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GESTAO DE PROCESSOS

Aqui sdo descritos o enfoque e a aplicacéo de prdticas gerenciais e seus padrées de trabalho
para a gestdo dos processos da Organizacdo, incluindo o projeto de novos produtos, servicos ou
condutas com foco no cliente, sua producéo, os processos de apoio e aqueles relacionados aos
fornecedores, em todos os setores e unidades. Também se aborda como a Organizacdo administra
seus recursos financeiros para sustentar sua estratégia, seus planos de acdo e a operacéo eficaz de

SEUS Processos.

1. GESTAO DE PROCESSOS
RELATIVOS AO SERVICO DE
ATENCAO A SAUDE

Devido & diversidade dos Institutos desta-
cam-se os processos de um deles como exem-
plo do que é realizado no Complexo.

A organizacéo e estruturacdo dos servicos
de salde devem ter uma abordagem epidemio-
l6gica além da simples contabilidade dos servi-
cos oferecidos. As condicées de satde da popu-
lacdo submetida ao risco de doencas do apare-
lho circulatério séo medidas por indicadores de
morbidade e mortalidade ajustados por idade.

No caso das enfermidades cardiovascula-
res, o uso de indicadores de mortalidade pre-
matura se reveste de importdncia, uma vez que
esta ocorre com maior freqiéncia & medida que
a idade avanca. Mortes ocorridas antes de de-
terminada idade podem ser indicativas de defi-
ciéncia na prevenc@o e tratamento clinico do
problema.

Neste sentido, foram coletados dados da
populacéo submetida ao risco de doenca
cardiovascular e que necessitam de atendimen-
to na drea de influéncia do Instituto do Cora-
céo, de acordo com a distribuicdo de recursos
existentes, elaborada pela Coordenadoria de As-
sisténcia da Regido Metropolitana e da Grande
Séo Paulo.

Com o objetivo de melhor acolher e aten-
der as expectativas, o Hospital dimensionou seus
recursos instalados visando planejar o atendimen-
to que, em parte, ndo é por ele controlado por
ser de demanda esponténea. Assim, definiu sua
capacidade operacional para cumprir com os

Relatorio do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP 2003

i @

programas de assisténcia, designados como:
1.1. Programas de Assisténcia do Instituto
1.2. Programa de Consultas Externas
1.2.1. Ambulatério Geral
1.2.2. Ambulatério Especializado
1.2.3.Emergéncia
1.3. Programa de Internagéo

1.4. Programa de Exames Complementares
ao Diagnéstico e ao Tratamento

1.5. Programa de Procedimentos de Hemodi-
namica

1.6. Programas Cirdrgicos

O acesso dos pacientes se faz de acordo
com a estruturacdo dos programas, que se rea-
lizam conforme descritos a seguir:

1.7. Programa de Consultas Externas
Agendamento de Consultas Ambulatério
Geral

Programar as consultas prévias, atenden-
do os encaminhamentos das Unidades Bdsicas
de Saude, Complexo HC e demais instituicoes
médicas, buscando, por meio do sistema de
agendamento telefénico, acabar com a concen-
tracdo de pessoas no espaco fisico do Ambula-
tério e evitar o deslocamento desnecessdrio do
usudrio.

Por meio de um sistema informatizado,
desenvolvido pela PRODESP (PRODESP 2200,
médulo HTR/CO), os equipamentos sGo mani-
pulados pelos operadores, que recebem as soli-
citacdes de agendamento por um Call Center
composto de trés postos de atendimento.
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Fig. VIL.1.1.: Fluxo de atendimento do paciente SUS - Ambulatério Geral
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* Matriculado, o paciente retorna em até 72 horas, com o perfil laboratorial j& executado, a
primeira consulta no Ambulatério Especializado, onde se define seu prognéstico e tratamento;

Fig. VIL.1.2.: Fluxo de atendimento do paciente SUS - Ambulatério Especializado
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* O atendimento na Unidade de Emergéncia é reservado ao paciente cardiopata de qualquer cate-
goria social em fase aguda da doenca, matriculado ou néo, no sistema de atendimento do Instituto.
Apds avaliacdo médica, o cliente pode ser: transferido, internado, encaminhado para acompanha-
mento ambulatorial ou, em casos graves, ir a ébito. Nos casos de internacdo, o processo segue
fluxo pertinente.
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Fig. VII.1.3.: Fluxograma do paciente na Unidade de Emergéncia
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* Pacientes conveniados e pagantes realizam o atendimento de consulta no Ambulatério de Con-
vénios e Particulares, por meio de agendamento no Call Center.

1.1.2 Programa de Internagéo

\

Destina-se a realizacéo do
conjunto de servicos resolutivos pres-
tados por profissionais especializa-
dos no atendimento a pacientes que
necessitam de assisténcia médica,
cuidados de enfermagem e de ou-
tros profissionais de satde que inte-
gram o programa de internag@o, in-
cluindo os processos relacionados
ao pré e pbs-operatério .

* Os pacientes podem ser interna-
dos por convocacéo eletiva, a
partir do programa de consultas
externas, ou diretamente, no caso
de transferéncia de outro hospi-
tal. Fazem parte deste programa
de internacdo dois hospitais auxi-
liares (Hospital Auxiliar de Cotoxé
e Hospital Auxiliar de Suzano). As
unidades hospitalares de auxilio
estdo inseridas no processo de
atendimento progressivo por tipo
de cuidado assistencial e recebem
pacientes referidos do Instituto de
forma programdtica.
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Fig. VII.1.4.: Fluxo de internagdo
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1.1.2.1. Descri¢do analitica

O programa de internacdo funciona den-
tro do conceito de atendimento progressivo por
tipo de cuidado. Nele, os pacientes podem ser
internados eletivamente, por convocacdo do
Hospital, ou quando houver intercorréncias cli-
nicas agudas nos servicos do Programa de Con-
sultas Externas. No caso de necessidade dos
servicos da Unidade de Emergéncia, preconiza-
se inicialmente a permanéncia do paciente por
até 24 horas, no mdximo.

Havendo necessidade de permanéncia
mais prolongada, e de acordo com o tipo de
cuidado requerido, o paciente deve ser fransfe-
rido para as unidades de internacéo no Hospi-
tal ou nas unidades hospitalares de auxilio
(Cotoxé e Suzano).

O processo segue conforme descrito:

* quando agudo
unidades de internacdo geral ou uni-
dades de internagéo especiais (UTI"s)

* quando agudo néo critico
Hospital Auxiliar de Cotoxd

* quando evoluir de forma crénica
(com expectativa de permanéncia
mais prolongada)

Hospital Auxiliar de Suzano

1.1.3. Programa de Exames Complementa-
res ao Diagnéstico e Tratamento

O Programa de Exames Complementares
(figura VII.5) auxilia o diagnéstico e a terapéuti-
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ca, por meio de um conjunto de acdes resolutivas
nas dreas de:

a) Imagem;

* Radiologia;

* Radiologia intervencionista;

* Tomografia computadorizado;

* Ressonéncia nuclear magnética;
* Ultrassonografia;

* Ecocardiografia;

* Endoscopia;

Medicina Nuclear.

b) Eletrocardiologia;

Eletrocardiologia de repouso;

Eletrocardiologia de esforco;

Eletrocardiologia dindmica;

Eletrocardiologia de alta resolucao;

* Mapeamento de superficie ;

Vetocardiografia;
Holter.

c) Laboratério Clinico

d) Provas funcionais de pulméo

* Os pacientes acessam os Servicos de
Exames Complementares ao Diagnds-
tico e Tratamento a partir dos progra-
mas de consultas externas e de
internacdo e diretamente referidos pelo
SUS ou por planos e seguros de sau-
de contratados junto ao Hospital, de
acordo com a capacidade operacional
instalada.
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1.1.4. Programa de Procedimentos de
Hemodinadmica

O programa é destinado ao atendimento
de pacientes ambulatoriais externos (outras insti-
tuicdes), por meio do SUS, convénios e particu-
lares, na realizacdo dos seguintes procedimen-
tos: cateterismo cardiaco, cinecoronariografia,
biépsia do miocdrdio, eletrocardiograma de fei-
xe de Hiss e tratamentos intervencionistas, como
angioplastia.

Os pacientes acessam este programa a
partir dos programas de consultas externas e de
internac@o, bem como referidos de outros hos-
pitais, clinicas e médicos consultantes auténo-
mos e referidos do SUS, de acordo com a capa-
cidade operacional instalada.

1.1.5. Programa Cirurgico

Os pacientes acessam este programa a
partir do programa de internacéo.

O Programa Cirtrgico é destinado & exe-
cucdo das atividades do centro cirlrgico, com-
preendendo todas as articulacées de integracéo
entre clinicos, cirurgides, recuperacéo cardiaca
pbs-operatéria, central de material esterilizado
e banco de sangue, tanto no pré quanto no pés-
operatério, seguindo protocolos técnico-
operacionais pertinentes a cada caso.

1.2. Desenvolvimento de pesquisa
tecnolégica

Para atender a missdo da Instituicdo, o
desenvolvimento da atividade de pesquisa esté
estruturado da seguinte forma:

* A politica de desenvolvimento tecnolé-
gico contempla as pesquisas aplicada
e bdsica;

* A pesquisa aplicada tem como caracte-
ristica seu ponto de partida num projeto
original. A pesquisa bdsica busca, a partir
de tecnologia existente, um produto com-
petitivo para o mercado, com as mes-
mas qualidades e custo reduzido;
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* O Centro de Tecnologia Biomédica é
responsdvel pela execucéo e pelo de-
senvolvimento de cada projeto de pes-
quisa tecnolégica.

1.2.1. DivisGo de Experimentagéo

A Divisdo de Experimentacdo tem como
objetivo a geracéo de conhecimentos que per-
mitam compreender os mecanismos e propor
novos tratamentos para grandes problemas de
satde mundial, entre eles, choque hemorrdgico,
trauma, sepse, hipertensdo, biologia vascular e
isquemia miocdrdica. Seu programa de traba-
lho consiste na producéo da ciéncia da mais ele-
vada qualidade internacional e na constante
publicacéo de artigos em revistas de fator de alto
impacto.

As pesquisas aplicada, bdsica e de ensi-
no no dmbito da Divisdo de Experimentacdo séo:

* Pesquisa aplicada - voltada para en-
saios terapéuticos e/ou certificagéo de
produtos;

* Pesquisa bdsica - direcionada para o
aumento do campo de conhecimento
médico-cientifico.

O programa de ensino teérico e prdtico é
dedicado a alunos de graduacéo e de pds-gra-
duacéo da FMUSP e de intercémbio com outras
universidades nacionais e internacionais.

As solicitacdes para o aperfeicoamento ou
desenvolvimento de projetos de pesquisa sdo
feitas por grupos de pesquisa origindrios da pro-
pria DivisGo, de unidades do Hospital e do Com-
plexo HCFMUSP, de laboratérios nacionais e in-
ternacionais e de intercémbios nacionais e inter-
nacionais.

1.2.1.1. Fluxo de elaboracéo do projeto

Os grupos responséveis pela execucao de
cada projeto de pesquisa ou atividades de pes-
quisa sdo multidisciplinares e sob sua responsa-
bilidade estd o detalhamento da ficha protoco-
lar institucional, com introducé@o, métodos, téc-
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nicas, bibliografia e nome dos participantes da
pesquisa, assim como o custo e respectiva fonte
de financiamento.

Além disso, ocorrem reunides entre o pes-
quisador, o grupo de trabalho e a Diretoria da
Divisdo para avaliar a infra-estrutura (de local,
animal, material, equipamento e pessoal) para
validar a pesquisa.

A ficha protocolar institucional validada é
encaminhada para aprovacdo das Comissdes
Cientffica e Etica do InCor e Efica da Diretoria
Clinica do Hospital das Clinicas da FMUSP
(CAPPesq).

Os recursos financeiros necessdrios & exe-
cucdo do projeto séo subsidiados por:

* Financiamento interno: fundacéo de
apoio, responsdvel também por seu ge-
renciamento;

* Financiamento externo: 6rgdos de fo-
mento & pesquisa, laboratérios farma-
céuticos ou outras empresas. Neste
caso, o gerenciamento é feito pelo pes-
quisador-gerente.

O projeto de pesquisa concluido tem que
ser oferecido para publicacdo em revistas cienti-
ficas de alto impacto, bem como apresentado
em congressos nacionais e internacionais.

1.2.2. Centro de tecnologia biomédica

O Centro de Tecnologia Biomédica (CTB)
desenvolve pesquisa tecnolégica na drea médi-
ca, ensino de graduacdo em bioengenharia e
pesquisas na drea de 6rgdos artificiais. O Cen-
tro é composto de equipe multidisciplinar cujos
participantes estdo envolvidos desde a definicdo
clara dos objetivos do projeto até a aprovacdo
do protétipo.

As solicitacdes para o aperfeicoamento ou
o desenvolvimento do projeto sGo enviadas ao
CTB por grupo de trabalho do préprio Centro
ou de equipes do Hospital, do HCFMUSP e de

empresas.

Inicialmente a viabilidade de execucdo do
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projeto é analisada pela diretoria da drea, que
adota como critérios o impacto da pesquisa ou
produto no confexto institucional, seu contetdo
de inovacdo tecnolégica e a possibilidade de
repasse da tecnologia, o processo ou produto,
as partes e custos envolvidos, recursos disponi-
veis e benchmark.

Apébs andlise de viabilidade, o projeto é
encaminhado & equipe pertinente para elabora-
ca@o do projeto de desenvolvimento da pesquisa
e posterior execucdo.O documento gerado é
analisado novamente pela diretoria da érea,
observando-se os prazos envolvidos, custos e re-
cursos disponiveis.

Em caso de aprovacéo, o projeto recebe
um numero de controle interno e é encaminha-
do para execuc@o ou para formulacdo de pro-
tocolo de pesquisa a ser submetido para apreci-
acdo da Comissdo Cientifica e de Etica do InCor
e da Diretoria Clinica do HCFMUSP.

Os recursos financeiros necessdrios & exe-
cucdo do projeto séo subsidiados por:

* Financiamento interno: fundacéo de
apoio;

* Financiamento externo: érgdos de fo-
mento & pesquisa, laboratérios farma-
céuticos ou outras empresas.

O gerenciamento destes recursos é reali-
zado pela fundacdo de apoio, com acompanha-
mento do CTB.

A melhoria do atendimento surge das ob-
servacdes identificadas no processo de atendimen-
to, realizadas pelos profissionais e por cliente e
encaminhadas ao responsdvel da drea de forma
verbal ou escrita. O responsdvel da drea
implementa as medidas provisérias ou definitivas
e/ou encaminha & instGncia méxima, determina
as diretrizes para viabilizacdo do projeto.

A avaliacGo dos processos descritos é re-
alizada por meio de pesquisa de opinido do pa-
ciente, que utiliza formulério préprio para re-
gistrar sugestdes ou queixas durante sua per-
manéncia no hospital. Os formulérios séo ava-
liados e direcionados as respectivas dreas de
atuacdo.
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Os quadros abaixo resumem outros processos de servicos.

Area

Nutricdo

Psicologia

Cond. Fisico

Fisioterapia

Obijetivo

Prestar assisténcia, ensino e

pesquisa na drea nutricional
visando atender as necessida-
des cotidianas da Instituicéo.

Prestar assisténcia psicolégica
aos pacientes e familiares
usudrios do Hospital e
desenvolver atividades de
ensino e pesquisa.

Melhorar a condicéo de
saude e, consequentemente,
a qualidade de vida dos
pacientes e de pessoas da
comunidade do Municipio de
Séo Paulo e imediacées.

Desenvolver atividades
assistenciais, de ensino, de
pesquisa e gerenciais volta-
das principalmente & especia-
lidade de fisioterapia
cardiorrespiratéria.

Principais Atividades
- Prestar assisténcia nutricional especializada a pacientes
infernados e externos;

- Desenvolver programas de ensino a profissionais da drea de
nutricdo;

Elaborar pesquisas que visem & melhoria da qualidade do
padréo técnico de producdo de alimentos e da assisténcia
nutricional prestada ao paciente;

Promover o desenvolvimento de recursos humanos por meio
de acées de treinamento e de educacdo continuada;

Desenvolver atividades educativas para o publico externo
(comunidade), profissionais da drea e equipe multiprofissional.

Prestar atendimento individual/grupal para pacientes/familias,
internados/ambulatérios;

Desenvolver discussdo/orientacdo com a equipe
multiprofissional;

Realizar pesquisas na drea de psicologia e/ou conjuntas com
outras dreas;

Desenvolver programas de ensino nas modalidades:

a) Estdgio de observacdo para psicélogos de fora de Sao
Paulo;
b) Aprimoramento (especializacdo reconhecida pelo MEC);

c) Reciclagem para profissionais/estudantes através de
jornadas e cursos.

Desenvolver Programas de Condicionamento Fisico Aplicados
a Prevencdo e Reabilitacdo Cardiovascular, com prescricéo e
acompanhamento individualizado de exercicio fisico;

Supervisionar o Programa de Condicionamento Fisico em
empresas;

Atender e seguir em nivel ambulatorial fodos os inferessados
em avaliagdo clinica/cardiolégica, capacitagdo fisica e
orientacdo nutricional e psicolégica para a prética de exercici-
os fisicos por meio do Ambulatério de Cardiologia do Esporte
e do Exercicio;

- Desenvolver, em colaboracéo com a Prefeitura do Municipio
de Séo Paulo, o Programa de Condicionamento Fisico nos
Parques, que consiste na orientacdo individualizada e
informatizada de exercicios fisicos para usudrios dos Parques
do Carmo e do Ibirapuera;

Participar na formacéo de alunos de graduagéo, especializa-
cGo e pds-graduacdo em nivel de mestrado e doutorado;

Contribuir na producéo de conhecimento nas dreas de
cardiologia do exercicio e fisiologia do exercicio, no pais e no
exterior.

- Planejar e executar os atendimentos fisioterapéuticos aos
pacientes internados;

Supervisionar fisioterapeutas que participem do Curso de
Especializacdo em Fisioterapia Cardiorrespiratéria e do Curso
Avancado em Fisioterapia Cardiorrespiratéria;

Receber e orientar visitas profissionais a fisioterapeutas e
académicos;

- Desenvolver projetos cientificos;
- Promover a divulgagéo do trabalho técnico-cientifico.
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Area Objetivo Principais Atividades
Pacientes externos:
- Prestar atendimento na Unidade de Ambulatério Geral e
Proporcionar atendimento ao Especializado do SUS e na Unidade de Emergéncia;
usudrio e/ou familiares; Pacientes internados:
[PrePeIEetelr qhwdodes . - Prestar atendimento na Unidade de Internacéo;
tedricas e prdticas especificas
destinadas a graduandos e
graduados em servico social | Ensino:
Servigo Social e outros profissionais; - Cumprir programa de aprimoramento e estdgios curricular e
desenvolver projetos de profissional;
pesquisa, bem como - N
. - Participar de congressos e eventos cientificos;
promover e participar de
eventos nacionais e infernaci-
onais de servico social e/ou | Pesquisa:
na drea da salde. - Acompanhar pesquisas e grupos de estudos em andamento;
- Apresentar producédo cientifica em congressos.
- Prestar assisténcia odontolégica aos pacientes:
a) em fase pré-operatéria do Grupo de Cardiopatias Valvares
e Cardiopatias Congénitas, isentando-os de focos de
origem odontolégica;
Prestorloss.isténcio . b) sob anticoagulacéo, realizando procedimentos cruentos;
. odon’ro’og|ca nos gmbﬁos c) portadores de cardiopatias que exijam atendimento
Odontologia preventivo e paliativo ao . : . - AlR
) \ odontolégico intra-hospitalar sob monitoracdo médica;
paciente, estimular as ) L. o
siivideckes ek ansine e - Prestar atendimento no ambulatério, centro cirdrgico, enfer-
pesquisa aos profissionais da | Marias e Utl’s;
@ drea. -Realizar a disseminacéo de métodos preventivos das doencas
bucais;
- Coordenar o Programa de Aprimoramento em Odontologia
Hospitalar em Cardiologia do HCFMUSP;
- Orientar os cirurgides-dentistas externos no atendimento ao
paciente cardiopata.
Obijetivo:
- Atender os pacien- ) ) o
tes externos, oferecer Realizar as seguintes atividades da enfermagem:
servicos de diagnés- | - Consultas de enfermagem
tico e tratamento. - Medicacées
- Proporcionar - Curstives
assisténcia geral e .
=il ke 6o - Retirada de pontos
Enfermagem Areas e paciente em regime | - Coleta material para cultura
(Servigos) Andar de ndo infernag@o. | - Teste de glicemia
- Desenvolver e - Auxilio puncéo pleural
Servico de Secdo de participar d? o & - Auxilio exame filt. test.
P rogramas junto &
EnPferrnotgem | Ambulatério 2qu€i;pe I - Peso e altura
- Pacientes
. (AB) multidisciplinar. - Atend. Emergéncias/Urgéncias
- Colaborar para a | - Providéncias/orientacées de internagéo
ofimizacgo dos leitos | . Encaminhamento de pacientes ao pronto- socorro
do Hospital. . B
) - Orientacées de enfermagem quanto ao preparo para
- Aﬁlgulor—§e €Om GS | reqlizacdo de exames
demais unidades do s L
Hospi - Providéncia de prontudrio
ospital para
infegrcr o sistema de = SO“CHOQGO de |Gnches
assisténcia integral
ao paciente.
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