EUFANIO ESTEFANO SAQUETI

TERMO DE REFERENCIA PARA INSTITUCIONALIZACAO DE
PROTOCOLO DE CIRURGIASEGURA NA SANTA CASA DE CAMPO
MOURAO-PR

Produto do Programa de PoOs-Graduacao
Mestrado Profissional Inovagédo no Ensino
Superior em Saude da Universidade
Municipal de Séo Caetano do Sul.

Area de concentracdo: Inovacdes
Educacionais em Saude Orientada pela
Integralidade do Cuidado.

Orientadora: Profa. Dra. Lena Vania Carneiro Peres

Sao Caetano do Sul

2021



L/
USCS

Declaragao de avaliagdo de Produto Técnico Tecnolégico

Titulo do produto técnico tecnolégico (PTT).Termo de Referéncia para institucianolizagéo
de Protocolo de Cirurgiasegura na Santa Casa de

i : Campo Mourao- PR
Discente: Eufanio Estefano Saqueti po Mourao

Orientador(a): Lena Vania Carneiro

Esse PTT passou por processo de avaliagdo por pares da Comisséo de Avaliagao
ad-hoc constituida seguindo as normativas do Programa de Pés-graduagé@o de Mestrado
Profissional em Inovagao no Ensino Superior em Saude da Universidade Municipal de Sao
Caetano do Sul.

A comissao ad-hoc foi constituida pelos Professores Doutores Amanda Costa Araujo,
Carlos Alexandre Felicio Brito, Celso Machado Junior, Daniel Leite Portella, Leandro Bueno
Lima, Luisa Veras de Sandes-Guimaraes, Marcela Charantola Rodrigues, Rebeca Nunes
Guedes de Oliveira, Rosamaria Rodrigues Garcia e Sandra Regina Mota Ortiz.

Pelo menos dois docentes dos listados acima avaliaram esse PTT, sendo que a
distribuicdo dos docentes nos processos avaliativos ocorreu de forma aleatéria, excluindo-se

qualquer docente com vinculo a produgéo do PTT. Para a avaliagdo utilizou-se de uma ficha

unica, seguindo as normativas pré estabelecidas pela comissé&o.

/ e : '\,/Séf'maf
7 : A& . .

p/ 5@,‘9{ ite Portella Pro > ueno Lim Profa. Dra. Luisa Veras de

' Sandes-Guimaraes

Profa. Dra. Marcela
Rodrigues

Guedes de Oliveira Rodrigues Garcia

My (Jiom e RGu)
ﬂ/ Z ara " Profa. Dra. Rebeca Nunes Profa. Dr3. Rosamaria

Universidade Municipal de Sao Caetano do Sul wwwuscsedubr (@) uscsoficial (£ uscsonline

Campus Barcelona: Av. Goiés, 3.400 - Bairro Barcelona | Sao Caetano do Sul - SP | Campus Centro: Rua Santo Anténio, 50 - Centro | Sao Caetano do Sul - 5P
Campus Concelgho: Rua Conceigso, 321 - Bairro Santo Antbnio | S50 Caetano do Sul - SP | Campus Pés Lato: Rua Manoel Coelho, 600 (6° andar) - Centro | Sho Caetano do Sul - SP
Campus Sao Paulo: RuaTreze de Maio, 681 - Bairro Bela Vista | Sdo Paulo - SP

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

PRODUTO

Ao término do Mestrado Profissional em Saude, este estudo viabilizou a
elaboracdo de um produto que consolida a ligacdo da pesquisa com o cenario real
investigado.

O produto idealizado se apresenta como um TERMO DE REFERENCIA para
a utilizacdo do Planejamento Estratégico Situacional (PES) como ferramenta para
reimplantar o Protocolo de Cirurgia Segura (PCS) na instituicdo. Este método, o PES,
auxilia na construgdo do conhecimento dos participantes.

Ao confrontar as respostas dos profissionais de saude com relacdo ao PCS
no Hospital Santa Casa de Campo Mourdo com o que estd registrado nos prontuarios
de 2019 de pacientes cirargicos da instituicdo, observamos uma grande discrepancia
de resultados. O prontuério fisico mostra uma plena aplicacdo do PCS enquanto que
uma quantidade significativa dos principais envolvidos ndo reconhecem nem a
existéncia do PCS no hospital.

Considerando que o PCS foi implantado em 2017, podemos inferir que sua
implementacdo ndo obteve resultados concretos, pois, apesar de nao ter dados de
resultados de aplicabilidade quanto a diminuigdo de acontecimentos nao desejaveis na
pratica assistencial dos pacientes cirurgicos, o desconhecimento das caracteristicas
do PCS na instituicdo por parte dos profissionais, deixa evidente a necessidade de
reimplantar esta lista de verificagdo com outra estratégia para posteriormente monitorar
os resultados aferiveis dos beneficios da correta aplicagéo do PCS.

Até esta fase, j& foram desenvolvidos os momentos explicativo, normativo e
estratégico. Com uma discussao estimulada pelo pesquisador, 0s momentos normativo
e estratégico foram distribuidos dentro da ferramenta 5W2H, e agora aguarda-se o
reinicio das atividades do hospital apos a crise Covid 19, para aplicacdo do momento
tatico operacional.

Sucintamente, a compreensdao dos momentos explicativo, normativo,estratégico e
tatico-operacional requer: selecao, descricdo e explicacdo de problemas; o desenho
de um plano para enfrentar os problemas e atacar as suas causas mediante operacdes;
a analise de viabilidade politica do plano ou verificar o modo de construir sua execucao.

O dultimo momento, ainda sera realizado, e, sera dedicado a implementacéo do



plano, sera hora de p6r em pratica as acdes planejadas.

Portanto, até o momento os resultados obtidos correspondem aos trés momentos
do PES:

1. No momento explicativo, ocorreu a identificacdo dos problemas e sele¢éo dos
mais relevantes, com o qual foi possivel fazer o diagndéstico situacional, identificar os
nos criticos, possibilitando tracar estratégias e acfes, calcular riscos e operacionalizar
solucdes.

Dos problemas apresentados, alguns macroproblemas foram levantados. Em
seguida, a interligacdo dos macroproblemas com base no principio “do que leva ao que”
de Carlos Matus, foi possivel identificar os Nos Criticos.

2. No momento normativo um plano de ag&o/solucdo para os problemas
encontrados foi tragado. Os participantes sugeriram solugbes de forma livre e
participativa. Em seguida as alternativas foram agrupadas, divididas e algumas
descartadas. Apos a discussdo, o0 grupo definiu consensualmente as estratégias
possiveis de governabilidade.

3. No momento estratégico foram determinados a viabilidade e a eficacia das
acoes, considerando a possibilidade de governar com mais objetividade e por meio de
acOes coerentes foram propostas algumas alternativas.

4. O momento tatico operacional ndo foi possivel ser realizado devido a
pandemia do Covid 19 que impossibilitou esta fase.

Ao término desse estudo, pretende-se oferecer a instituicAo Santa Casa de
Campo Mourdo uma ferramenta de planejamento (PES) para institucionalizar os
protocolos clinicos necesséarios. Com isso, permitir, fomentar e alinhar conhecimento
técnico de maneira organizada, didatica, acessivel e evidéncias cientificas para auxiliar
0 médico em decisdes sobre a melhor e mais apropriada conduta em situagdes clinicas
especificas, permitindo resolucédo mais rapida e eficiente das enfermidades, melhorar a
gualidade de vida aos pacientes, a qualidade da assisténcia médica, dos servicos de
saude e do controle de custos.

Para o alcance desse propésito convencionou-se realizar um Termo de
Referéncia como sendo o Produto Final para a concretizacdo da pesquisa.

Sabe-se que o setor da saude, “articula diferentes unidades, programas e
servigos para garantir o cuidado a saude de toda a sociedade, conformando interesses
e conflitos” (LACERDA; BOTELHO; COLUSSI, 2013, p. 16). Isso exige esforgo,



competéncia de gestdo, e planejamento. “Sendo o planejamento essencial para
conduzir qualquer organizagdao” (LACERDA; BOTELHO; COLUSSI, 2013, p. 17).

Em organizac6es complexas como no caso da saude, contar com um método de
planejamento € imprescindivel. Foi pensando sobre a necessidade de aumentar a
capacidade de governar que Carlos Matus concebeu o PES, “um método de
planejamento em que acao, situacdo e ator social formam um todo complexo, centrado
em problemas e em operacdes que deverdo ser efetuadas para sana-los” (LACERDA,;
BOTELHO; COLUSSI, 2013, p. 30).

No caso especifico dessa pesquisa adotou-se o PES para desenvolver e propor
um TERMO DE REFERENCIA, que por seu potencial de instrumentalizagdono
cotidiano dos servigcos podera servir como instrumento para aumentar a capacidade de
governar da instituigdo.

O TERMO DE REFERENCIA é um instrumento que nos permitira alcancar o
ponto desejado, ou seja, a implementacdo do PCS no Hospital Santa Casa de Campo
Mouréo.

O TERMO DE REFERENCIA, apresentado a seguir, assume, entdo, a forma
de um instrumento capaz de promover mudancas historico-estruturais no ambiente
hospitalar. Sendo assim, espera-se que a instituicdo também promova reflexdes
produzidas em torno do desejo de proporcionar a garantia da qualidade de vida dos

pacientes cirlrgicos.
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SUMARIO

1 Indicagao do objeto.

2 Justificativa (motivacao) da contratacao.

3 Especificagdo do objetivo.

4 Método: requisitos necessarios.

5 Critérios de aceitabilidade da proposta (no caso de
amostra, folder e catalogo).

1 INDICAGAO DO OBJETO
Propor uma ferramenta para implementar protocolos clinicos
em ambiente hospitalar.

2 JUSTIFICATIVA (MOTIVAQI\O) DA CONTRATAGRO
Grande dificuldade de éxito na implementagao de protocolos
clinicos, considerando as mais diversas causas.

3 ESPECIFICAQKO DO OBJETIVO

Propor a utilizagao do planejamento estratégico situacional
(PES) para a implementagao do protocolo de cirurgia segura
(PCS).

4 METODO: REQUISITOS NECESSARIOS

Realizar uma pesquisa com os

envolvidos no fluxo do paciente cirtrgico
na instituigao com objetivo de identificar
como os entrevistados conhecem 0
protocolo em questao.

Composicao do grupo de trabalho para
aplicagao do PES. Para a escolha desses
atores, recomenda-se que sejam individuos
que tenham envolvimento com o atendimento
dos pacientes cirtirgicos da instituigao. 0 NSP
(Nicleo de Seguranga do Paciente) pode
realizar esta escolha (conforme realizado
neste trabalho) ou através de consenso dos
setores, como por exemplo: os técnicos de
enfermagem do centro cirlirgico elegem uma
ou duas pessoas para participar da oficina do
PES.

Fazer uma busca nos prontuarios com o
objetivo de saber como esté a aplicagao dos
protocolos, desde que o protocolo ja tenha
sido implantado em outra ocasiao.

0 niimero de participantes pode variar, porém
recomenda-se que todos os setores que
tenham algum envolvimento com o
atendimento do paciente cirdrgico sejam
contemplados com representantes, incluindo
os colaboradores da area de gestao, TI, SAME,
etc.
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4.1 ESTRATEGIA DE INICIACAO DO PES

Apés a apresentagdo dos niimeros da realidade do hospital
(levantados por pesquisa ou busca em prontudrios) inicia-se o
PES.

MOMENTO EXPLICATIVO
|. Os membros do grupo de trabalho apontam todos os proble
forma expositiva. (Sugerimos uso de tarjetas).

II. Os problemas levantados sao agrupados por afinidade ou semelhanga d
democrdtica entre os participantes, constituindo assim os macroproblemas.
[ll. Os macroproblemas sao interligados de forma que sua possivel solugao
facilitar a resolugao de outros macroproblemas.

[V. Também de forma democratica, elege-se os macroproblemas que se resolvidos tem maior
no sucesso da implantagao do PCS. Esses macroproblemas recebem o nome de NO CRITICO.

MOMENTO NORMATIVO

1. 0 grupo de trabalho volta a desenvolver dindmicas (sugerimos uso de tarjetas) para agora propor
solugdes para resolver os nds criticos.

II. Novamente, de forma colegiada e democratica, e ap6s analisar a governabilidade do grupo de
trabalho, sao propostas e agrupadas solugdes pertinentes para cada NO GRITICO.

MOMENTO ESTRATEGICO

I. Com as solugdes propostas, inicia-se a fase de planejar como realizar ou colocar as proposigoes do
momento normativo. A ferramenta sugerida para facilitar este trabalho é o 5W2H, com plenitude de
aplicagdo para cada solugao desejada pelo grupo de trabalho.

MOMENTO TATICO OPERACIONAL
I. Golocar em pratica tudo que foi planejado nas fases anteriores do PES e descrito na ferramenta
5W2H.

5) CRITERIOS DE ACEITABILIDADE DA PROPOSTA (NO CASO DE AMOSTRA, FOLDER E
CATALOGO)

I. Recomenda-se monitorar os nimeros do PCS de forma que permita o retorno periddico dos
trabalhos do grupo de trabalho do PES, revivendo todos os momentos citades e com isso melhorar os
indices de sucesso que o PCS bem aplicado pode proporcionar ao paciente

cirdrgico.
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