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APRESENTACAO

Este documento integra, na forma de anexo, o Contrato firmado entre a
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares (EBSERH) e o Hospital
Universitario da Universidade Federal de Santa Maria, nos termos do Artigo 6°
da Lei n° 12.550/2011. Tem por objetivo estabelecer acdes a serem
desenvolvidas no ambito desse Contrato.

Dessa forma, as a¢des aqui definidas sdo entendidas como estratégias
de intervencdo de curto prazo, capazes de impactar sobre os problemas
identificados e de promover as mudancas estruturantes necessarias. O Plano
esta dividido em trés grandes itens: (i) o Hospital, (i) Acdes Estratégicas e
Metas, e (iii) Monitoramento e Avaliagao.

O primeiro item apresenta algumas caracteristicas do Hospital,
consideradas relevantes para as acfes a serem desenvolvidas: perfil de
atencdo a saude, ensino e pesquisa, forca de trabalho, administracéo/financas,
infraestrutura e recursos recebidos via Programa Nacional de Reestruturacao
dos Hospitais Universitarios Federais (Rehuf) e outras fontes. Esse item
estabelece, portanto, um panorama do Hospital, por meio da sintese das
informacdes disponiveis em fontes de dados como o Sistema de Informacgdes
sobre o Programa Nacional de Reestruturacdo dos Hospitais Universitarios
(SIS-Rehuf) e Sistemas de Informacdo em Saude, geridos pelo Ministério da
Saude.

Nesse ponto, destaca-se a existéncia de eventuais diferengas nos
resultados para o mesmo grupo de dados. Essas diferencas apareceram
qguando da validacéo, pela equipe de trabalho do Hospital, dos dados obtidos a
partir dos bancos de dados oficiais. Tratam-se, portanto, de inconsisténcias
relacionadas, por um lado, a prépria fragmentacdo de informacgfes disponiveis
nos sistemas e, por outro lado, a insuficiente atualizacdo dessas informacdes
por parte das instituicbes. Assim, a sistematizacdo de dados aqui realizada
aponta para a necessidade de melhoria de qualidade das informacdes
fornecidas e de integracdo entre os bancos de dados existentes no ambito dos
hospitais universitarios.

O segundo item trata das acOes estratégicas definidas e metas
propostas. Além disso, descreve duas acgbes estruturantes a serem
implementadas no a&mbito deste Plano: a estrutura organizacional a ser
implementada e o quadro de pessoal autorizado pelo Ministério do
Planejamento, Orcamento e Gestéo. O terceiro item apresenta estratégias de
monitoramento e avaliacdo deste Plano. Como anexo, consta o documento de
Dimensionamento de Servigcos Assistenciais e da Geréncia de Ensino e
Pesquisa, elaborado pela Diretoria de Atencdo a Saude e Gestdo de Contratos
da EBSERH.



Espera-se, portanto, que esse Plano seja um instrumento de pactuacao
de compromissos entre a EBSERH e o Hospital, além de configurar um
subsidio para a melhoria da gestéo e dos resultados. A implementacdo dessas
acdes, no ambito do processo de adesdo a EBSERH, é a concretizagcdo de um
trabalho conjunto a ser iniciado, na busca do padrao desejado para os hospitais
universitarios: assisténcia de exceléncia no atendimento as necessidades de
saude da populacdo, com condicbes adequadas para a geracao de
conhecimento de qualidade e para a formacéao profissional.

PLANO DE REESTRUTURACAO DO HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE
FEDERAL DE SANTA MARIA
SUMARIO EXECUTIVO

Objetivo:

Estabelecer as a¢fes a serem desenvolvidas no primeiro ano do Contrato firmado entre a
Empresa Brasileira de Servigcos Hospitalares (Ebserh) e o Hospital Universitario da Universidade
Federal de Santa Maria (HU/UFSM), nos termos do Artigo 6° da Lei n°® 12.550/2011.

Conteudo:

1. O HOSPITAL UNIVERSITARIO: informacdes gerais e perfil.

2. AC;()ES ESTRATEGICAS E METAS: premissas, a¢des, estrutura organizacional a ser
implementada e dimensionamento de pessoal.

3. MONITORAMENTO E AVALIACAO: conjunto de indicadores de desempenho.

ANEXO - Dimensionamento de Servi¢os Assistenciais e da Geréncia de Ensino e Pesquisa

Metas de atencdo a saude:




O HU possui 356 leitos hospitalares, dos quais 42 leitos sdo de Unidade de Terapia Intensiva.

Na unidade de internacdo, sao 284 ativos e 30 desativados.

Metas de ampliag&o de leitos: 3 leitos de UTI Neonatal, 2 leitos de UCO e reativacao dos 30
leitos desativados.

Metas de ampliacdo de servicos: Centro Integrado de Apoio as Vitimas de Acidentes.
Ampliar o quantitativo de oferta de consultas especializadas de forma gradual. Foi utilizado
como parametro para efeito de célculo os dados de 2011, devido a greve de 2012. Foram
programadas 24.075 consultas médicas/més e multiprofissionais/més, com uma ampliacdo
de 39%.

Metas de ampliagdo de servigos: Centro Integrado de Apoio as Vitimas de Acidentes.
Submeter-se a regulacao do acesso pelo gestor do SUS, de forma gradual, disponibilizando,
no minimo, 40% das consultas e dos servicos de apoio diagndstico e terapéutico e o total
dos leitos hospitalares.

Disponibilizar 42 leitos de retaguarda hospitalar para atencdo as pessoas com sofrimento ou
transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas.

Dimensionamento de pessoal:

Profissionais necessarios, segundo dimensionamento, para o funcionamento do HU: 2.159
Quadro total de vagas autorizadas pelo Dest/MPOG: 1.880

Quantidade de profissionais RJU compativeis com o Plano de Cargos, Carreiras e Salarios
da Ebserh, que permanecerao no HU: 1.053

NUmero de vagas para concurso imediato: 827
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1. O HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA MARIA

1.1. Informacdes gerais

Desde sua fundacdo, em 1970, Hospital Universitario de Santa Maria
(HUSM) é referéncia em saude para a regido centro do Rio Grande do Sul.
Orgéao integrante da Universidade Federal de Santa Maria, a Instituicdo atua
como hospital-escola, com sua atencéo voltada para o desenvolvimento do
ensino, da pesquisa e assisténcia em saude. Além disso, € um dos Unicos
hospitais da regiéio centro que integra o Sistema Unico de Sautde (SUS).

VISAO DE FUTURO
“Ser um referencial publico de exceléncia no ensino, na pesquisa e na
extensdo promovendo a saude das pessoas’.

MISSAO

“Desenvolver ensino, pesquisa e extensdo promovendo assisténcia a saude
das pessoas contemplando os principios do SUS com ética, responsabilidade
social e ambiental.”

PRINCIPIOS E VALORES

- Etica, transparéncia e qualidade nas acdes.
- Responsabilidade institucional.

- Compromisso com as pessoas.

- Respeito as diversidades.

- Comprometimento social e ambiental.



1.2.

Organograma vigente em dezembro de 2012.

AWETS)
\\_,‘.'\ dﬂ%

cedera/ MINISTERIO DA EDUCAGAO
Add 4 UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA MARIA
Z HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARIA
- Q;Is,i [ 1 Comseho de Adminlsiragio - COMAD ]
v.i-ol l
[ 2 Dirshorta Execua - DIREX ]
|
[ 3 Dinefortz ezl - D ]
[ Sacretariz Geral 31 Ass Plng), Gestdo Qualld 2 Ap. Ger ]
[ 32 Ass. Comunlcagio 33 Ass Juridicz ]
[ 34 Cungona 35 Ass. Tecnologla da Informagio ]

4_ Diredoria Técnka - DT 5. Diresoria Clinka - DG

£. Direforia de Enfermagem - DE

7. Diretoria Adminlsiraiha - DA

& Direforia Ens ., Pesq. e B4 - DEFE

71 Coord. Gestdo de Pesstes ]

4.1 Coord. Pronio Sogarm ] 5.1 Coord. Clinka Pedigirnica ] 6.1 Coond Enfermagem Pedizinica ]

4.7 Coord. Apdlo Diagndstico ] 5.2 Coard. Clinkca Pelquiinica ] 6.2 Coond. Enf. Amb. e Pelguizinica ]
4.3 Coard. MuRisnofesional em Saide ] 53 Coard. Clinkea GiRes. @ OEsiénica ] 6.3 Coond. Enf. Glnec. e Obsigirica ]
5.4 Coond. Clinka Madka ] 6.4 Coord. Enf. Clinka Medica ]

5.5 Coond. Hemaiologla'Cncologla ] 6.5 Coord. Enf. Hematologla'Cncologla ]

56 Coord. Clndrgikea ] 6.6 Coord. Enf. Clndrgika ]

7.2 Coond. Coniabllidade e Finangas

7.3 Coord. Materials e Pairimdnio

7.5 Coord. Holelarla

7.5 Coord. Apolo Operachonal

7.4 Coond. M. Equip. e Inctaiapbes ]
7.7 Coord. Tecnokogla da brmagho ]

&1 Coord. Ensing & Exensio

a2 Coond. Pesquisa




4.1.15erv. Médico PS Adulta, Pediatrico, Pziquiatico e de Traumat
4.1.2 Serv. Enfermagem PS Adulto, Peditricao, Psiguiatico e de Trg
4.2.15emw. Laboratdrio de Analizes Clinicas

4.2.2 Ser. Diagndstica por Imagem

4.2.5 Sem. Patologia

4.2.4 Serv. Hemoterapia

4.2.5 Sem. Rizco e Seguranca do Paciente

4.3.15erv. Fisioterapia

4.3.2 Ser. Terapia Mutricional

4.3.3 Ser. Apaio Multiprofissional em Sadde

5.115em. UTIMeanatal

5.1.2 Serw UTI Peditrica & Unidade de Internag 8o Pediatica

5.1.3 Serv. 8mbulataria de Pediatria

5.2.15emw. Unidade de Internag do Paulo Guedes = SERDECIIM
5.3.15emw. Internagio, Ambulatdrio de Obstetricia e Centra Obstét|
5.3.2 Ser. Internagio e Ambulatdrio de Ginecolagia

5.4.15em. Tratamento Intensiva - Geral

5.4.2 Sem. Internagio das Especialidades de Clinica Médica

5.4.3 Serw. Ambulatanios das Especialidades de Clinica Madica
5.4.4 Serv, Cardiclogia

5.9.15emwigo HematologialOncolagia Adulka: Unidade de Internag 3
5.5.2 Serv. Hemata!Oncologia Pedidtico:Unidade de Internagio
5.5.3 Serv. Radicterapia

5.6.15em. Centro Cirdrgico

5.6.2 Serv. Cliniza Cirdrgica

6.1.15er. UTIMeonatal

6.1.2 Ser. UTIPediatrica

B.1.3 Serv. Unidade de Internagio Pediatica

B.2.15em. Intermnagio Paulo Guedes = SEROEGUIM

6.2.72 Semn. Ambulatdnio &la &, B e SIOHLSM

B.2.3 Serv. Ambulatdnio Ala C

6.2.4 Serw. Diagnostico por Imagem

5.3.1 Sem. Internagio Ginecoldgica e Obstétrica

6.3.2 Serv. Centro Obstétrico

6.4.15em. Tratamenta Intensive - UT] Adulka

6.4.Z Serv. Unidade de Internagio das Ezpecialidades de Clinica

6.4.3 Serv. Cardiologia

6.2.15em. Internagio HematologialOneologia Adulto
6.53.2 Serv. Internagao HematologialOncologia Pediatrico
B.5.3 Ser. Ambulatdric de QTR

B.5.4 Serv. Radioterapia

B.6.1Serv. Centro Cirdrgico

6.6.2 Serv. Recuperagdo Pos-Operatdria

6.6.3 Serv. Internagio Cindrgica

6.6.4 Serv. CME

T.115em. Administragdo de Pessoas

7.1.2 Serv. Oriertagdo & Acompanhamenta

7.1.3 Serv. Educacio Permarente em Salde
T.2.15erw. Contabilidade

T.2.2 Semw. Controle & Planejamento de Custos

T.2.3 Serv. Faturamento Hospitalar @ Ambulatorial
T.3.15emn. Compras e Pecebimenta de Materiais
7.5.2 Serv. Almaoxarifada

7.53.3 Serv. Patriménio

T.3.4 Serv. Farmacia

T.4.15em. Manutengao Predial

T.4.2 Serv. Manutengio de Equipamentos

T.5.15em. Zeladaria

T.5.2 Serv Lavanderia = Pouparia

T.5.3 Serv. Transporte, Telefonia, Sequranca e Portaria
T.5.4 Serw. Mutrigia

T.6.15em. Arquivo de Prontuarios Medicos e Permanentes
T.6.2 Serw. Documentagdo Técnica e Estatistica

7.6.3 Seru. Administrativo da drea Smbulatarial

T.6.4 Serv. Administrative do Pronto Socorma e Supemizio
T.6.5 Seru. Administrative da Internac o

T.7.15em. Suporte Técnica

T.7.2 Serm. Infraestrutura Seg. & Desenv. de Sistemas de Informag 3
8.1.15erv. Contrale Académico e Apoic Didatico

8.1.2 Serv. Apoio Grafico e Estatistico

5.2.1Gabinete de Apoio a Projetos

5.2.2 Serv. Pezquisa Clinica




1.3. Perfil Assistencial: dados consolidados em dezembro de 2012

Servigos oferecidos

O HU/UFSM é ocupa uma area de 60.000m2, com 12.000m?2 de area
construida. Atualmente, é constituido por uma unidade hospitalar, mas esta
prevista a inauguracdo do Bloco da Psicologia (940m?) e Biblioteca (500m?2).
Presta servigcos assistenciais nas seguintes especialidades:

SERVICOS AMBULATORIAIS
Angiologia
Alergologia
Buco Maxilo Facial
Clinica médica
Cardiologia
Dermatologia
Endocrinologia
Gastroenterologia
Geriatria
Infectologia
Nefrologia
Obstetricia
Oftalmologia
Oncologia
Ortopedia
Otorrinolaringologia
Neurologia
Pediatria
Pneumologia
Proctologia
Reumatologia
Saude reprodutiva
Urologia
Ambulatérios das especialidades cirlrgicas:
Geral, Plastica, Proctologia, Urologia, dentre
outras.

SERVICOS CIRURGICOS
Cirurgia de cabeca e pescoco
Cirurgia geral
Cirurgia plastica
Cirurgia toracica
Neurocirurgia — Trauma e Urgéncia
Cirurgia Cardiovascular
Cirurgia Vascular
Cirurgia Traumato-Ortopedia
Cirurgia Coloproctoldgica
Cirurgia Otorrinolaringologia
Cirurgia Urologia
Cirurgia Oftalmolégica

Capacidade instalada: numero de leitos

O HUSM dispde atualmente de uma estrutura de 356 leitos hospitalares,
dos quais 42 leitos sdo de Unidade de Terapia Intensiva e na unidade de
internacdo sdo 284 ativos e 30 desativados por falta de pessoal. Para 2013 ha
uma previsado de ampliacdo de leitos para a Unidade de terapia intensiva Adulto
de 2 leitos e Unidade de terapia intensiva neonatal 3 leitos , totalizando 361
leitos (Tabelas 1 e 2).

Tabela 1. DistribuicAo dos leitos de internacdo segundo tipo. Hospital
Universitario da Universidade Federal de Santa Maria, 2013.

Cirargico 62 04 0 66
Clinico 148 14 0 162
Obstétrico 32 6 0 38



Pediatrico 42 6 0 48

TOTAL 284 30 0 314
Fonte: Dimensionamento de Servigos Assistenciais, EBSERH, 2013.

Tabela 2. Distribuicdo dos leitos complementares segundo tipo. Hospital
Universitario da Universidade Federal de Santa Maria, 2013.

TIPOS DE LEITOS ATIVOS |DESATIVADOS| NOVOS TOTAL
UTI ADULTO 10 0 0 10
UTI CORONARIANA 0 2
UTI PEDIATRICA 6 0 0
UTI NEONATAL 10 0 3 13
UNIDADE INTERMEDIARIA NEONATAL 12 0 0 12
TOTAL 42 0 5 47

Fonte: Dimensionamento de Servigos Assistenciais, EBSERH, 2013.
Capacidade instalada: instalacdes cirurgicas

Tabela 3. Distribuicdo das instalacbes cirdrgicas segundo tipo. Hospital
Universitario da Universidade Federal de Santa Maria, julho de 2012.

QUANTIDADE | QUANTIDADE EM

U9 BIE Ak EXISTENTE FUNCIONAMENTO
SALA CIRURGICA 8 7
SALA CIRURGICA DE URGENCIA 1 1
SALA CIRURGICA AMBULATORIAL 06 06

SALA DE PARTO NORMAL

SALA DE PRE-PARTO
Fonte: SIS-Rehuf, Diagndstico Situacional, tabela 4.1.2.1.

Capacidade instalada: caracteristicas das instalagc6es ambulatoriais

CARACTERISTICAS QUANT.
QUAL E O N° DE CONSULTORIOS MEDICOS EXISTENTES? 59
QUAL E O N° DE CONSULTORIOS INFORMATIZADOS? 59
QUANTAS CONSULTAS/HORA SAO REALIZADAS NO AMBULATORIO? 1,04
QUANTAS CONSULTAS/HORA SAO REALIZADOS COM O 104
ACOMPANHAMENTO DE ALUNO? ’
QUAL O N° DE PRIMEIRAS CONSULTAS DISPONIBILIZADAS PARA A 1193
REGULACAO?
QUAL O N° DE CONSULTAS DE RETORNO? 7.975
QUAL E O % DE ABSENTEISMO DE CONSULTAS AMBULATORIAIS? 11,5

Fonte: SIS-Rehuf, Diagnéstico Situacional, tabela 2.1.2.1



De acordo com as informacdes, os 23 consultérios séo informatizados e séo
realizadas 14 consultas/hora, a maior parte delas com o acompanhamento de
aluno.

Producéo de servigos

Tabela 4. Informacdes sobre a producdo assistencial do SUS, Hospital

Universitario da Universidade Federal de Santa Maria, 2011.
Fonte: SIS-Rehuf, Producédo Assistencial do SUS.

INFORMACAO TIPO QUANTIDADE
PRODUCAO ASSISTENCIAL DO (Total de procedimentos) 1.098.742
DIAS DE I?\IL"I"SERNAQAO (Nimero de dias) 103.288
QUANTIDADE DE AlHs (Quantidade de AlHs) 943 (més)
OBITOS (NUmero de 6bitos por setor) 642
INFECCOES ATRIBUIDAS AO HUF (Numero de infecc¢des por setor) 287

Servicos Especializados

Servigo: Caracteristica: Ambulatorial: Hospitalar:
CIRURGIA VASCULAR PROPRIO SIM SIM
CIRURGIA VASCULAR PROPRIO SIM SIM
HOSPITAL DIA PROPRIO NAO SIM
MEDICINA NUCLEAR PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO A SAUDE AUDITIVA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO A SAUDE AUDITIVA PROPRIO SIM NAO
SERVICO DE ATENCAO A SAUDE DAS
PESSOAS OSTOMIZADAS PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO AO PACIENTE COM
TUBERCULOSE PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL, PARTO
E NASCIMENTO PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL, PARTO X
E NASCIMENTO PROPRIO NAO SIM
SERVICO DE ATENCAO CARDIOVASCULAR /
CARDIOLOGIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO CARDIOVASCULAR /
CARDIOLOGIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO EM NEUROLOGIA /
NEUROCIRURGIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO EM SAUDE BUCAL PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL PROPRIO SIM NAO
SERVICO DE CIRURGIA REPARADORA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE CIRURGIA REPARADORA PROPRIO NAO SIM
SERVICO DE CONTROLE DE TABAGISMO PROPRIO SIM SIM




Servigo: Caracteristica: Ambulatorial: Hospitalar:
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR ANATOMIA
PATOLOGICA EOU CITOPATO PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM TERCEIRIZADO SIM SIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS
GRAFICOS DINAMICOS PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS
GRAFICOS DINAMICOS PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE DISPENSACAO DE ORTESES
PROTESES E MATERIAIS ESPE PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE DISPENSACAO DE ORTESES
PROTESES E MATERIAIS ESPE PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ENDOSCOPIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE FARMACIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE FISIOTERAPIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE FISIOTERAPIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE HEMOTERAPIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE LABORATORIO DE
HISTOCOMPATIBILIDADE PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE NEFROLOGIA UROLOGIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE NEFROLOGIA UROLOGIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE OFTALMOLOGIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE ONCOLOGIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE PNEUMOLOGIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE REABILITACAO PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE REABILITACAO PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE SUPORTE NUTRICIONAL PROPRIO NAO SIM
SERVICO DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE TRIAGEM NEONATAL PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE VIDEOLAPAROSCOPIA PROPRIO SIM SIM
SERVICO DE VIGILANCIA EM SAUDE PROPRIO SIM NAO
TRANSPLANTE PROPRIO SIM SIM

Fonte: Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES), consulta em 11/12/2012.

AMBU = ambulatorial; HOSPI = hospitalar.

Indicadores hospitalares

Tabela 5. Indicadores hospitalares, Hospital Universitario da Universidade

Federal de Santa Maria, julho de 2012.
INDICADOR

19.1.1 - TAXA DE INFECCAO GERAL

VALOR %

11,0




19.1.2 - TAXA DE INFECGCAO UTI 14,0

19.1.3 - TAXA DE OCUPACAO GERAL 88,9
19.1.4 - TAXA DE OCUPAGCAO UTI 98,6
19.1.5 - TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA CLINICA MEDICA 9,4
19.1.6 - TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA CLINICA CIRURGICA 13,3
19.1.7 - TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA UTI 9,7
19.1.8 - TAXA DE CANCELAMENTO DE CIRURGIA 28,0
19.1.9 - INDICE DE OCUPAGCAO DE SALA CIRURGICA 72,6

Fonte: SIS-Rehuf, Diagnéstico Situacional, tabela 19.1.

1.4. Ensino e Pesquisa

As tabelas a seguir apresentam dados sobre ensino — residéncia médica
— e sobre a estrutura de ensino e pesquisa disponivel no Hospital. O Hospital
abriga 33 programas de residéncia médica e nove de residéncia
multiprofissional. Conta com uma estrutura de ensino e pesquisa que inclui 36
salas de aula, uma biblioteca e um laboratorio de informatica.

Tabela 6. NUumero de residentes em programas de residéncia médica, Hospital
Universitario da Universidade Federal de Santa Maria, 1° semestre de 2012.



IAnestesioIogia
ICan:eroIogia Clinica
ICan:eroIogia Pedidtrica
ICardioIogia

ICirurgia do Aparelho Digestive
ICirurgia do Trauma
ICirurgia Geral

ICIl'nil:a Médica
IDermatoIogia
IE:ocardiograFia
IEndos:opia Digestiva
IGastroenterologia
IGine:oIogia e Obstetricia
IInFe:toIogia Pedidtrica
IInFel:toIogia

IMedi:ina Intensiva
IMedi:ina Intensiva Pediatrica
IMedi:ina Fetal

INeFroIogia

INeonatoIogia

INeuroIogia Pedidtrica
IOrtopedia e Traumatologia
IPediatria

IPneumologia

IPsquiatria

IPsi:oterapia

IRadioIogia e Disgnédstico por Imagem

IRadioterapia

Fonte: SIS-Rehuf — tabelas Alunado.
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Tabela 7. Numero de residentes em programas multiprofissionais, Hospital

Universitario da Universidade Federal de Santa Maria, 1° semestre de 2012.

IFonoaudioIogia
IEnFermagem
IServil;o Social
IFarma'l:ia

INutril;éo
IFisioterapia
IPsi:oIogia

ITerapia Ccupacional

IOdontoIogia

Fonte: SIS-Rehuf — tabelas Alunado.
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Tabela 8. Estrutura de ensino e pesquisa, Hospital
Universidade Federal de Santa Maria, 1° e 2° quadrimestres de 2012.
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Quantidade 2012

4 b
3 B

=

Biblictecas

P

=

3 B
Laboratorio de Il
Pesquiza :

P

=

|zs
Sala de Aula

P

|z

L 1 :IL
Laboratorio de 2:IL

Informatica

Quantidade de 4 ;I4
Portais 2'I4
Eletrénicos <
(Quais?)

Pontos de 1 - I4;.r3
Acesso a

Portais
Eletrénicos

2: a7z

Fonte: SIS-Rehuf — estrutura de ensino e pesquisa.
1 = 1° quadrimestre e 2 = 2° quadrimestre (valores ndo cumulativos).

Tabela 9. Producao cientifica, Hospital Universitario da Universidade Federal
de Santa Maria, 2009 a 2012.

SILLIL s 2008 2010 201 2012
Cientifica
1:]1 1:]7 1:]7 1:]14
N de Dizsertacd
fmero de Dissertacles . |, 2:|3 2:|5 2: |12
3:]s 3:|s 3:]z22
1:|L 1:|2 1:|D 1:|2
M de Ts d
dmero de Teses de .|, 2:]o 2|2 2: |2
3: ID 3: ID 3: Il
Nimero de Artigos | Bt 1: |27 1: |28 1: |az
Publicados em 2:|1.3 2:|26 2:|?9 2:|1?
Periddicos Macionais 3- IB_" 3- |4D 3- |34
Nimero de Artigos | e 1:]7 1:]13 1:]13
Publicados em 2: |4 2: |13 2: |29 2: IS
Periddicos Internacionais 3- I2 3- I]_G 3- IEI
1:]s7 1:]18 1:]2e 1:]1s
N de Projett
;pn:s-:idss ;E‘%Ei 2: a0 2: |40 2:|1s 2:|1s
3:|=s 3:|s4 3:|se

Fonte: SIS-Rehuf — tabela “atividades de pesquisa.”
1 = 1° quadrimestre e 2 = 2° quadrimestre (valores ndo cumulativos).

1.5. Perfil Administrativo-Financeiro

A seguir, sdo apresentadas algumas caracteristicas da gestédo
administrativo-financeira, indicadas no Diagndéstico Situacional realizado em
julho de 2012, por meio do SIS-Rehuf.

CARACTERISTICA | RESULTADO
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Existéncia de processo de gestéo
administrativa

Planejamento estratégico

AREA DE COMPRAS: quantidade de
almoxarifados

02

AREA DE COMPRAS: sistema
informatizado

Sistema proprio: UFSM

Ultimo inventario realizado

Dezembro de 2011

Sistema informatizado de protocolo

Utiliza o sistema da
Universidade.

Existéncia de suprimento de fundos

Cartdo de Pagamento do
Governo Federal

Realizacdo de apuracao de custos

Nao

Metodologia para projecéo de necessidades
orcamentarias

Médias anuais

Sistema informatizado para elaboragéo do
planejamento interno

Proprio (da Universidade)

Arrecadacao de receita prépria N&o
Composicao do endividamento N&o
Registro de divida ativa N&o
A receber N&o
Contas =
A pagar Nao
Demandas judiciais N&o

Banco de relacionamento

Banco do Brasil, Caixa

1.6. Infraestrutura Fisica

A seguir, sdo apresentadas algumas caracteristicas da infraestrutura

fisica e tecnologica do Hospital, consolidadas a partir de diversas fontes.

11




LEVANTAMENTO SOBRE INFRAESTRUTURA

N° N°DE | PERCENTUAL DE
PRIORIDADES SETOR CONFORMIDADES | ITENS | CONFORMIDADES*
Acessibilidade Acesso 14 14 100
Alvaras 0 3 Sem resposta
Fluxos 0 4 Sem resposta
Planejamento - : :

Planejamento arquitetdnico 2 3 67
Projetos de instalagfes fisicas 1 4 25
Seguranga Prevencéo e combate a incéndios 3 12 25
Centro Cirudrgico 12 14 86
Dialise/hemodiélise 3 4 75
Medicina Nuclear 5 6 83
) _ Emergéncia 2 2 100

Assisténcia
Pronto Atendimento 2 2 100
Internacéo Adulto 2 12 17
Internacdo Pediatrica 5 5 100
UTI 4 7 57
Instalaces Instalac6es fisicas - sistemas e 6 22 64

redes
Centro de Material Esterilizado 6 ﬁ 55
Farmacia 3 4 75
_ Lavanderia 4 5 80
Apoio
Residuos sélidos 2 2 100
Servigo de Ilmpe;a e higienizacéo 4 4 100
hospitalar

Servico de nutrigdo e dietética 8 8 100
Docéncia Docéncia 3 8 38

*Percentual de respostas positivas nos itens referentes a cada prioridade/setor, verificados em levantamento sobre
infraestrutura realizado pelo Ministério da Educac&o no ano de 2010 e preenchida por autoavaliagao.

OBRAS E REFORMAS - REHUF

POSICAO EM
IFES HUF SETOR VALOR (R$) 14/12/2012
CONSULTA SIMEC
Portaria MS n° 2.543 de 27/10/2011
UFSM | Hospital Reforma e substituicdo de janelas 395 .000.00 Ultima atualizacdo em
Universitario do Centro de Transplante de U 30/4/2012
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de Santa Medula 6ssea (CTMO); Centro de Recursos devolvidos
Maria Tratamento da Crianca com
Cancer e Unidade Psiquiatrica
Reforma da cobertura 300.000,00
Central de UTI 0,00
Recuperacdo dos pisos e galerias 800.000,00
do subsolo
TOTAL 1.495.000,00

Simec = Sistema Integrado de Monitoramento, Execugéo e Controle.

OBRAS E REFORMAS -

OUTRAS FONTES

ACESSO DO HOSPITAL

FONTE DE SITUAGAO DE

SN HNEROIN FINANCIAMENTO VIALOIR (&) EXECUCAO
PINTURA EXTERNA - "
HOSPITAL PROPRIO 452.939,63 CONCLUIDA
SALA TOMOGRAFIA - "
COMPUTADORIZADA PROPRIO 116.000,00 CONCLUIDA
SALA POLISSONOGRAFIA PROPRIO 125.343,30 CONCLUIDA
JANELAS PSIQUIATRIA E PROPRIO E FUNDO
CENTRO DE NACIONAL DE o "
TRATAMENTO CRIANGAS SAUDE 445.434,50 | 60% CONCLUIDA
COM CANCER (PRO-SAUDE 1)
RADIOTERAPIA “
BUNKER” ACELERADOR PROPRIO 1.450.000,00 CONCLUIDA
LINEAR
REFORMA NUTRICAO PROPRIO 85.000,00 | 90% CONCLUIDA
COBERTURA PORTAS DE PROPRIO 54.217,23 | 50% CONCLUIDA

EQUIPAMENTOS: EXISTENTES E EM USO

EQUIPAMENTOS DE AUDIOLOGIA
Equipamento: Existente: | Em Uso
AUDIOMETRO DE DOIS CANAIS 5 5
AUDIOMETRO DE UM CANAL 4 4
CABINE ACUSTICA 10 10
EMISSOES OTOACUSTICAS EVOCADAS POR PRODUTO DE DISTORCAO 1 1
EMISSOES OTOACUSTICAS EVOCADAS TRANSIENTES 1 1
GANHO DE INSERCAO 2 2
HI-PRO 3 3
IMITANCIOMETRO 3 3
IMITANCIOMETRO MULTIFREQUENCIAL 2 2
POT EVOCADO AUD TRONCO ENCEF DE CURTA,MEDIA E LONGA LATENCIA 1 1
POTENCIAL EVOCADO AUDITIVO DE TRONCO ENCEFALICO AUTOMATICO 1 1
SISTEMA COMPLETO DE REFORGO VISUAL(VRA) 1 1
SISTEMA DE CAMPO LIVRE 1 1
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EQUIPAMENTOS DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

Equipamento: Existente: | Em Uso:
GAMA CAMARA 1 1
MAMOGRAFO COM ESTEREOTAXIA 1 1
PROCESSADORA DE FILME EXCLUSIVA PARA MAMOGRAFIA 1 1
RAIO X DE 100 A 500 MA 12 12
RAIO X MAIS DE 500MA 1 1
TOMOGRAFO COMPUTADORIZADO 2 2
ULTRASSOM DOPPLER COLORIDO 3 3
ULTRASSOM ECOGRAFO 2 2
EQUIPAMENTOS DE INFRA-ESTRUTURA
Equipamento: Existente: | Em Uso:
CONTROLE AMBIENTAL/AR-CONDICIONADO CENTRAL 3 3
GRUPO GERADOR 3 3
EQUIPAMENTOS DE ODONTOLOGIA
Equipamento: Existente: | Em Uso:
EQUIPO ODONTOLOGICO 1 1
EQUIPAMENTOS PARA MANUTENCAO DA VIDA
Equipamento: Existente: | Em Uso:
BERCO AQUECIDO 14 14
BOMBA DE INFUSAO 240 240
DESFIBRILADOR 19 17
EQUIPAMENTO DE FOTOTERAPIA 11 11
INCUBADORA 13 13
MARCAPASSO TEMPORARIO 2 2
MONITOR DE ECG 22 22
MONITOR DE PRESSAO INVASIVO 3 3
MONITOR DE PRESSAO NAO-INVASIVO 41 41
REANIMADOR PULMONAR/AMBU 75 75
RESPIRADOR/VENTILADOR 37 37
EQUIPAMENTOS POR METODOS GRAFICOS
Equipamento: Existente: | Em Uso:
ELETROCARDIOGRAFO 10 7
ELETROENCEFALOGRAFO 2 2
EQUIPAMENTOS POR METODOS OPTICOS
Equipamento: Existente: | Em Uso:
ENDOSCOPIO DIGESTIVO 7 7
ENDOSCOPIO DAS VIAS RESPIRATORIAS 7 6
ENDOSCOPIO DAS VIAS URINARIAS 1 1
EQUIPAMENTOS PARA OPTOMETRIA 2 1
LAPAROSCOPIO/VIDEO 2 2
MICROSCOPIO CIRURGICO 3 3
OUTROS EQUIPAMENTOS

Equipamento: Existente: | Em Uso:
APARELHO DE DIATERMIA POR ULTRASSOM/ONDAS CURTAS 8 8
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APARELHO DE ELETROESTIMULACAO

3 3
EQUIPAMENTO DE CIRCULACAO EXTRACORPOREA 2
EQUIPAMENTO PARA HEMODIALISE 10 10
EQUIPAMENTOS DE AFERESE 5 4
FORNO DE BIER 2

Fonte: Sistema do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde, consulta em 18/12/2012.
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1.7. Tecnologia de Informacéao
A seguir, sdo apresentadas algumas caracteristicas da infraestrutura de
tecnologia de informacédo do Hospital.

ESTRUTURA DE TECNOLOGIA DE INFORMACAO

CARACTERISTICA QUANTIDADE/

CAPACIDADE

SALA SEGURA PARA LOCALIZACAO DOS EQUIPAMENTOS SERVIDORES 01
NUMERO DE SERVIDORES 13
ARMARIOS (RACKS) PARA INSTALAGAO DE SERVIDORES 01
EQUIPAMENTO DE FIREWALL 0
EQUIPAMENTO ESPECIFICO DE STORAGE (ARMAZENAMENTO DE DADOS) 75TB

— CAPACIDADE TOTAL DE ARMAZENAMENTO

COMPUTADOR CENTRAL (SWITCH CORE E/OU DE DISTRIBUIGAO) — 03

QUANTIDADE E CAPACIDADE
NUMERO DE SWITCHES DE ACESSO A REDE 69
AREAS (SERVICOS, UNIDADES) SUPORTADAS PELA ESTRUTURA DE

REDE EXISTENTE 35
NUMERO DE ESTACOES DE TRABALHO 448
TEMPO DE USO DAS ESTACOES DE TRABALHO menos de 5 anos
QUANTIDADE E TIPO DE IMPRESSORA (LASER, JATO DE TINTA, CODIGO 64

DE BARRAS)
Fonte: SIS-Rehuf, Diagnéstico Situacional, tabela 25.1.

SITUACAO DE IMPLANTACAO DO APLICATIVO DE GESTAO DOS
HOSPITAIS UNIVERSITARIOS (AGHU)

A proposta do Aplicativo de Gestdo dos Hospitais Universitarios (AGHU)
¢ fortalecer as melhores praticas de gestdo hospitalar nos Hospitais
Universitarios Federais, por meio do uso de ferramentas de suporte aos
processos nele estruturados. Estdo previstas trés atividades preparatérias para
a implantagdo do AGHU: (i) visita inicial, (i) workshop, (iii) imersao e (iv)
diagnostico do hospital quanto as condi¢des necessarias.

A visita inicial tem o objetivo de divulgar o Aplicativo e inclui, ainda, o
mapeamento de processos, avaliacdo da infraestrutura disponivel e
identificagdo dos principais pontos de aderéncia e eventuais inconformidades
com o0 novo sistema. Em seguida, acontece o workshop, quando
representantes do hospital visitam o Hospital de Clinicas de Porto Alegre
(HCPA) com a finalidade de conhecer o AGHU em funcionamento, esclarecer
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davidas e iniciar o planejamento da implantacdo. Na imersdo, os hospitais
visitam o HCPA, dessa vez para treinamento no processo de gestdo e no uso
do Aplicativo. A figura abaixo a presenta a situacdo de implantagdo no
HU/UFSM.

Wisita  WWork Imers Prsc

NOME DO HOSPITAL inicial shop HCPA mpd  Status Atual Amb  int Msd Est Frm it

HOSPITAL
UNIVERSITARIO -
UFSM

Legenda dos modulos: Amb: Ambulatério; Int: Internacéo; Prsc med: Prescricdo Médica; Est: Estoque; Frm: Farmécia;
e SVt: Sinais Vitais.

[ ]

Legenda do Grau LEGENDA DE ATIVIDADES REALIZADAS
de prontiddo S )

X Médulo Implantado Wisita inicial realizada

O Em Operacionalizacio Workshop realizado

Alto nivel de prontiddo
Médio nivel de prontiddo
Baixo nivel de prontiddo

Imersdo realizada

Implantacio iniciada
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1.8.

Em R$ - posicao em 24/12/2012.

Recursos recebidos por meio do Rehuf

UNIDADE GRUPO DE 2010 2011 2012
ORCAMENTARIA DESPESA VALOR VALOR VALOR VALOR VALOR VALOR
DESCENTRALIZADO | EMPENHADO | DESCENTRALIZADO | EMPENHADO |DESCENTRALIZADO| EMPENHADO
26101 - MEC CUSTEIO 901.763,66 900.068,40 2.985.035,37 2.985.035,37
INVESTIMENTOS 304.152,00 304.152,00 11.551.651,72| 11.551.599,11 4.837.177,64 4.837.147,64
TOTAL 304.152,00 304.152,00 12.453.415,38| 12.451.667,51 7.822.213,01 7.822.183,01
36901 - FNS/MS CUSTEIO 3.900.936,74 3.895.147,10 19.790.923,05| 19.784.278,91 15.096.024,05 15.094.879,34

INVESTIMENTOS

1.111.970,00

1.111.690,00

2.542.031,13

1.544.505,76

TOTAL 3.900.936,74 3.895.147,10 20.902.893,05| 20.895.968,91 17.638.055,18 16.639.385,10

26387 - HU-UFSM CUSTEIO - - - - - -

(*) INVESTIMENTOS - - - - 8.332.500,00 8.332.500,00

TOTAL - - - - 8.332.500,00 8.332.500,00
TOTAL GERAL 4.205.088,74 4.199.299,10 33.356.308,43 | 33.347.636,42 33.792.768,19 32.794.068,11

Fonte: SIAFI - Gerencial

(*) Dotacdo orcamentéaria alocada diretamente na Unidade Orgamentaria do HU-UFSM.
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2. ACOES ESTRATEGICAS E METAS

2.1. Premissas paraa construcao das Ac¢des Estratégicas para
2013

Adotaram-se as seguintes premissas na formulacdo das acdes e metas que
integram este documento:

O Plano de Reestruturacdo constitui instrumento anexo ao contrato de
gestdo com cada hospital, que tem por objetivo estabelecer a¢des estratégicas
e metas para o ano de 2013, a partir das necessidades identificadas. Trata-se,
portanto, de aproximag&o (e ndo imersao) com a conjuntura e necessidades do
Hospital.

Com relacéo as informagdes a serem utilizadas, o Sistema de Informacdes
sobre o Programa Nacional de Reestruturacdo dos Hospitais Universitarios
(SIS-Rehuf) é a ferramenta utilizada pelo Ministério da Educacdo desde 2008
para a captacdo de informacdes sobre os hospitais. E, portanto, de grande
relevancia e se constitui, para esse trabalho, na principal fonte de informacdes
para a descricdo e o monitoramento das ac¢des definidas.

As acles estratégicas serdo desenvolvidas num periodo de um ano, o que
requer que tenham, em comum, as caracteristicas de viabilidade operacional e
financeira, além de impacto sobre os problemas identificados. Um quadro
comum de acdes estratégicas a serem desenvolvidas em todos os hospitais €
apresentado pelas respectivas areas responsaveis da EBSERH. As metas
serdo estabelecidas de acordo com a situacdo de cada hospital em relagéo a
acao estratégica. Durante o periodo de vigéncia do Plano de Reestruturacéao,
serdo realizadas oficinas para a elaboragdo do Plano Diretor, previsto para o
periodo de dois anos, que incluira uma analise mais profunda dos problemas,
suas causas e estratégias de intervencao.

Na dimensdo da Atencdo a Saude, as acles estratégicas a serem

implementadas tém como premissas:

e Integracdo do hospital ao sistema local de saude, com defini¢cdo do pefrfil
assistencial voltado as necessidades de saude da populacéo e insercao
como ponto de atencao da Rede de Atencédo a Saude (RAS);

e Destinacdo da capacidade instalada para atendimento de usuarios do
Sistema Unico de Saude - Hospital 100% SUS;

e Aprimoramento/reformulacdo do modelo de atencao hospitalar, centrado
no usuario, baseado nos pressupostos da clinica ampliada e da gestao
da clinica e organizado em linhas de cuidado, na perspectiva da
integralidade da atencao;

e Ampliacdo de servicos assistenciais e respectiva capacidade
operacional;
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e Integracdo entre os processos de Ensino-Pesquisa-Assisténcia, com a
elaboracdo de acbes estratégicas em consonancia com as diretrizes
académicas e as necessidades do sistema de saude;

¢ Regulacdo do acesso pelo gestor local do SUS, com a disponibilizacéao
da agenda dos servicos, adocdo de fluxos de referéncia e contra
referéncia para demais unidades da rede de atencéo;

e Adocdo de protocolos operacionais padrdo e protocolos clinicos e
diretrizes terapéuticas, em especial o acolhimento com classificacdo de
rsco;

e Contratualizacdo com o gestor do SUS, com o estabelecimento de
metas quantitativas e qualitativas do processo de atencdo a saude, de
ensino e pesquisa e de gestdo hospitalar e monitoramento por meio de
indicadores.

e Estruturacdo do Hospital para o processo de recertificacdo como
Hospital de Ensino.

Entende-se por linha de cuidado a estratégia que viabiliza a
integralidade da assisténcia, por meio de um conjunto de saberes, tecnologias
e recursos necessarios ao enfrentamento de riscos, agravos ou demais
condicdes especificas do ciclo de vida ou outro critério sanitario, a serem
ofertados de forma oportuna, articulada e continua, em resposta as
necessidades de saude da populacéo.
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2.2. Quadro de AcOes Estratégicas e Metas para 2013

ACAO
ESTRATEGICA

META

FORMA DE MENSURAGAO

ADMINISTRACAO E FINANCAS

Registrar nos 6rgaos federais, estaduais e municipais

Registros nas juntas comerciais e na
Receita Federal do Brasil efetivados.

Delegar competéncias e definir as instancias de governanca na

Portaria publicada

filial
o Criar as unidades operacionais no Sistema Integrado de | Unidades operacionais (Unidade

Eggggal da Administragdo Financeira do Governo Federal - SIAFI, no | Gestora - UG, Unidade de Pagamento -
Sistema Integrado de Administracdo de Recursos Humanos - | UPAG e Unidade Administrativa de
SIAPE e no Sistema Integrado de Servigos Gerais - SIASG Servigos Gerais - UASG) criadas
Estabelecer o domicilio bancéario da unidade gestora da filial da
EBSERH, habilitando ordenadores de despesas e | Domicilio bancéario estabelecido
corresponsaveis financeiros

ACAO -
ESTRATEGICA META FORMA DE MENSURACAO
ADMINISTRACAO E FINANCAS
Aprimorar os Implantar os processos de trabalho de aquisi¢des Processos de trabalho implantados

processos de
trabalho da

Implantar os processos de trabalho de gestdo e
fiscalizagdo contratual

Processos de trabalho implantados

21




Gestéo
Administrativa,
com a
incorporacgéo
de Tecnologia
de Informacéao

Implantar os processos de trabalho de gestéo
patrimonial

Processos de trabalho implantados

Implantar os processos de trabalho de concesséo de
suprimento de fundos

Processos de trabalho implantados

Implantar os processos de trabalho relativos a
passagens e diarias

Processos de trabalho implantados

Monitorar a execucdo dos processos de trabalho
definidos

Numero de processos monitorados, sobre o numero de
processos a serem analisados, dentro da metodologia definida

Realizar o inventério geral

Inventario realizado

Propor os termos de cessdo de uso dos bens
patrimoniais da Universidade para a EBSERH

Termos de cessédo de uso elaborados e propostos

Definir os responsaveis pelos bens patrimoniais

Lista dos responséaveis pelos bens patrimoniais definida

Regularizar a gestédo imobiliaria

Gestéo imobiliaria regularizada, com os registros no Sistema
de Gerenciamento dos Iméveis de Uso Especial - SPIUNet

ACAO ESTRATEGICA META FORMA DE MENSURACAO
ADMINISTRACAO E FINANCAS
_ ~ o Elaborar a programacdo orcamentaria e | Programacao orcamentaria e

Aprimorar a gestao orcamentaria e financeira para 2013 financeira elaborada
Financeira Elaborar a proposta orcamentaria para 2014 Proposta orcamentéria elaborada
Incorporar a tecnologia da informacéo na
gestao dos custos nas unidades Implantar centros de custos Centros de custos implantados
hospitalares

Realizar a gestdo das compras
estratégicas de insumos e produtos para

Realizar compras compartilhadas Pregéo realizado
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0s hospitais universitarios

ACAO

ESTRATEGICA META FORMA DE MENSURACAO

ATENCAO A SAUDE

Implementar a estrutura organizacional da Geréncia de Atencdo a Saude e da
Geréncia de Ensino e Pesquisa, a partir do padrao adotado pela EBSERH e | Estrutura organizacional implementada.
sua adequacao ao perfil assistencial do Hospital.

Redefinir o perfil assistencial do Hospital, considerando o carater formador, as

. . 8 ~ 8 Perfil assistencial redefinido.
Iniciar o processo de | necessidades de satde da populacdo e o papel na rede de atencio a satde.

reestruturacdo da

atenc3o a satde Reorganizar os ambulatorios e servicos especializados, agregando-os por | Ambulatorios reorganizados por linhas
com base nas linhas | linha de cuidado. de cuidado.
de cuidado. Definir as linhas de cuidado prioritarias para iniciar sua implantacéo gradativa

em 2013, em consonancia as politicas prioritarias do SUS. Linhas de cuidado prioritarias definidas.

Dimensionar e ampliar 0os servigos assistenciais e sua capacidade operacional,
modo a subsidiar a reestruturagdo fisica, de equipamentos, da for¢a de | Servigos dimensionados e ampliados.
trabalho e a contratualizacdo com o SUS.
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ACAO
ESTRATEGICA

META

FORMA DE MENSURAGAO

ATENCAO A SAUDE

Metas de ampliacéo de leitos: 3 leitos de UTI Neonatal, 2 leitos de UCO e
reativacdo dos 30 leitos desativados.

Metas de ampliacdo de servigos: Centro Integrado de Apoio as Vitimas de
Acidentes.

Aprimorar 0s
processos
gerenciais da
atencao hospitalar

Implementar servigo interno de regulagéo e avaliacdo em saude.

Servigo estruturado.

Submeter-se a regulacdo do acesso pelo gestor do SUS, de forma gradual,
disponibilizando, no minimo, 40% das consultas e dos servicos de apoio
diagndstico e terapéutico e o total dos leitos hospitalares.

Percentual de consultas, servigcos de
apoio diagnostico e terapéutico e leitos
hospitalares sob regulagédo do SUS.

Viabilizar as condi¢cdes necessérias a habilitagdo SUS dos servigos de alta
complexidade.

Servicos de alta

habilitados.

complexidade

Garantir o funcionamento regular das comissdes assessoras obrigatérias.

Comissdes em funcionamento.

Qualificar o processo de gestdo da informacdo em salde e assegurar a
alimentacéo regular dos sistemas de informacdo em saude nacionais.

Sistemas nacionais de informacdo em
saude atualizados.

Revisar a contratualizacdo do hospital com o gestor do SUS, contemplando
estratégias de atencdo a saude, gestéo, ensino e pesquisa voltadas:

e aintegracdo do hospital as politicas prioritarias do SUS, com destaque
para as redes de atencao a saude;

e a melhoria da qualidade dos servi¢cos prestados a populacao;

e ao processo regulatério e mecanismos de referéncia e contra-
referéncia para as demais unidades de saude das redes de atencao;

e aqualificacdo da gestdo hospitalar;

e ao desenvolvimento das atividades de educagcdo permanente e de
pesquisa de interesse do SUS.

Contratualizag&o revisada.

Integrar o Hospital
Universitario Federal

POLITICA DE HUMANIZACAO:
e adotar as diretrizes da Politica Nacional de Humanizac¢&o priorizando o

Visita ampliada implantada
unidades de internacao, UTI e UCI.

nas
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ACAO

ESTRATEGICA META FORMA DE MENSURACAO
ATENCAO A SAUDE
as politicas acolhimento nas unidades de acesso, visita ampliada, garantia do
prioritarias do SUS. acompanhante e o cuidado multiprofissional.

REDE DE ATENCAO A URGENCIA:
e caracterizar o hospital como componente hospitalar da Rede de | Acolhimento com classificacdo de risco
Atengédo as Urgéncias, com foco no atendimento ao trauma e inser¢do | implantado;
nas linhas de cuidado do Acidente Vascular Cerebral (AVC) e Infarto | Leitos de UTI e UCO disponibilizados;
Agudo do Miocérdio (IAM); Linhas de cuidado AVC e IAM
e assegurar leitos de retaguarda a urgéncia, ampliacdo de leitos UTI e | implantadas.
UCO e implantacdo da classificacdo de risco.

REDE DE ATENCAO PSICOSSOCIAL:
e disponibilizar 42 leitos de retaguarda hospitalar para atencdo as
pessoas com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades | Tempo médio de permanéncia em leito

decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas; psiquiatrico;
e organizar o cuidado de acordo com o Projeto Terapéutico Individual e | N° de leitos de atengéo a satde mental
internacéo de curta duragdo até a estabilidade clinica; disponibilizados.

e viabilizar o acesso aos leitos regulados com base em critérios clinicos
e de gestéo e contra-referéncia aos Centros de Atencéo Psicossocial.

REDE CEGONHA:
e caracterizar o hospital como componente da Rede Cegonha | Acolhimento com classificacdo de risco
desenvolvendo a¢des que promovam a atencao a salude da mulher e a

> . e vulnerabilidade implantado;
saude da crianca;

Percentual de parto de alto risco;

e atuar como referéncia para a gestagéo e parto de alto risco; P 50 de Gbi
e elaborar plano de reducéo da taxa de cesarea; roporgao de oObitos maternos e
« disponibilizar leitos obstétricos e neonatais (UTI, UCI e UCI Canguru); | "eonatais analisados pela comisséo de
e garantir acolhimento com avaliacdo e classificacdo de risco e obitos;
vulnerabilidade; Taxa de Mortalidade Materna
e implementar boas praticas e seguranca na atencio ao parto e | Hospitalar.
nascimento.
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ACAO
ESTRATEGICA

META

FORMA DE MENSURACAO

AUDITORIA

Elaborar e
executar o
Plano Anual de
Atividades de
Auditoria
Interna -
PAINT 2013 do
HU.

Acompanhar o atendimento, pelo gestor local, dos Acoérddos e
Recomendagfes do TCU e CGU, das recomendacgbOes da AUGE e
dos Conselhos de Administracdo e Fiscal. (IN/CGU n° 01/2007 Art. 4°- 11)

Elaboracdo e acompanhamento através de
sistema eletrbnico.

Realizar Auditoria no Sistema de Controle e execucdo de Obras do
REHUF. (IN/CGU n° 01/2007 Art. 5°- V)

Realizacdo de Acado de Controle e elaboracdo
do respectivo Relatério de Auditoria.

Realizar Auditoria no Sistema Contabil e controladoria contabil.
(IN/CGU n° 01/2007 Art. 4°).

Realizacdo de Acao de Controle e elaboracéo
do respectivo Relatério de Auditoria.

Realizar Auditoria, por amostragem, nos processos de aquisicoes de
bens e servicos por dispensa e inexigibilidade. (IN/CGU n°® 01/2007

Art. 5°- 1V)

Realizacdo de Acao de Controle e elaboracdo
do respectivo Relatorio de Auditoria.

Realizar Auditoria, por amostragem, no Sistema de Gestdo de
Pessoas (IN/CGU n° 01/2007 Art. 5°- VI).

Realizacdo de Acédo de Controle e elaboracéo
do respectivo Relatorio de Auditoria.

Elaborar andlise critica das areas essenciais do HU (IN/CGU n°
01/2007 Art. 4°).

Realizacdo de Acédo de Controle e elaboracéo
do respectivo Relatorio de Auditoria.

Avaliar os controles internos administrativos do HU (IN/CGU n°
01/2007 Art. 5°- 1lI).

Elaboracdo de Relatério de conformidade da
execucédo e producédo das diversas comissdes
que atuam no HU.

ACAO ESTRATEGICA

META

FORMA DE MENSURACAO
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GESTAO DE PESSOAS

Dimensionar o quadro ideal e
recompor a forca de trabalho.

Realizar 100% do processo seletivo para
contratagcéo de pessoal.

Numero de etapas concluidas, sobre o numero de
etapas previstas para a contratacédo de pessoal (%).

Realizar capacitacdes estratégicas
para a estruturacdo da Empresa.

Capacitar 100% da Equipe de
Governanca.

Numero de etapas concluidas, sobre o numero de
etapas previstas para a realizacdo da capacitacdo da
Equipe de Governanca (%).

Realizar 100% das capacitacOes
previstas para a equipe técnico-
operacional (administracdo, financas,
logistica, outros).

Numero de etapas concluidas, sobre o nimero de
etapas previstas para a realizacdo da capacitacao
técnico-operacional (%).

ACAO ESTRATEGICA

META

FORMA DE MENSURAGCAO
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LOGISTICA E INFRAESTRUTURA HOSPITALAR

Monitorar e avaliar a
situacao de logistica e
infraestrutura fisica e
tecnoldgica

Atualizar 100% da situacéo de execucao
de obras e reformas financiadas pelo
Rehuf

NUmero de obras cadastradas e atualizadas no modulo
Monitoramento de Obras do Simec sobre o nimero de obras
financiadas (%)

Atualizar 100% da situacéo de execucao
de obras e reformas financiadas por
outras fontes

Numero de obras e reformas avaliadas, sobre o nimero de
obras e reformas financiadas por outras fontes em andamento

Avaliar 100% da implantacao dos
equipamentos adquiridos pelo Rehuf

Numero de equipamentos com situacdo de funcionamento
avaliada, sobre o numero de equipamentos adquiridos via
Rehuf (%)

Avaliar 100% da implantacao dos
equipamentos adquiridos por outras
fontes

NUumero de equipamentos com situacdo de funcionamento
avaliada, sobre o numero de equipamentos adquiridos por
outras fontes (%)

Avaliar 100% das aquisicdes de
insumos por meio de pregdes
centralizados (nacional)

Numero de itens efetivamente adquiridos sobre o nimero de
itens solicitados, por meio de inscricgdo no pregdo nacional,
para o Hospital (%)

Levantar e avaliar 100% dos insumos
utiizados (medicamentos e material
médico-hospitalar)

NUmero de itens avaliados sobre o nUmero de itens utilizados
(%)

ACAO ESTRATEGICA

META

FORMA DE MENSURACAO

OUVIDORIA

Buscar a exceléncia no
atendimento e na informacao

ao cidadao

divulgacgéo.

Estruturar a Ouvidoria, por meio de reunides de
conscientizacdo, criagdo de instrumento normativo e

Ouvidoria estruturada.

(Lei n° 12.527/2011).

Implantar o SIC - Servi¢o de Informacéo ao Cidadéo,
em conformidade com a Lei de Acesso a Informacao

SIC em funcionamento.
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Padronizar os formularios de acesso publico e de
pesquisa, relatorios estatisticos e gerenciais.

Formulérios e relatérios padronizados.

Contribuir e dar suporte a elaboracdo da Carta de
Servicos ao Cidaddo, exigida pelo Decreto n°
6.932/20009.

Carta de servigos elaborada.

Implantar programa habitual e continuado de pesquisa
de satisfacdo do publico interno e externo.

Programa implantado.

PLANEJAMENTO E AVALIACAO

Coordenar a elaboracgéo do
Plano Diretor 2013/2014.

Realizar 100% das oficinas previstas para elaboracéo
do plano diretor 2013/2014 até més/ano.

Numero de oficinas realizadas, sobre o
namero de oficinas previstas (%).

Monitorar o Plano de
Reestruturacao.

Coordenar a realizacdo de 100% das reunides
trimestrais para o monitoramento do Plano de Acao.

NUmero de reunides realizadas, sobre o
ndamero de reunides previstas (%).

ACAO ESTRATEGICA

META

FORMA DE MENSURACAO

TECNOLOGIA DA INFORMACAO

Mapear 0s processos de Identificar potencialidades e necessidades de | Processos de trabalho com
informatizacdo do Hospital informatizacdo dos processos de trabalho existentes | informatizagdo mapeada e avaliada.
Iniciar as atividades de reestruturacdo fisica do o ~ .
. . Atividades de reestruturacdo fisica
Promover os requisitos Hospital de acordo com as necessidades iniciadas
d identificadas '

minimos de infraestrutura
fisica e tecnolbgica para a
implantacdo do AGHU

Entregar os equipamentos referentes ao Edital
Banco Nacional de Desenvolvimento Econdmico e
Social (BNDES), para o correto funcionamento do
AGHU.

NUmero de equipamentos entregues
sobre 0o numero de equipamentos
previstos (%).
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2.3. Estrutura organizacional a ser implementada

Estrutura de gestéo:

COLEGIADO CONSELHO

AUBITORIA EXECUTIVO CONSULTIVO

SETOR DE GESTAO DA
INFORMACAOE
INFORMATICA

ASSESSORIA
JURIDICA

UNIDADE DE APOIO
CORPORATIVO

l SETOR DE

UNIDADE DE
PLANEJAMENTO

GERENCIA DE
ENSINO E

GERENCIA DE

GERENCIA

ATENCAO A SAUDE
CA PESQUISA ADMINISTRATIVA

Geréncia de Atencdo a Saude:

30



GERENCIA
ATENCAD A SAUDE

Unidade de Pronto
Socorro

SETOR DE REGULACAD

E AVALIACAD EM

Unidade de
Cabega e
Pescogo

Unidade do
Sistema Musoulo
Esqueléticn

Unidade
Hematobogia/
Oncologia

Unidade do
Sistema Candio-
vasoular

Unidade do
Sistema
Respiratario

Unidade de C
Medica

Unidade de
Atentao

Unidade do
sistema
Digestivo

Unidade do
Sistema Urindrio

Unidade de
Clinica Geral

Unidade do
Sistema
Neuromusoular

Unidade de
o asaide da
nMudher

Unidade
Materno
ED
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SETOR DE APOIO SETOR DE APOIO

unidade de Unidade de Unidade de
Laboratiric de Laboratdrio de Diagndstico por
analises Clinicas Anatomia Patobigica FR—

Unidade de

i Unidade de Grurgia/RPA

Unidade de
Processamento de
Materiais
Esteriizados

unidade de
Radioterapia e
Ouimioterapia

Unidade de Nutrigio
Chinica

Geréncia de Ensino e Pesquisa:

GERENCIA DE ENSINO
E PESQUISA

Unidade de
Telessalde

iggn DEC::ESTM DA SETOR DE GESTAO DO
TECNOLOGICA See

Geréncia Administrativa:
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GERENCIA

ADMINISTRATIVA

DIVISAQ | DIVISAD DE LOGISTICAE | DIVISAD DE
ADMIMISTRATIVA INFRAESTRUTURA GESTAD DE
FINAMCEIRA HOSPITALAR PESSOAS
| ; _ 1
SETOR DE | SETOR DE
avauacho e AL

Unidade de

Programacio Unidade de Unidede de
e =
= Financein

u"'d"d'n‘:: Unidade de

di Despesa Contratos

Unidade de
Bpoio
Dperacional

SETOR DE SETOR DE
ENGEMHARLA INFRAESTRU-
i TuRA Flsca

Unidade de
Bmoxenfedo

Unidade d=
Fanmac&utios
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2.4. Dimensionamento do Quadro de Pessoal

A literatura cientifica sobre dimensionamento de pessoal €, ainda, escassa e
inconclusa. Nesse contexto, para a definicAo do quantitativo de pessoal
necessario a ser contratado para os Hospitais Universitarios e instituicdes
congéneres, a EBSERH utilizou métodos e técnicas que levaram em
consideracdo a experiéncia de profissionais dos Hospitais, em gestdo de
pessoas e em atencdo a saude, e critérios e parametros utilizados pelo
Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA). Essa abordagem permitiu a
criacao de indices de referéncia que deverao, a partir de entéo, ser replicados.

Para esse trabalho, sdo imprescindiveis as seguintes informagoes:

I) Dados de Producéo: obtidos a partir de levantamento realizado pela Diretoria
de Atencdo a Saude e Gestdo de Contrato — DASGC e equipe técnica do
Hospital, que se baseiam na quantidade de leitos existentes em funcionamento,
na quantidade de procedimentos de urgéncia e emergéncia, nas consultas
realizadas e considera as ampliacdes, mediante as seguintes condicdes:

a) Ampliacdo dos leitos: serdo considerados os leitos a serem
reativados, leitos construidos e reformados e leitos
disponibilizados para as Politicas Prioritarias de Governo, no
prazo de seis meses. A ampliacdo dos leitos em reforma e/ou
construcdo devera ser comprovada por meio de cronograma, que
especifigue a especialidade a ser atendida, andamento da obra,
prazo de concluséo e abertura.

b) Ampliacdo dos procedimentos de urgéncia e emergéncia e
consultas: devera ser identificada a producdo existente e a
ampliacdo devera ser baseada na contratualizacdo com o0(S)
gestor(es) local(is). Faz-se necessaria a apresentacdo de
documento formal que demonstre essa ampliacdo, acordada
entre as partes.

II) Dados de pessoal: sdo considerados como quadro de pessoal os servidores
do Regime Juridico Unico (RJU) do Ministério da Educacéo, os cedidos do
Ministério da Salude e demais Orgdos, correspondentes apenas aos cargos
equivalentes ao Plano de Cargos, Carreiras e Salarios da EBSERH.

No que se refere as etapas e fluxos do processo de trabalho, destacam-se:

¢ O dimensionamento é realizado conjuntamente pela Diretoria de Gestao
de Pessoas, por meio da Coordenadoria de Planejamento de Pessoal —
DGP-CPP, Diretoria de Atencdo a Saude e Gestdo de Contratos —
DASGC e equipe da direcdo do Hospital Universitario ou da
Universidade, designada pelo(a) Magnifico(a) Reitor(a);

e Sao considerados, além dos indices e das informagfes acima citadas, o
quantitativo minimo de profissionais estabelecidos nas regulamentacdes
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e legislagbes da Saude, a estrutura fisica do Hospital, as linhas de
cuidados existentes e propostas, a existéncia de Pronto Socorro e
Pronto Atendimento, as condi¢des epidemioldgicas e a relacdo com o0s
gestores locais.

e ApOs a elaboracdo conjunta, consenso e validacdo, a proposta de
dimensionamento é enviada ao Departamento de Coordenacdo e
Governanga das Empresas Estatais — DEST/MPOG, para analise e
aprovacgao do pleito.

Por fim, ressalta-se que essa metodologia esta sujeita aos aprimoramentos que
se fizerem necessérios. No entanto, pode-se inferir, desde ja, sobre seu carater
inovador.

Demonstrativo do Quadro de Dimensionamento de Pessoal:

HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARIA

DADOS DE PRODUCAO Quantidades
Numero de Leitos Gerais 289
Numero de Leitos de UTI 47
Numero de Leitos para Politicas Prioritarias de Governo 25
Quantidade Total de Leitos 361
Numero de Procedimentos de Urgéncia-Emergéncia/Pronto
: 4.500
Socorro — Mensais
Numero de Consultas Ambulatoriais — Mensais 27.275
DADOS DE PESSOAL Quantidades
Profissionais necessarios, segundo dimensionamento, para o 2 159
funcionamento do HU '
Quantidade de profissionais RJU compativeis com o Plano de
Cargos, Carreiras e Salarios da Ebserh, que permanecerdao no 1.053
HU
Quantidade de profissionais de outros vinculos que néo 170
permanecerao no HU
Quadro total de vagas autorizadas pelo Dest/MPOG 1.106
Numero de vagas para concurso imediato 827
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PESQUISA
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DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE E GESTAO DE CONTRATOS

DIMENSIONAMENTO DOS SERVICOS ASSISTENCIAIS

DO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARIA — HUSM/UFSM

1- APRESENTACAO:

Este documento tem por objetivo apresentar o dimensionamento dos servigos assistenciais do Hospital
Universitario de Santa Maria — HUSM/UFSM, a partir do seu perfil assistencial de hospital geral de média e alta
complexidade.

“Desde sua fundagdo em 1970, 0 HUSM é referéncia em satide para a regido centro do Rio Grande do Sul.
Sendo um oérgéo integrante da Universidade Federal de Santa Maria — UFSM, a Instituicao atua como hospital-escola,
com sua atengdo voltada para o desenvolvimento do ensino, da pesquisa e assisténcia em saude.”?

O HUSM esta localizado no municipio de Santa Maria com uma populagdo de 261.031 habitantes (IBGE,
2010). Por suas caracteristicas de natureza publica e integrante do Sistema Unico de Saide (SUS), dispde de
atendimento 100% SUS, tendo por objetivo a prestagéo de assisténcia a satde de qualidade & popula¢do do municipio
e da regido de Santa Maria, com abrangéncia de 42(QUARENTA E DOIS) municipios com uma populagdo de
1.000.000 habitantes.

O HUSM/UFSM tem como misséo “Desenvolver ensino, pesquisa e extensdo promovendo assisténcia a satide
das pessoas contemplando os principios do SUS com ética, responsabilidade social e ambiental”.

O Hospital Universitario de Santa Maria tem como visdo de futuro: “Ser referencial publico de exceléncia no
ensino, na pesquisa e na extensdo promovendo a saude das pessoas contemplando os principios do SUS com ética,
responsabilidade social e ambiental.”

O HUSM dispde atualmente de uma estrutura de 59 consultérios e 356 leitos hospitalares, dos quais 42 leitos
sdo de Unidade de Terapia Intensiva e na unidade de internagdo sdo 284 ativos e 30 desativados por falta de pessoal.
Para 2013 ha uma previsdo de ampliagdo de leitos para a Unidade de terapia intensiva Adulto de 2 leitos e Unidade de
terapia intensiva neonatal 3 leitos , totalizando 361 leitos.

O dimensionamento de servigos assistenciais tem por objetivo mapear fodas as areas do hospital, sua
complexidade, identificando cada servigo, instalagdes fisicas (salas, n° de leitos, etc.) e profissionais/especialidades,
para subsidiar o processo de dimensionamento de pessoas, bem como a reviséo de contratualizagdo com a Gestéo do
SUS. Para fins metodologicos o documento esta estruturado pelos eixos ambulatorial, urgéncia e emergéncia,
internagdo, apoio diagnéstico, apoio terapéutico, Regulagdo e Avaliagdo em Satide e Vigilancia em Saude.

1 Sitio do HUSM
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2- ESTRUTURA ORGANIZACIONAL DA GERENCIA DE ATENCAO A SAUDE

A estrutura organizacional assistencial do HUSM, médio porte, estd composta de 04 divisdes, 05 setores
e 29 unidades, a seguir especificada:

DIVISOES (04)

1 — Divisdo de Gestdo do Cuidado: composta por 14 (quatorze) Unidades Assistenciais e 01
(um) setor de Urgéncia/Emergéncia com 01 Unidade de Pronto Socorro.

2 — Divisdo de Apoio Diagndstico e Terapéutico: composta por 02 (dois) Setores

v’ Setor de Apoio Diagnéstico: com 03 (trés) Unidades Assistenciais.
v' Setor de Apoio Terapéutico: com 09 (nove) Unidades Assistenciais.

3 - Divisdo Médica.

4 - Divisdo de Enfermagem.

> SETORES - 02 (dois)

1 - Setor de Regulagdo e Avaliagdo em Salde

v’ Unidade de Gestdo Ambulatorial
v Unidade de Gestéo de Internagéo
2 - Setor de Vigilancia em Satde
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2.1 Assisténcia Ambulatorial

O modelo assistencial do HUSM/UFSM define suas diretrizes a partir do seu perfil assistencial voltado as
necessidades de saude da populagéo, formagéo, ensino e pesquisa. A reestruturagdo organizacional do HU busca em primeiro

momento a agregacgao de servigos, com a finalidade de estrutura-los por linha de cuidado.

E importante destacar que a proposta de dimensionamento dos servigos assistenciais foi construida de

maneira participativa entre a EBSERH e a Dire¢do do Hospital Universitario de Santa Maria.

SEQ

LINHAS DE CUIDADO

AREAS/ESPECIALIDADES

Unidade de Cabeca e Pescoco

Bucomoxilofacial

Cirurgia de cabega pescogo

Fonoaudidlogo

Odontologia

Oftalmologia

Otorrinolaringologia

Protese Auditiva

Unidade do Sistema Cardiovascular

Cardiologia clinica

Cirurgia cardiaca

Cirurgia vascular

Unidade do Sistema Digestivo

Cirurgia do aparelho digestivo

Gastroenterologia Clinica

Hepatologia

Nutricao

Proctologia

Unidade do Sistema Neuromuscular

Neurocirurgia

Neurologia clinica

Fisiatria

Ortopedia

Unidade do Sistema Musculo Esquelético)

Reumatologia

Traumatologia

Unidade do Sistema Respiratério

Programa Controle do Tabagismo

Cirurgia Toracia

Pneumologia

Unidade do Sistema Urinario

Nefrologia

Transplante Renal

Urologia Cirdrgica

Unidade de Atencdao a Saude da Mulher

Climatério/menopausa

Ginecologia Clinica e Cirdrgica

Mastologia Clinica e Cirdrgica

PAVIVIS - Programa de Atend. as Vitimas de Violéncia Sexual

Unidade de Hematologia/Oncologia

CTMO

Enfermagem CTMO

Hematologia

Oncologia Clinica

Oncologia Ginecolégica

Oncologia Pediatrica

Radioterapia

ko)

Unidade de Clinica Médica

Clinica Médica

Dermatologia

Endocrinologia

Geriatria

Internacao Domiciliar

Infectologia Clinica

i1

Unidade de Cirurgica Geral

Cirurgia Geral

Cirurgia Plastica

Clinica da Dor

Dermatologia

GELP (Lesbes de Pele)

Visita Pré-anestésica

12

Unidade de Atencdao a saude da Crianca
e adolescente

Pediatria Cirdrgica

Pediatria Clinica

a3

Unidade Materno Infantil

Neonatologia

Obstetricia

Medicina Fetal

Projeto Canguru

14

Unidade de Atencgéo Psicossocial

Acolhimento

Psicologia

Psiquiatria

Senvico Social

Terapia Ocupacional

is

Centro Integrado de Atencao a Vitimas
de Acidentes
(ATENDE PROPOSTA DO MINISTERIO
DA SAUDE COMO META MINIMA)

Acolhimento

Consultas Médicas Especializadas : Pneumologia
Clinica Médica
Neurologia
Cirurgia Plastica
Psiquiatria

Fisioterapia

Fonoaudiologia

Psicologia

Servico Social

Enfermeiro (acolhimento)

Terapia Ocupacional
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2.1.1- Consultas por Linha de Cuidado:

SEQ LINHAS DE CUIDADO AREAS/ESPECIALIDADES PRO.POSTA 2853
SEMANA MES ANO
Bucomoxilofacial 20 80 960
Cirurgia de cabeca pescoco 75 300 3600
Fonoaudiélogo 63 250 3000
1-Unidade de Cabeca e Pescogo Odontologia 25 100 1200
Oftalmologia 100 400 4800
Otorrinolaringologia 38 150 1800
Prétese Auditiva 15 60 720
Cardiologia clinica 175 700 8400
2-Unidade do Sistema Cardiovascular  |Cirurgia cardiaca 41 165 1980;
Cirurgia vascular 68 270 3240
Cirurgia do aparelho digestivo 15 60 720
Gastroenterologia Clinica 138 550 6600
3-Unidade do Sistema Digestivo Hepatologia 35 140 1680;
Nutrigao 63 250 3000
Proctologia 113 450 5400
. . Neurocirurgia 3 10 120
4-Unidade do Sistema Neuromuscular
Neurologia clinica 50 200 2400
Fisiatria 9 35 420
5-Unidade do Sistema Musculo Esquelético Ortopedia - &3 250 <000
Reumatologia 175 700 8400
Traumatologia 200 800 9600
Programa Controle do Tabagismo 10 40 480
6-Unidade do Sistema Respiratério Cirurgia Torécia 18 70 840
Pneumologia 125 500 6000
Nefrologia 63 250 3000
7- Unidade do Sistema Urinario Transplante Renal 38 150] 1800
Urologia Cir(rrgica 213 850 10200
Climatério/menopausa 9 35 420
o 8 -Unidade de Atengio a Satide da Mulher Ginecologia Clll’r-1ica e C.itl:lrgica 100 400 4800
la) Mastologia Clinica e Cir(rgica 63 250 3000
< PAVIVIS - Programa de Atend. as Vitimas de Violéncia Sexual 0 0
% CTMO 100 400 4800
(@] Enfermagem CTMO 20 80 960
L Hematologia 150 600 7200
9) 9- Unidade de Hematologia/Oncologia  [Oncologia Clinica 250 1.000 12000
< Oncologia Ginecolégica 25 100 1200
% Oncologia Pediatrica 75 300 3600
O Radioterapia 200 800 9600
Clinica Médica 175 700 8400
Dermatologia 286 1.145 13740
. L L Endocrinologia 150 600 7200
10 -Unidade de Clinica Médica —

Geriatria 15 60 720
Internagé@o Domiciliar 10 40 480
Infectologia Clinica 225 900 10800
Cirurgia Geral 50 200 2400
Cirurgia Plastica 40 160 1920
11- Unidade de Cirurgica Geral Clinica da Dor 38 150 1800
Dermatologia 6 25 300
GELP (Lesdes de Pele) 38 150 1800
Visita Pré-anestésica 45 180 2160
12 -Unidade de Atencdo a Saude da Pediatria CirGrgica 13 50 600
Crianca e Adolescente Pediatria Clinica 400 1.600 19200
Neonatologia 88 350 4200
13 -Unidade Materno Infantil Obstetricia 88 30 2200
Medicina Fetal 20 80 960
Projeto Canguru 5 20 240
Acolhimento 50 200 2400
Psicologia 25 100 1200
14 -Unidade de Atencé&o Psicossocial  [Psiquiatria 300 1.200 14400
Senigo Social 250 1.000 12000
Terapia Ocupacional 18 70 840
Acolhimento 38 150 1800
15 - Centro Integrado de Atencéo a Vitimas Consultas Médicas Especializadas : Pneumologia 0 1500
de Acidentes Clinica Médica 0 1500
(ATENDE ’PROPOSTA DO MINJSTERIO Neurologia 0 480
DA SAUDE COMO META MINIMA) Cirurgia Plastica 0 250
Psiquiatria 0 2700
TOTAL 5.306 21.225 261.130

Obs : Em 2011 foram realizados 179.683 consultas informadas no sistema Tabwin SIA/SUS/DATASUS/MS.
Para efeito de calculo foram utilizados os dados de produgéo de 2011 devido a greve de 2012.
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- Producgao de Atendimento Ambulatorial por outros Profissionais.

PRODUGAO CONSULTAS/ PROJEGAO PRODUGAO
SERVICO PROFISSIONAIS/ MES- 2012 CONSULTAS/MES-2013
ESPECIALIDADES A N
MES ANO MES ANO
Fisioterapeuta 1.336 16.032 1.500 18.000
REABILITAGAO |Terapeuta Ocupacional
Fonoaudidlogo 420 5.040 500 6.000
NUTRICAO Nutricionista 130 1.560 200 2.400
FARMACIA Farmacéutico
ENFERMAGEM |Enfermagem 430 5.160 650 7.800
ATENCAO Psicélogo
PSICOSSOCIAL |Assistente Social
TOTAL DE CONSULTAS 2.316 27.792 2.850 34.200

2.1.2 - UNIDADE DE CABEGA E PESCOGO - SERVICO DE DIAGNOSTICO EM OTORRINOLARINGOLOGIA E
OFTALMOLOGIA.

> Servigo de Diagnéstico em Otorrinolaringologia.

<. | PROJEGAO
SERVIGO EXAMES PRORSSIONAIS are PRODUGAOMES PRODUgAOI FUNCIONAMENTO
4 EQUIPAMENTOS 2012 .
MES 2013
233 62-07 &s 19h
AUDIOMETRIA MEDICO OTORRINOLARINGOLOGISTA 1 47 65 a as
FONOAUDIOLOGO
MEDICO OTORRINOLARINGOLOGISTA
ST POTENCIAIS EVOCADOS MEDICO NEUROLOGISTA 1 10 25
OTORRINOLARINGOLOGIA FONOAUDIOLOGO 222.6%-07 as 19h
VECTRONISTAGNOGRAFIA |  OTORRINO / FONOAUDIOLOGO NAO
NASOFIBROSCOPIA OU OTORRINO / TECNICO DE ) 1 s
LARINGOSCOPIA ENFERMAGEM 223 62-07 &s 19h
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> Servigo de Diagnéstico em Oftalmologia. -

+ O Hu possui habilitagdo pelo Ministério da Salide em Transplante de coérnea e esclera e banco de tecido ocular humano

SERVICO CLASSIFICAGAO

PROFISSIONAIS

EQUIPAMENTOS

Produgio/Més 2012

Projegao/Més 2013

FUNCIONAMENTO

BIOMETRIA ULTRASSONICA
PAQUIMETRIA
CERATOMETRIA

FLUORESCEINOGRAFIA

LASER

MAPEAMENTO RETINA

PAPILOGRAFIA

RETINOGRAFIA

TESTE VISAO SUB NORMAL

TOPOGRAFIA OCULAR

DIAGNOSTICO EM OFTALMOLOGIA

ULTRASSONOGRAFIA OCULAR

YAG LASER
TOTAL

MEDICO OFTALMOLOGISTA

Técnico de Enfermagem

4800

5000

22a62-07 as 19h

2.1.3 - Unidade do Sistema Cardiovascular:

+ O Hu possui habilitagdo pelo Ministério da Salide como Unidade de assisténcia de Alta Complexidade Cardiovascular:
1- Cirurgia cardiovascular e procedimentos em cardiologia intervencionista.
2 -Unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular

SERVICO PROFISSIONAIS N° EQUIPAMENTO PRODU%\&/QAENSAL : PROJECGESP;?EUCAO 4 FUNCIONAMENTO
Médico - Hemodinamica e Cardiologia Intervencionista
Médico em Radiologia e Diagndstico por imagem
HEMODINAMICA  |Enfermeiro 1 165 200 22a62das7as 19hrs
Técnico em radiologia e imagenologia
Técnico de Enfermagem
QTE PRODUGAO/MES PROJ.EGAO .
SERVIGO EXAMES PROASSIONAIS SRR o PRODUGAO / MES FUNCIONAMENTO
2013
TESTE ERGOMETRICO » o 2 33 50 22a62-08 as 19h
TESTE DE HOLTER TMefj“"’dcard"""g's'a 2 222 62- 08 as 19h
ecnico de
DIAGNOSTICOPOR  [EXAME ELETROCARDIOGRAFICO ' Enfermeiro 874 1.100 24H
METODOS GRAFCOS EM Monitorizagao ambulatorial da pressao arterial (Mapa)
CARDIOLOGIA Ecodopller Médico cardiologista (Area de
atuagdo:Ecocardiografia) 4 130 150 223 62-07 as 19h
Medico angiologista
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2.1.4 - Unidade do Sistema Digestivo

N° DE SALAS PRODUGAOIMES - PROJEGAO
SERVIQO e — el B ENDOSCOPIA |PREP.DO PACIENTE| HIGIENIZAGAO RECUPERAGAO 2012 PRODUGAOIMES- 2013 EUNCIONANENTO
MEDICO GASTROENTEROLOGISTA
MEDICO COLOPROCTOLOGISTA
DOAPARELHO MEDICO EM ENDOSCOPIA
DIGESTIVO ALTA ENFERVERO 24h (no plantao
ENDOSCOPIA TECNICO DE ENFERMAGEM 7 4 2 2 1 150 200 noturno e finais de
semana- 1
DO APARELHO equipamento)
DIGESTIVO BAIXA
2.1.5 - Unidade do Sistema Neuromuscular
I PROJEGAO
SERVIGO EXAMES PROFISSIONAIS ul: PRODUGAOINES PRODU(}i\g IMES | FUNCIONAMENTO
EQUIPAMENTOS 2012
2013
, _ |'EXAME ELETROENCEFALOGRAFICO MEDICO NEUROLOGISTA 1 A 45 o
DIAGNOSTICO POR METODOS ) A
GRAFICOS EM NEUROLOGIA *EXAME ELETRONEUROMIOGRAFIA NEUROFISIOLOGISTA 1 Falta profissional 2 a6 07 1%
EXAWE VIDEOELETROENCEFALOGRAFIA TECHICO DE ENFERMAGEM
2.1.6 - Unidade do Sistema Respiratorio
PROD.MES etz
SERVICO EXAME N° EQUIPAMENTO CATEGORIA PROFISSIONAL ESPECIALIDADE 201'2 PRODUGAO/ FUNCIONAMENTO
MES 2013
: Medico Pneumologista Pneumologista ou Cirurgido Toracico 24 horas urgencia
Broncoscopia 3 _ — 28 40 ambulatorial de 7 as 19 h
Enfermeiro Especializagdo em UTI ou
Técnico em Enfer Especialista iromet
Espirometra e espirograa ” écnico em Enfermagem P:z:;l; is:m espirometria 110 200 7:00 as 19A03Eh)(()1|_":s DE SEG
Pneumologista especialista em sono
DIAGNOSTICO SISTEMA Médico Otorrinolaringologista Especialista em polissonografia ou
RESPIRATORIO Laboratdrio Sono 1 Pneumologista/NeurologistalTécnico | .-\ 20 24 horas
Enfermagem/Enfermeiro * INICIOU EM
Otorrinolaringologista , pneumo, 2013
neuro
(1 existente + 1 em processo 7:00 as 19:00 horas DE SEG
PLETISMOGRAFIA de aquisicéo) 60 ASEXTA
Pneumologista/Enfermeiro Pneumologista K
90 120 7:00 as19500 horas DE SEG
TESTE DE CAMINHADA ASEXTA
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N° DE SALAS PRODUGAO| PROJEGAO
SERVICO PROFISSIONAIS EQUIPAMENTOS aooscors | PO e || s IMES - PRgnucAo FUNCIONAMENTO
PACIENTE 012 | MES- 2013
MEDICO EM ENDOSCOPIA
MEDICO OTORRINOLARINGOLOGISTA
a MEDICO PNEUMOLOGISTA
5 24h (no plantao
% Essﬁmi%;g MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO 4 1 1 1 1 41 | 50 ":Zu::;:ntna;s
z POR IMAGEM equipamento)
ENFERMEIRO
TECNICO DE ENFERMAGEM

2.1.7- Unidade do Sistema Urinario — Servigo de Nefrologia e Urologia

4 O HU possui habilitagao pelo Ministério da Satide como Centro de referéncia de alta complexidade em Nefrologia.

4 Obs: O HU dispde do servigo de transplante renal, mas ainda néo esta habilitado pelo SUS, Devera ser providenciada habilitagéo.

= PROJECAO
SERVICO CLASSIFICACAO PROFISSIONAIS N2 MAQUINAS Pm‘:i%’:gl RODUGAO/MES FUNCIONAMENTO
2013
ENFERMEIRO
NUTRICIONISTA
TRATAMENTO DIALITICO MEDICO NEFROLOGISTA
(Didlise/hemodialise) ASSISTENTE SOCIAL 3 41 50
TECNICO DE ENFERMAGEM
SR PSICOLOGO CLINICO 24 HORAS
NEFROLOGIA LITOTRIPSIA MEDICO UROLOGISTA
UROLOGIA MEDICO CIRURGIAO CARDIOVASCULAR
CONFECGAO INTERVENGAO [MEDICO CIRURGIAO GERAL 12
DE ACESSOS PARA DIALISE {\EDICO NEFROLOGISTA 10
MEDICO EM CIRURGIA VASCULAR
EXAMES URODINAMICOS N AO
N° DE SALAS PRODUGHO PROJEGAO
SERVICO PROFISSIONAIS EQUIPAMENTOS " PRODUGAO | FUNCIONAMENTO
ENDOSCOPIA  PREP.DO PACIENTE HIGIENIZAGAO | RECUPERAGRO | MES-2012| e oria
MEDICO UROLOGISTA
DO APARELHO MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR 22362
ENDOSCOPIA Ao icEn 1 0 1 0 1000 B hgia)
TECNICO DE ENFERMAGEM
PROPOSTA DE DIMENSIONAMENTO DE SERVIGOS - HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARIA - HUSM/UFSM
) < PRODUGAO/MES
SERVIGO Areas/Especialidades PROFISSIONAIS HABILITACAO SUS 251 2 FUNCIONAMENTO
TRANSPLANTE Rim Nefrologista, urologistas, cirurgido, enfermeiro 2 24 horas
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2.1.8- Unidade de Atengao a Satide da mulher - Exames

o PROJEGAO
SERVICO PROASSIONAIS Exames FRORUCREIYIZS PRODUGAO/MES FUNCIONAMENTO
2012
2013
MEDICO GINECOLOGISTA Colposcopia 60 100
DIAGNOSTICO ATENGAO A SAUDE DA MULHER ENFERMEIRO Vulvocospia NAO 2% a 6 (4h;dia)
TECNICO DE ENFERMAGEM
N° DE SALAS _ | PROJEGAO
SERVIGO PROFISSIONAIS EQUIPAMENTOS P’:‘.E’:”g;g’ PRODUGAOI|  FUNCIONAMENTO
ENDOSCOPIA | PREP.DO PACIENTE HIGIENIZAGAO RECUPERAGAO ) MES- 2013
< MEDICO GINECOLOGISTA E OBSTETRA
[N
o
Q DO APARELHO MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO el
§ GINECOL6GICD o M 1 1 1 1 0 10 20 22 a 62 (4h;dia)
E TECNICO DE ENFERMAGEM
2.1.9- Unidade Materno-Infantil
o PROJEGCAO
SERVICO PROFISSIONAIS Exames PRODgngO =S PRODUGCAO/MES FUNCIONAMENTO
2013
MEDICO GINECO OBSTETRA CARDIOTOCOGRAFIA 153 180
DOPPLER 150 180
DIAGNOSTICO MATERNO INFANTIL ENFERMEIRO AMINIOCENTESE 310 350 DAS 7:00 AS 19:00 HORAS
AMINIOSCOPIA 253 300
TECNICO DE ENFERMAGEM CORDOCENTESE NAO

2.1.10 - Unidade de Hematologia/Oncologia

4+ O HU possui habilitagdo pelo Ministério da Satide em Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia- UNACON:

UNACON com servigo de radioterapia;
UNACON com servigo de Hematologia;
UNACON com servigo de Oncologia Pediatrica.

PRODUGAO/MES

PROJEGAO PRODUGAO/

coronicas

SERVIGO DIAGNOSE PROFISSIONAIS EQUIPAMENTOS 2012 MES FUNCIONAMENTO
2013
Mielograma Médico Hematologista 27 35
HEWMATOLOGIA Determinagao cariétipo 24 HORAS
medula 6ssea vilosidades Médico Hematologista 5 35 42
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PROPOSTA DE DIMENSIONAMENTO DE SERVIGOS - HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARIA - HUSM/UFSM

PRODUGAO/MES

SERVICO Areas/Especialidades PROFISSIONAIS HABILITAGAO SUS 2012

FUNCIONAMENTO

HEMATOLOGISTA
CANCEROLOGISTA
ONCOLOGISTA
HEMATOLOGISTA PEDIATRICO
MEDICO CLINICO
MEDULAOSSEA ENFERMEIRO SIM 1 24 HORAS
TECNICO DE ENFERMAGEM
PSICOLOGO

ASSISTENTE SOCIAL
FISIOTERAPEUTA
FONOAUDIOLOGO
TERAPEUTA OCUPACIONAL

TRANSPLANTE

4 Obs: O HU dispde do servigos de transplante de medula 6ssea mas ainda néo esta habilitado pelo SUS .Devera ser providenciada
habilitagéo.

2.1.11 - Unidade de Pronto Socorro

N° DE SALAS PRODUGAO! PROJEGAO
SERVICO AREAS/ESPECIALIDADES PROFISSIONAIS Atend. Urgéncial Triagem / L Leitos o L. MES- 2012 PRODUGAO/MES FUNCIONAMENTO
Acolhimento de Ol cé 2013
Clinica Médica
Cirurgia Geral
Pediatria
. . Médicos (vinculado as éreas
O Ginecologia .
nidade de espec!
Pronto Socorro Obstetricia Enfermeiro 1 4 25 6 4363 4.500 24h
Cardiologia Técnico de enfermagem
Satde Mental
Trauma (cirurgia do frauma)
Traumatologia
Neurologia; neurocirurgia
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3-

ASSISTENCIA HOSPITALAR

Para atender a Politica de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas, conforme a Portaria n° 148/GM/MS de 31/01/2012,
0 HUSM dispde de 42 leitos clinicos em satde mental para atengédo a pessoas com softimento ou transtorno mental e
com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, do Componente Hospitalar da Rede de
Atengéo Psicossocial.

SERVICO|

TIPOS

ESPECIALIDADE

LEITOS
ATIVOS

LEITOS
DESATIVADOS

LEITOS NOVOS

TOTAL

TAXA DE
OCUPAGAO

INTERNAGOES/Més
12

INTERNAGOES
IMés
213

PROFISSIONAIS

FUNCIONAMENTO

INTERNACAO

CIRURGICO

BUCOMAXILO FACIAL

CARDIOLOGIA

CIRURGIA GERAL

ENDOCRINOLOGIA

GASTROENTEROLOGIA

GINECOLOGIA

NEFROLOGIAUROLOGIA

NEUROCIRURGIA

QFTALMOLOGIA

ONCOLOGIA

ORTOPEDIATRAUMATOLOGIA

OTORRINOLARINGOLOGIA

PLASTICA

TORACICA

TRANSPLANTE

62

66

96,43%

325

360

TOTAL

62

66

325

360

Enermeio
Técnico de Enfermagem
Medioo Cirurgiaolvinculado

as linhas de cuidado)

cLiNICO

ADS

CARDIOLOGIA

CLINICA GERAL

DERMATOLOGIA

GERIATRIA

HANSENOLOGIA

HEMATOLOGIA

NEFROUROLOGIA

NEUROLOGIA

ONCOLOGIA

PNEUMOLOGIA

m

117

96,30%

31

250

SAUDE MENTAL

37

Y]

13,43%

81

90

TOTAL

148

14

162

i

340

OUTRAS
ESPECIALI
DADES

PNEUMOLOGIA SANITARIA

CRONICOS

TOTAL

Enfermeiro

Técnico de Enfermagem

Medico Especialisa(vinculado
3 lnhas de cuidado)

OBSTETRICO

OBSTETRICIA

3

3

95,39%

274

300

TOTAL

32

3

214

300

Medico Obsita
Enfermeiro Obsiera
Técnico de Enfermagem

PEDIATRICO

PEDIATRIA CIRURGICA

PEDIATRIA CLINICA

Q

48

91,38%

113

130

TOTAL

42

4

113

130

Medico Pediatra
Enfermeiro

Técnico de Enermagem

24 horas

HOSPITAL DIA

TOTAL

284

30

314

90,59%

1024

1130

2 horas
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4--SETOR DE APOIO DIAGNOSTICO:

4.1 UNIDADE DE LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS

4 O HU possui habilitagdo pelo Ministério da Satde em Laboratorio especializado em Contagem LinfécitosT C+/CD8+ e HIV_

quantificagdo do RNA.
- L PROJEGAO
SERVIGO CLASSIFICAGAO PROFISSIONAIS PRODUGAO MES 2012 S *FUNCIONAMENTO
PRODUGAO/MES 2013
EXAMES BIOQUIMICOS MEDICO HEMATOLOGISTA e/ou
EXAMES HEMATOLOGICOS E MEDICO PATOLOGISTA CLINICO
HEMOSTASIA MEDICINA LABORATORIAL
EXAMES SOROLOGICOS E FARMACEUTICO BIOQUIMICO elou
EXAMES COPROLOGICOS BIOLOGO efou
EXAMES DE UROANALISE BIOMEDICO
EXAMES HORMONAIS TECNICO EM PATOLOGIA CLINICA
EXAMES TOXICOLOGICOS OU DE
MONITORIZAGAO TERAPEUTICA
EXAMES MICROBIOLOGICOS(Bacteriologia,
Micologia e Virologia
EXAMES EM OUTROS LIQUIDOS
BIOLOGICOS
SERVIGO DE D,'AGNOS,T Ico EXAMES DE GENETICA
POR LABORATORIO CLINICO
EXAMES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
E AMBIENTAL
EXAMES HORMONAIS
PESQUISADOR EM BIOLOGIA DE
MICROORGANISMOS
E PARASITAS
MEDICO PATOLOGISTA CLINICO
MEDICINA LABORATORIAL e/ou
EXAMES PARA TRIAGEM NEONATAL  [\iEDico HEMATOLOGISTA
MEDICO GENETICISTA 65.626 80.000 24H
BIOLOGO elou
BIOMEDICO

FARMACEUTICO BIOQUIMICO

EXAMES
IMUNOHEMATOLOGICOS

MEDICO HEMATOLOGISTA elou
MEDICO PATOLOGISTA CLINICO
MEDICINA LABORATORIAL
PESQUISADOR EM BIOLOGIA DE
MICROORGANISMOS

E PARASITAS

BIOLOGO e/ou
BIOMEDICO

SERVIGO DE LABORATORIO
DE HISTOCOMPATIBILIDADE

EXAMES DE HISTOCOMPATIBILIDADE
POR MEIO SOROLOGIA

MEDICO HEMATOLOGISTA elou
MEDICO PATOLOGISTA CLINICO
MEDICINA LABORATORIAL

FARMACEUTICO BIOQUIMICO
BIOLOGO

EXAMES DE HISTOCOMPAT BILIDADE

POR SOROLOGIA E BIOLOGIA

MEDICO HEMATOLOGISTA elou
MEDICO PATOLOGISTA CLINICO
MEDICINA LABORATORIAL

FARMACEUTICO BIOQUIMICO

Fonte:* Diagnéstico Consolidado HUSM-UFSM,2012 e CNES, acesso em 16/01/2013
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4.2 - UNIDADE DE LABORATORIO DE ANATOMIA PATOLOGICA.

SERVICO PROFISSIONAIS FUNCIONAMENTO
Médico Legista
NECROPSIA 24H
Técnico em Anatomia e Necropsia
Nota : Ha estrutura fisica, mas seu funcionamento depende de recursos humanos .
PROJECAO
SERVICO CLASSIFICAGAO* PROFISSIONAIS* PRODUGAO/MES 2012| PRODUGAO/MES FUNCIONAMENTO
2013
MEDICO ANATOMOPATOLOGISTA
EXAMES ANATOMOPATOLOGICOS M’EDICO CITOPATOLOGISTA
TECNICO EM HISTOLOGIA
SERVICO DE DIAGNOSTICO TElCNICO EM PATOLOGIA CLINICA
POR ANATOMIA MEDICO ANATOMOPATOLOGISTA 22 a 62 feira: 07 as
PATOLOGICA EIOU MEDICO CITOPATOLOGISTA 607 800 19h
CITOPATOLOGICO . TECNICO EM PATOLOGIA CLINICA
EXAMES CITOPATOLOGICOS
FARMACEUTICO BIOQUIMICO efou
BIOLOGO elou
BIOMEDICO
Fonte: * CNES,2013-acesso em 16/01/2013 e **TABWIN/SIA/SUS,2011.
4.3 - UNIDADE DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM
SERVICO TIPO PROFISSIONAIS EQUIPAMENTOS PROD"Z';’-;'MES' - O:ﬁ:ﬁ;‘; o FUNCIONAMENTO
Sistema Circulatério  [MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM
MEDICO CARDIOLOGISTA(Area de atuago: Ecocardiografia)
ULTRASONOGRAFIA Domals Sstomas - - 8 1.041 1.353
MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM
Ginecologia/Obstetricia [MEDICO GINECOLOGISTA E OBSTETRA
TECNICO DE ENFERMAGEM 24h
N MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM
SERVICO DE DIAGNOSTICO POR RADIOLOGIA TECNICO EM RADIOLOGIA E IMAGENOLOGIA 4 + 2 PORTATEIS 3.118 4.055 24h
IMAGEM TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA MvEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM 2 700 910
TECNICO EM RADIOLOGIA E IMAGENOLOGIA 24h
RESSONANCIA MAGNETICA MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM 1 a ser instalado
TECNICO EM RADIOLOGIA E IMAGENOLOGIA 24h
MEDICO EM RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM
MEDICO MASTOLOGISTA *2 s 1o
HANOGRAFIA MEDICO GINECOLOGISTA E OBSTETRA 960 2,000 Seg. asex. 07 s 15:00
TECNICO EM RADIOLOGIA E IMAGENOLOGIA

OBS *Atualmente somente 1 equipamento em funcionamento .

NOTAS: 1- O Enfermeiro ir4 atuar em todas as areas do Servigo de Diagnéstico por imagem;

2 - O médico anestesista quando necessario iré se deslocar do centro cirurgico para dar o suporte aos exames .
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PROJECAO

SERVICO PROFISSIONAIS EQUIPAMENTOS* PRODUGAO/MES - 2012 - N FUNCIONAMENT O*
PRODUGAO/MES- 2013
MEDICO EM MEDICINANUCLEAR
ENFERMEIRO
MEDICINA NUCLEAR TI%CNICO DE ENFERMAGEM 1 78 90 22362-073s 22h
TECNICO EM RADIOLOGIA
Fonte: *Diagnéstico Consolidado do HUSM, 2012.
5-SETOR DE APQIO TERAPEUTICO
5.1 -UNIDADE DE CIRURGIA /RPA
4 O HU possui habilitagdo em vide cirurgia.
FUNCIONAMENTO POR DIA DA SEMANA E POR TURNO
SERVICO *N°SALAS 22 a6 feira Sabado Domingo N° DE LEITOS PROFISSIONAIS
7-13h 13-19h 19-7h | 743h | 13-19h | 197h | 7-13h [ 13-1%h | 19-7h
Enfermeiro
SALA CIRURGICA T:,cmco deer
SALA CIRURGICA DE URGENCIA 9 9 9 3 4 3 3 3 3 3 Anestesista
Médico Cirurgido (vinculado as linhas de cuidado
Enfermeiro atendera também a sala de RPA
] Anestesista
SALA CIRURGICA AMBULATORIAL 2 2 Teoncode o
Médico Cirurgido (vinculado as linhas de cuidado
Enfermeiro
SALA DE PARTO NORMAL 2 2 If::t‘:;;: =
Médico Cirurgido (vinculado as linhas de cuidado)
Enfermeiro
SALA DE PRE-PARTO 2 9 Técnico de enfermagem
Médico
Enfermeiro
SALA DE RECUPERACAO - RPA 3 24 Técnico de enfermagem
Anestesista
5.2 -UNIDADE DE MATERIAL ESTERILIZADOS
*PRODUCAO DE PACOTEPREPARADO
SERVICO PROFISSIONAIS FUNCIONAMENTO E ESTERILIZADO
PROCESSAMENTO DE ENFERMEIRO
MATERIAIS . 24h 32.000 més
ESTERILIZADOS TECNICO DE ENFERMAGEM

** Nota: HUSM
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5.3 -UNIDADE DE CUIDADOS INTENSIVOS E SEMI - INTENSIVOS Adulto ( Geral e Cardioldgico)

4 O HU Possuiu habilitagéo pelo Ministério da Satde em UTI Il .

4+ NOTA : HUSM “O Hu possui habilitagdo para unidade de assisténcia de alta complexidade cardiovascular ( PT SAS 404 de

31/05/2006. Este é um critério exigido na portaria GM 2.994 de 13/12/2011 para habilitagdo de UCO .”

SERVICO

TIPO

HABILITAGAO

LEITOS ATIVOS

LEITOS
DESATIVADOS

*NOVOS LEITOS
(AMPLIAGAO ATE SEIS MESES)

TOTAL DE LEITOS UTI/UCI

PROFISSIONAIS

TERAPIA INTENSIVA

ADULTO

10

TIPO Il

10

Equipe definida
nas Portarias GM
n23.432de

12/08/98 e
PT.GM/MS

UTI CORONARIANA

ucolll

n2930de
10/05/12

TOTAL

14

> Portaria GM/MS n° 3.432 de 12/08/1998 para habilitacdo em UTI tipo Il, deve contar com equipe basica composta por:

>

Y

YV VVYYVYVYVYV

Um responsavel técnico com titulo de especialista em medicina intensiva ou com habilitagdo em medicina intensiva

pediatrica;

Um médico diarista com titulo de especialista em medicina intensiva ou com habilitagdo em medicina intensiva
pediatrica para cada dez leitos ou fragdo, nos turnos da manhé e da tarde;
Um médico plantonista exclusivo para até dez pacientes ou fragéo;
Um enfermeiro coordenador exclusivo da unidade responsavel pela area de enfermagem;
Um enfermeiro exclusivo da unidade para cada dez leitos ou fragédo por turno de trabalho;
Um fisioterapeuta para cada dez leitos ou fragdo no turno da manhé e da tarde;

Um auxiliar ou técnico de enfermagem para cada dois leitos ou fragdo por turno de trabalho;
Um funcionario exclusivo responsavel pelo servigo de limpeza;

Acesso a cirurgido geral(ou pediatrico), toracico, cardiovascular, neurocirurgido e ortopedista.

5.4 -UNIDADE DE CUIDADOS INTENSIVOS E SEMI - INTENSIVOS NEONATAL e PEDIATRICO

4 1-O HU possui habilitagdo em UTI-Il neonatal

2-0 HU possui habilitagdo em UTI-II pediatrica

~ LEITOS *NOVOS~ LEITpS
SERVICO TIPO HABILITACAO LEITOS ATIVOS DESATIVADOS (AMPU:\AQE/;(;SATE SEls | TOTAL DE LEITOS UTI/UCI PROFISSIONAIS
g NEONATAL TIPO Il 10 3 13
wv
g EQUIPE DEFINIDANAS PORTARIAS
= PEDIATRICA PO I 6 6 GMN° 3.432 DE 12/08/98 E PT.
= GM/MS N°930 DE 10/0512
<
< UNIDADE
w INTERMEDIARIA NEONATAL 12 12
TOTAL 28 3 31
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Nota:
Portaria GM/MS N° 930, DE 10 DE MAIO DE 2012 - Define as diretrizes e objetivos para a organizagdo da atencgao integral e
humanizada ao recém-nascido grave ou potencialmente grave e os critérios de classificagdo e habilitagao de leitos de Unidade
Neonatal no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS).

» Equipe minima para UTI Il Neonatal (UTIN)

a) 1 (um) medico responsével técnico com jornada minima de 4 horas diarias com certificado de habilitagdo em Neonatologia ou Titulo
de Especialista em Medicina Intensiva Pediétrica fornecido pela Sociedade Brasileira de Pediatria ou Residéncia Médica em
Neonatologia reconhecida pelo Ministério da Educagdo ou Residéncia Médica em Medicina Intensiva Pediatrica reconhecida pelo
Ministério da Educagéo;

b) 1 (um) médico com jornada horizontal diaria minima de 4 (quatro) horas, com certificado de habilitagdo em Neonatologia ou Titulo
de Especialista em Pediatria (TEP) fornecido pela Sociedade Brasileira de Pediatria ou Residéncia Médica em Neonatologia ou
Residéncia Médica em Medicina Intensiva Pediatrica reconhecida pelo Ministério da Educagédo ou Residéncia Médica em Pediatria,
reconhecida pelo Ministério da Educagéo, para cada 10 (dez) leitos ou fragéo;

¢) 1 (um) médico plantonista com Titulo de Especialista em Pediatria (TEP) e com certificado de habilitagdo em Neonatologia ou Titulo
de Especialista em Pediatria (TEP) fornecido pela Sociedade Brasileira de Pediatria ou Residéncia Médica em Medicina Intensiva
Pediatrica reconhecida pelo Ministério da Educagdo ou Residéncia Médica em Neonatologia ou Residéncia Médica em Pediatria,
reconhecida pelo Ministério da Educagéo, para cada 10 (dez) leitos ou fragdo, em cada turno?

d) 1 (um) enfermeiro coordenador com jornada horizontal diaria de 8 horas com habilitagdo em neonatologia ou no minimo 2 (dois)
anos de experiéncia profissional comprovada em terapia intensiva pediatrica ou neonatal;

e) 1 (um) enfermeiro assistencial para cada 10 (dez) leitos ou fragdo, em cada turno;
f) 1 (um) fisioterapeuta exclusivo para cada 10 leitos ou fragdo, em cada turno;

g) 1 (um) fisioterapeuta coordenador com, no minimo, 2 anos de experiéncia profissional comprovada em unidade terapia intensiva
pedidtrica ou neonatal, com jornada horizontal diaria minima de 6 (seis) horas;

h)  técnicos de enfermagem, no minimo, 1 (um) para cada 2 (dois) leitos em cada turno;
i) 1 (um) funcionario exclusivo responsével pelo servigo de limpeza em cada turno.

J) 1 (um) fonoaudidlogo disponivel para a unidade;
«»  Um mesmo profissional médico podera acumular a responsabilidade técnica e o papel de médico com jornada horizontal, previstos
nos incisos I e Il do caput.

¢ O coordenador de fisioterapia podera ser um dos fisioterapeutas assistenciais.

» Equipe minima para Servi¢o de Unidade de Cuidado Intermediario Neonatal Convencional (UCINCo)

a) 1 (um) responsavel técnico com jornada minima de 4 horas diarias, com certificado de habilitagdo em neonatologia fornecido pela
Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) ou titulo de especialista em pediatria fornecido pela SBP ou residéncia médica em
neonatologia ou residéncia médica em pediatria, reconhecidas pelo Ministério da Educagdo; permitido acumular responsabilidade
técnica ou coordenagdo no maximo em duas unidades como UCINCo e UCINCa ou UTIN, podendo acumular a fungéo de médico com
jornada horizontal;

b) 1 (um) médico com jornada horizontal didria minima de 4 (quatro) horas, preferencialmente com habilitagdo em neonatologia ou titulo
de especialista em pediatria fornecido pela Sociedade Brasileira de Pediatria ou residéncia médica em neonatologia ou
residéncia médica em pediatria, reconhecidas pelo Ministério da Educacgéo, para cada 15 (quinze) leitos ou fragéo;

¢) 1 (um) médico plantonista com habilitagdo em neonatologia ou titulo de especialista em pediatria (TEP) fornecido pela Sociedade
Brasileira de Pediatria ou residéncia médica em neonatologia ou residéncia médica em pediatria, reconhecidas pelo

Ministério da Educagéo, para cada 15 (quinze) leitos ou fragdo em cada turno?
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d) 1 (um) enfermeiro coordenador, preferencialmente com habilitagdo em neonatologia ou no minimo 2 anos de experiéncia profissional
comprovada, com jornada horizontal diéria minima de 4 (quatro) horas, podendo acumular responsabilidade técnica ou
coordenagdo de, no maximo, duas unidades como UCINCo e UCINCa;

e) 1 (um) enfermeiro assistencial, para cada 15 (quinze) leitos ou fragdo, em cada turno?

f) 1 (um) técnico de enfermagem para cada 5 (cinco) leitos, em cada turno?

g) 1 (um) fisioterapeuta para cada 15 leitos ou fragdo em cada turno;

h) 1 (um) fonoaudiclogo disponivel para a unidade; e

i) 1 (um) funcionario responsavel pela limpeza em cada turno.

Paragrafo Gnico. Em unidades hospitalares que disponham de UCINCo e UTIN, o responsavel técnico médico e o enfermeiro
coordenador responderdo pelas duas unidades, favorecendo a linha de cuidado progressivo.

5.5-UNIDADE DE REABILITAGAO .

4 O HU possui habilitagdo pelo Ministério da Saude em:

1- Servico de reabilitagéo fisica - nivel intermediario
2- Diagnéstico, tratamento e reabilitagcdo auditiva na media complexidade.

PRODUGAO/MES - T
SERVICO CLASSIFICAGAO PROFISSIONAIS - PRODUGAO/MES - FUNCIONAMENTO
2013
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA CARDIOVASCULARES E
PNEUMOFUNCIONAL
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS DISFUNCOES MUSCULO
ESQUELET
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS ALTERACOES EM NEUROLOGIA
FISIOTERAPIA | ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM ALTERAGOES OBSTETRICAS FISIOTERAPEUTA EM GERAL 1.337 1.800 7 as 22 horas
NEONATAL
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM ALTERAGOES ONCOLOGICAS
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM OFTALMOLOGIA
ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM QUEIMADOS
DIAGNGSTICO CINETICO FUNCIONAL
SERVICO TIPO PROFISSIONAIS PRODUGAO/MES - 2012 R FUNCIONAMENTO
PRODUGAO/MES - 2013
. COLOCAGAO DE PROTESE COLOCAGAO DE PROTESE
MEDICO OTORRINOLARINGOLOGIA AUDITIVA -42 AUDITIVA -100
REABILITAGAO REABILTAGAO AUDITIVA FONOAUDIOLOGO SEG -SEX DAS 7:00 AS 19:00
EXAMES - 650 EXAMES 1300
ASSISTENTE SOCIAL
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5.6 -UNIDADE DE NUTRIGAO CLINICA .

EBSERH

HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAI

4 1-0HU possui habilitagdo pelo Ministério da Satide como centro de referéncia de alta complexidade em terapia nutricional
2- Habilitagdo enteral e parenteral.
N° DE DIETA
SERVIGCO CLASSIFICAGAO | PROFISSIONAIS PARENTERAL HABILITAGAO SUS | FUNCIONAMENTO
MANIPULADA
ENFERMEIRO
ENTERAL NUTRICIONISTA
MEDICO
FARMACEUTICO
) ) ENTERAL PARENTERAL |ENFERMEIRO 3.750/ano (2012) SIM 24H
NUTRICAO CLINICA NUTRICIONISTA
MEDICO
FARMACEUTICO
ENTERAL PARENTERAL
COM MANIPULAGAO ENFERMEIRO
FABRK:ACAO NUTRICIONISTA
MEDICO

SERVICO PROFISSIONAIS PRODUCAO / MES PROJECAO 2013 FUNCIONAMENTO
BANCO DE LEITE
ENFERMEIRO NUTRICIONISTA
TECNICO DE NUTRIGAO

LACTARIO 5.300 5.500 24 horas
OBS:0 HU néo possui banco de leite .
5.7-UNIDADE DE FARMACIA CLINICA.

SERVICO PROFISSIONAIS FUNCIONAMENTO
FARMACEUTICO
FARMACIA CLINICA 24 horas
TECNICO DE FARMACIA

NOTA: O HU realiza preparo de parenterais e quimioterapicos (diagnéstico consolidado, 2012)
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5.8 UNIDADE DE HEMOTERAPIA

5 s PROJECAO
SERVICO CLASSIFICAGAO PROFISSIONAIS *PRODUZ%I;E)/MES : PRODch\g/MEs - FUNCIONAMENTO
2013
MEDICO HEMATOLOGISTA
) MEDICO HEMOTERAPEUTA
PROCEDIMENTOS DESTINADOS A OBTENGAO DO SANGUE P/ "=
AFINS ASSISTENCIAIS

DO SANGUE PFINS DE ASSI ENFERWERO
TECNICO DE ENFERMAGEM
AUXILIAR DE ENFERMAGEM
BI0LOGO 13.285 16.580
MEDICO HEMATOLOGISTA
MEDICO HEMOTERAPEUTA

DIAGNOSTICO EM HEMOTERAPIA MEDICO PATOLOGISTA CLINICO MEDICINA
LABORATORIAL 24H (EXCETO A
HEMOTERAPIA FARMACEUTICO BIOQUIMICO
BIOMEDICO COLETA)
BIOLOGO
MEDICO HEMATOLOGISTA
MEDICO HEMOTERAPEUTA
PROCEDIMENTOS ESPECIAIS EM HEMOTERAPIA MEDICO PATOLOGISTA CLINICO MEDICINA

LABORATORIAL
FARMACEUTICO BIOQUMICO 6.128 8.000
BIOMEDICO
MEDICO HEMATOLOGISTA

MEDICINA TRANSFUSIONAL MEDICO HEMOTERAPEUTA
MEDICO CLNICO

5.9- UNIDADE DE RADIOTERAPIA E QUIMIOTERAPIA .

4 O HU possui habilitagcdo pelo Ministério da Satide como Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia -
UNACON:

1- UNACON COM SERVICO DE RADIOTERAPIA - PT SAS 62 DE 11/03/2009.

2 - UNACON COM SERVICO DE HEMATOLOGIA - PT SAS 62 DE 11/03/2009

3 - UNACON COM SERVIGO DE ONCOLOGIA PEDIATRICA - PT SAS 62 DE 11/03/2009

SERVIGO

PROFISSIONAIS

LEITOS OBSERVAGAQ

SALADE PREPARO

N° CAPELA DE FLUXO
LAMINAR

PRODUGAOIMES
2012

PROJEGAO
PRODUGAO
IMES 2013

FUNCIONAMENTO

QUIMIOTERAPIA

MEDICO ONCOLOGISTA PEDIATRICO
MEDICO HEMATO ONCOLOGISTA
MEDICO CIRURGIAQ ONCOLOGICO
MEDICO ONCOLOGISTA CLINICO
FISICO MEDICO ( NUCLEAR E REATORES )
ENFERMEIRO
TECNICO DE ENFERMAGEM
FARMACEUTICO

NUTRICIONISTA

15 poltronas e 3 macas

18 .957

20.852

Seg- a sexta-feira ( 7 as 22h)
Sab (7 as 13h)

Nota : HUSM : 73 pacientes em tratamento dia .

SERVIGO

PROFISSIONAIS

N° DE SALAS

LEITOS OBSERVAGAO "D

EQUIPAMENTOS

PRODUGAQIMES
2012

PROJEGAO
PRODUGAQIMES

FUNCIONAMENTO

RADIOTERAPIA

MEDICO RADIOTERAPEUTA
FISICONUCLEAR
ENFERMEIRO
TECNICO DE ENFERMAGEM

TECNICO EM RADIOTERAPIA

2 leitos observagdo

1 preparo

4 consultérios Cobalo-1

(aguarda macas)

Acelerador Linear -1 -

2600

4000

SEG-SEX: 07 45 22h - SAB-
DOM ( RADIAGAO DE
SANGUE)

Nota - HUSM: 1- 60 pacientes em tratamento.

2- O HUSM possui novo acelerador linear, em fase final de instalagdo, com previsdo de funcionamento em abril de 2013.

Necessario Pessoal.

3- Ha funcionarios somente para cobalto.
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6 -SERVICOS ESPECIALIZADOS HABILITADOS PELO SUS

22443060 —HUSM HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARILIA

Descrigcao

Origem

Competéncia
Inicial

Portaria

Data Portaria

Leitos
sSUsS

Data do
Langamento

302

DIAGNOSTICO,
TRATAMENTOE
REABILITAGCAD AUDIT VA
MNA MEDILA
COMPLEXIDADE.

MNacional

now05

665 SAS

2441 1/2005

24112005

2801

UNIDADE DE
ASSISTEMNCIA DE ALTA
COMPLEXIDADE
CARDIOVASCULAR™

MNacional

mai/06

SAS 404

31/05/2006

02/06/2006

803

CIRURGILA
CARDIOVASCULAR E
PROCEDIMENT OS EM
CARDIOLOGIA
INTERVENCIONISTA

MNacional

mai/0s

SAS 404

31/05/2006

02/06/2006

805

CIRURGIA VASCULAR

MNacional

mai/0s

SAS 404

31/05/2006

02/06/2006

901

CuUIDADOS
PROLOMNGADOS -
ENFERMIDADES
CARDIOVASCULARES

Local

de='98

061 1/2006

27032013

202

CUIDADOS
PROLOMNGAD DS -
EMNFERMIDADES
PMNEUMOLIGICAS

Local

dez'9s

0641172006

2VI03/2013

903

CUIDADOS
PROLOMNGADOS -
ENFERMIDADES
NEUROLOGICAS

Local

de=/'98

0641 1/2006

Z27V03/2013

= o

CUIDADOS

PROLOMNGAD DS -
EMNFERMIDADES
ODSTEOMUSCULAR E DO
TECIDO COMNJIUNT VG

Local

dez/98

06/11/2006

27032013

905

CuUIDADOS
PROLOMGADOS -
ENFERMIDADES
DNCOLIGICAS

Local

dez/98

0641 1/2006

27032013

906

CUIDADOS
PROLOMGAD DS -
EMNFERMIDADES
DECORRENTES DA AIDS

Local

dez/98

0641 1/2006

Z27I03/2013

= 0

CUIDADOS
PROLOMNGADOS -
ENFERMIDADES DEVIDO
A CALUSAS EXTERMNAS

Local

de='938

0641 1/2006

V032013

1101

SERVICO HOSPITALAR
PARA TRATAMEMNT O
AlIDS

MNacional

ago/o6

1102

LABORATORIO
ESPEGIALIZADO EM
CONTAGEM DE
LINFOCITOS T
CD4+/CD8+ & HIV-1
QUANTIFICACAC do RMA

MNacional

mai/o1

PT SAS 585

o7 2008

12/09 2005

1203

HOSPITAL DIA - AIDS

MNacional

ago/96

1301

INTERMACAD
DOoOMICILIAR

Local

mar/09

RESOLUCAD
031/2009 -
CIE/RS

23/06/2012

27I/03/2013

1502

CENTRO DE
REFEREMNCIA DE ALTA
COMPLEXIDADE EM
NEFROLOGILA

MNacional

abri08

PT SAS 234

25/04/2008

04/05/2012

AT7O7F

UNACOMN COM SERWVICO
DE RADIOT ERAPLA

MNacional

set'0v

PT SAS 62

11/03/2009

041 N2007

1708

UNACOMN COM SERVICO
DE HEMAT OLOGIA

MNacional

set/0v

PT SAS 62

11/03/2009

04/ 1V 2007

1709

UNACOMN COM SERVIGCO
DE ONCOLOGIA
PEDIAT RICA

MNacional

set/0v

PT SAS 62

11/03/2009

04/ 102007

1901

LAQUEADURA

Local

janii1

PT 1042011
SES/RS

30032011

27032013

1902

WASECT OMILA

Local

jani11

PT 10442011
SES/RS

3OV03/2011

2VI03/2013

2202

SERVICO DE
REABILITACAOC FISICA -
MNIVEL INTERMEDIARICK

MNacional

outitg

PT SAS 583

1312008

1412008

2302

CENTRO DE
REFEREMCIA DE ALTA
COMPLEXIDADE EM
TERAPIA NUTRICIOMNAL

MNacional

mai/og

SAS 120
RETIF

1042009

2905/ 2009

2304

ENTERAL E
PARENTERAL

MNacional

abriog

s5A5 120

14042009

28/04/20711

2407

CORMEAESCLERA

MNacional

jan/g9

W

2413

BANC O DE TECIDO
DCULAR HUMANO

MNacional

jan/gg

"

2420

RETIRADA DE ORGAOS E
TECIDOS

MNacional

dez/10

RFP PT SAS
511

2TI0OXZ2010

28/ 2/2010

2501

UNIDADE DE
ASSISTENCIA DE ALTA
COMPLEXIDADE EM
TRAUMAT O-
ORTOPEDIA™

MNacional

out'os

SAS9Q0ORETF

3OO 32009

03/09 2002

2601

UTHINADULT Cx

MNacional

dez/02

PT SAS 161

A13/04/2010

14

2602

UTHINEODMATAL

MNacional

dez/02

PT SAS 982

A3 272002

10

2603

UTIIPEDIATRICA

MNacional

de=/02

PT SAS 982

13 2/2002

2801

CUIDADOS
INTERMEDIARIOS

Local

jun/og

RESOLUCAC
243/08
CIB/RS

A1HOT7I2010

12

27032013

2901

VIDEOQOCIRURGIAS

Local

juligg

061 1/2006

27032013
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DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE E GESTAO DE CONTRATOS

7-SETOR DE REGULACAO E AVALIACAO EM SAUDE

SETOR DE REGULAGAO E AVALIACAO EM GESTAO AMBULATORIAL Medico
SAUDE Enfermeiro
GESTAO DE INTERNACAO Qutros profissionais Nivel superior (analista administrativo)

UNIDADES PROFISSIONAIS

Profissionais Administrativos

Obs:Legislagao Pertinente: PT. GM/MS n° 3.088 de 23/12/11 e PT. GM/MS n° 148 de 31/01/12.

Notas:

» Para estruturagdo da equipe da area de regulagéo e avaliagdo em saude, no &mbito do hospital, faz-se
necessario contar com profissionais de nivel superior na area da sadde, preferencialmente com experiéncia
em regulagéo e avaliagéo assistencial, bem como com profissionais que tenham conhecimento dos sistemas
de informagédo (CNES, SIA e SIH/SUS).

Responsabilidades:

K/
0’0

X3

8

X3

*

X3

8

X3

8

X3

8

X3

*

X3

8

X3

S

X3

A

X3

8

X3

A

X3

A

R/
0.0

R/
0.0

Definigdo do fluxo assistencial ambulatorial e hospitalar, buscando garantir a referéncia e contra referéncia de
pacientes;

Utilizacéo de protocolos assistenciais/regulagao;

Atualizacdo sistematica do cadastro de estabelecimento de saide no SCNES e envio regular ao gestor municipal
Alimentacao periddica do sistema SIMEC/SISREHUF;

Elaboragao/revisao sistematica da programacéo fisica e orcamentéria do Sistema de Informag¢&o Ambulatorial e
Hospitalar (SIA-SIH/SUS);

Reviséo/anélise de laudos de internacéo e APACs;

Avaliacao e autorizacédo das internagdes e procedimentos ambulatoriais;

Reviséo sistematica de contas médicas;

Avaliagéo sistematica da produ¢do ambulatorial e hospitalar;

Realizagéo do processamento e consolidagéo da produgdo ambulatorial e hospitalar (SIA-SIH/SUS);

Envio mensal do processamento SIA-SIH/SUS para o gestor municipal;

Articulacdo sistematica com o setor de contabilidade no tocante ao envio e anélise das informagdes de produgdo
ambulatorial e hospitalar (SIA-SIH/SUS);

Monitoramento e avalia¢do de indicadores de desempenho da area assistencial;

Articulagdo sistematica com a area de planejamento, quanto ao monitoramento e avaliagdo do processo de
contratualizagao;

Trabalho de forma integrada com a area de gestéo da informagéo no tocante a produgéo e analise de informagdes
da atenc&o a salde para a tomada de deciséo;

Estruturagéo/organizagéo do Servigo de Arquivo Médico e Estatistica (SAME)
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8- SETOR DE VIGILANCIA EM SAUDE

SETOR DE VIGILANCIA EM SAUDE

PROFISSIONAIS

SERVIGO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Médico (preferencialmente epidemiologista)

Enfermeiro (preferencialmente epidemiologista)

Profissionais administrativos

SERVICO DE CONTROLE DE INFECCAO
HOSPITALAR

Médico Infectologista

Farmacéutico

Profissionais administrativos

Enfermeiro

SERVICO DE GERENCIAMENTO DE RISCO

Médico (preferencialmente epidemiologista)

Enfermeiro (preferencialmente epidemiologista)

Profissionais administrativos

9 - GERENCIA DE ENSINO E PESQUISA

9.1-DIMENSIONAMENTO DE SERVICO DA GERENCIA DE ENSINO E PESQUISA

GERENCIA DE ENSINO E PESQUISA — HU SANTA MARIA/UFSM

GERENCIA DE
ENSINO E
PESQUISA

Unidade de Telessaude

SETOR DE GESTAO DA
PESQUISA E
INOVACAO

TECNOLOGICA

Diretoria de Atencdo a Salude e Gest3o de Contratos
02/04/13

SETOR DE GESTAO
DO ENSINO

I

[
Unidade de l

Gerenciamento de Unidade de

Atividades de Gerenciamento de
Graduacdo e Ensino Atividades df Pos-
Técnico Graduacio
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DIRETORIA DE ATENGAO A SAUDE E GESTAO DE CONTRATOS

SETOR UNIDADE PROFISSIONAIS FUNCIONAMENTO

UNIDADE DE TECNICOS DE INFORMATICA
GERENCIAMENTO DAS

ATIVIDADES DE GRADUAGAO |ANALISTAS ADMINISTRATIVOS

E ENSINO TECNICO
GESTAO DO ENSINO (NIVEL SUPERIOR)

UNIDADE DE
GERENCIAMENTO DAS TECNICOS ADMINISTRATIVOS
ATIVIDADES DE POS (NIVEL MEDIO)

GRADUAGAO

TECNICOS DE INFORMATICA

PROFISSIONAIS DE SAUDE COM
HABILIDADE COMPROVADA EM
PESQUISA E INOVAGAO
TECNOLOGICA (Nivel superior)

GESTAO DA PESQUISAE o g ~
INOVAGAO TECNOLOGICA ANALISTAS ADMINISTRATIVOS 2°a6°FEIRA (8h da)

(NIVEL SUPERIOR)

TECNICOS ADMINISTRATIVOS
(NIVEL MEDIO)

*ESTATISTICO
*BIBLIOTECARIO

TECNICOS DE INFORMATICA

PROFISSIONAIS DE SAUDE

UNIDADE DE TELESSAUDE ~ |ANALISTAS ADMINISTRATIVOS
(NIVEL SUPERIOR)

TECNICOS ADMINISTRATIVOS
(NIVEL MEDIO)

Obs.: * As 02 categorias profissionais (bibliotecario e Estatistico) ainda sendo avaliadas pela DGP a viabilidade de contratagéo.
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