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1. OBIJETIVO(S)

e Estabelecer diretrizes e rotinas padronizadas para a gestdo da programacdo cirurgica
eletiva no HU-UFGD/Ebserh, alinhado a Norma SElI n? 2/2023/DEPAS/EBSERH,
visando garantir a eficiéncia, transparéncia, rastreabilidade e equidade no acesso as
cirurgias, a partir da organizacdo da oferta cirurgica, gestdo da lista de espera (LEC),
agenda e mapa cirargico.

2. SIGLAS E CONCEITOS

- LEC: Lista de Espera Cirurgica;

- URIGIA: Unidade de Regulagao e Gestao da Informagao Assistencial;
- CC: Centro Cirurgico;

- NIR: Nucleo Interno de Regulacao;

- STCOR: Setor de Contratualizacao e Regulacao;

- SRPA: Sala de Recuperacao Pds-Anestésica;

- DEPAS: Diretoria de Ensino, Pesquisa e Atencdo a Saude (Ebserh).

3. DEFINICOES

e Servico de Programagdo Cirurgica: Conjunto de atividades que antecedem a
realizacdo da cirurgia, incluindo a definicdo de pacientes e recursos conforme
protocolo (PRT.CPG.001).

e Mapa Cirargico: Documento estruturado com os pacientes programados para
cirurgia, produzido com 1 a 7 dias de antecedéncia.

e Comissao de Programagao Cirurgica: Instancia de governanca que valida a agenda e
propde melhorias no fluxo cirurgico.

e Procedimentos Eletivos: Cirurgias programadas que ndo configuram
urgéncia/emergéncia.

e Substitui¢do: Troca justificada de paciente na agenda cirurgica previamente validada.
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4. RESPONSABILIDADES

URIGIA: Elaboracdo da programacdo semanal; controle da LEC; atualizacdo de
registros via processo SEl e AGHU.

Comissao de Programacdo Cirurgica: Validacdo e governanca do processo cirurgico
apresentado pela URIGIA via processo SEl e reunides semanais da Comissao;

NIR: Elabora¢do do mapa cirargico e conciliagdo do planejamento cirigico com a sua
execugao;

Servico de regulagao (STCOR e URIGIA): Verificagdo do cumprimento do checklist de
conformidade anexo Il;

Equipes Cirurgicas: Indicacdo e elaboracdo dos protocolos de priorizacdo. As chefias
gue possuem profissionais cirdrgicos lotados em suas unidades serdo acionados pelo
servico de regula¢do para manifestacdo e/ou complementacdo de informacdes e
documentos caso sejam necessarias tratativas com os respectivos profissionais
cirurgioes.

5. MATERIAL

LEC via planilha Excel anexada ao processo SEl referenciado pela Comissdo de
Programacao Cirurgica.

Documento de Indicagdo Cirdrgica — Autorizacao de Internacdo Hospitalar (AlH);

Planilhas Excel de programacao cirurgica semanal (planejada e executada) e mensal
(programacado de 45 dias) anexadas ao processo SEl para controle, monitoramento e
validacdao da Comissao de Programacao Cirdrgica.

Atas da Comissao de Programacao Cirurgica.
Prontudrios, POP e protocolos institucionais.

AlH (CORE) ou BPA — Boletim de Producdo Ambulatorial, Formuldrio de Planejamento
Cirdrgico, Formuldrio de Reserva de Hemoderivado (se aplicavel), Termo de
Consentimento Cirdrgico e Anestésico e Prescricao Médica.

6. DESCRIGAO DOS PROCEDIMENTOS

6.1. Indicagao cirurgica:

- Realizada por médico assistente, com documento fisico ou eletrénico contendo:
diagnéstico, procedimento, insumos, risco cirdrgico e critérios de priorizacao.
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6.2. Insergao na LEC:

- Apds a consulta ambulatorial o paciente é encaminhado para o servico de marcacao
cirurgica via Recep¢do de MARCACAO no mesmo dia da consulta ambulatorial. O paciente
podera consultar sua posi¢cdo em fila cirdrgica no site institucional e/ou via telefone. As
informacdes da Lista de Espera Cirurgica serdo atualizadas mensalmente até o 5° dia util.

6.3. Programag¢ao mensal:

- Elaborada pelo NIR - Servico de Programacdo Cirurgica, selecao feita com 45 dias de
antecedéncia com base na LEC e critérios clinicos; andlise de necessidade de exames e
disponibilidade assistencial/estrutura fisica.

6.4. Programagao semanal:

- Elaborada pelo NIR — Servico de Programacao Cirurgica a partir da selecdo médica e
validada pela Comissao; inclui pacientes aptos e com confirmacdo de presenca.

6.5. Mapa cirurgico:

- Elaborado com 1 a 7 dias de antecedéncia; contém pacientes confirmados, salas,
horarios e equipes designadas. ELABORADO PRLO NIR

6.6. Conciliagdo e execugao:

- A Comissdo e NIR conciliam programacdo com execucdo real; as substituicGes/adi¢des
deverdo ser justificadas via formuldrio especifico (Formuldrio de Priorizacdo
Cirdrgica/Substituicdes), preenchidas pelo médico responsavel. As auséncias/suspensées
serdo justificadas no mapa cirdrgico ou agenda cirurgica. Estes registros alimentardo o
relatdrio gerencial fornecido mensalmente.

6.7. Cancelamentos e substitui¢Ges:

- Devem ser formalmente justificadas via AGHU e registradas no prontudrio; pacientes
suspensos devem ser reprogramados em até 30 dias. OBEDECENDO OS CRITERIOS
CLINICOS
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7. INCONFORMIDADES

Sao consideradas inconformidades no processo de programacao cirurgica eletiva as
seguintes situagdes:

e Indicacdo cirurgica incompleta ou ausente, sem a devida descrigdo do diagndstico,
procedimento, insumos, risco cirdrgico ou critérios de priorizacdo, conforme
protocolo institucional; LETRA ILEGIVEL

e Programacdes cirurgicas mensais ou semanais elaboradas sem base na LEC atualizada
ou sem valida¢dao da Comissao de Programacao Cirurgica;

e Auséncia de confirmacao prévia de exames, disponibilidade assistencial ou presenca
do paciente, gerando cancelamentos evitaveis;

e Realizagdo de cirurgias em desacordo com o mapa cirurgico validado, sem justificativa
registrada;

e Substituicdes ou cancelamentos de pacientes ndao formalmente justificados ou sem
reprogramacio do paciente suspenso em até 30 dias; CRITERIOS CLINICOS

e Falta de registros no prontuario ou no processo SEl, comprometendo a
rastreabilidade e a transparéncia da programacao.

7.1. Procedimentos em Caso de Inconformidade no Processo de Programagao Cirurgica

Na ocorréncia de inconformidades no processo de programacao cirurgica, a Comissao
de Programacao Cirurgica (CPG) deverd comunicar formalmente a chefia da URIGIA, com o objetivo
de promover as medidas corretivas necessarias e imediatas, no escopo de suas competéncias.

Caso seja constatada irregularidade aos fluxos normativos institucionais, a Chefia da
URIGIA devera instruir processo eletrénico no SEI, contendo evidéncias e documentos
comprobatdrios, e encaminha-lo ao Setor de Contratualizacdo e Regulacdo (STCOR), que procedera
com a andlise técnica e conferéncia das constata¢des conforme checklist de conformidade anexo.

Confirmada a irregularidade, o STCOR encaminhara o processo a Superintendéncia,
com ciéncia a Geréncia de Atencdo a Saude (GAS), para as providéncias cabiveis. Havendo indicios
de descumprimento de dever funcional ou de responsabilidade disciplinar, a Superintendéncia
adotara as medidas previstas no Regulamento Disciplinar da Ebserh, incluindo, se necessario, a
instauracdo de investigacdo preliminar para apurac¢ao de responsabilidade, nos termos do rito
disciplinar aplicavel.
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8. FLUXOGRAMAS

a) Descri¢do dos Procedimentos de Programacdo Cirtirgica

Indicacgao Cirurgica
(Medico assistente preenche documento com diagnostico, risco e criterios)

Publicacao:

l

Insercao na LEC
(Encaminhamento via Recepgao de Internacao apos consulta;
atualizacao da fila ate 52 dia util)

i

Programacao Mensal
(NIR elabora com 45 dias de antecedencia;
base na LEC e criterios clinicos)

l

Programacao Semanal
(Elaborada pelo NIR, validada pela Comissao;
inclui pacientes aptos e confirmados)

l

Mapa Cirurgico
(Produzido de 1 a 7 dias antes;
contem pacientes, horarios, salas e equipes)

i

Conciliacao e Execucao
(NIR e Comissao comparam programacao e eXecucao;
uso de formularios e relatorios gerenciais)

l

Cancelamentos e Substituigoes
(Justificativas no AGHU e prontuario;
reprogramacao em ate 30 dias)
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b) Descrigdo dos Procedimentos de Inconformidades

Identificacao de Inconformidade
(Comissao de Programacao Cirurgica - CPG)

;

Comunicagao Formal a Chefia da URIGIA
(Adocao de medidas corretivas imediatas)

:

Constatacao de Irregularidade
(Chefia da URIGIA instrui processo SEI com evidéncias)

;

Encaminhamento ao STCOR
(Analise tecnica e conferencia conforme checklist de conformidade)

;

Confirmacao da [rregularidade

(STCOR encaminha a Superintendencia com ciencia a GAS)

l

Providencias pela Superintendencia
(Avaliacao disciplinar e possivel instauracao de investigagao)
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ANEXO | - Ficha de priorizagao cirtirgica eletiva

1) IDENTIFICAGAO DO PACIENTE

Nome completo

Prontuario

Especialidade cirurgica

Data da indicagdo cirurgica

Data de inclusdo na LEC (MARCAGAO)

CID / Diagnéstico clinico

Procedimento indicado (cédigo TUSS/SUS)

2) CRITERIOS DE PRIORIZACAO (Preencher e marcar os critérios aplicaveis)

Critério

Sim | Nao

Observacoes

Priorizagdo clinica mediante
avaliagdo médica

(]

(]

Paciente previamente agendado com
cirurgia suspensa

Antiguidade na fila (ordem de
inscrigdo)

Exames pré-operatdrios dentro do
prazo de validade

Disponibilidade de insumos e
medicamentos necessarios para o
procedimento

Atendimento a necessidade do
ensino (residente envolvido, campo
de pratica etc.)

Tempo cirurgico compativel com a
grade do dia (estimativa do tempo
operatdrio)

3) JUSTIFICATIVA PARA PRIORIZACAO (Preenchida pelo médico assistente)

4) ASSINATURAS

Profissionais responsaveis

Assinatura

Data

Médico Assistente

Presidente da Comissao

NIR/URIGIA
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ANEXO Il - Checklist de verificagdao de conformidade no fluxo regulatério
Critério Sim | N3o Observacdes

Ha registro de primeira consulta
SISREG? Ou histérico de consultas no
AGHU?

[]

Paciente era egresso das enfermarias
ou unidades de terapia intensiva?

[]

Paciente jd constava na lista de
espera cirurgica?

[]

A indicagdo de prioridade ou da
urgéncia/emergéncia foi
devidamente justificada,
documentada e assinada?

[]

Foi cancelada cirurgia eletiva para
realizar o procedimento em analise?

[]

Paciente realizou a cirurgia no dia da
internagdo ou no dia seguinte?

[]
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