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1 APRESENTAGAO DO DEPARTAMENTO

A coordenagdo de enfermagem €& o setor responsavel por gerenciar todos os processos de
enfermagem da unidade. Isso contempla a elaboragdo de escalas mensais, produgado de relatérios
gerenciais quando solicitado, planejamento, organizagéo e garantia do desenvolvimento da assisténcia de
enfermagem initerruptamente. A coordenagao de enfermagem atua diretamente na tomada de decisées
na questao operacional das atividades, elabora planejamento estratégico na organizagdo dos fluxos da
unidade, nao s6 pertinente a enfermagem, mas também a recepcao, equipe de radiologia e equipe médica.
Realiza a gestao de recursos humanos, materiais e orcamentarios colocados a disposi¢cao do setor. A
coordenacgao de enfermagem contribui para os objetivos globais da unidade, ofertando atencéo a todos os

servigos operacionais e administrativos.

Atualmente, a equipe de enfermagem da Policlinica de Goianésia conta com 4 enfermeiros e 16
técnicos de enfermagem distribuidos pelos setores da unidade. Mensalmente é elaborada uma escala

para designar atribui¢des para cada colaborador, visando as necessidades e demandas de cada setor.
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MAPA DE SERVICOS

ATIVIDADE PERIODICIDADE

Ronda na unidade para inspecgao; Diariamente;

Envio de exames as regionais e manipulagado da planilha de controle

- Semanalmente;
de exames da Carreta de Prevengao;

Realizagao de reunioes com a Equipe de Enfermagem; Mensalmente;
Realizagao de reunioes com a Comissao de Controle de Infecgao; Mensalmente;
Elaboragao e conferéncia de escalas; Mensalmente;

Se atentar para as metas estabelecidas em contrato, fazendo o

) Mensalmente;
possivel para o alcance (consultas e exames);

Mensalmente (até o

Preenchimento do SIGUS. dia 10 de cada més).

Producgao de relatérios gerenciais; Se”?p.re que
solicitado;
Planejamento, organizagao e garantia da assisténcia de enfermagem; Initerruptamente;
Administracao de recursos humanos e materiais; Initerruptamente;
Gerenciamento de equipamentos de exames; Initerruptamente;

Planejamento estratégico de fluxos; Initerruptamente;




2 INDICADORES DE PRODUGAO E METAS QUANTITATIVAS

2.1 Producao Quantitativa

No més de maio, a Carreta de Prevencao esteve do dia 02/05 a 05/05 no municipio de Santa Isabel e do
dia 22/05 a 31/05 no municipio de Corumba, regional Pirineus, realizando exames de mamografia e
citopatolégico, conforme programacgao estabelecida pela Secretaria Estadual de Saude. Desde agosto do
ano passado (ago/22) as pacientes atendidas na Carreta ndo precisam passar por regulagdo estadual
para realizarem os exames, os atendimentos sdo realizados mediante agendamento prévio no municipio,
por esse motivo a oferta encontra-se zerada. Vale ressaltar também que as pacientes da Carreta que
apresentam alteracdo em seus exames tém porta de entrada garantida para retornarem aos especialistas
(mastologistas e ginecologistas) para receberem avaliagdo e tratamento adequados. Contudo, quando a
paciente ndo tem interesse em comparecer a Policlinica para passar por avaliagdo médica apés alteracao
do exame, a mesma assina um termo de consentimento de recusa de atendimento, e s6 entdo, o laudo é

enviado ao municipio de origem da paciente.
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A enfermeira assistencial do setor de ambulatério esteve de férias no més de maio/23, a mesma é
responsavel por realizar consultas de enfermagem em pacientes de primeira consulta, pacientes esses
que necessitam de uma anamnese mais elaborada em seu primeiro acolhimento na unidade. Como o setor
de endoscopia seguiu no més de maio com as endoscopias e colonoscopias suspensas devido a falta dos
equipamentos, o enfermeiro assistencial e RT do setor de endoscopia realizou a cobertura do ambulatério,
realizando consultas de enfermagem com os pacientes provindos da regulacao. No més de maio também
foi implementado a pratica integrativa de Naturopatia para a consulta de enfermagem, aumentando

significativamente a produ¢ao ambulatorial das consultas de enfermagem. Segue producgao abaixo:



CONSULTAS DE ENFERMAGEM REALIZADAS
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A coordenagdo de enfermagem participa ativamente na elaboragédo, conferencia e manutencido das
escalas médicas e escalas de exames da unidade. Além de estar envolvida nos processos e também se

responsabilizar pela produgéo e o alcance de metas.
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2.2 Analise das Metas Quantitativas

O enfermeiro assistencial foi responsavel por realizar consultas de enfermagem, coletar a histéria do
paciente e fazer uma anamnese bem definida dos pacientes que sédo provindos da regulagéo (primeira
consulta). As consultas de enfermagem foram realizadas mediante o comparecimento dos pacientes em

consulta.

No que tange as consultas médicas, sempre tentamos ofertar além da meta, contando que existe o
absenteismo dos pacientes, para que assim, consigamos um bom indicador na produgéo. Contudo, no
més de maio conseguimos atingir a oferta além da meta estipulada em contrato, houve um feriado no més

(dia 01/05), fato este que pode ter impactado na oferta de consultas e consequentemente, produgao.

Em relagdo ao grafico da Unidade Movel (Carreta de Prevengdo), no més de agosto de 2022, o
atendimento as pacientes passou a ser por demanda espontanea, ndo sendo mais necessario passar por
regulacdo via CRE, por esse motivo, a oferta encontra-se zerada. Anteriormente, eram ofertados 34
citopatolégicos e 34 mamografias por dia. A producdo da Carreta se da por demanda espontanea ou
mediante agendamento prévio junto ao municipio, as pacientes podem comparecer na unidade movel
portando documentos pessoais e pedido médico (se necessario para a faixa etaria) e realizar o exame
sem antes precisar de passar por regulagao. Os municipios que fazem parte da macrorregiao da Policlinica
de Goianésia podem solicitar a Carreta a qualqguer momento para que a mesma possa se deslocar e

atender os pacientes do municipio.



2.3 Indicadores Qualitativos

Observa-se que a oferta de consultas médicas no més de maio atingiu a meta estipulada no Plano
Operativo ao Contrato de Gestao n° 65/2020. A oferta de exames no més de maio também ultrapassou a
meta estabelecida, de 3.510 exames, mesmo que a unidade ainda ndo disponha de todos os

equipamentos. Muitos ja estdo em processo de compra no DocCem.

E sabido a importancia de sempre ofertar a meta estabelecida em contrato, tanto na escala de consultas
meédicas, quanto na escala de exames. Deve-se sempre analisar a taxa de absenteismo dos pacientes, e
ofertando a meta, conseguimos chegar em um numero de producgao satisfatério as necessidades da
regido. E também extremamente relevante considerar a demanda reprimida para mensurar o quantitativo

de vagas ofertadas, sejam internas ou externas.

2.4 Metas de Desempenho

No més de maio de 2023, conseguimos atingir a meta de oferta de consultas em escala, da mesma forma,
na escala de exames. Quanto as consultas de enfermagem, é de cunho da enfermeira assistencial realizar
uma anamnese bem definida em pacientes de primeira consulta, a produgéo de consultas de enfermagem

cresceu em relagdo aos meses anteriores.
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2.5 Contingéncia

Existem diversos tipos de eventualidades que podem acontecer diante do atendimento ambulatorial.
Pacientes chegam sem encaminhamento e regulac¢do para atendimento, o que cabe a nds hesse momento
€ a orientacdo ao paciente para que o mesmo procure a triagem de seu municipio portando documentos
pessoais, encaminhamento ou pedido de exame para que o0 mesmo possa ser inserido no sistema do

Complexo Regulador Estadual (CRE).

Quando o paciente procura a unidade em data diferente do que foi regulado e o médico ndo sem encontra
para atendé-lo, acolhemos o paciente para que o mesmo nao volte sem amparo e orientamos o paciente

na data correta que é para vir até a unidade, acolher o paciente € sempre nossa prioridade. Em casos



onde o profissional médico ndo comparece na data estabelecida em escala, acolhemos os pacientes
agendados para a data, conversamos e explicamos a causa e nos comprometemos em reagenda-los para

uma nova data, ndo deixando os mesmos sem atendimento.

2.6 Riscos

RISCO AGAO

Comunicar imediatamente o Complexo Regulador Estadual e
enviar assim que possivel.

Nao enviar a escala em data estabelecida pela regulagéo;

N&o enviar os resultados dos exames da Carreta em tempo Comunicar imediatamente a justificativa para a regional e enviar
habil. assim que possivel.




3 INDICADORES DE RECURSOS HUMANOS

3.1 DIMENSIONAMENTO DE ENFERMAGEM

e QUADRO DE COLABORADORES

QUADRO DE FUNCIONARIOS - EQUIPE DE ENFERMAGEM

(11 == A - N T L

COREN VALIDADE FI.IHQ.EO HORARIO ALMOGCO SETOR
CAMILA CRISTINA ALVES DE JESUS 1.430.624 | DTIDZI2025 TEC. ENF 07:00-17:00 | 12:18 - 13:30 ACOLHIMENTO
DAMNIELLE CRISTINE GOMES RIBEIRD 1.731.833 | 201212026 TEC. ENF 06:30 - 16:30 | 1100 - 12:12 ACOLHMENTOICME
DILMA GONCALVES DE CARVALHO 804323 17212025 TEC. ENF 07:00 - 17:00 | 12:00 - 13:12 ACOLHIMENTO
FRANCISCA RIBEIRO DA SILVA LOPES 1.728.462 | 1MHOTIZ027 TEC. ENF 07:00-17:00 | 12:00 - 13:12 EXAMES
JAMICLEIA BORGES MORAIS 1.281.101 ON0Z212028 TEC. ENF 03:00 -13:00 | 12:00 - 13:12 MNEFPE
JOICE LUARA PEREIRA SUSSTRUNE 1.566.950 | 03N212026 TEC. ENF 06:30 - 16:30 | 11:00 - 12:12 ACOLHIMENTO
FAREN LOURENCO FERREIRA 1.338.503 | 1TNO0IZ023 TEC. ENF 08:00 - 18:00 | 12:18 - 13:30 ACOLHIMENTO
LORRANE APARECIDA DUARTE 1961617 10011212026 TEC. ENF 06:30 - 16:30 | 1100 - 12:12 EXAMES
LUDMILLA BRUMNA DOS SANTOS 1.563.302 | 29112026 TEC. ENF 0730 -17:30 | 12:00 - 13:12 ACOLHIMENTO
MARESSA GECVYAMNA RIBEIRD 1.633.238 | 2210312026 TEC. ENF 07:00 - 17:00 | 12:18 - 13:30 ACOLHMENTO
MATALLA RODRISLES DA SILWA 1613080 1510212026 TEC. ENF 07:00 - 17:00 | 12:00 - 13:12 HEMODIALISE
FAFAELA NASCIMENTOSANTOS GARCIA 1.572.951 | 300042026 TEC. ENF 06:30 - 16:30 | 12:00 - 13:12 ACOLHIMENTO
ROSEMOME RIBEIRD DA SILWA CARDOSO 554338 DEFINITIVA TEC. ENF 07:00-17:00 | 11-:00 - 12:12 ACOLHIMENTO
SONK ROSA OE JESUS SALES 1553335 10M212026 TEC. ENF 07:00 - 17:00 | 12:00 - 13:12 OFTAMOLOGIA
TAIS CRISTIMNA DE SOUZA GOMGALVES 293.1688 DEFINITIVA TEC. ENF 06:30 - 16:30 | 11-:00 - 12:12 HEMODIALISE
WASHINGTOM PEREIRA OE S0OUZA 1.554.781 | 101212026 TEC. ENF 07:30-17:30 | 12:00 - 13:12 ACOLHIMENTO
FAEBIANA PEREIRA DO NASCIMENTO 631833 08112026 ENFERMEIRA 07:00-17:00 | 12:30 - 13:42 HEMODIALISE
JOVELING PEREIRA DA MOTA JUNIOR 239.452 DEFINITIVA ENFERMEIRD 07:00-17:00 | 12:00 - 13:12 ACOLHIMENTOS
LAIAME LOREMA SOUSA SANTOS 240.710 1910212024 ENFERMEIRA 07:00 - 17:00 | 12:18 - 13:30 | AMBULATORIOICME
nAvARA LORRAMNE DA SILWA PASSOS 630.316 301042026 | ENFERMEIRA 07:30-18:00 | 12:00 -13:00 | LINHA DD CUIDADD
TALITAUTIM TOLEDD 256.370 0310812023 | ENFERMEIRA 08:00 - 16:12 | 11:00 - 12:00 SCIRAS
GEDVARNNA LISSA BERMNARDES OLIVEIRA 6286.582 11072026 ENFERMEIRA 0700 -17:00 | 12:00-13:12 AOMMSTRATIVD

e ORGANOGRAMA DA EQUIPE DE ENFERMAGEM
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e ESCALA DE ENFERMAGEM
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4 PRIORIDADES - Gravidade, Urgéncia e Tendéncia (G.U.T)

Descrigao do problema

Matriz de Prioridade (GUT)

Gravidade

Urgéncia

Tendéncia

Prioridade
Final

Enviar a escala de consultas/exames com Grave Necessita de acédo Vai piorar em 60
erros pra regulagéo imediata pouco tempo
Esquecer de enviar os resultados de Resolver o mais cedo Vai piorar em
S Pouco grave . 12
exames para as regionais possivel longo prazo
N&o realizar reunides de alinhamento com Grave Resolver o mais cedo Vai piorar em 27
a equipe de enfermagem possivel médio prazo
Nao ter comunicagéo clara com todos os . Necessita de acao Vai piorar
. Muito grave . . : 100
setores envolvidos imediata rapidamente
N&o organizar a agenda em casos de Gravissimo Necessita de acéo Vai piorar
equipamentos pararem imediata rapidamente




5 MELHORIA CONTINUA

5.1 ANTES X DEPOIS

Foram implantados exames que estéo inclusos do contato n® 65/2020 — SES, estes tém grande

impacto no alcance das metas contratuais estabelecidas.
1. EXAME DE ELETROCARDIOGRAMA E MAPA 24H

Obs.: meta para eletrocardiograma: 200 exames/més, em maio ofertamos em torno de 440 exames/més.
Meta para MAPA 24h: 60 exames/més, no més de maio ofertamos em torno de 36 exames, devido a falta
dos aparelhos Mapa 24h que foram pra manuteng¢ao corretiva, estavamos trabalhando apenas com 2
aparelhos/dia. Ambos exames sao realizados por técnicos de enfermagem, seguindo o procedimento

operacional padrao.

2. EXAME DE MAMOGRAFIA

Obs.: meta para mamografia: 100 exames/més, no més de maio ofertamos em torno de 130 exames/més.




3. CME (CENTRAL DE MATERIAL ESTERILIZADO)

CME

Anteriormente a
CME nao era
realidade na
Policlinica de
Goianésia. A mesma
vem sendo
implantada de pouco
a pouco, ja

contamos com area
limpa, area suja
(expurgo) e arsenal.

(Entrada CME — Policlinica de Goianésia) Area limpa: onde &
realizado o
reprocessamento
DEPOIS dos materiais
através da
autoclave, além do
empacotamento
através da seladora.

Area suja: onde é
realizada a limpeza e

desinfeccao de
materiais para
posterior

reprocessamento a
121°C. Os materiais
médicos criticos e
semicriticos passam
por desinfeccdo em
acido peracético 2%.

Expurgo:  destino
final dos materiais

(Arsenal do CME — Policlinica de Goianésia) esteéreis, para




4. EXAME DE PUNGAO ASPIRATIVA POR AGULHA FINA (PAAF): TIREOIDE E MAMA

Foi implantado o exame de Puncgéo Aspirativa por Agulha Fina (PAAF): tiredide e mama que esta
incluso no Plano Operativo do contato n® 65/2020 — SES, este tem grande impacto no alcance das metas

contratuais estabelecidas.

Obs.: meta para PAAF: 20 exames/més, no més de maio ofertamos 15 exames.

5. LIVRO ATA PARA REGISTRO DE INTERCORRENCIAS AMBULATORIAIS

Foi implantado o livro ATA para registro da equipe de enfermagem em quaisquer situagbes de
emergéncias ambulatoriais que possam ser ocorridas na unidade. O livro ATA esta disposto em todas as
salas de estabilizagdo da unidade e € de responsabilidade do enfermeiro registrar e carimbar os registros

de intercorréncias atendidas.

6. INSERGAO DE DISPOSITIVO INTRA-UTERINO EM ESCALA CONFORME PLANO OPERATIVO

A coordenagao de enfermagem juntamente com o setor de farmacia e coordenagdo médica da Curat
desenvolveu todo o planejamento para inser¢cdo de DIU na unidade, conforme o Plano Operativo ao
Contrato de Gestao n°® 65/2020. A Inserg¢ao do Dispositivo Intrauterino comegou a ser realizada a partir do
més de abril/2023, por um dos ginecologistas/obstetra atuantes no corpo clinico da Policlinica de

Goianésia. No més de maio foram ofertadas 8 vagas para insergéo de DIU.

7. TREINAMENTOS E AGOES
e Data: 05/05/2023
Tema: DIA MUNDIAL DE HIGIENIZAGAO DAS MAOS

Responsavel: Enf® Talita Utim Toledo




e Data: 10/05/2023
Tema: DIA MUNDIAL DO LUPUS

Responsavel: Enf® Fabiana Pereira do Nascimento

e Data: 12/05/2023
Tema: SEMANA DA ENFERMAGEM
Responsavel: Enf® Geovanna Lissa Bernardes Oliveira




o Data: 15/05/2023
Tema: DIA MUNDIAL DO CONTROLE DE INFECGAO RELACIONADO A ASSISTENCIA EM

SAUDE
Responsavel: Enf® Talita Utim Toledo

o Data: 24/05/2023
Tema: FERRAMENTAS DA QUALIDADE: MAPEAMENTO DE PROCESSOS (SIPOC) E

MAPEAMENTO E ANALISE DE RISCOS (FMEA)
Responsavel: Enf® Talita Utim Toledo




e Data: 25/05/2023
Tema: TREINAMENTO ELETROENCEFALOGRAMA

Responsavel: Orbis Engenharia Clinica

e Data: 25/05/2023
Tema: Conduta Etica dos Profissionais da Enfermagem

Responsavel: Enf® Nayara Lorrane Passos

5.2 RESOLUTIVIDADE DO DEPARTAMENTO

Na coordenagcdo de enfermagem, utiliza-se a ferramenta Excel para produgdo de escalas,

planejamentos estratégicos para organizagao de fluxos e produgao de relatérios mensais e de produgao.

O departamento é responsavel por fazer o envio dos exames da Carreta de Prevencao para as
regionais compreendidas pela macrorregiao ja pré-estabelecida. Sempre que ha demandas de exames a
serem enviados, estes sdo organizados juntamente com um protocolo de recebimento e enviados para as
devidas regionais para posterior envio aos municipios, além disso, é alimentada periodicamente uma

planilha para controle dos exames ja enviados.



Exames considerados alterados, sejam citopatolégicos ou mamografias, ndo sao enviados as
regionais, e € realizado pelo NIA o agendamento da consulta da paciente para o ginecologista ou
mastologista. O controle de agendamento de consultas dessas pacientes também é realizado através de

uma planilha no Excel.

Além da utilizagdo de planilhas para controle dos exames da Carreta, utiliza-se o Excel para
elaboragdo de escalas de enfermagem, exames e escalas médicas (a coordenagdo de enfermagem
participa ativamente da conferéncia da escala mensalmente para evitar que seja enviada a regulagdo com

erros).

Considera-se erro grave o envio de quaisquer dados errados para o Complexo Regulador Estadual,
€ 0 mesmo realizar o agendamento dos pacientes conforme o que esta descrito na escala e assim
desenvolver transtornos, seja para o préprio paciente, ou para a equipe. Exemplo: abrir agenda em data
que profissional médico nao estara disponivel na unidade. Consequéncia: a regulagao agendar conforme
0 que estava em escala e os pacientes virem de outro municipio até a consulta, mas nao conseguirem ser
atendidos. E de extrema relevancia a conferencia de todos os dados para que sejam evitados esses tipos

de erros.

Entre as atribuigbes supracitadas, também é colocado a disposigéo da coordenagao de enfermagem
a supervisdo e gerenciamento das manutengdes preventivas e corretivas de todos os equipamentos de
exames e procedimentos da unidade. Sempre que houver necessidade de manutengio corretiva ou
preventiva, é necessaria a organizagao da agenda, planejamento do setor afetado e comunicacgéao efetiva

com todas as partes interessadas.

Como a coordenagao de enfermagem atua diretamente no alcance de metas da unidade, abaixo,
apresento Plano Operativo ao Contrato de Gestdo n° 65/2020 discriminando todos os servigos
ofertados, e os servigos néo ofertados juntamente com a justificativa do por qué o servigo ainda nao foi

implantado na unidade.

PLANO OPERATIVO DO CONTRATO DE GESTAO N° 65/2020 POLICLINICA ESTADUAL DA
REGIAO SAO PATRICIO — GOIANESIA VIGENCIA DE 01 DE NOVEMBRO DE 2022 A 30 DE ABRIL
DE 2023

UNIDADE: POLICLINICA ESTADUAL DA REGIAO SAO PATRICIO — GOIANESIA

Enderecgo: Avenida Ulisses Guimaraes, esq. ¢/ Avenida Contorno, s/n°, Bairro Esperanca, Goianésia -
GO, CEP: 76.383-637

CNES: 0440620

O Plano Operativo € um instrumento que integra todos os ajustes entre SES/GO e PARCEIRO PRIVADO,
contendo elementos que demonstrem a u4lizacao da capacidade instalada necessaria ao cumprimento do
objeto do contrato de gestado, a definicdo de oferta de servigos, fluxo de servigos e pactuagao de metas
minimas. O Plano Operadvo apresenta especificagdes como as especialidades médicas e mul4profissional

que irdo compor o quadro de pessoal da Policlinica, bem como os 4pos de consultas (primeira /



interconsulta / retorno) das especialidades que serao ofertadas. 1. Consultas médicas especializadas:
meta contratual total de 5.988 consultas/més - O atendimento em telemedicina/teleconsulta sera
contabilizado como consulta de retorno. - Os procedimentos realizados pelo profissional MEDICO
ANESTESIOLOGISTA nao serdao considerados como consulta médica especializada para fins de
cumprimento da meta contratual. - Segue abaixo a quan4dade minima de consultas a serem ofertadas
mensalmente, divididas por 4pos de consultas. Ressalta-se que a quan4dade minima descrita no quadro
abaixo nao exclui a obrigatoriedade de cumprimento do total mensal de consultas médicas (5.988
consultas/més) estabelecida em contrato de gestao, o qual poderéo ser alcangadas em oferta a escolha

do PARCEIRO PRIVADO, considerando as especialidades médicas aqui estabelecidas:

Especialidade Primeira Retorno Interconsulta Quantidade minima
consulta prevista no més

Anestesiologia Exclusivo para acompanhamento de exames especificos
Angiologia 15 12 3 30
Cardiologia 200 150 50 400
Dermatologia 80 60 20 160
Endocrinologia 80 60 20 160
Gastroenterologia 15 12 3 30
Ginecologia 200 150 50 400
Obstetricia (pré-natal de alto risco) 15 12 3 30
Hematologia 15 12 3 30
Mastologia 15 12 3 30
Nefrologia 30 20 10 60
Neurologia 80 60 20 160
Pediatria 15 12 3 30
Oftalmologia 100 150 50 300
Ortopedia/Traumatologia 200 150 50 400
Otorrinolaringologia 200 150 50 400
Pneumologia 80 60 20 160
Reumatologia 20 15 5 40
Urologia 30 20 10 60
Proctologista 80 60 20 160




Psiquiatria 20 20 20 60

Infectologista Geral 10 10 3 23

Infectologista SAE 5 5 2 12

Médico da Familia - ostomizados 0 75 75 150

TOTAL DE CONSULTAS MINIMAS: 1505 1287 493 3285
OBSERVACAO:

1) Considerando que o profissional MEDICO DA FAMILIA, dentro da policlinica, tem como atribuigéo
primordial ser o organizador central da Avaliagdo Global Interdisciplinar e o ordenador do Projeto
Terapéutico Singular (PTS), ndo sera ofertada vaga de primeira consulta (vaga externa para regulagao) e
0 acesso a esse profissional sera exclusivamente por interconsulta, para realizagcao da Avaliagdo Global
Interdisciplinar, com foco principal nas Linhas de Cuidado Prioritarias.
2) Servigo de consulta em Angiologia ainda nao ofertado, falta contratacao de profissional. Regiao com
dificuldade para encontrar especialista.

3) Servigo de consulta em Hematologia ainda néo ofertado, falta contratagao de profissional.

Equipe Multiprofissional:
Segue as categorias profissionais minimas para comporem as equipes da unidade, no qual a
quantidade dependera da demanda de atendimento. O profissional fonoaudiélogo é obrigatério para a

realizacao de exames especificos da categoria.

Outros
profissionais

necessarios

Assistente Psicélogo | Enfermeiro Farmacéutico Fisioterapeuta | Nutricionista para

Social _ _
assisténcia da

populagao da

regiao

- As consultas realizadas pela Enfermagem poderdo configurar consultas ambulatoriais se
atenderem ao Decreto Lein.° 94.406/1987, que regulamenta a Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986,
estabelecendo as etapas da consulta: analise dos dados contidos no prontuario; entrevista que
compreende a anamnese e o exame fisico realizado junto ao cliente, durante o atendimento;
diagndstico de enfermagem (de competéncia do enfermeiro), resultado da andlise dos dados
subjetivos e objetivos coletados durante a entrevista e exame fisico; plano de cuidados, constituido
de orientagdes, plano de acao e procedimentos realizados com o cliente para atender necessidades
identificadas mediante comprovacgao; e registro, que € alegitimagao das agées do profissional.

- Os atendimentos do Servigo Social serdao configurados como consultas ambulatoriais mediante



o registro de preenchimento do formulario ANAMNESE SOCIAL (873).

- Segue a quantidade geral de oferta da equipe multiprofissional, dividido por tipo de consulta. Nao

sera ofertada vaga de primeira consulta (vaga externa para regulagao) para profissionais da equipe

multiprofissional. O atendimento em telemedicina/teleconsulta sera contabilizado como consulta de

retorno.

Procedimento Primeira consulta / Interconsulta

Sessoes

Meta total no més

Consulta equipe multiprofissional

2.004

2.864

Cirurgias Ambulatoriais:

- Segue os tipos de procedimentos sugeridos para serem realizados na unidade.

Tipo de Cirurgia

Meta total no
més

PEQUENAS CIRURGIAS:
04.01.01.004-0 - ELETROCOAGULACAQ

DE LESAO CUTANEA: procedimento

cirdrgico pararetirada de pequenas lesdes de

pele através da eletrocoagulagcdo. Consiste
na destruicdo das lesbes com o uso de
eletrocautério ou bisturi elétrico, que atraves
de energia transformada em calor é utilizado

para destruir a lesdo objeto do procedimento

04.01.01.003-1 - DRENAGEM DE
ABSCESSOQ: consiste em procedimento

cirargico para promover a drenagem de
colegdo purulenta na derme e tecido
subcutaneo adjacente. em alguns casos
pode ser necessaria a colocagao de um
dreno dentro do espago deixado pelo
abscessocutaneo para facilitar a drenagem

de fluidos corporais.

04.01.02.017-7 - CIRURGIA DE UNHA

(CANTOPLASTIA): consiste no
procedimento

120




para a remocdo do canto de unha
encravada com objetivo de normalizar a

arquitetura da area acometida.

04.01.01.011-2 - RETIRADA DE CORPO
ESTRANHO SUBCUTANEO: consiste na

retirada do corpo estranho nos tecidos

moles através de pequena incisdo ou pelo
proprio orificio da lesdo, na maioria das
vezes € necessario o bloqueio anestésico
local.

04.01.01.001-5 - CURATIVO GRAU Il C/ OU
S/

DEBRIDAMENTO: tratamento de lesao

aberta, em que ha grande area de tecido

afetado nos aspectos de extensao,
profundidade e exsudato (grau ii), com a
finalidade de promover cicatrizacdo, evitar
contaminagdo efou tratar infeccgéo.
necessitando de cuidados mais complexos.
04.01.01.007-4 - EXERESE DE TUMOR DE
PELE E ANEXOS / CISTO SEBACEO /

LIPOMA: consiste na exérese cirurgica de

pequenas lesdes de pele e seus anexos,
como nevus, cisto sebaceo, incluindo a
retirada de capsula e lipomas, com uso de
dreno ou ndo. inclui asutura indicada sendo

realizadas em ambulatério.

GINECOLOGICAS:
04.09.07.012-2 - DRENAGEM  DH
GLANDULA DE BARTHOLIN / SKENE:

consiste na drenagem cirurgica da glandula

de bartholin / skene com a finalidade de
retirar o liquido que esta sendo acumulado
nas glandulas, diminuindo os sintomas de

inflamacéo.

04.09.07.016-5 - EXTIRPACAO DE
LESAO DE VULVA / PERINEO (POR
ELETROCOAGULACAO




OU FULGURACAOQ): consiste na retirada

de lesao localizada na vulva ou perineo por
meio de cauterizagdo usando a
eletrocoagulacéo ou por fulguragcédo que é
um método para tratamento de lesdes que

utiliza correntes de alta frequéncia.

03.01.04.014-1 - INSERCAO DO
DISPOSITIVO  INTRA-UTERINO  (DIU):

consiste em exameclinico ginecolégico, com

assepsia, histerometria e insercdo do

dispositivo intra-uterino.

03.01.04.015-0 - RETIRADA DO
DISPOSITIVO INTRA-UTERINO (DIU):

consiste em exameclinico ginecolégico, com

assepsia e retirada de dispositivo intra-

uterino.

OBSERVAGAO:
1) Cirurgia de Unha/Cantoplastia: Aguardando chegada de Tentacanula e Fenol para inicio.

Dispensacao de Medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica
(CEAF):

Processos de dispensacdao de medicamentos Meta Mensal

Total 700

Exames de Apoio e Diagnéstico e Terapéutico — SADT: atengao para a quantidade minima a ser
ofertado para o complexo regulador (externo)

SADT Externo Meta Mensal

Radiologia (com e sem contraste) 600 (minimo de 100 externos)
Tomografia Computadorizada (com e sem contraste) 600 (minimo de 200 externos)
Endoscopia 200 (minimo de 120 externos)
Colonoscopia 100 (minimo de 70 externos)
Cistoscopia 40 (minimo de 20 externos)
Nasofibroscopia 60 (minimo de 30 externos)
Pungdo aspirativa por agulha grossa 20 (minimo de 10 externos)




Puncdo aspirativa por agulha fina (PAAF): tiredide e mama

20 (minimo de 10 externos)

Urodinamica

20 (minimo de 10 externos)

Mamografia

100 (minimo de 20 externos)

Colposcopia

80 (minimo de 40 externos)

Eletroencefalografia

100 (minimo de 50 externos)

Eletroneuromiografia

50 (minimo de 25 externos)

Ultrassonografia
Abdémen superior
Abdbémen total
Aparelho urindrio
Articulagdo

Bolsa escrotal

Préstata (via transretal)
Proéstata por via abdominal
Tireoide

Doppler de fluxo obstétrico
Mamdria bilateral
Obstétrica

Obstétrica com doppler colorido e pulsadoPélvica
(ginecoldgica)

Transfontanela
Transvaginal

360 (minimo de 100 externos)

Doppler Vascular

60 (minimo de 40 externos)

Ecocardiografia

60 (minimo de 40 externos)

Eletrocardiografia

200 (minimo de 30 externos)

Holter

60 (minimo de 30 externos)

MAPA

60 (minimo de 30 externos)

Teste Ergométrico

80 (minimo de 40 externos)

Espirometria

200 (minimo de 70 externos)

Audiometria

200

Emissdes Otoacustica

40 (minimo de 20 externos)




OBSERVAGAO:

1) Cistoscopia: Servigo ainda nao ofertado, falta equipamento.

2) Nasofibroscopia: Servigo ainda nao ofertado, falta equipamento.

3) Puncéo Aspirativa por Agulha Grossa: Servigo ainda nao ofertado, falta equipamento.
4) Urodinamica: Servigo ainda nao ofertado, falta equipamento.

5) Eletroneuromiografia: Servigo ainda néo ofertado, falta equipamento.

6) Holter: Servigo ainda n&o ofertado, falta equipamento.

7) Espirometria: Servigo ainda n&o ofertado, falta equipamento.

8) Audiometria: Servigo ainda nao ofertado, falta equipamento.

Hemodialise:

Terapia Renal Substitutiva Meta Mensal

Sessdes Hemodidlise 936

Considerando 2 turnos e 3 sessdes semanais por pacientes

Pacotes de Treinamento de Didlise Peritoneal Considerando 6 pacientes (cada com 9 dias de treinamento)
os 9 dias de treinamento para cada paciente totalizando 36 sessdes
OBSERVAGAO:

Dialise Peritoneal: Servigo ainda nao ofertado, aguardando readequagcdo da Hemodidlise e
direcionamento do servigo.

- Rodagem prevista para transporte de pacientes: van/6nibus:

Transporte Média Mensal de distancia percorrida
Onibus | 12.000 Km
Onibus II 12.000 Km
Total 24.000 Km

Atendimento no Centro Especializado em Odontologia:

- Centro Especializado em Odontologia (CEO I)

Consultas odontoldgicas Meta Mensal

Primeira Consulta 192

Consultas Subsequente 288




Total 480
Procedimentos minimos a serem realizados por especialidade:

Especialidades Minimas Meta Mensal

Procedimentos Basicos* 80

Periodontia Especializada 60

Endodontia** 35

Cirurgia Oral Menor 80

Diagnéstico Bucal (ENFASE Em Cancer Bucal)

Quantidade de acordo com a demanda interna e




do complexo regulador

OBSERVACAOQ: Servico sem previsdo de inicio, visto que se faz necessdaria adequacdo da

estruturagéo fisicapara implantagao.

Unidade Moével: Baseado na meta mensal (1.604), considerando 22 dias uteis/més

- Detalhamento e especificagbes do servigo mével sera objeto de Protocolo préprio.

EXAME PERIODO 3?5;& META SEMANAL  |SALAS E PROFISSIONAIS
Mamografia 36 180 Sala de mamografia
Holter Matutino 05 20 Sala 01/ Profissional 01
MAPA Matutino 05 20 Sala 01/ Profissional 01
ECG Vespertino 12 (seg.- 72 Sala 01/ Profissional 01

qui.) e 24
(sex.)
Espirometria | Matutino 08 40 Tenda
externa/Profissional 02
Fundoscopia | Vespertino 08 40 Sala 02 / Profissional 02
TOTAL 1.564/més

OBSERVACAO: Os exames de MAPA e Holter ser&o realizados de segunda a quinta-feira, ficando as

sextas-feiras, exclusivamente, para retiradas dos aparelhos.

- O exame de ECG de segunda a quinta-feira sera realizado somente pelo periodo vespertino e nas

sextas-feiras serarealizado de manha e a tarde.
OBERVAGAO:

1) Holter: Servigo ainda nao ofertado na Unidade Madvel. Falta equipamento.

2) Mapa: Servico ainda nao ofertado na Unidade Modvel. Falta equipamento.

3) ECG: Servigco ainda nao ofertado na Unidade Movel. Falta equipamento.

4) Espirometria: Servigo ainda nao ofertado na Unidade Movel. Falta equipamento.

5) Fundoscopia: Servigco ainda nao ofertado na Unidade Mével

PICS:
- A Policlinica devera ofertar no minimo 2 das 29 praticas reconhecidas pelo Ministério da

Saude: https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/p/praticas-integrativas-e-




complementares- pics-1

- Acesse o link a seguir para identificagdo do codigo do procedimento, para registro da realizagao

de PICS naunidade: Portaria n°
1988/2018https://www.in.gov.br/materia/-

/asset publisher/KujrwQTZC2Mb/content/id/57493373/do1-2018- 12-31-portaria-n-1-988-de-20-de-

dezembro-de-2018-57493196

OBSERVAGAO:
Atualmente, a Policlinica de Goianésia conta com 8 praticas integrativas:
1) Fitoterapia;
) Aromaterapia;
) Ventosaterapia;
) Auriculoterapia;
5) Meditagao;
) Ynsa;
) Musicoterapia;
)

Naturopatia.

TELEMEDICINA:

A telemedicina € um termo guarda-chuva, que abrange a teleconsulta e o telediagndstico. A
teleconsulta € uma consulta médica realizada de forma remota, por meio das Tecnologias de
Informacdo e Comunicagao (TICs), como softwares de videochamada em notebooks, tablets e
smartphones.

Cada conselho profissional possui normas especificas sobre as teleconsultas. Segue as orientagdes
de alguns dos 6rgaos.

OBSERVACAO: Servico ainda ndo implantado, falta definicdo de processo.

Conselho Federal de Medicina (CFM)

O CFM discute a regulamentacdo da telemedicina desde 2002, quando foi publicada a primeira
resolugao sobre o tema. Em 2018 houve uma tentativa de implantar a assisténcia remota, mas ela foi
de fato ser autorizada em margo de 2020, com a pandemia de Covid-19. No més seguinte, a Lei n°
13.989, que prevé o uso da telemedicina durante a pandemia, foi promulgada.

O CFM permite que médicos realizem trés modalidades de teleconsulta durante a pandemia:

0 Teleorientagdo: encaminhamento de pacientes em isolamento, em especial os com
suspeita deCovid-19;

0 Telemonitoramento: parametros de saude ou doenca de pacientes sdo monitorados a
distancia,sob supervisdo ou orientagcdes médicas;

[ Teleinterconsulta: troca de informacdes e opinides exclusivamente entre médicos,

para auxiliodiagndstico ou terapéutico.



Por enquanto, a assisténcia médica remota esta autorizada somente para o periodo da
pandemia, porém o CFM discute uma regulamentacgao definitiva para a pratica, tanto no sistema
publico quanto no privado.

Conselho Federal de Psicologia (CFP)

O CFP prevé a realizacao de teleconsultas desde a Resolugao CFP n°® 11/2012. Seis anos
depois, a entidade atualizou as normas com a Resolugao CFP n° 11/2018, extinguindo o limite de
sessOes que poderiam ser realizadas de forma online.

Com a pandemia de Covid-19, em 2020 o CFP publicou uma nova resolugao, flexibilizando
a atuagao do psicologo. Hoje, para fazer uma teleconsulta, o psicélogo deve estar cadastrado na
plataforma e-Psi.

Conselho Federal de Enfermagem (Cofen)

Assim como o CFM, o Cofen autoriza que enfermeiros realizem teleconsultas enquanto durar
a pandemia de Covid-19. De acordo com a Resolugao Cofen n°® 634/2020, a assisténcia remota é
indicada para consultas, esclarecimentos, encaminhamentos e demais orientacdes.

A regra também prevé que o profissional de saude deve fazer o registro eletrénico das
seguintes informagdes durante a teleconsulta:

Identificacdo do enfermeiro e da clinica de enfermagem, se for o caso;
Termo de consentimento do paciente, ou de seu representante legal,
Identificacdo e dados do paciente;

Registro da data e hora do inicio e do encerramento;

Historico do paciente;

Observacao clinica;

Diagndstico de enfermagem;

I Y I [

Plano de cuidados;
Avaliagao de enfermagem e/ou

[

O

encaminhamentos.

Conselho Federal de Odontologia (CFO)

A Resolugao-CF0-226/2020 autoriza apenas a teleorientagcdo e telemonitoramento de
pacientes, ou seja,

teleconsultas para fins de diagnéstico, prescricao e elaboragdo de plano de tratamento
odontolégico estdo proibidas.

Conselho Federal de Nutricionistas (CFN)

Nutricionistas também precisam estar cadastrados em uma plataforma especifica para
realizar teleconsultas, o e-Nutricionista. Esta € a norma estabelecida pela Resolugdo CFN n° 666,
que regulamentou a consulta de nutrigdo remota durante a pandemia.

Além do cadastro no e-Nutricionista, o profissional deve estar com a inscrigdo ativa no
Conselho Regional de Nutricionistas (CRN) da sua localidade e apresentar ao paciente o termo de
esclarecimento para a teleconsulta previsto pelo CFN.

Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO)

A Resolucdo n° 516 de 20 de margo de 2020 autoriza fisioterapeutas e terapeutas
ocupacionais a realizarem teleconsultas e telenmonitoramento. Segundo a normal, o profissional de
saude tem autonomia para determinar quais pacientes ou casos podem ser acompanhados a
distancia e quais devem receber atendimento presencial.



Conselho Federal de Fonoaudiologia (CFFa)

Pela Resolugdo CFFa n° 580, de 20 de agosto de 2020, fonoaudiélogos estao autorizados

a realizar teleconsultas. A regulamentagao foi acelerada em decorréncia da pandemia e, desde o
inicio, prevé a assinatura de um termo de consentimento por parte do paciente.

Para a realizagdo das consultas, o CFFa oferece aos fonoaudiélogos associados a

plataforma HiTalk, que segue os protocolos de seguranga da Health Insurance Portability and
Accountability Act (HIPAA), regulagédo norte-americana de protecdo de dados em saude.

- Orientagdes para implantacao do servigo de telemedicina nas policlinicas:

Necessaria identificagdo de plataforma segura para realizagédo de videochamada (HIPAA,
ISO 27001,LGPD): deve garantir o sigilo, possibilitar um manuseio simples. Os programas
mais utilizados sédo: Skype, Google Meet, Zoom e Whatsapp.

Providenciar um ambiente adequado para o atendimento: isolado, silencioso, com boa
acustica, bem iluminado, uso de fone de ouvidos durante toda a consulta (orientar o paciente
a usa-lo também), dar preferéncia para uso de notebook, utilizar uma boa webcam, fazer via
conexao wi-fi, deve ter instalado um software de protecdo de dados (antivirus, protecéao
contra invaséo e de senha);

Elaboracdo de um Termo de Consentimento do paciente, para ser colhida assinatura
duranteconsulta presencial. Necessaria orientagdo ao paciente e/ou acompanhante quanto
as necessidadespara consulta nessa modalidade, bem como limitagdes quanto ao uso da
tecnologia;

Registro no prontuario eletrénico do paciente de qual tecnologia foi usada (data, hora, TIC
utilizada).
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- Segue os codigos, conforme tabela SIGTAP, para registro de atendimento na modalidade de
telemedicina:

e 03.01.01.030-7 - TELECONSULTA MEDICA NA ATENCAO ESPECIALIZADA: consulta
clinica do profissional médico na atencao especializada, realizada a distancia por meio
de tecnologia da informagédo e comunicacéo.
03.01.01.031-5 - TELECONSULTA POR PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR NA

ATENCAO ESPECIALIZADA

(EXCETO MEDICO): consulta clinica de profissionais de saude (exceto médico) de nivel
superior na atengao especializada realizada a distancia por meio de tecnologia da informagao e

comunicagao.

OSTOMIZADOS: o paciente sera inserido nessa linha de cuidado por meio de vaga para
consulta especializada com médico COLOPROCTOLOGISTA:

- Segue listagem minima de bolsas/coletores a serem oferecidos na unidade:
e Bolsa De Colostomia Fechada C/ Adesivo Microporoso (no maximo 60 por més).
¢ Bolsa De Colostomia Com Adesivo Microporo Drenavel (no maximo 30 por més).
e Conjunto De Placa E Bolsa P/ Estomia Intestinal (no maximo de 10 por més).

e Barreiras Protetoras De Pele Sintética E/Ou Mista Em Forma De P6 / Pasta E/Ou Placa
(1 tubo/frasco ou 1 kit por més).

e Bolsa Coletora P/ Urostomizados (no maximo 30 por més).
e Coletor Urinario De Perna Ou De Cama (no maximo 4 por més).
e Conjunto De Placa E Bolsa P/ Urostomizados (no maximo de 15 por més).
* Para fins de habilitacdo no Ministério da Saude a unidade devera manter uma equipe
especifica para o Servico de Atencdo as Pessoas Ostomizadas |, com médico, enfermeiro e
assistente social.

EMAESM:
As equipes deverao atuar no cuidado e atendimento de pessoas que apresentam transtornos
mentais mais prevalentes e de gravidade moderada. E o caso de transtornos como o de

ansiedade, de humor e dependéncia quimica, identificados pela Atencao Primaria e pelos CAPS;

O espaco fisico deve considerar a oferta de cuidado individual e grupal, sempre em articulagao
comoutros pontos da Rede, em complementaridade com os demais servicos de saude mental no
territério (UBS e CAPS), na perspectiva de refinar diagnoéstico e instituir tratamento até a
estabilizacdo dos quadros. O propdsito é buscar sempre manter vinculo com a unidade da APS de

origem do paciente ao ofertar cuidado;



Equipe exclusiva (tipo 2), conforme Portaria do Ministério da Saude n°® 3.588/2017, composta por 1
(um) médico especialista em psiquiatria (total de 20 horas semanais), 2 (dois) psicélogos (total de

60 horas semanais) e 1 (um) assistente social (total de 30 horas semanais);

Protocolo e capacitagao para implantagao sera ofertado pela equipe da Geréncia de Saude Mental

da Superintendéncia de Saude Mental e Populacoes Especificas — SUSMEP.

SAE (GRUPO 12):

O Servico de Assisténcia Especializada — SAE é um servico responsavel pela assisténcia
ambulatorial as pessoas vivendo HIV/Aids e Hepatites Virais. O objetivo destes servigos é prestar
atendimento integral e de qualidade aos pacientes, por meio de uma equipe multidisciplinar:

http://www.sgc.goias.gov.br/upload/links/arg 396 diretrizesparaimplantacaodeservicodeassistenci

a.pdf ;

Portaria Conjunta n° 1, de 16 de janeiro de 2013 - Ministério da Saude:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudeleqgis/svs/2013/poc01 16 01 2013.html

OBSERVAGAO:

Programa em fase de implantacdo na unidade, equipe ja treinada no HDT. Profissional médico

infectologista ja contratado. Aguardando definicdo da linha de atendimento.
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6 ANALISE SW.O.T

A matriz SWOT, também conhecida como matriz FOFA, é uma ferramenta gerencial que examina

0 ambiente interno e externo de uma organizagdo buscando encontrar oportunidades de melhoria e

otimizagéo do desempenho.

FORCAS FRAQUEZAS

° Organizacéao; e  Melhorar o conhecimento técnico da minha area;

. Empatia; e  Sempre oferecer feedbacks a minha equipe em prol
de melhorias e motivagao;

. Humanizagéo;
e  Melhorar as tomadas de decisao em conflitos
e  Humildade; organizacionais;

. Respeito ao proximo; e Aperfeicoar o conhecimento em Excel para que eu
consiga realizar relatérios mais profissionais;

e  Amadurecer em pontos profissionais especificos.

OPORTUNIDADES AMEACAS

e Realizar cursos, pés ou MBA em gestéo/lideranca; e Equipe despreparada, necessita de
desenvolvimento;

e Respeitar todos os colegas de trabalho de forma

igualitaria; e Conflitos organizacionais entre membros da
equipe;
° Desenvolver minha equipe para que a mesma seja
engajada e produtiva; e  Construir otimizagdo de tempo para realizar
cursos importantes para meu desenvolvimento
° Manter a organizagéo na confecgéo das escalas e profissional;

relatérios gerenciais;
e Falta de conhecimento em gestao para gerenciar
° Sempre buscar ser gentil com os colegas de conflitos.
trabalho, independentemente da posigéo e/ou
situacao.
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7 PLANO DE AGAO (5W2H)

Um plano de acdo € uma maneira de planejar quais as agbes necessarias que devem ser

tomadas para alcancarmos um objetivo. E um planejamento metodoldgico no qual s&o definidas as

metas da unidade ou setor,

monitoramento do projeto.

as etapas necessarias, os responsaveis por cada detalhe e o

“

Justificativa, explicagao,
motivo

Acao, problema,
desafio...

Quem?
Responsavel

Prazo,
cronograma

Como?

Procedimentos, etapas

Custos,
desembolsos

Analisar linha por linha,
Analise e . quantitativos e observar
. Enviar a escala de oferta . . .
conferéncia de - Sala de Até o dia 15 || se estamos alcangando a || Tempo: em
s de consultas médicas e . .
escalas (médica, ~ Geovanna Coord. de de todo meta da unidade de média 3
exames para a regulacdo s
exames e Enfermagem || més acordo com o Plano horas
sem erros. .
enfermagem). Operativo. Fazer
alteragbes se necessario
Observar atentamente os
Sempre =
. exames para que nao
Envio de exames que os - :
haja envio de exames
da Carreta de . exames .
~ Enviar os exames Sala de alterados. Estes devem Tempo: em
Prevencgéo para . . forem - o
g realizados pelas pacientes || Geovanna Coord. de ter outra tratativa (o média 2
as regionais na = laudados
e da Carreta de Prevencao. Enfermagem agendamento da horas
qual a Policlinica (pelo -
; consulta da paciente com
compreende. sistema e .
-~ 0 mastologista e
laboratério) . ;
ginecologista)
= - Realizar buscas dos
Elaboragéo de Elaborar relatorios ~ .
20 . Sala de Sempre resultados de produgéo Tempo:
relatorios gerenciais sempre que j )
o L ‘ Geovanna Coord. de que for através do sistema MV algumas
gerenciais de solicitado pelo Instituto - AT
= Enfermagem || solicitado. ou dos portfélios ja horas.
producao. Cem ou SES. . -
validados da unidade.
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8 Conclusao

Por meio do relatério apresentado acima, foi possivel constatar a matriz de gestdo de tarefas que é
colocada a disposicao da coordenagdo de enfermagem para ser executada, cada atividade em

periodicidade diferente, algumas atividades mensais, outras diarias.

Além disso, pdde-se constatar no decorrer do presente relatério, a produgio do ultimo més de consultas
de enfermagem, consultas médicas, exames e producédo da Carreta de Prevengao. Os graficos tém
total relacdo com a coordenacao de enfermagem, por participar ativamente na elaboragao de escalas,

producao de relatorios e gerenciamento de demandas.
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