, incluindo a notificagao de eventos adversos relacionados a assisténcia
em salde;

* Registramos e apresentamos de forma regular e sistematica da producdo das
acoes e servicos de salide, de acordo com as normas estabelecidas pelo gestor:

» Disponibilizamos ao gestor publico de saude contratante os dados necessarios
para a alimentagdo dos sistemas de informagdes obrigatérios do Ministério da
Saude. Mensalmente os dados referentes as producdes: ambulatorial e de

internagao sao alimentados nos sistemas de informacgéo do Ministério da Saude.

d) Do Eixo de Avaliagdo

« Acompanhamos os resultados internos, visando a seguranca, efetividade e
eficiéncia na qualidade dos servigos;

= Avaliamos e controlamos o cumprimento das metas e a resolutividade das
acoes e servigos por meio de indicadores qualitativos:

» Avaliamos a satisfagéo dos usudrios e dos acompanhantes:

= Realizamos auditoria clinica para monitoramento da qualidade da assisténcia
e do controle de riscos:

« Monitoramos diariamente a execugao orgamentaria e zelamos pela adequada
da utilizacéo dos recursos financeiros previstos.
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g} Indicadores gerais:

INDICADGR DESCRICAD DO INDICADOR TIPO SETEMBRO | QUTLBRD INDWMBRD DEZEMBRO
Leito Cindrgico 50 62 | a3 £3
Contagem AH tipol por Leito Obstétrica 108 141 i E].'...__ _;l___".'l._f_._l._I
Wi rede ingamishes especialidade, mis e anode | Leito clinico 123 2 | s | w
por especialidade - S B
competéncia Freumol. Sanitdr, o 0 o o
Fediatria 15 15 21 19
. _ Contagem AlHs pagas do Ortopedia ! 3 | 3 3
Hjate: de Ermcadinantos subgrupo 04 Procad. Cirdrgicos, | Obstetricia Ginecologia BE 107 | 3 ! BS |
cirdrgicos por especialidade; F T, M [
més & ano de competéncia Cirurgla Geral 13 51 s i 47
3, Média de permanéncia ing mero de pacientes-dia do Clrurgla 08 0.9 o1 o
2 o ispecialidade hespital ne periodo de um Sl
= P miés)/ [Nimero total de saidas) 24 2,3 | 2,4 i
z ik e . s s SR Ny |
= j | i Lelto Cinfrgico (%) 49 54 41 54
i Taxa de orupagdo de leltos {nimero de pacientes-dia no |
= v e periodol/(Nimers Leita Obstétrica (%) 14 0 10 10
= p/ especialidade/ clinica ianais di busis] % 100
operacionais disponfveis) x Leita clinico (%) 75 &8 : 77 24
{total de partos cesareos]y l
Taxa de partos cesdrea (tatal peral de partes normais = Geral 75% 0% 75% BE%
cesdreos) § 100
{Midmero de dbitos em
Taxa_ de.mn!'talldade |nterna|;§Iunc1 periodo}f{nimero Garal Rt Kk % -
institucional de saidashespitalares no
periodo)=<100




E I Cirurgla Geral 14 167 147 161
& ;
= M de Consultas por Contagem do e de Ginecologia e Obstetricia 26
% s consulta por especialidade, mis 23 ] a8
5 especialidade/’ més;
= e ano de competéncla
= Crtopedia
<L 112 143 126 a5
Numers total de Soma do procedimento 030106
atendimentaos no Fronto Consulta efou atendimento | Pronto Atendimento 7381 BZBD 14436 7543
E é Atendimento urgéncia (em geral
==
= = Clinica Médica BEES 7592 13630 a7h2
LT %
i} Cont, d di i
E = MNimero de Atendimento p/ |:|.r. ikt nume_rc_ : I|I'Ifi|'|t|1 o u _____?_______ s ___l_!’____ =
- u especialidade mas® stendimenta por especialidade, [, ogia e Obstetricia’ 587 532 574 642
P por més & ano de competéncia. | &
i Traumatalogia® 119 145 137 111

FONTES: Siglema de Infarmagies Armtulaloniais SA-SUS, Sislema ga Informagbes Hospdalares S1H-8US, Plano Operaliva
HOTAS: ' Dadoes detakhades somente pama gineeslogiaobsierica demais drurgas compatadas come gerd, 7 Dados néde dspaniveis, * Dades o Sistema de Gastia da Santa

Casa
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4. CAPITULO IV

4.1 DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL (4.7-Plano Operativo)

A proposta deste desenvolvimento profissional & viavel financeiramente
porque parte do principio da escassez de recursos disponiveis para investimentos
em profissionais externos, buscando dentre os proprios profissionais da entidade
lideres capazes de transmitir o conhecimento adquirido de forma pratica e objetiva,
capacitando e formando multiplicadores habilitados a conduzir o processo de
educacgdo continuada em seus setores, com a vantagem de contemplar todas as
especificidades inerentes ao processo de trabalho que muitas vezes sdo ignoradas
por consultorias externas e que fazem toda a diferenga na pratica diaria de suas
atribuicdes.

Além disso, a proposta representa oportunidade real de desenvolvimento e
reconhecimento ao mérito do profissional da Entidade, participante ative do
momento de sua reestruturacdo e de sua transicdo que pode alga-lo a2 novos
patamares dentro da organizagao, motivando-lhe a dar o seu melhor pela sensagao
de pertencimento, wvalorizacdo, contribuicdo e respeito perante os demais
colaboradores.

Diante do exposto, a InstituicAo manteve a programagac anual visando a
educacdo permanente dos colaboradores e com isso contou com profissionais

internos devidamente habilitados para a conducgao do desenvolvimento profissional.

Mo 3% Quadrimestre de 2019, foram realizados 12 cursos/ treinamentos/

palestras para o aprimoramento profissional, conforme tabela abaixo.

DATAS | PALESTRANTES | TENMAS PESSOAS | HORAS
03/09 a | Laboratdrio Treinamento e orientagdo do laboratorio 41 120
04/09 Quality Quality (Pré-analitico e analitico). min.

Publico Alvo: Enfermagem

09719 Milena Orientacdo e Treinamento do Prontuario | 56 60 min
eletrdnico do pronto socorro/ sistema

moderna

Publico Alvo; Enfermagem

'JLU.M A
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09/19 | Carol Moreno Treinamento: Conduta em acidentes com 10 60 min |
Celma animais pegonhentos,
16/09 | Caroline ‘I'reinamento Pritico sobre manutengido do G 60 min.
07/10 | Brunetti Part-o-carth.
14/10 Publico Alvo: Enfermagem
26/09 a | Dr. Lucas Driaﬁla;-?m para transfusdo de 31 120 |
27/09 | Lombardi Hemocomponenies. min.
Pablico Alvo: Enfermagem
07/10 a | Mireli Pontes Mapa de Dieta 4 35 min.
| 08/10 Publico Alvo: Enfermagem
11/10 | Wellington Treinamento: Operacional Central Ligquido 4 40 min |
de Oxigénio e mini modulo de ar compr. e
Centrais Baxtup de Oxigénio e Ar
comprimido
14/10 | Mireli Pontes Orientagdo sobre Terapia Nutricional 38 60 min. |
Enteral e o Protocolo e fluxograma de
tratamento na diarreia hospitalar.
Publico Alvo: Enfermagem
24/10 a | Carol Moreno Treinamento: Boas Priticas em I[igiene” 15 60 min
25/10 Hospitalar.
0611 Aline Capacitagdo de colela venosa 22 2 horas
Pablico Alvo: Enfermagem
06/11 a | Aline Peres Capacitagdo em Coleta Venosa 40 280
07/11 Matrochirico Pablico Alvo: Enfermagem min.
12/11 Benedito Jodo | Relacionamento Interpessoal 20 120
Paulo Pablico Alvo: Gestores min.
Taraborelli

A ﬂ{{l@‘-/
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4.2 ATIVIDADES EDUCACIONAIS E PESQUISA (4.8-Plano Operativo)

O Centro Estadual de Educacao Tecnoldgica Paula Souza, por intermédio da
Escola Técnica Estadual de Sao Rogue (ETEC-SR), celebraram um convénio com o
hospital da Santa Casa de Sao Rogue, tendo como objeto a concessdo de Estagio
de complementagéo educacional aos estudantes matriculados nos Cursos Técnicos
de Enfermagem. O estagio € entendido como uma atividade de pratica profissional
que integra o processo de ensino-aprendizagem, configurando uma metodologia que

contextualiza e pe em acéo o aprendizado.

Os alunos do curso técnico de Enfermagem realizam estagio supervisionado
nos seguintes setores:

= Pronto Atendimento, realizando procedimentos de Enfermagem de Urgéncia e
Emergéncia;

s« Na Clinica Médica Cirdrgica, nos cuidados de Enfermagem com paciente
clinico e cirurgico;

s Na Maternidade, prestando assisténcia Tecnica de Enfermagem na
especialidade de Ginecologia e Obstetrica,

+ No Bergario, oferecendo assisténcia ao Recém-nascido;

« No Centro Cirtrgico, auxiliando na Central de Material e esterilizagéo, na
assisténcia de enfermagem no pré-operatorio/ trans-operatério € no poés-
operatorio imediato.

Os alunos além do estagio na area especifica de enfermagem, também realizam
estagio na area de Seguranga Operacional, com o objetive de conhecer toda a
estrutura hospitalar, como o fluxc de atendimento, o alinhamento entre os setores e
a rotina de cada setor, como o Sistema de Nutricdo e Dietética (SND), o Servigo de
Arquivo Médico e Estatistica (SAME), os setores como Almoxarifado e Compras, a
Farmacia Central e Satélite, a Agéncia Transfusional, o Servico Especializado em
Engenharia de Seguranga em Medicina do Trabalho (SESMET), o Laboratério de
Imagens (Raio-x, Ultrasson e Mamografia), a Lavanderia, o CCIH, o Faturamento e
Secretaria de Ala.

Os alunos nao terdo acesso so aos procedimentos basicos, como tambem ao
prontuario eletrdnico (Triagem), aléem da interagdo com toda a equipe
multidisciplinar.
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O intuito do estagio supervisionado & que os Alunos adquiram as competéncias,
as habilidades e as bases tecnoldgicas conforme o plano de curso, agregando

conhecimento tanto na teoria, quanto na pratica a fim de prepara-los para o mercado
de trabalho.
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5. CAPITULO V

5.1 PROPOSTA DE MELHORIA

Diante do cenario de transigdo e da oportunidade de revisar e remodelar a
operacdo da Entidade, visando padronizar e profissionalizar muitas das rotinas e
processos de trabalho;, da escassez de recursos financeiros para investir em
solugbes externas e do potencial intelectual inexplorado dos recursos humanos da
propria Entidade; da necessidade de se resgatar a identidade corporativa,
estreitando os vinculos entre as areas através da gestdo do conhecimento
compartilhado e do ciclo de processos funcionais; da implantacdo de politicas
socioeconémicas, das quais os recursos humanos sao pecas fundamentais no
planejamento estratégico corporative, empregando seu conhecimento ample das
especificidades do negdcio e das ferramentas de gestdo e qualidade compativeis a

Entidade, propée-se:

Setembro

= Realizar a renegociacio dos planos de telefonia e internet para a Santa Casa,
para modernizacao e acesso ao novo predio e sala de TI.

« Formalizar o Termo de Cooperagdo técnica entre a Santa Casa e a AISAM, o
qual tera como objeto a gestdo financeira e econdmica de ativos, sem
qualquer &nus, oriundos de doagbes em pecunia de pessoas associadas a
AISAM, ou outras ndo associadas, com a finalidade de reforma de quartos

das Unidades de Internacio.

Outubro

« Captar recursos financeiros junto aos empresarios locais, tendo como objeto a
reforma dos quartos de internacao da Santa Casa.

« Encaminhar a documentagao para o processo de liberagdo de entrada de
energia de meédia tensdo referente ao projeto de readequacio da cabine
primaria da Santa Casa de S3o Roque, informando as opcgdes disponiveis
para faturamento ou mudanga de grupo tarifario de que tratam os artigos 54 a
58 da RESOLUCAO ANEEL 414, devido ao uso das placas fotovoltaica.

OMM



5.2 DOAGCOES

Setembro

Houve a formalizagao do Termo de Cooperagao técnica entre a Santa Casa e
a AISAM, o qual tera como objeto a gestéo financeira e econdmica de ativos,
sem gualquer énus, oriundos de doagdes em peclnia de pessoas associadas
a AlISAM, ou outras ndo associadas, com a finalidade de reforma de quartos

das Unidades de Internacgao.



CONCLUSAO

Em relacdo ao cumprimento das metas analisa-se que o hospital, superou os
numeros esperados em 9 dos 15 indicadores. Dentre os indicadores cujas metas

nao foram atingidas temos:

Consult. Med. Atenc. Especilizada - Ginecologia/Obstetricia (NAO ATINGIDA).
Motivo: O Servigo de Ambulatorioc Ginecologia/Obstetricia atende demanda
referenciada pela Central de Vagas do municipio para fins de avaliagdo cirdrgica,
conforme encaminhamentos recebidos do Servigo de Rede Basica.

Consult. Med. Atenc. Especilizada - Oftalmologia (NAO ATINGIDA)
Motivo: nao houve contratacao de profissional oftalmologista para fins de avaliagao

cirurgica, considerando o numero de pacientes demandados.

Consult. Med. Atenc. Especilizada - Ortopedia (NAO ATINGIDA)
Motivo: gueda no volume de demanda espontanea gerado pelo Servico de Pronto

Atendimento.

Atividade Ortopedia ¢/ Imob Prov.(NAO ATINGIDA)
Motivo: indicador diretamente ligadoe aoc volume de consultas de ortopedia,

atendimento que apresentou queda de volume.

Internagao Cirargica (NAO ATINGIDA)

Motivo: As cirurgias eletivas realizadas de acordo com as avaliagbes realizadas
baseadas em procedimentos de baixa e média complexidade para a qual a Santa
Casa esta credenciada. Todas as avaliacdes foram realizadas em pacientes
encaminhados via Central de Vagas do municipio de acordo com as demandas que

possuia.

Internacéo Pediatrica (NAO ATINGIDA)
Motivo: queda no volume de demanda espontadnea gerada pelo Servico de Pronto

Atendimento.
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Salientamos, que os servigos prestados no hospital permaneceram de forma
habitual.

Desta forma, espera-se atender as exigéncias documentais junto aos érgaos
fiscalizadores e também na prestacéo de uma maior escala de servigos ao municipio

e microrregiao referenciada.

Sendo o que se apresentava para o momento.

S30 Roque, 07 de Dezembro de 2020.

A Xfi L

Andrea Helena de MmraLs Rodrigues

Administradora mtermiﬂdl’ﬁﬂi‘lelenadehl mem
Administragdo Intering
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