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HISTORICO E PERFIL INSTITUCIONAL

1.1 Centro de Estudos e Pesquisas Dr. Joao Amorim - CEJAM

O Centro de Estudos e Pesquisas “Dr. Jodo Amorim” - CEJAM é uma entidade sem
fins lucrativos fundada em 20 de maio de 1991 por um grupo de médicos,
advogados e profissionais de salde do Hospital Pérola Byington - Centro de
Referéncia da Saude da Mulher e de Nutricdo, Alimentacdao e Desenvolvimento

Infantil - CRSMNADI para dar apoio aquela Instituicao.

Seu nome é uma homenagem ao Dr. Jodo Amorim, médico obstetra, um dos seus
fundadores e 1° Diretor Clinico do Hospital Pérola Byington, com ampla

experiéncia na administragdo em saude.

7

Com o lema “Prevenir é Viver com Qualidade”, é qualificado como
Organizacao Social (0OSS) em varios municipios com reconhecida experiéncia
na gestdo de servicos de salde, atuando por meio de contratos de gestdo e

convénios em parceria com o Poder Publico.

Atualmente, o CEJAM conta com mais de 120 servicos e programas de saude nos
municipios de Sao Paulo, Mogi das Cruzes, Rio de Janeiro, Peruibe, Cajamar e
Campinas, sendo uma Instituicdo de exceléncia no apoio ao Sistema Unico de
Saude (SUS).

Visao
“Ser a melhor instituicdo nacional na gestdo de saude populacional”.
Missao

"Ser instrumento transformador da vida das pessoas por meio de acdes de

promocao, prevencao e assisténcia a saude".
Valores

e Valorizamos a vida;
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e Estimulamos a cidadania;

e Somos éticos;

e Trabalhamos com transparéncia;

e Agimos com responsabilidade social;
e Somos inovadores;

e Qualificamos a gestdao.
Pilares Estratégicos

e Humanizacao;

e Atencdo a Saude;

e Equipe Multidisciplinar;

e Geracao e Disseminacao de Conhecimento;
e Tecnologia da Informacao;

e Ecossistema em Saude.
Lema
"Prevenir é Viver com Qualidade".

1.2 Contrato de Gestdao n° 408/2024

Em 01/10/2024 iniciou o novo Contrato de Gestdao n® 408/2024 , o referido
contrato visa a implantacdo e o gerenciamento técnico para a UNIDADE DE
PRONTO ATENDIMENTO UPA 24H PORTE II - ALTO DA PONTE E
UNIDADES DE SAUDE DA REDE ASSISTENCIAL: UBS ALTO DA PONTE,
UBS ALTOS DE SANTANA, UBS JD. TELESPARK E UBS SANTANA, este
contrato tem como principal objetivo fortalecer a saude local. Com esta interacdo
sera possivel realizar planejamento regionalizado, gestdo eficiente, integracao
entre a UPA e as UBSs, resposta rapida as necessidades e participagao
comunitaria.

A UPA ALTO DA PONTE realizarda os procedimentos de baixa e média
complexidade com énfase no atendimento de Urgéncia e Emergéncia em

Pediatria e Clinica Médica. Disponibilizarad os atendimentos de Urgéncia 24 horas
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por dia, ininterruptamente, considerados como tais os atendimentos nao
programados. Sera unidade de atendimento por demanda espontanea e
referenciada via APH.

A UPA ALTO DA PONTE referenciam pacientes apods estabilizacdo das condicoes
clinicas, para internagcao em unidades hospitalares com pactuacdo municipal.

A UPA ALTO DA PONTE tem 02 leitos de sala vermelha, 04 sala amarela, e 06
leitos de observacgdao adultos sendo 03 femininos e 03 masculinos, 06 leitos
infantis e 02 leitos de isolamento (01 adulto e 01 infantil), em consequéncia dos
atendimentos de Urgéncia, por periodo de até 24h (ndo caracterizando

internagao hospitalar);

2. ESTRUTURA DE MONITORAMENTO DAS ATIVIDADES

Todas as atividades realizadas na unidade sdo monitoradas por sistema
informatizado SALUTEM e ao fim de cada més, compilados em graficos seguidos

de analises criticas, visando o aprimoramento dos processos.

3. AVALIACAO E ACOMPANHAMENTO DOS SERVICOS DE SAUDE

O processo de avaliacgdo e acompanhamento dos servicos de saude sao
realizados através de relatorio mensal e a cada 04 meses realizado o relatorio

quadrimestral e o anual.

O presente relatério apresenta as atividades desenvolvidas no periodo de 01 a
28 de Fevereiro de 2026.
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TABELA ANEXO IIB “

1.1 Percentual do nimero de leitos 100% 100%
1.2 Equipe Minima de Profissionais 100% 100%
2.1 Percentual de pacientes atendidos por médico conforme tempo definido em, no maximo, 2 horas 90% 93%
2.2 Taxa de Mortalidade na unidade de emergéncia < 24h 4% 0.02%
2.3 Percentual de pacientes com suspeita divAé/C atendidos conforme linha de cuidados do 100% 100%
2.4 Percentual de pacientes trombolisados + percentual de pacientes encaminhados para ICP 100% 100%

conforme linha de cuidados do IAM
2.5 Cumprimentos e metas dos indicadores de linha de cuidado TRAUMA 100% 91%

2.6; 2.7; e 2.8; Indice de suspeicdo de SEPSE e abertura do protocolo; Nimero de pacientes 100% 100%
gue ndo receberam tratamento precoce de SEPSE; Adesdo ao protocolo.

2.9 Percentual de pacientes com classificacdo Azul encaminhados para UBS 100% 100%

2.10 Percentual de atendimento a pacientes encaminhados pelos servigos de atendimento 100% 100%
pré-hospitalar (SAMU, bombeiros, etc.)

2.11 Percentual de pacientes acolhidos com classificagdao de risco 100% 100%

2.12 Proporgdo de notificagbes de agravos de notificacdo compulsoéria 100% 100%
2.13 Nova consulta em menos de 24 horas < 5% 1,84%

3.1 Consultas em clinica médica 8500 8806

3.2 Consultas em pediatria 3200 1741

3.3 Proporgéo de pacientes atendidos para procedimentos de enfermagem na medicagéo 100% 100%

menor que 1 hora

4.1 Percentual de fichas de atendimento ambulatoriais faturados no periodo 70% 100%

4.2 Proporgdo de atendimento prioritario A pessoas vulneraveis 60% 100%
/100%

4.3 Percentual de comissdes atuantes e regulares 100% 100%

5.1 Monitoramento da manifestacdo do cliente, avaliagdo de reclamagdo e sugestdes 100% 100%
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5.2 Percentual de usuarios satisfeitos/ muito satisfeitos >80% 88%

4. FORCA DE TRABALHO
A forca de trabalho efetiva no periodo avaliado foi de 203 colaboradores CLT e
97 colaboradores PJs . O quadro abaixo apresenta a relacao de colaboradores

(CLT) previstos e efetivos no periodo de referéncia, estratificados por cargo.

4.1 Dimensionamento - Colaboradores CLT e PJ (item 1.2 anexo II B )

4.1.1 Dimensionamento colaboradores CLT

Previsto | Efetivo

RT Médico
Coordenador Médico Clinico
Coordenador Médico Pediatrico
Enfermeiro RT
Enfermeiro de Educagdo Permanente
Enfermeiro da CCIH
Técnico de CME
Gerente Administrativo

Assistencial Supervisor noturno (Enfermeiro)
Assistente Social
Farmacéutico
Farmacéutico Responsavel Técnico

Nutricionista
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Auxiliar administrativo
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o
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Recepcionista
Técnico de Informatica
Técnico de Seguranga do trabalho
Supervisor administrativo/recepcao
Motorista/ ambulancia
Técnico de Radiologia
RT Radiologia

Administrativa
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Auxiliar de Farmacia 4 7 1
Auxiliar de Almoxarifado 1 1 vi|
Auxiliar de arquivo 1 1 v
Auxiliar de Manutencgdo 2 2 vi|
Copeira 4 4 v
Vigilante 4 4 vi|
Controlador de acesso 12 12 vl
Auxiliar de Higiene / Servigos Gerais 12 12 vy
Auxiliar Servicos Gerais 1 1 v
Lider da Higiene 1 1 vi|
Engenharia Clinica 1 1 v
Enfermeiro 38 38 vi|
Técnico de Enfermagem 80 88 !

Concierge 1

1 v
 Tota | 206 | 210 | |

Analise Critica: No més de fevereiro, a unidade manteve a conducdo
estratégica da gestdo de pessoal ja estabelecida nos meses anteriores,
promovendo ajustes pontuais no quadro funcional, com atencdao especial a
equipe assistencial. O cenario organizacional permaneceu estavel, garantindo a
continuidade das atividades e a manutencao da qualidade dos servigos

prestados.

No que se refere ao dimensionamento, o setor de Técnicos de Enfermagem conta
com 78 profissionais ativos, registrando 10 colaboradores afastados no periodo.
Ainda assim, nao houve comprometimento da assisténcia, em razao das medidas
de cobertura adotadas. O setor de Recepgao manteve quantitativo acima do
previsto, considerando a presenca de um profissional ferista destinado a
cobertura de férias, sem impacto negativo nas atividades desempenhadas. Da
mesma forma, o cargo de Auxiliar de Farmacia apresenta quadro ampliado, com
o objetivo de assegurar reposicdo em periodos de folgas e férias, prevenindo

qualquer prejuizo ao atendimento e a assisténcia.
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De maneira geral, os indicadores de fevereiro demonstram que a unidade
permaneceu em conformidade com os parametros de seguranca assistencial
estabelecidos, mesmo diante das movimentagcdes no quadro funcional. A adogao
de estratégias preventivas para cobertura de auséncias reforca a eficiéncia da
gestdao de recursos humanos, evidenciando capacidade de planejamento e
resposta as demandas internas. A condugdo estratégica do quadro de pessoal
segue sendo um fator essencial para a manutencdo da estabilidade operacional e

da qualidade assistencial prestada.

4.2 Indicadores de Gestao de Pessoas

4.2.1 Equipe Minima de Profissionais

Equipe Minima de Profissionais

B Resultado == Meta
100,00%

100,00%

75,00%
50,00%

25,00%

0,00%
jan./26 fev./26

Analise Critica: No més de fevereiro, o quadro de colaboradores da unidade
permaneceu integralmente ativo, garantindo a cobertura total das atividades
assistenciais e administrativas programadas. O acompanhamento continuo dos
indicadores, aliado a aplicacdo de estratégias preventivas de contingéncia,
possibilitou a manutencao das escalas de trabalho e a adequada alocagao dos

profissionais conforme as demandas do servico.

A consisténcia observada ao longo do periodo evidencia a assertividade do

planejamento realizado e a integracdo entre os setores, assegurando que as
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funcOes essenciais fossem desempenhadas sem intercorréncias. A organizagao
estruturada das equipes favoreceu o atendimento das necessidades assistenciais,

mantendo a regularidade dos fluxos internos e a continuidade das operacoes.

De modo geral, fevereiro reafirma a manutencao de 100% de cobertura no
dimensionamento de pessoal, demonstrando a capacidade da unidade em
preservar sua estabilidade operacional e sustentar os padrdes de qualidade e
seguranca estabelecidos, mesmo diante das variagdes naturais do quadro

funcional.

4.2.2 Absenteismo

Absenteismo

RT Médico | 0,00%
Coordenador Médico Clinico | 0,00%
Coordenador Médico Pediatrico | 0,00%
Enfermeire RT | 0,00%
Enfermeiro de Educagae Permanente | 0,00%
Enfermeiro da CCTIH | 0,00%
Técnico de CME | 0,00%
Gerente Administrativo | 0,00%
Superviser neturno (Enfermeira) | 0,00%
Assistente Social | 0,00%
Farmaceutico | 0,00%
Farmacéutico Responsavel Técnico | 0,00%
Nutricionista | 0,00%
Auxillar administrative | 0,00%
Recepcicnista [l 0,45%
Técnico de Informatica | 0,00%
Técnico de Seguranca do trabalho | 0,00%
Supervisor administrative/recepcao | 0,00%
Motorista/ ambulancia | 0,00%
Técnico de Radiclogia | 0,00%
RT Radiologia | 0,00%
Auxiliar de Farmdcia | 0,00%
Auxiliar de Almoxarifado | 0,00%
Auxiliar de arquivo | 0,00%
Auxiliar de Manutengdo | 0,00%
Copeira | 0,00%
Viglante I 1,25%
Controlador de acesso I 1,67%
Auxiliar de Higiene / Servigos Gerais I 0,42%
Auxiliar Servigos Gerais | 0,00%
Lider da Higiene | 0,00%
Engenharia Clinica | 0,00%
Enfermeiro Il 1,18%
Téenico de Enfermagem D 2,22%
Conclerge l 0,00%

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00%
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Analise Critica: No més de fevereiro, a analise dos indices de absenteismo da
unidade demonstra um cendrio extremamente positivo, com resultados ainda
mais satisfatorios e plenamente compativeis com a dindmica operacional do
periodo. Os indicadores refletem a efetividade das acbGes continuas de
monitoramento e acompanhamento das equipes, contribuindo para a

manutengao da regularidade das atividades assistenciais e administrativas.

Os enfermeiros registraram indice de absenteismo de 1,18%, percentual
considerado controlado e dentro dos parametros esperados para a categoria, sem
qualquer impacto na organizacao das escalas ou na qualidade da assisténcia
prestada. O resultado reforca o comprometimento da equipe e a estabilidade do

desempenho assistencial.

Entre os técnicos de enfermagem, o indice apurado foi de 2,22%, demonstrando
reducdo em relagcdo a periodos anteriores e mantendo-se em patamar
administravel. O percentual ndo ocasionou prejuizos a assisténcia, evidenciando
adesdao as praticas de assiduidade e efetividade das estratégias de gestao

implementadas.

Os vigilantes apresentaram taxa de 1,25%. Considerando que o quadro é
composto por apenas quatro colaboradores, sendo um por plantdao, pequenas
variagbes tendem a impactar de forma mais significativa o indicador. Ainda
assim, o resultado foi bastante satisfatério e ndo comprometeu a cobertura dos

postos de trabalho.

Os controladores de acesso registraram absenteismo de 1,67%, indice
plenamente administrdvel e compativel com a funcdo, sem interferéncia na

organizagao das rotinas de seguranca e controle da unidade.

Os auxiliares de higiene apresentaram percentual de 0,42%, resultado
extremamente positivo, que reforca a estabilidade da equipe e a manutencao

adequada das atividades essenciais de limpeza e apoio. A recepcdao também
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manteve indice reduzido, com 0,45%, demonstrando organizacdo e compromisso

com a continuidade do atendimento.

De modo geral, o cenario de fevereiro evidencia excelente controle do
absenteismo, com todos os indicadores dentro de parametros muito satisfatérios.
As variagOes observadas foram pontuais e plenamente absorvidas pela
organizacao das equipes. A atuacao preventiva da gestdo, aliada ao
acompanhamento sistematico dos indicadores, segue fortalecendo a cultura de
assiduidade, promovendo estabilidade operacional e assegurando a continuidade

dos servicos com qualidade e seguranca.

4.2.3 Turnover

Turnover

RT Médico | 0,00%
Coordenador Médico Clinice | 0,00%
Coordenader Médico Pedidtrico | 0,00%
Enfermeire RT| 0,00%
Enfermeire de Educacio Permanente | 0,00%
Enfermeiro da CCIH | 0,00%
Técnico de CME | 0,00%
Gerente Adrinistrative | 0,00%
Supervisor noturno (Enfermeiro) | 0,00%
Assistente Social | 0,00%
Farmacéutico | 0,00%
Farmacéutico Responsavel Técnice | 0,00%
Nutricionista | 0,00%
Auxiliar administrative | 0,00%
Recepcionista | 0,00%
Tecnico de Informatica | 0,00%
Téenico de Seguranca do trabalhe | 0,00%
Supervisor administrativo/recepcde | 0,00%
Motorista/ ambulancia | 0,00%
Técnice de Radiclogia | 0,00%
RT Radiclogia | 0,00%
Auxiliar de Farmacla | 0,00%
Auxiliar de Almaxarifade | 0,00%
Auxliliar de arguive | 0,00%
Auxiliar de Manutengae | 0,00%
Copeira | 0,00%
Vigitante | 0,00%
Controlader de acesse | 0,00%
Auxiliar de Higiene [ Servigos Gerais | 0,24%
Auxiliar Servigos Gerais | 0,00%
Lider da Higiene | 0,00%
Engenharia Clinica | 0,00%
Enfermeirc Il 0,71%

Técnice de Enfermagem e 095%

Concierge i 0,00%

0,00% 5,00% 10,00%
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Analise Critica: No més de fevereiro, o setor assistencial da unidade
manteve-se plenamente estruturado, com reforcos pontuais no quadro de
colaboradores por meio de admissdes planejadas e alinhadas as necessidades
operacionais. As movimentacdes realizadas no periodo contribuiram para a
manutencdo do equilibrio das equipes e para a continuidade segura das

atividades desenvolvidas.

Destaca-se a contratagdao de um Auxiliar de Higiene, correspondente a 0,24% no
periodo, destinada a cobertura de afastamento. A medida assegurou a
continuidade das rotinas de limpeza e apoio, garantindo que as atividades
essenciais fossem mantidas sem qualquer impacto na assisténcia. No ambito
assistencial, foram admitidos dois Enfermeiros, representando 0,71% das

movimentacdes registradas no més.

As contratacOes fortaleceram a equipe, contribuindo para a adequada
organizacao das escalas, ampliacdo do suporte técnico e preservacao da
qualidade do cuidado prestado. Também foram realizadas duas admissdes de
Técnicos de Enfermagem, correspondendo a 0,98% no periodo. A recomposicdo
do quadro permitiu manter o dimensionamento previsto, minimizar possiveis
sobrecargas e sustentar a seguranca assistencial diante das demandas da

unidade.

As acdes implementadas demonstram uma gestao de pessoas organizada e
proativa, com respostas assertivas as necessidades identificadas. As admissdes
efetuadas asseguraram a continuidade dos servigos assistenciais e
administrativos, evitando desassisténcia e preservando a fluidez dos processos

internos.

De forma geral, fevereiro evidencia controle adequado das movimentagdes de
pessoal, com admissdes estratégicas que contribuiram para o fortalecimento das
equipes e para a estabilidade operacional da unidade. O alinhamento entre

planejamento, reposicao e acompanhamento continuo das demandas reforca a
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capacidade institucional de manter elevados padrdoes de qualidade, seguranca e

organizacao.

4.2.4 CAT (Comunicacao de Acidente de Trabalho)

CAT

RT Médico

Coordenador Médico Clinico
Coordenador Médico Pediatrico
Enfermeiro RT

Enfermeiro de Educagio Permanents
Enfermeiro da CCIH

Técnico de CHME

Gerente Administrativo
Supervisor noturno (Enfermeira)
Assistent= Social

Farmacéutico

Farmacéutico Responsavel Técnico
Nutricionista

Auxiliar administrativo
Recepcionista

Tecnico de Informatica

Técnico de Seguranca do trabalho
Supervisor administrative/recepgao
Motorista/ ambulancia

Técnico de Radiologia

RT Radiologla

Auxiliar de Farmacia

Auxiliar de Almoxarifado

Auxiliar de arquivo

Auxiliar de Manutengdo

Copeira

Vigilante

Controlador de acesso

Auxiliar de Higiene / Servigos Gerais
Auxiliar Servigos Gerals

Lider da Higiene

Engenharia Clinica

Enfermairo

Técnico de Enfermagem
Concierge

C0OD 000000 CO00C0CDO00O000O000C000000CC00C00 O

Analise critica: Durante o més em anadlise, ndao foram registrados acidentes
de trabalho ou eventos adversos relacionados a seguranca ocupacional.
Esse resultado demonstra a efetividade das medidas preventivas adotadas e o

comprometimento das equipes com as normas de seguranca.
Pontos Positivos Identificados

e Cumprimento das normas de biosseguranca em todos os setores.
e Uso adequado de Equipamentos de Protecao Individual (EPIs) pelos

colaboradores.

15
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e Treinamentos periddicos realizados recentemente, que reforcaram praticas
seguras.
e Monitoramento continuo das condi¢cbes ambientais e estruturais,

garantindo ambientes livres de riscos imediatos.
Oportunidades de Melhoria

Mesmo sem acidentes, € importante destacar pontos que podem ser aprimorados

para manter o indice de seguranca:

e Revisdo preventiva dos protocolos para identificar possiveis falhas antes
que se tornem incidentes.

e Simulacdes de emergéncia para manter a equipe preparada em situagoes
criticas.

e Reforco da cultura de seguranca por meio de campanhas internas e
comunicacao constante.

e Aprimoramento do registro de quase-acidentes (near misses), que podem

fornecer dados valiosos para prevencao futura.
Conclusao

A auséncia de acidentes neste més é um indicador positivo da maturidade dos
colaboradores e setor relacionado a seguranca do paciente. Contudo, a andlise
critica reforca que a prevencdo deve ser continua, e que a manutencao de
treinamentos, auditorias internas e incentivo a cultura de seguranca sao

fundamentais para garantir que esse resultado se repita nos proximos periodos.

5. DIRETRIZES DA QUALIDADE E RESULTADOS

Os indicadores sao fundamentais para o planejamento e avaliagdo da unidade.
Estdo relacionados a qualidade da assisténcia oferecida aos pacientes e medem
aspectos relacionados a efetividade da gestdo e ao seu desempenho. Nesse

sentido, os dados apresentados a seguir retratam as atividades realizadas na
UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO UPA 24H PORTE II —~ALTO DA PONTE.
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5.1 Indicadores de Desempenho Assistencial - UPA ALTO DA PONTE

5.1.1 Percentual de pacientes atendidos por médico conforme tempo em
2 horas

% de pacientes atendidos por médico conforme
tempo definido, em no maximo 2 horas

B Resultado == Meta >
100,00% 100,00%

75,00%
50,00%

25,00%

0,00%

jan./26 fev./26

Analise critica: No més de fevereiro, a UPA Alto da Ponte registrou 10.138
atendimentos, mantendo volume assistencial expressivo e desempenho
consistente no indicador de oportunidade. Do total de atendimentos realizados,
93% foram encerrados em até duas horas, permanecendo acima da meta
contratual de 90%. Esse resultado representa aproximadamente 9.428
atendimentos concluidos dentro do prazo, confirmando a manutencdo da

eficiéncia assistencial da unidade.

Fast Track

O Fast Track manteve-se como ferramenta estratégica para organizacao do fluxo
assistencial. Em fevereiro, foram realizados 931 atendimentos nesse modelo,
com tempo médio de atendimento de 37 minutos, apresentando redugao em
relacdo ao més anterior, quando o tempo médio havia sido de aproximadamente

41 minutos.

Essa diminuicdo no tempo médio evidencia ganho adicional de eficiéncia no
manejo de pacientes de baixa complexidade, reforcando a maturidade
operacional do fluxo rapido. A redugao do tempo de permanéncia desses

pacientes contribui diretamente para:
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e diminuicao da pressao sobre a sala de espera;

e melhor distribuicdo da demanda entre os consultérios;

e preservacao da capacidade das equipes para os casos de maior gravidade.

Além disso, o modelo continua apresentando impacto econdmico positivo para a

unidade.

O custo médio de insumos por paciente no Fast Track foi de R$2,18, enquanto o
custo médio dos pacientes verdes no fluxo convencional foi de R$3,57. Essa
diferenca representa economia de R$1,39 por paciente, equivalente a 38,9% de

reducao de custo.

Considerando os 640 pacientes atendidos no Fast Track no periodo analisado, o
custo total desse fluxo foi de R$ 1.392,28. Caso esses mesmos pacientes fossem
atendidos pelo fluxo convencional, o custo estimado seria de R$ 2.284,80, o que

demonstra economia direta de R$ 892,52 para a unidade.

Esse resultado reforca que o Fast Track ndao apenas melhora a eficiéncia
assistencial, como também promove uso mais racional de recursos, reduzindo
consumo de insumos e tempo de permanéncia sem comprometer a qualidade do

atendimento.

Sintese Gerencial

A andlise de fevereiro demonstra que a UPA Alto da Ponte mantém processo
assistencial estavel e resiliente, mesmo diante de variagdes naturais do fluxo de
urgéncia e emergéncia. A unidade segue superando a meta contratual do
indicador de oportunidade, mantendo desempenho consistente na resolutividade

dos atendimentos.
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O Fast Track permanece como componente fundamental da estratégia

operacional, contribuindo simultaneamente para:

e melhoria da fluidez assistencial;

e reducao do tempo médio de atendimento;

e otimizagao do uso de recursos.

A combinacao desses fatores evidencia maturidade organizacional e consolidagao
dos processos internos, permitindo que a unidade absorva variagdes de demanda
sem impacto relevante na qualidade assistencial ou nos indicadores de

desempenho.

5.1.2 Percentual de niumero de leitos

Leitos

B Resultado == Meta
100,00%

100,00% 100,00%

75,00%
50,00%

25,00%

0,00%
jan./26 fev./26

Analise critica: A Unidade de Pronto Atendimento 24 horas Alto da Ponte possui
capacidade instalada de 20 Ileitos assistenciais conforme edital de
chamamento, distribuidos entre os setores de maior complexidade do
atendimento de urgéncia e emergéncia. O dimensionamento contempla 2 leitos

de emergéncia (1 adulto e 1 pediatrico), 4 leitos na Sala Amarela, 6
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leitos de observacao adulto, 1 leito de isolamento adulto, 6 leitos de
observacao pediatrica e 1 leito de isolamento pediatrico, configurando
100% de ocupacao da capacidade estrutural de leitos disponiveis para

assisténcia.

No més de fevereiro, a unidade registrou 364 atendimentos assistenciais
relacionados a observacdao, emergéncia e Sala Amarela, consolidando-se
como um servico estratégico de referéncia na Rede de Atencdo a Saude. Esses
atendimentos tiveram origem tanto por demanda espontanea quanto por
encaminhamentos regulados, reforcando o papel fundamental da unidade na
garantia de acesso oportuno ao cuidado e na organizacdao do fluxo assistencial

regional.

Sob a dtica da gestdo em salde, esse quantitativo demonstra ndo apenas a
elevada procura pelo servico, mas também a capacidade operacional da
unidade em responder de forma eficaz as necessidades assistenciais,
mantendo a continuidade do cuidado, a seguranga do paciente e a resolutividade
clinica. Mesmo em cendrios de alta pressao assistencial, observa-se a
manutengao da qualidade dos processos de atendimento, refletindo a
organizacao das rotinas assistenciais e a integracdo entre as equipes

multiprofissionais.

O monitoramento sistematico do volume de atendimentos constitui uma
ferramenta essencial para a analise do perfil epidemiolégico e assistencial
da demanda, fornecendo subsidios relevantes para o planejamento estratégico
institucional. Esses dados permitem o dimensionamento mais adequado das
equipes, a otimizacao da alocacao de recursos humanos e estruturais, bem como

o aprimoramento da gestdo dos fluxos assistenciais.

Adicionalmente, a anadlise continua desses indicadores contribui para o
fortalecimento da capacidade de resposta da unidade, favorecendo maior
eficiéncia operacional e melhor desempenho dos indicadores de qualidade

assistencial. Esse processo possibilita identificar oportunidades de melhoria,
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antecipar cenarios de maior demanda e desenvolver estratégias voltadas a

qualificacdo do atendimento.

Destaca-se, ainda, a relevancia do aprimoramento permanente dos
processos organizacionais e da articulacao com os demais pontos da
Rede de Atencdao a Saude, com foco na qualificacdo dos fluxos de
encaminhamento, na racionalizacao do uso dos recursos assistenciais e na

ampliacao da resolutividade do servigo.

Nesse contexto, a consolidacdo de praticas assistenciais baseadas em
qualidade, seguranca do paciente e eficiéncia na gestao do cuidado
contribui para a sustentabilidade operacional da unidade e para o fortalecimento
do sistema de saude, assegurando uma assisténcia cada vez mais resolutiva,

integrada e centrada nas necessidades da populagao atendida.

Setores de Admissao

Sala Lilas

0,5%

Observacao Pediat...
11,3%

Sala Vermelha
7.4%

Sala Amarela

20,9%

218

Observagao Adulto
59,9%
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Perfil de Classificacao de Risco dos Pacientes Admitidos

Classificacao de Risco
Azul

1,6% g
Verde /

1,3% M

Vermelho
11,8%

Amarela
75,3%

Analise critica: Do total de pacientes avaliados no periodo, 43 (11,8%) foram
classificados como vermelhos, configurando situacOes criticas que demandam
intervencao imediata, suporte assistencial intensivo e pronta mobilizacao de

recursos especializados.

A predominancia concentrou-se na classificagdo amarela, com 274 pacientes
(75,3%), evidenciando elevada demanda por atendimentos de risco
intermediario. Esses casos requerem monitorizacdo continua, reavaliacOes
periddicas, atuacdao intensiva da equipe multiprofissional e maior utilizacdo de

recursos diagndsticos e terapéuticos.

Foram classificados como verde 41 pacientes (11,3%), correspondendo a
quadros de menor complexidade e maior estabilidade clinica. Adicionalmente, 6

pacientes (1,6%) receberam classificacdo azul, caracterizando situagdes de baixa
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complexidade, passiveis de manejo com intervencdes simplificadas e menor

necessidade de recursos assistenciais.

Nao houve registro de pacientes enquadrados na classificagdo cinza no periodo

analisado.

Sob a perspectiva da gestdo hospitalar, a expressiva concentragao de casos na
categoria amarela revela impacto direto sobre a taxa de ocupacao dos leitos de
observacdo, o tempo médio de permanéncia, a rotatividade de leitos e a
produtividade das equipes assistenciais. Tal perfil assistencial exige planejamento
operacional continuo, com monitoramento sistematico dos indicadores de

desempenho e avaliagao permanente da capacidade instalada da unidade.

Diante desse cenario, torna-se estratégico fortalecer acdes gerenciais voltadas a
otimizagdo do fluxo interno, padronizacdo de protocolos assistenciais,
qualificacao dos processos de regulacao e ampliacao da integracao com os
diferentes pontos da Rede de Atencdo a Saude. Essas iniciativas contribuem para
a mitigacao de gargalos assistenciais, melhoria da resolutividade, maior

eficiéncia operacional e sustentabilidade institucional.

A estratificagdao de risco consolida-se, assim, como instrumento fundamental de
governanca clinica e administrativa, subsidiando o planejamento estratégico, o
dimensionamento adequado de equipes e a alocacao racional de recursos. O
acompanhamento sistematico desse indicador permite a implementacdo de agdes
de melhoria continua, com foco na seguranca do paciente, na reducao da

sobrecarga assistencial e na qualificacao permanente do cuidado prestado.
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Perfil de Sexo dos Pacientes Admitidos

Perfil Sexo
Feminino
45.3%
Masculino
54.7%

Anadlise critica: No més de fevereiro, a andlise do perfil epidemioldgico dos
pacientes mantidos em regime de observacao evidenciou discreta predominancia
do sexo masculino, com 199 atendimentos (54,7%), em comparagao a 165
pacientes do sexo feminino (45,3%). A distribuicdo observada demonstra relativo
equilibrio entre os sexos, configurando importante parédmetro para o
planejamento assistencial, dimensionamento de equipes e organizacdo da

capacidade operacional da unidade.

A predomindncia masculina pode estar relacionada a fatores epidemioldgicos
especificos, como maior exposicdo a agravos agudos, eventos traumaticos e
condicdes clinicas associadas ao perfil ocupacional e comportamental. Ainda
assim, a proximidade percentual entre os sexos reforca o carater abrangente da
demanda assistencial atendida pela unidade, evidenciando seu papel estratégico

como ponto de atengdo intermediario na Rede de Atengao as Urgéncias.
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Nesse contexto, a UPA reafirma sua fungao resolutiva ao garantir acolhimento
com classificacdo de risco qualificada, estabilizacdo clinica em tempo oportuno e
encaminhamento regulado quando necessario, em conformidade com protocolos
institucionais e diretrizes vigentes. Tal atuacao contribui para a organizacao do
fluxo assistencial e para a reducao de sobrecarga nos servigos hospitalares de

maior complexidade.

Sob a dtica da gestdo, o monitoramento continuo do perfil sociodemografico e
epidemioldgico dos usuarios constitui ferramenta essencial para a identificagao
de tendéncias assistenciais, sazonalidades e padroes de utilizacdo do servigo.
Esses dados subsidiam decisOes estratégicas relacionadas a alocagao racional de
recursos humanos, materiais e tecnoldgicos, promovendo maior eficiéncia

operacional e melhor desempenho assistencial.

Destaca-se, ainda, a relevancia da integracdo efetiva entre a UPA e a Atencdo
Primdria a Saude como eixo estruturante da Rede de Atencdo a Saude. A
articulacdo intersetorial fortalece os fluxos de referéncia e contrarreferéncia,
favorece a continuidade do cuidado e contribui para a reducdao de demandas
evitaveis nos servicos de urgéncia, otimizando a capacidade instalada e

ampliando a resolutividade do sistema.

Sob o enfoque gerencial, a analise sistematica desses indicadores possibilita a
implementacdao de estratégias de melhoria continua, direcionadas ao
aprimoramento dos processos assistenciais, a qualificacdo do atendimento
prestado e a sustentabilidade operacional da unidade, consolidando a governanca

clinica e administrativa do servico.
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Perfil Etario dos Pacientes Admitidos

Perfil Etario

80 + 0412 anos
13,2% 11,5%
60 a 79 anos

21, 7%

13 4 59 anos
53,6%

Analise critica: Durante o més de fevereiro, os 364 pacientes admitidos nos
setores de observacao e emergéncia apresentaram ampla distribuicdo etaria,
evidenciando a relevancia estratégica da unidade no contexto da Rede de
Atencdo a Saude e sua capacidade de absorver demandas assistenciais de

diferentes perfis clinicos.

A maior concentracao de atendimentos ocorreu na faixa etaria de 13 a 59 anos,
com 195 pacientes (53,6%), refletindo predominancia da populacdo
economicamente ativa e maior exposicdo a agravos agudos, intercorréncias
traumaticas e descompensacdes clinicas. Em seguida, destacaram-se os
pacientes entre 60 e 79 anos, totalizando 79 atendimentos (21,7%), grupo que,
em geral, apresenta maior carga de doencgas crOnicas e maior risco de
instabilidade clinica. A populagdo com 80 anos ou mais correspondeu a 48
atendimentos (13,2%), configurando demanda relevante de pacientes com maior

fragilidade, multimorbidades e potencial necessidade de monitorizagdo intensiva.
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JA a faixa etaria de 0 a 12 anos representou 42 atendimentos (11,5%),
demonstrando a capacidade da unidade em atender também intercorréncias

pediatricas.

Esse perfil etdrio evidencia a abrangéncia assistencial da unidade ao longo de
todo o ciclo de vida, exigindo organizacdo estrutural e assistencial compativel
com diferentes niveis de complexidade. A heterogeneidade da demanda impode
necessidade de protocolos especificos por faixa etaria, qualificacdo permanente
das equipes multiprofissionais e adequada distribuicao de recursos humanos,

tecnoldgicos e estruturais.

Sob a perspectiva gerencial, a analise desse indicador permite identificar padrdes
epidemiolégicos e tendéncias de utilizacdo do servico, subsidiando o
planejamento estratégico e operacional. O monitoramento sistematico da
distribuicdo etdria contribui para o dimensionamento assertivo das equipes,
organizacao dos fluxos internos e fortalecimento da capacidade resolutiva da

unidade.

O cenario observado demonstra alinhamento entre a atuacdo das equipes e o
perfil epidemioldgico do territdério, assegurando respostas oportunas as
demandas assistenciais, continuidade do cuidado e manutencao de elevados
padroes de qualidade e seguranca do paciente, elementos essenciais para a

sustentabilidade operacional e a governancga clinica da unidade.
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Escala de Fugulin

ESCALA DE FUGULIN

B Minimos cuidados

® Intermedidrios cuidados

M Alta dependéncia cuidados
B Semi-intensivos cuidados

m Intensivos cuidados

Analise critica: No més de fevereiro, o perfil de dependéncia funcional dos
pacientes atendidos na unidade, conforme a Escala de Fugulin, apresentou a

seguinte distribuicao.

Constata-se que 114 pacientes (46%) foram classificados como necessitando de
cuidados minimos, evidenciando que a maior parte da demanda assistencial
corresponde a casos de menor complexidade. Esse perfil permite adequada

monitorizacao e assegura a continuidade do cuidado com segurancga.

Observa-se também que 74 pacientes (30%) enquadraram-se nas categorias
intermediario e semi-intensivo, demonstrando que a Observacao Clinica Adulta

dispOe de estrutura e organizagao compativeis com o atendimento de casos mais
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complexos. Esses pacientes requerem vigildncia continua, intervencdes
assistenciais frequentes e atuacao multiprofissional integrada, aspectos

essenciais para garantir qualidade e resolutividade na assisténcia.

Além disso, 52 pacientes (21%) foram classificados como de alta dependéncia, o
que reforca a capacidade da unidade em prestar assisténcia segura a pacientes
fragilizados ou em condigGes clinicas mais graves, ainda que temporariamente,

até definicao de alta ou transferéncia para servicos de maior complexidade.

De modo geral, o panorama evidenciado pela Escala de Fugulin demonstra que a
unidade atende uma populacao com diferentes niveis de dependéncia funcional,
mantendo equilibrio entre resolutividade, monitorizagdao constante e cuidado
individualizado. A atuacao de equipe capacitada e a aplicacao de protocolos
assistenciais adequados a cada nivel de complexidade contribuem diretamente

para a qualidade do atendimento.

Essa distribuicao confirma a competéncia da equipe multiprofissional na oferta de
assisténcia segura e eficaz, garantindo que cada paciente receba o cuidado
necessario conforme sua condicdo clinica e funcional, fortalecendo a eficiéncia

operacional e a segurancga assistencial.
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Perfil Hipotese Diagnostica dos Adultos

Hipétese Diagnéstica Adulto

Outras causas
8.3%
Vomitos e

1,8%
/
‘/-0

Causas pulmonares

8,3%

Sepse

5.9%

ITU/ DRC

3,3%

RNC/ QEG

3,6%

Hemorragia

1.2%

Tae / Ideagao Suicida
5,3%

Causas cardiovasc...
18, 7%

Crise convulsiva

& 4,5%

AVC
2.1%
Dor abdominal Dengue
11,6% 0,3%
Disttirbio eletrolitico
2,7%
CAD Trauma
2,4% 20,2%

Analise critica : No periodo avaliado, foram registrados 337 atendimentos na
populacdo adulta, evidenciando diversidade de apresentacdes clinicas e relevante

complexidade assistencial.

Os traumas representaram o principal motivo de atendimento, com 68 casos
(20,2%), seguidos pelas causas cardiovasculares, com 63 registros (18,7%),
confirmando elevada demanda por manejo de agravos agudos e potencialmente

graves.

As causas pulmonares corresponderam a 28 casos (8,3%), enquanto a dor
abdominal somou 39 atendimentos (11,6%), configurando importante volume de

queixas clinicas gerais.

Destacaram-se ainda sepse (5,9%), transtornos psiquiatricos/ideacao suicida

(5,3%), crises convulsivas (4,5%), além de registros de disturbios eletroliticos,
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CAD, AVC, ITU/DRC, hemorragias e vOmitos persistentes, demonstrando

heterogeneidade e variabilidade de gravidade dos casos atendidos.

O conjunto dos dados evidencia predominio de agravos traumaticos e
cardiovasculares, associados a condigoes infecciosas, metabdlicas e neuroldgicas
gue exigem aplicacdo rigorosa de protocolos assistenciais, monitorizagao

continua e preparo técnico das equipes.

Sob a odtica gerencial, o perfil identificado reafirma a capacidade da unidade em
estabilizar e direcionar pacientes de média e alta complexidade, subsidiando o
planejamento estratégico, o dimensionamento de equipes e a alocacdo racional
de recursos, além de reforcar a importancia da articulacdo com a Atencdo
Primaria a Saude para continuidade do cuidado e reducdao de demandas

evitaveis.
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Perfil Hipotese Diagnostica da Pediatria

Hipétese Diagnéstica 0 a 12 anos

Outras causas
14,3%

Causas pulmonares
17,9%

Dor abdominal
3,6%

Acidente com anim...
14,3%

Crise convulsiva
7,1%

Intoxicagdo exdgena

10,7%

Dengue

Trauma 3.6%
25,0% Abuso

3,6%

Analise critica: No periodo avaliado, foram registrados 28 atendimentos na
populacdo pediatrica, evidenciando diversidade de apresentagdes clinicas e
reafirmando a capacidade assistencial da unidade no manejo de urgéncias e
emergéncias infantis no contexto da Rede de Atencao a Saude (RAS).

Os traumas representaram a principal causa de atendimento, com 7 casos
(25%), incluindo quedas e acidentes domésticos, reforcando a importancia de
avaliacao clinica criteriosa, intervengdes oportunas e orientagdo preventiva aos

responsaveis.

As causas pulmonares e os acidentes com animais pegonhentos corresponderam
a 5 casos cada (17,9%), configurando demanda significativa por monitorizagao

clinica e manejo especifico conforme protocolos assistenciais.
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Registraram-se ainda intoxicacdo exdgena em 3 casos (10,7%) e crise convulsiva
em 2 casos (7,1%), condicdes que exigem avaliacdo imediata e vigilancia

continua.

Outros agravos incluiram dor abdominal, dengue e abuso, com 1 caso cada
(3,6%), além de 4 atendimentos classificados como outras causas (14,3%),

evidenciando a heterogeneidade do perfil clinico pediatrico atendido.

O conjunto dos dados demonstra a aptiddo da unidade para avaliagao,
estabilizacdo e direcionamento seguro de pacientes pediatricos com diferentes
niveis de gravidade, assegurando aplicacdo de protocolos institucionais,
seguranca assistencial e articulacao efetiva com a rede para continuidade do

cuidado.
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Desfecho dos Pacientes Admitidos

Desfecho

Evasdo
7,6%
Obito
1,5%

Alta
53,1%

Transferéncia
37,9%

Analise critica : No periodo avaliado, os desfechos dos 342 atendimentos
distribuiram-se da seguinte forma: 182 pacientes (53,1%) receberam alta
médica, 130 (37,9%) foram transferidos para outros pontos da rede assistencial,
5 pacientes (1,5%) evoluiram para Obito e 26 casos (7,6%) resultaram em

evasao.

A predominancia de altas médicas demonstra adequada capacidade resolutiva da
unidade na avaliagdo, estabilizacdo e manejo clinico dos casos de baixa e média
complexidade. Paralelamente, o percentual expressivo de transferéncias
evidencia funcionamento efetivo dos fluxos regulatérios e integracdo com os
servicos de maior complexidade, assegurando continuidade assistencial aos

pacientes que demandam suporte especializado.

A taxa de 6bito, proporcional ao perfil de gravidade atendido, reflete a admissao

de casos criticos que exigiram intervencbes imediatas e aplicagdo rigorosa de
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protocolos assistenciais. Esse indicador reforca a importancia da vigilancia clinica
continua, da capacitacdo técnica das equipes e do monitoramento sistematico

dos processos assistenciais.

O indice de evasdo, embora moderado, sinaliza necessidade de analise
permanente dos fatores associados, como tempo de permanéncia, comunicagao
com usuarios e organizacao do fluxo interno, visando reduzir riscos assistenciais

e fortalecer a seguranca do paciente.

Sob a otica gerencial, a avaliacdo sistematica dos desfechos constitui
instrumento essencial de governanca clinica e administrativa, permitindo
mensurar a resolutividade do servico, identificar oportunidades de melhoria e
orientar decisbes estratégicas voltadas a eficiéncia operacional, qualidade

assistencial e sustentabilidade institucional.

Tempo de Permanéncia

Maximo 143:46:00
Médio 15:34:00
Minimo 0:25:00

Analise critica: No periodo avaliado, o tempo de permanéncia dos pacientes na
unidade apresentou variacdo expressiva, com tempo maximo de 143h46min,

tempo médio de 15h34min e tempo minimo de 00h25min.

O tempo médio observado demonstra adequada capacidade da unidade em
realizar avaliacdo, monitorizacdo e estabilizacdo clinica em periodo compativel
com o perfil assistencial predominante. Esse indicador sugere organizagao
eficiente dos fluxos internos e atuagao resolutiva da equipe multiprofissional na

conducao dos casos de baixa e média complexidade.



@ UP&24h ﬂ PREFEITURA

c EJAM UMICWADE D€ PRONTO ATENCIMENTO SAD JOSE DOS CAMPOS

Entretanto, a amplitude significativa entre o tempo minimo e o tempo maximo
evidencia a heterogeneidade dos quadros atendidos, incluindo desde situagdes de
rapida resolucao até casos que demandaram acompanhamento prolongado,
suporte clinico intensivo ou permanéncia estendida em decorréncia de regulacdo

para servicos de maior complexidade.

Sob a perspectiva da gestdo, o tempo de permanéncia constitui indicador
estratégico de desempenho operacional e qualidade assistencial. Seu
monitoramento sistematico permite avaliar a rotatividade dos leitos de
observacdo, identificar possiveis gargalos nos fluxos de encaminhamento,
analisar a efetividade da regulacao e subsidiar o dimensionamento adequado das

equipes e da capacidade instalada.

Os casos de permanéncia prolongada reforcam a importancia do fortalecimento
dos processos de articulagdo com a Rede de Atencdo a Saude, especialmente no
que se refere a regulacdo de vagas e a agilidade nos encaminhamentos. A
adocao de estratégias voltadas a otimizacao do fluxo assistencial contribui para
reducdo da sobrecarga, melhoria da eficiéncia operacional e manutencdao da

sustentabilidade institucional.

Dessa forma, o acompanhamento continuo desse indicador permite direcionar
acoes de melhoria voltadas a qualificacdo dos processos assistenciais,
racionalizacdo dos recursos humanos e materiais e fortalecimento das praticas
relacionadas a seguranca do paciente, qualidade do cuidado e governanca clinica

da unidade.
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Pacientes Regulados via SIRESP

Analise critica: Em 05 de janeiro de 2026, a unidade passou a realizar a
regulacao de 100% dos pacientes por meio do sistema SIRESP, consolidando um
modelo assistencial mais organizado, seguro e alinhado as diretrizes da Rede de
Atencdo a Saude. A medida teve como objetivo qualificar o processo de
transferéncia interinstitucional, assegurando maior precisdo na comunicagao

clinica, rastreabilidade das solicitacdes e efetividade na continuidade do cuidado.

A implantagao integral do sistema resultou em avancos estruturais e operacionais

relevantes, evidenciados por indicadores estratégicos de desempenho:

e Cobertura regulatoéria integral (100%), garantindo padronizacao das

informacodes clinicas e maior agilidade nos fluxos de encaminhamento;

e Reducdo do tempo médio de solicitacdo de vaga, com formalizacdao mais

agil e tecnicamente qualificada das demandas;

e Melhoria do tempo de resposta da regulacdo, favorecendo decisdes céleres

e proporcionais a gravidade clinica;

e Aumento da taxa de transferéncias efetivadas, com diminuicdo de

devolugdes por inconsisténcias documentais ou lacunas informacionais;

e Fortalecimento da segurancga assistencial, especialmente em condigoes
tempo-dependentes, como AVC, IAM e sepse, reduzindo o risco de atrasos

criticos.

Sob a otica da gestdo hospitalar, a utilizacdo integral do SIRESP representa
avanco significativo na governanca clinica e administrativa, promovendo maior
integracdo entre os pontos da rede, otimizacdo dos recursos disponiveis e

qualificacdo dos indicadores institucionais.
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Trata-se de medida estruturante que contribui para maior resolutividade do
servico, melhoria dos desfechos clinicos e consolidacdo de uma assisténcia mais

segura, eficiente e centrada no paciente.

Monitoramento da Remocao Realizada na Unidade

Remocao

Avangada
22,6%

Basica
77,4%

Analise Critica

No més de fevereiro, a unidade realizou 139 remocdes, sendo 110 (77,4%)
classificadas como remogdes basicas e 29 (22,6%) como remogdes avancgadas.
Essa distribuicdo demonstra adequacao do tipo de transporte ao perfil clinico e ao
grau de gravidade dos pacientes, em conformidade com os critérios assistenciais
e regulatérios vigentes, garantindo seguranca e qualidade no processo de

transferéncia.

A andlise dos indicadores operacionais e assistenciais evidencia avangos na

organizacao e na eficiéncia dos fluxos de remocao.
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O tempo médio entre a solicitacdo e a chegada do transporte manteve-se dentro
dos parametros operacionais esperados, com melhor desempenho nos casos
previamente regulados, o que demonstra maior eficiéncia na mobilizacdo dos

recursos disponiveis.

Em relacdo ao tempo médio entre a solicitacdo e a efetivacdo da transferéncia,
observou-se reducdo progressiva ao longo do periodo, refletindo maior agilidade
na articulacdo entre a unidade solicitante, a central de regulagao e os servigos de

destino.

A taxa de resolutividade das remogdes manteve-se elevada, com significativa
proporcao de transferéncias efetivadas ja na primeira solicitacdo. Esse resultado
indica adequado alinhamento entre os critérios clinicos, a disponibilidade de
recursos na rede e a comunicagdao entre os servicos envolvidos no processo

assistencial.

No que se refere a adequacdo clinica do transporte, verificou-se correspondéncia
entre o nivel de complexidade do paciente e o tipo de remocao realizado (basica
ou avangada), contribuindo para a reducdo de riscos assistenciais durante o

deslocamento e assegurando maior seguranga ao paciente.

Quanto a seguranca do processo, nao foram registradas intercorréncias
relevantes relacionadas ao transporte no periodo analisado, o que reforca a
efetividade do planejamento assistencial, da organizacao logistica e da execucdo

das remocoes.

Sob a perspectiva gerencial, os indicadores avaliados reforcam a eficiéncia do
fluxo de remocOes, a qualificacdo do processo regulatério e a capacidade da
unidade em responder de forma oportuna as demandas assistenciais,

especialmente nos casos de maior complexidade e dependentes de tempo.

No periodo avaliado, foram registradas 529 solicitacdes de vagas reguladas, das

quais 145 evoluiram para vagas aceitas, 101 foram negadas e 9 evoluiram para
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evasdo. Esses dados evidenciam o elevado volume de demandas regulatérias
absorvidas pela unidade, além de refletirem a complexidade da gestao de leitos
no contexto da rede assistencial, frequentemente marcada por limitagOes

estruturais e alta demanda por internagdes.

Adicionalmente, no que se refere as solicitacbes de remocao de pacientes
acamados e/ou dependentes de oxigenoterapia, atendidos na unidade em
decorréncia de demandas urgentes — como troca de sonda nasoenteral (SNE) e
outros procedimentos — foram registradas 37 solicitacdes no periodo, o que
reforca o papel da unidade como importante ponto de apoio assistencial para
pacientes com maior grau de dependéncia clinica, frequentemente provenientes

da rede domiciliar ou de instituicdes de longa permanéncia.

De forma geral, os dados analisados demonstram adequada capacidade
operacional da unidade, associada a manutencdo da seguranga assistencial, a
articulacao eficiente com os servicos da rede de atencdo a salde e a resposta

qualificada as demandas regulatérias e de remocao no periodo avaliado.
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5.1.3 Taxa de Mortalidade < de 24H

Taxa de Mortalidade
B Resultado = Meta

5,00%

4,00% 4,00%

3,00%

2,00%

1,00%

0,00% = 0.02%
jan./26 fev./26

Analise critica: No periodo analisado, a unidade contabilizou seis (06) 0bitos,
sendo quatro (04) apds 24 horas de internacdao e dois (02) com tempo de
permanéncia inferior a 24 horas. Todos os eventos passaram por avaliacao
criteriosa da equipe técnica, sendo classificados como ndo evitaveis, conforme

critérios institucionais e analise clinica individual.

A taxa de mortalidade entre os pacientes com permanéncia a 24 horas foi de
0,02%, percentual expressivamente abaixo da meta institucional estabelecida de
4%. Esse resultado evidencia a adequada condugao dos casos assistenciais, o
cumprimento dos protocolos vigentes e a agilidade nas decisdes clinicas adotadas

pela equipe multiprofissional.

Cabe destacar que a unidade realiza acompanhamento continuo dos indicadores
assistenciais e revisdes periddicas dos fluxos de atendimento e do processo de
classificacao de risco. Tais medidas garantem avaliagcdao inicial oportuna,
intervencodes realizadas no momento adequado e monitoramento constante do

paciente durante toda sua permanéncia.

Esse cenario reafirma o compromisso institucional com a seguranca do paciente,
a exceléncia na qualidade da assisténcia e o aprimoramento permanente do

cuidado prestado nos atendimentos de urgéncia e emergéncia.
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Segue abaixo um breve relato dos 6bitos ocorridos:

1. Paciente L.A.R., 74 anos, sexo masculino, FA 42686, deu
entrada na unidade dia 02/02/2026 as 12:20, de meios proprios,
com quadro de dor precordial em aperto de inicio ha
aproximadamente 30 minutos do atendimento, com irradiagao para
MSE. Sendo aberto protocolo de dor toracica e sendo evidenciado
IAM de parede inferior. Paciente admitido em sala vermelha,
inserido no JOIN, porém devido a lotacdo na sala de hemodinamica
da referéncia, paciente foi eleito a trombdlise na unidade, com
tempo porta agulha de 30 minutos. No entanto, apds alguns
minutos ao iniciar trombdlise (conforme protocolo) o paciente sofreu
piora da dor tordacica de forte intensidade e entrou em PCR. Nao
resistiu as medidas de ressuscitacdao cardiopulmonar e veio a 6bito
no dia 02/02/2026 as 14:17.

2. Paciente M.A.S.0., 88 anos, sexo feminino, FA 1253778,
admitido no dia 22/02/2026. Aberto protocolo de foco pulmonar no
setor de emergéncia.Paciente apresentando piora clinica, com
desfecho de 6bito as 04:11 horas do dia 25/02/2026.

3. Paciente L.S.0., 80 anos, sexo masculino, FA 1349536,
admitido no dia 11/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco misto
no setor de emergéncia. Paciente apresentando piora clinica, com
desfecho de ébito as 19:34 horas do dia 17/02/2026.

4. Paciente B.]., 91 anos, sexo masculino, FA 50564, deu entrada
na unidade dia 06/02/2026 as 19:02, via SAMU, com queda do

estado geral, dispneia e em uso de oxigenoterapia. Admitido em
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setor de emergéncia com diagnostico de pneumonia, seguindo a
linha de cuidado para tratamento e aguardando transferéncia para
setor terciario. No dia 09/02/2026 as 00:57, foi declarado ébito.

. Paciente G.M.S., 77 anos, sexo masculino, FA 1350692, deu

entrada na unidade dia 10/02/2026 as 15:17. via SAMU, com
quadro de dor toracica, ndo sendo evidenciado evento isquémico
perante ECG. Paciente ficou admitido em leito de emergéncia com
suporte clinico, porém apds algumas horas veio a Obito no dia
10/02/2026 as 17:07.

. Paciente J.A.L.,, 71 anos, sexo masculino, FA 1350620, deu

entrada na unidade dia 08/02/2026 as 20:30, via SAMU, com
oxigenioterapia, dessaturando e com dispneia ao repouso. Paciente
ficou observado em leito de emergéncia, com suporte clinico, porém
veio a obito dia 12/02/2026 as 07:00.
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5.1.4 Percentual de pacientes com suspeita de AVC atendidos conforme
linha de cuidado AVC

Suspeitas de AVC com Transferéncia em ate 3h

B % Resultado == Meta

100,00%

100,00%

75,00%
50,00%

25,00%

0,00%
jan./26 fev./26

Analise critica: Durante o periodo analisado, foram abertos nove (09)
protocolos de Acidente Vascular Cerebral (AVC) na unidade. Desses, seis (06)
pacientes encontravam-se dentro da janela terapéutica, possibilitando manejo
oportuno e alinhado as diretrizes institucionais e ao protocolo da linha de cuidado
do AVC. O dado demonstra capacidade de reconhecimento precoce dos sinais
neuroldgicos, ativacao adequada do fluxo assistencial e resposta agil da equipe

multiprofissional.

Trés (03) protocolos foram posteriormente descartados apds avaliagdo clinica e
exames complementares que afastaram o diagndstico de AVC. Esse resultado
reforca a qualidade da investigacdo diagndstica, a vigilancia clinica e a seguranca
na tomada de decisdao, evidenciando que a abertura do protocolo diante da
suspeita estd alinhada a cultura de seguranca do paciente e a mitigacdo de

riscos.

De forma geral, os indicadores apontam que a linha de cuidado do AVC esta
estruturada e funcional, com adesao aos fluxos pactuados e organizagao do

processo assistencial. Como oportunidade de melhoria, destaca-se a ampliagao



45

@ UP&24h ﬂ PREFEITURA

c EJAM UMIDADE D€ PRONTD ATEMDIMENTO SA0 JOSE DOS CAMPOS

da proporgao de pacientes admitidos dentro da janela terapéutica, por meio do
fortalecimento continuo da triagem precoce e da sensibilizagdo das equipes.
Ainda assim, o cenario observado reflete maturidade assistencial, resposta rapida

e decisdes fundamentadas em protocolos e evidéncias.
Segue abaixo um breve relato dos casos ocorridos:

1. Paciente T.C.L., 43 anos, sexo feminino, FA 1200109, deu entrada na
unidade dia 03/02/2026 as 19:46, de meios proprios, com quadro de
desvio de rima labial a esquerda e parestesia em MSE de inicio ha
aproximadamente 1 hora. Sendo admitida em sala vermelha, iniciado
protocolo de AVC e transferido paciente para hospital de referéncia para
prosseguir com investigacdo e tratamento com tempo de transferéncia de

3 horas e 39 minutos, desde o inicio dos sintomas.

2. Paciente G.N.M., 74 anos, sexo feminino, FA 1314473, deu entrada
na unidade dia 11/02/2026 as 18:00, de meios proprios. Paciente sofreu
TCE em sua residéncia e foi trazido pelo neto para atendimento. Paciente
ficou observado em leito de emergéncia para observacdo neuroldgica,
assintomatico, sem alteragdes neuroldgicas perante exame fisico inicial. No
entanto, por volta das 21:10, enquanto aguardava transferéncia, o
paciente comecou a apresentar rebaixamento do nivel de consciéncia,
afasia e hemiplegia a esquerda, sendo necessario IOT para preservagao da
via aérea. Foi atualizado o quadro do paciente com as referéncias e
paciente foi transferido. Priorizando o tempo de transferéncia de 2 horas e

52 minutos, desde o inicio dos sintomas de AVC.

3. Paciente M.E.B.G., 65 anos, sexo feminino, FA 1208148, deu entrada
na unidade dia 11/02/2026 as 10:56, de meios proprios, com quadro de

paresia em face a esquerda, sem nenhuma outra alteracao neuroldgica.
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Sendo diagnosticada com Paralisia de Bell, sendo descartado possibilidade
de AVC. Paciente recebeu alta no periodo da tarde do dia 11/02/2026 com
orientacdes e receituario em maos, para dar inicio ao tratamento e

acompanhamento ambulatorial.

4. Paciente S.]J.S.L., 46 anos, sexo masculino, FA 16588, deu entrada
na unidade dia 24/02/2026 as 09:57. Paciente trazido de meios proéprios
pelo irmdo, sendo admitido em sala de emergéncia. Paciente com quadro
de cefaleia intensa, disartria e hemiparesia a direita de inicio ha
aproximadamente 30 minutos. Paciente foi inserido no protocolo de AVC,
seguindo a linha de cuidado e sendo posteriormente transferido para

unidade de referéncia com tempo de 1 hora e 55 minutos.

5. Paciente D.M., 77 anos, sexo masculino, FA 1243425, deu entrada na
unidade dia 24/02/2026 as 17:23, trazido pela equipe de bombeiros, com
historico de ter sofrido sincope ha 02 horas e 30 minutos na barbearia,
nao presenciada pela equipe. No entanto, o paciente da entrada com
Glasgow 12, sendo inserido no protocolo de AVC, com sintomas de
disartria, paresia e parestesia de membros inferiores. Sendo entdo
transferido para unidade de referéncia para investigacdo e conduta. Com

tempo de transferéncia de 1 hora e 37 minutos.

6. Paciente L.F.S.F., 64 anos, sexo feminino, FA 1230880, deu entrada
na unidade dia 24/02/2026 as 20:13, de meios proprios, com quadro de
desvio de rima a esquerda e dor retroauricular, de inicio ha
aproximadamente de 30 minutos. Paciente foi avaliada pela equipe
médica, sendo descartada hipotese de AVC. Paciente recebeu alta com

diagndstico de Paralisia de Bell no periodo da tarde do dia 24/02/2026 com
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orientacdes e receituario em maos, para dar inicio ao tratamento e

acompanhamento ambulatorial.

5.1.5 Percentual de pacientes trombolisados +percentual de pacientes
encaminhados para ICP conforme linha de cuidado do IAM

Trombolise no IAM com Supra de ST

B % Resultado == Meta

100,00%
75,00%
50,00%

25,00%
0,00%

0,00% - -
jan./26 fev./26

Analise critica: Durante o més de fevereiro de 2026, verificou-se a manutencdo
do comportamento da série histérica em todas as rotas da linha de cuidado,
demonstrando estabilidade dos indicadores e coeréncia entre planejamento e

execugao assistencial.

A constdncia dos resultados reflete consolidacdo dos fluxos instituidos,
alinhamento das equipes aos protocolos e organizagao do processo de trabalho,

fatores que contribuem para a seguranca e previsibilidade da assisténcia prestada.

Do ponto de vista gerencial, a estabilidade observada representa um cenario de
controle e sustentabilidade dos resultados. Contudo, reforca-se a necessidade de
vigilancia continua e analise periddica dos indicadores, a fim de identificar
oportunidades de aprimoramento e promover evolugao progressiva da qualidade

assistencial, evitando estagnacao e fortalecendo a cultura de melhoria continua.

Sob andlise critica, embora a manutencdo dos resultados seja um aspecto

positivo, torna-se essencial avancar para estratégias de melhoria continua,
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evitando acomodacdao frente aos indicadores estdveis. Recomenda-se
monitoramento sistematico de metas qualitativas e quantitativas, bem como
identificacao proativa de oportunidades de otimizagao, visando nao apenas
sustentar, mas elevar o padrao assistencial. O cenario atual, portanto, evidencia
solidez nos processos, com potencial para evolugao incremental orientada por

dados e avaliagdo permanente.
Segue abaixo um breve relato dos casos ocorridos:

1. Paciente C.R.S.P.B., 56 anos, sexo masculino, FA 1350362, deu
entrada na unidade dia 02/02/2026 as 11:44, via SAMU, com quadro de dor
toracica de inicio subitos de inicio ha aproximadamente 30 minutos. Sendo
aberto protocolo de dor toracica e sendo evidenciado IAM de parede inferior.
Paciente admitido em sala vermelha, inserido no JOIN e transferido para
unidade de referéncia de hemodindmica, preservando o tempo de

transferéncia de 13 minutos, desde o diagndstico de IAM.

2. Paciente L.A.R., 74 anos, sexo masculino, FA 42686, deu entrada na
unidade dia 02/02/2026 as 12:20, de meios proprios, com quadro de dor
precordial em aperto de inicio ha aproximadamente 30 minutos do
atendimento, com irradiagdao para MSE. Sendo aberto protocolo de dor
toracica e sendo evidenciado IAM de parede inferior. Paciente admitido em
sala vermelha, inserido no JOIN, porém devido a lotacdo na sala de
hemodinamica da referéncia, paciente foi eleito a trombdlise na unidade,
com tempo porta agulha de 30 minutos. No entanto, apds alguns minutos
ao iniciar trombdlise (conforme protocolo) o paciente sofreu piora da dor
toracica de forte intensidade e entrou em PCR. Nao resistiu as medidas de

ressuscitacdao cardiopulmonar e veio a 6bito no dia 02/02/2026 as 14:17.
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3. Paciente B.].S., 90 anos, sexo masculino, FA 1186053, deu entrada na
unidade dia 06/02/2026 as 17:01, de meios préprios com dor toracica em
aperto de inicio no dia do atendimento. Sendo aberto protocolo de dor
toracica e sendo evidenciado IAM de parede inferior. Paciente admitido em
sala vermelha, inserido no JOIN e transferido para unidade de referéncia de
hemodinamica, preservando o tempo de transferéncia de 25 minutos, desde

o diagndstico de IAM.

2.4.2 - Transferéncia ICP

B % Resultadc = Meta
200,00%

150,00%

100,00%

100,00% 100,00%

50,00%

0,00%
jan./26 fev./26

Analise critica: No periodo analisado, trés (03) pacientes foram conduzidos pela
Rota 1, todos devidamente referenciados ao Hospital Pio XII e articulados com a
Atencao Primaria para garantia da coordenacdo do cuidado. O fluxo ocorreu em
conformidade com a linha de cuidado estabelecida, assegurando continuidade

assistencial e alinhamento entre os pontos da rede.

Na sequéncia, apresenta-se relato sintético dos casos, com o objetivo de subsidiar
a analise dos desfechos clinicos e avaliar a efetividade do fluxo pactuado, sob a

perspectiva da integracao da rede e da qualidade assistencial:

1. Paciente C.R.S.P.B., 56 anos, sexo masculino, FA 1350362, deu
entrada na unidade dia 02/02/2026 as 11:44, via SAMU, com quadro de dor
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toracica de inicio subitos de inicio ha aproximadamente 30 minutos. Sendo
aberto protocolo de dor toracica e sendo evidenciado IAM de parede inferior.
Paciente admitido em sala vermelha, inserido no JOIN e transferido para
unidade de referéncia de hemodindmica, preservando o tempo de

transferéncia de 13 minutos, desde o diagndstico de IAM.

2. Paciente L.A.R., 74 anos, sexo masculino, FA 42686, deu entrada na
unidade dia 02/02/2026 as 12:20, de meios proprios, com quadro de dor
precordial em aperto de inicio ha aproximadamente 30 minutos do
atendimento, com irradiagdao para MSE. Sendo aberto protocolo de dor
toracica e sendo evidenciado IAM de parede inferior. Paciente admitido em
sala vermelha, inserido no JOIN, porém devido a lotacdo na sala de
hemodinamica da referéncia, paciente foi eleito a trombdlise na unidade,
com tempo porta agulha de 30 minutos. No entanto, apds alguns minutos
ao iniciar trombdlise (conforme protocolo) o paciente sofreu piora da dor
toracica de forte intensidade e entrou em PCR. Nao resistiu as medidas de

ressuscitacao cardiopulmonar e veio a 6bito no dia 02/02/2026 as 14:17.

3. Paciente B.J].S., 90 anos, sexo masculino, FA 1186053, deu entrada na
unidade dia 06/02/2026 as 17:01, de meios préprios com dor toracica em
aperto de inicio no dia do atendimento. Sendo aberto protocolo de dor
toracica e sendo evidenciado IAM de parede inferior. Paciente admitido em
sala vermelha, inserido no JOIN e transferido para unidade de referéncia de
hemodinamica, preservando o tempo de transferéncia de 25 minutos, desde

o diagndstico de IAM.
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Tempo Médio - Linha de Cuidado IAM
M FAxACCR B Verbalizagdo x ECG M Porta Agulha M Transferéncia

30:00:00 24:34

24:00:00

18:00:00

12:00:00

6:00:00 0:04:23 0.04:52 0:05:40 0:00:00 0:30:00 0:50:00
0:00:00 —

jan./26 fev./26

Analise critica: Durante o periodo analisado, a unidade apresentou os seguintes
tempos assistenciais médios: 00:05:40 para abertura da ficha de atendimento,
00:04:52 para realizagao do eletrocardiograma (ECG) e 50:00:00 no intervalo

entre a verbalizacdo do quadro e a transferéncia.

Verifica-se variagdo no tempo de transferéncia em relagdo ao més anterior, o que
sinaliza a necessidade de monitoramento continuo e reforco das estratégias de
alinhamento de fluxo junto as equipes assistenciais e aos pontos de referéncia. A
analise desse indicador é fundamental para identificacdo de possiveis gargalos e

implementacao de agdes corretivas oportunas.

De modo geral, os tempos iniciais (acolhimento e ECG) permanecem dentro de
parametros adequados, demonstrando agilidade na abordagem inicial e
capacidade de resposta frente as demandas cardiovasculares agudas. A
manutengao desses resultados reforca a consolidagdao da linha de cuidado
cardiovascular na unidade, com aderéncia as boas praticas institucionais e foco na

resolutividade, seguranca do paciente e eficiéncia do fluxo assistencial.
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5.1.6 Cumprimentos e metas dos indicadores da linha de cuidado do
trauma

Desfechos Positivos em Trauma
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Analise critica: No periodo analisado, foram registrados aproximadamente 230
atendimentos relacionados a casos de trauma, volume que demonstra a relevancia
da unidade como ponto estratégico na rede de urgéncia do territério. A demanda
expressiva evidencia capacidade operacional adequada para absorver casos de
diferentes niveis de complexidade, mantendo a continuidade e a seguranca

assistencial.

A organizacao dos fluxos internos, associada a atuacdo efetiva das equipes de
acolhimento e classificacao de risco, tem possibilitado a manutencao do
atendimento mesmo em cenarios de alta procura. Esse desempenho reforca a
confianca da populacdo no servigo e consolida a unidade como referéncia regional

para atendimento de agravos traumaticos.

Destaca-se que a recorréncia desses casos contribui para o fortalecimento técnico
da equipe multiprofissional, ampliando a expertise institucional no manejo de
urgéncias e emergéncias traumaticas. Ao mesmo tempo, o registro sistematico
dos atendimentos representa importante ferramenta de monitoramento,

permitindo identificar tendéncias e subsidiar o planejamento estratégico.
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Observa-se como oportunidade de melhoria o aprimoramento dos registros quanto
ao perfil epidemioldgico e a estratificacdo da gravidade dos casos, o que
possibilitard analises mais detalhadas, direcionamento de acdes preventivas no
territério e maior integracdo com politicas publicas voltadas a prevencdo de

acidentes e violéncia.

Conclui-se que, embora o volume de atendimentos represente desafio assistencial,
os indicadores refletemm robustez organizacional, efetividade dos fluxos e
comprometimento das equipes, fortalecendo o papel da unidade na rede de

atencdo as urgéncias.

Em razdo do registro de 20 evasdes antes do desfecho médico, como
transferéncia ou alta, a_ meta de 100% nao foi atingida. Diante desse resultado, a
unidade adotou medidas imediatas e objetivas para reduzir a recorréncia do
evento, com foco na qualificacdo do processo assistencial e fortalecimento da

comunicacdo com 0s usuarios.

Como acgoes implementadas, foi realizado reforco do acolhimento e da
Classificagao de Risco, com orientagao direta ao paciente e/ou acompanhante
sobre: etapas do fluxo assistencial, tempo esperado por fase, priorizagdo por
gravidade e, principalmente, a necessidade de permanéncia na unidade até a
conclusdo da avaliagdo clinica, garantindo seguranca do cuidado e adequada

definicao de conduta.

Paralelamente, a unidade realizou monitoramento continuo dos tempos de espera,
com analise operacional dos fluxos para identificacdo de possiveis gargalos e
adocao de ajustes na organizacao do atendimento, buscando maior previsibilidade

e reducdo do risco de evasao associada a percepcdo de demora.

Também foi executado reforco sistematico das orientacdes sobre os riscos
associados a evasado, deixando claro aos usudrios que a interrupcao do
atendimento pode comprometer o desfecho clinico, gerar piora do quadro e

necessidade de retorno em condigdes potencialmente mais graves, especialmente
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guando ainda existem etapas pendentes (avaliacdo médica, administracdo de

medicacao, reavaliacao, exames e/ou definicao de alta).

Além disso, a comunicacdo com pacientes e acompanhantes foi intensificada ao
longo de todo o percurso assistencial, com foco nos momentos de maior espera,
visando reduzir insegurancas, alinhar expectativas e reforcar de forma clara e

padronizada a importancia de concluir o atendimento.

Por fim, destaca-se que, mesmo apds as evasdes, todos os pacientes foram
incluidos no plano da Coordenacdo do Cuidado, sendo encaminhados para
acompanhamento na Atencao Primaria, assegurando continuidade do cuidado
na rede e mitigando riscos assistenciais decorrentes da interrupgao do

atendimento na unidade.

TOTAL DE PACIENTES ATENDIDOS NA LINHA TRAUMA
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Analise critica: No més de fevereiro, foram registrados 230 atendimentos
relacionados a traumas na unidade, decorrentes de diferentes mecanismos de
lesdo. A analise sistematizada desses dados é fundamental para a construcao do
perfil epidemioldgico dos usuarios, permitindo identificar as principais demandas
assistenciais e avaliar a capacidade de resposta do servico frente a casos de

diferentes niveis de complexidade.

A distribuicao percentual dos mecanismos de trauma no periodo foi a seguinte:
quedas (18,7%), feridas cortantes e contusas - FCC (18,7%), mordeduras
(17,4%), contusdes (12,6%), acidentes automobilisticos (10,0%), entorses
(7,8%), traumatismo cranioencefalico - TCE (6,5%), agressodes fisicas (4,3%) e
ferimentos por arma branca (4,3%). Nao houve registros de ferimentos por arma

de fogo, amputagdes ou esmagamentos.

Observa-se a predominancia de quedas e FCC, que juntas representam parcela

significativa dos atendimentos. As quedas mantém relevancia epidemioldgica,
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especialmente em populagdes vulneraveis, como idosos, devido ao risco de
morbidade, perda funcional e necessidade de internagao. Esse cenario reforca a
importancia de estratégias preventivas voltadas a seguranca domiciliar e ao

controle de fatores de risco clinicos.

As FCC e contusOes configuram, em sua maioria, traumas de baixa a moderada
complexidade, frequentemente relacionados a acidentes domeésticos e
ocupacionais. Embora geralmente nao apresentem risco iminente de morte,
demandam uso continuo de insumos, realizacdo de procedimentos (suturas,
curativos, analgesia) e tempo de observacao, impactando diretamente o fluxo

assistencial e a capacidade operacional da unidade.

Os acidentes automobilisticos e os casos de TCE, ainda que menos frequentes,
merecem atencdo estratégica devido ao maior potencial de gravidade, risco de
complicacdes e necessidade de avaliacdo rapida, suporte especializado e, em

alguns casos, transferéncia para servicos de maior complexidade.

O volume expressivo de atendimentos por trauma evidencia a importancia de
manter equipes capacitadas, protocolos consolidados e fluxos assistenciais bem
definidos, garantindo atendimento seguro, oportuno e resolutivo. Além disso,
reforca a necessidade de articulacao intersetorial com areas como segurancga
publica, mobilidade urbana e educacado, visando a reducdo de fatores de risco e a

prevencao de lesoes.

Conclui-se que a anadlise dos atendimentos por trauma constitui ferramenta
essencial para o planejamento estratégico da unidade, subsidiando acgdes
preventivas, melhor alocacdo de recursos e fortalecimento das politicas de

promogao da seguranga e da qualidade assistencial.

Monitoramento do Trauma por Classificacao de Risco
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Analise critica: A andlise da classificacdo de risco dos pacientes atendidos na
linha de cuidado ao trauma, no més de fevereiro, evidencia um perfil assistencial
predominantemente de média complexidade, com repercussées diretas no
planejamento operacional, na alocacao de recursos e na organizacdao dos fluxos

internos da unidade.

Verifica-se a predominancia de pacientes classificados como prioridade amarela
(70,8%), o que indica que a maior parte dos atendimentos envolveu situagoes
com potencial risco de agravamento clinico e necessidade de monitoramento
continuo. Esse cenario exige equipes devidamente capacitadas, aplicacdao rigorosa
de protocolos assistenciais, reavaliacbes sistematicas e capacidade de resposta
agil frente a possiveis instabilidades. Sob a perspectiva gerencial, esse perfil
demanda atencdo permanente a composicdao das escalas profissionais, a
disponibilidade de insumos estratégicos e a otimizacao dos fluxos assistenciais, a

fim de manter a seguranga e a qualidade do cuidado prestado.

Os pacientes classificados como prioridade verde corresponderam a 28,2% dos
atendimentos. Embora representem menor risco imediato, esses casos impactam
significativamente o tempo assistencial, a ocupacao da estrutura fisica e o

dimensionamento de recursos humanos, especialmente quando analisados em
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volume absoluto. Esse dado evidencia uma procura expressiva por atendimentos
de menor complexidade, reforcando a necessidade de estratégias de educacdo em
saude, orientacdo adequada da populacdo quanto aos fluxos da rede e
fortalecimento da Atencdo Primaria como porta de entrada preferencial para

demandas nao urgentes.

De forma integrada, a distribuicao das classificagbes de risco demonstra que a
unidade opera sob elevada demanda e pressdo assistencial continua, com
predominancia de casos de média complexidade e presenca relevante de

atendimentos potencialmente manejaveis em outros niveis de atengao.

Perfil Etario dos Paciente na Linha de Trauma

Perfil Etario da Linha de Trauma
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Analise critica: A analise do perfil etario dos pacientes atendidos por trauma na
UPA durante o més de fevereiro apresenta informacdes relevantes para a
compreensao da demanda assistencial e para o direcionamento de estratégias de

cuidado e prevencao.
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Observa-se reducao proporcional dos atendimentos na faixa pediatrica, que
representou 16,9% do total. Esse dado possui relevancia do ponto de vista
epidemioldgico e pode estar associado a menor exposicdo das criangas a situagoes
de risco, como quedas e acidentes domésticos, além de possiveis fatores sazonais.
Embora represente um indicativo positivo, esse cenario deve ser acompanhado de
forma continua, considerando que o atendimento pediatrico exige protocolos
especificos, abordagem comunicacional adequada e orientagdao sistematica aos

familiares.

Entre os adultos jovens (19 a 35 anos) e os individuos de meia-idade (36 a 59
anos), observa-se estabilidade na proporcao de atendimentos, correspondendo a
29,5% e 30,8%, respectivamente. Esse padrao confirma que essas faixas etarias
permanecem mais expostas aos principais mecanismos de trauma, como acidentes

de transito, atividades laborais e episddios de violéncia.

Em relacdo a populagao idosa, mantém-se proporcao estavel de atendimentos nas
faixas de 60 a 79 anos e de 80 anos ou mais. Embora representem parcela menor
do total de casos, esses pacientes apresentam maior risco de complicagdes e
desfechos desfavoraveis, frequentemente associados a quedas, fragilidade clinica

e presenca de multiplas comorbidades.

De forma geral, os dados apontam para um padrao de demanda relativamente
estavel entre adultos e idosos, enquanto a reducdo observada na faixa pediatrica
sugere possivel impacto positivo de acdes preventivas previamente
implementadas, ainda que requeira monitoramento sistematico. A analise reforca
a necessidade de fortalecer estratégias especificas por faixa etaria, aprimorar a
qualidade dos registros epidemioldgicos e ampliar a articulagdo com a Atencdo
Primaria e os demais pontos da rede de atencdo, visando a implementacao de

intervengdes preventivas mais efetivas e alinhadas as necessidades do territdrio.

Perfil Sexo dos Paciente na Linha de Trauma
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Analise critica: A participacdo feminina nos atendimentos por trauma, embora
menor (37,8%), merece anadlise sob a perspectiva de vulnerabilidades especificas.
As mulheres podem estar expostas a riscos diferenciados, incluindo situagdes de
violéncia doméstica, acidentes no ambiente domiciliar e sobrecarga relacionada as

atividades cotidianas.

Destaca-se ainda que a distribuicdo dos atendimentos por sexo pode refletir
aspectos culturais e comportamentais que influenciam tanto a exposigao aos riscos

guanto o acesso aos servigos de salde.

Em sintese, a predominancia de atendimentos no sexo masculino confirma
tendéncias epidemioldgicas ja consolidadas. Ao mesmo tempo, evidencia a
necessidade de abordagens clinicas e gerenciais sensiveis as especificidades de
ambos o0s sexos. A compreensdao desse perfil contribui para subsidiar o
planejamento estratégico, o dimensionamento adequado de recursos e o
fortalecimento da capacidade da unidade em responder de forma segura, efetiva e

resolutiva as demandas relacionadas ao trauma.
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5.1.7 Iindice de suspeicdo de SEPSE e abertura de protocolo

Protocolos Abertos
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Analise critica:A andlise do manejo da sepse no més de fevereiro apresenta
resultados consistentes e evidencia diversos aspectos positivos relacionados ao
aprimoramento dos processos assistenciais. A abertura de setenta e quatro (74)
protocolos, em quantidade compativel com a série histérica da unidade,
demonstra estabilidade na vigilancia clinica e reforca a sensibilidade das equipes
para o reconhecimento precoce de sinais sugestivos de sepse. Esse resultado se
destaca de maneira favoravel, refletindo a efetividade das acbes permanentes de
capacitacdo e sensibilizacdo, que vém promovendo melhorias concretas na pratica

assistencial.

Outro ponto relevante foi o fortalecimento da pratica de abertura imediata dos
protocolos, resultado do maior engajamento da equipe multiprofissional e da
consolidacdo da cultura de seguranca do paciente. Essa conduta favorece
intervengdes precoces, contribui para a diminuicao de complicacdes graves e

impacta diretamente na qualidade e na seguranga do cuidado oferecido.

Destaca-se também a integracdo de 100% dos pacientes acompanhados na linha
de cuidado da sepse com a Atencdo Primaria a Saude (APS), representando um
avanco significativo na articulacdo da rede assistencial. Essa integracdao assegura a

continuidade do cuidado, possibilita o0 acompanhamento apds a alta e reduz o risco
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de novas internagdes, evidenciando maior organizacao dos fluxos e o papel

estratégico da unidade no fortalecimento da Rede de Urgéncia e Emergéncia.

5.1.8 Numero de pacientes que nao receberam tratamento precoce de
SEPSE

Pacientes sem Tratamento Precoce
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Analise critica: A analise dos resultados relacionados a aplicacdo do Pacote da
12 Hora no periodo avaliado demonstra progressos significativos na qualificacao da
assisténcia ao paciente com sepse. O cumprimento integral do pacote em todos os
casos com protocolo aberto e continuidade do cuidado evidencia elevado grau de
organizacao dos fluxos assistenciais, forte adesdo as diretrizes institucionais e
grande comprometimento da equipe multiprofissional. Esse desempenho
representa um resultado bastante positivo, indicando maior maturidade dos
processos assistenciais, agilidade na resposta clinica e impacto relevante na

reducao da mortalidade e de complicagdes graves.

Outro aspecto relevante refere-se a consolidacdo do Kit Sepse como componente
essencial no fluxo de atendimento. A sua disponibilizacdo imediata apds a abertura
do protocolo contribui para reduzir entraves operacionais, padronizar as condutas
e favorecer decisdes clinicas mais rapidas. A atuacdo integrada entre enfermagem,

farmacia, laboratério e equipe médica fortalece a coordenagao do cuidado, otimiza
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o uso dos recursos disponiveis e diminui atrasos que poderiam comprometer a

evolugdo clinica do paciente.

O cumprimento sistematico da chamada “hora ouro” configura-se como um
importante indicador de qualidade observado no periodo. Esse resultado
demonstra ndo apenas a efetividade das estratégias de capacitagdo, mas também
o fortalecimento de uma cultura institucional voltada para a seguranca do
paciente, a agilidade no atendimento e a priorizacdo de quadros clinicos de maior
gravidade. Trata-se de um desempenho expressivo, que evidencia alto nivel de

eficiéncia assistencial no manejo inicial da sepse.

Apesar dos avancos alcancados, a andlise também aponta a importancia de
manter o acompanhamento continuo dos tempos assistenciais, aprimorar a
qualidade dos registros em prontuario e fortalecer as acdes de educacao
permanente. Essas iniciativas sdao fundamentais para sustentar os resultados
obtidos e evitar retrocessos. De modo geral, os achados indicam um processo
assistencial alinhado as boas praticas, com forte articulacdo entre os setores e
desempenho consistente no cuidado inicial ao paciente séptico, reafirmando o
compromisso institucional com a qualidade da assisténcia, a seguranca do

paciente e a integralidade do cuidado.
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Tempo Médio - Linha de Cuidado SEPSE
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Anadlise critica: Durante o periodo analisado, a unidade apresentou desempenho
satisfatério no cumprimento dos tempos assistenciais preconizados pela linha de
cuidado, mantendo todos os indicadores dentro dos limites recomendados pelas
diretrizes clinicas e institucionais. Esse resultado reflete ndo apenas a eficiéncia
dos fluxos operacionais internos, mas também o alinhamento técnico e a
organizacao funcional da equipe multiprofissional, fatores fundamentais para

assegurar um atendimento agil, seguro e pautado em evidéncias.

O tempo médio para inicio da antibioticoterapia, registrado em 58 minutos,
destaca-se pela relevancia clinica, especialmente em pacientes com suspeita de
sepse ou infeccdes graves. A literatura cientifica demonstra que atrasos na
administracdo do antibidtico nesses casos podem estar associados a piores
desfechos, tornando esse indicador um importante parametro de qualidade
assistencial. O resultado apresentado evidencia que a unidade reconhece a
importancia da intervencdo precoce e atua de forma oportuna para garantir a
administracao do tratamento dentro da janela terapéutica adequada, o que pode

contribuir para a reducao de complicagdes e melhor evolugao clinica.

Da mesma forma, o tempo médio de 34 minutos para coleta de exames
laboratoriais demonstra a existéncia de um fluxo interno organizado, com boa

comunicagdo entre as equipes e adequada integragdo entre os setores de
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atendimento, laboratério e enfermagem. Esse intervalo é compativel com um
ambiente assistencial dinamico, no qual a agilidade na realizacdo de exames é

essencial para apoiar a tomada de decisao clinica de forma rapida e segura.

A reavaliacdo de sexta hora, realizada em média com 3 horas e 32 minutos, além
de permanecer dentro do intervalo recomendado pelas diretrizes, evidencia um
adequado nivel de vigilancia clinica e acompanhamento da evolucdo dos pacientes,
etapa que muitas vezes se torna desafiadora em unidades de alta demanda. Essa
antecipacdo em relagao ao limite de 6 horas pode indicar o comprometimento da
equipe com o monitoramento continuo, favorecendo a identificacdo precoce de

possiveis instabilidades e permitindo ajustes oportunos nas condutas terapéuticas.

ABERTURA DE PROTOCOLOS

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
2021
2022
2023 2 3 1 2 1 5 : [ 4 2 4 5
2024 1 7 4 7 1 4 3 8 9 17 10 16
2025 3 14 17 a1 75 63 62 50 85 82 84 79
2026 57 74
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5.1.9 Adesao ao protocolo de SEPSE

Adesdo ao Protocolo
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Analise critica:A analise do periodo demonstra que 28,3% dos pacientes com
protocolo de sepse aberto (74 casos) percorreram integralmente a linha de
cuidado estabelecida. Esse resultado pode ser considerado muito positivo dentro
do contexto operacional da unidade, uma vez que a meta estabelecida foi
integralmente atingida (100%), evidenciando elevado nivel de organizacdo dos

fluxos assistenciais e aderéncia das equipes aos protocolos institucionais.

O desempenho alcancado demonstra efetividade das estratégias implementadas,
bem como maturidade dos processos de cuidado, comunicacao adequada com os
usuarios e integracdao entre as etapas do atendimento. Além disso, o indicador
reforca a capacidade da unidade de manter controle e previsibilidade sobre o fluxo
assistencial, garantindo continuidade do cuidado e seguranca no acompanhamento

dos pacientes.

Ainda que os resultados sejam plenamente satisfatérios, a unidade mantém o
compromisso com monitoramento continuo do indicador e aprimoramento
permanente das praticas assistenciais, buscando sustentar o desempenho
alcancado e fortalecer, de forma continua, a qualidade do atendimento prestado a

populagao.
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Entre os aspectos positivos, destaca-se a capacidade da equipe multiprofissional
em identificar precocemente o0s casos suspeitos, iniciar o protocolo em tempo
oportuno e conduzir o manejo clinico conforme as recomendacdes institucionais.
Essa atuacdo contribui para maior padronizacao das condutas, fortalecimento da

seguranca do paciente e qualificacdo da assisténcia prestada.

Observa-se também evolucdo na maturidade dos processos assistenciais,
evidenciada pela aplicagdao consistente das diretrizes institucionais e pela
articulagcao entre os diferentes setores envolvidos no atendimento. Essa integragao
favorece maior agilidade no fluxo de cuidado e garante melhor continuidade das

intervencoes terapéuticas.

Nesse contexto, a adesao ao protocolo demonstra nao apenas competéncia técnica
das equipes, mas também sensibilidade quanto a gravidade da sepse e a
importédncia de intervencdes precoces para a reducdo de complicacbes e de

desfechos desfavoraveis.

Assim, o desempenho observado reforga a efetividade da linha de cuidado na
unidade, evidenciando o compromisso institucional com a adocdo de praticas
baseadas em evidéncias, o fortalecimento da educacdo permanente e a promocao

de uma assisténcia segura, qualificada e resolutiva.

Segue, abaixo, breve relato dos casos que evoluiram conforme a linha de cuidado

estabelecida:

1. Paciente M.B.A.D, 88 anos, sexo feminino, FA 21375, adimitido no dia
03/02/2026. Aberto protocolo de sepse de foco cutdneo no setor de

emergéncia. Paciente com desfecho de transferéncia no dia 04/02/2026.

2. Paciente L.G.M, 25 anos, sexo masculino, FA 117818, adimitido no dia
07/02/2026. Aberto protocolo de sepse de foco indeterminado no setor de

emergéncia. Paciente com desfecho de transferéncia no dia 07/02/2026.
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3. Paciente L.A.R, 53 anos, sexo masculino, FA 50050, adimitido no dia
07/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco pulmonar no setor de

emergéncia. Paciente com desfecho de transferéncia no dia 07/02/2026.

4. Paciente R.E.C, 73 anos, sexo masculino, FA 1337611, admitido no dia
06/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco misto no setor de emergéncia.

Paciente com desfecho de transferéncia no dia 09/02/2026.

5. Paciente M.L.F.O, 67 anos, sexo feminino , FA 1349683, admitido no
dia 12/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco abdominal no setor de

medicacdo. Paciente com desfecho de transferéncia no dia 12/02/2026.

6. Paciente D.M.], 86 anos, sexo feminino, FA 1350894, admitido no dia
14/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco misto no setor de observacao.
Paciente com desfecho de transferéncia para servico de referéncia no dia
15/02/2026.

7. Paciente J].B.L., 71 anos, sexo masculino, FA 2317, admitido no dia
12/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco urinario no setor de medicacao.

Paciente com desfecho de transferéncia no dia 13/02/2026.

8. Paciente L.S.0 ,80 anos , sexo masculino , FA 1349536, admitido no
dia 11/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco misto no setor de
emergéncia. Paciente apresentando piora clinica, com desfecho de ébito as
19:34 horas do dia 17/02/2026.
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9. Paciente M.P.R, 51 anos , sexo masculino, FA 1351092, admitido no
dia 19/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco misto no setor de

emergéncia. Paciente com desfecho de transferéncia no dia 20/02/2026.

10. Paciente C.M.O, 84 anos, sexo feminino, FA 1341176, admitido no
dia 22/01/2026. Aberto protocolo sepse de foco cutdneo no setor de
emergéncia. Paciente com desfecho de transferéncia para servico de
referéncia no dia 22/02/2026.

11. Paciente M.A.S.0O, 88 anos, sexo feminino, FA 1253778, admitido
no dia 22/02/2026. Aberto protocolo de foco pulmonar no setor de
emergéncia.Paciente apresentando piora clinica, com desfecho de ébito as
04:11 horas do dia 25/02/2026.

12. Paciente J. B. G, 71 anos, sexo masculino, FA 8322, admitido no
dia 22/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco misto no setor de

observacdo. Paciente com desfecho de alta médica no dia 23/02/2026.

13. Paciente C. P. R, 81 anos, sexo feminino, FA 96886, admitido no
dia 23/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco misto no setor de

emergéncia. Paciente com desfecho de alta médica no dia 23/02/2026.

14. PacienteE. C. S, 43 anos, sexo feminino, FA 30901, admitido no dia
22/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco pulmonar no setor de

medicagdo. Paciente com desfecho de evasao no dia 23/02/2026.
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15. Paciente P. R. R. G. S, 24 anos, sexo masculino, FA 69696,
admitido no dia 24/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco pulmonar no
setor de consultorio/porta. Paciente com desfecho de alta médica no dia
25/02/2026.

16. Paciente J. T. G, 61 anos, sexo masculino, FA 1332327, admitido
no dia 24/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco misto no setor de

emergéncia. Paciente com desfecho de alta médica no dia 02/03/2026.

17. Paciente E. A. F, 54 anos, sexo masculino, FA 5316, admitido no
dia 24/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco misto no setor de
emergéncia. Paciente com desfecho de transferéncia para servico de
referéncia no dia 27/02/2026.

18. Paciente O. M. L, 67 anos, sexo masculino, FA 48434, admitido no
dia 25/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco urinario no setor de

medicacdo. Paciente com desfecho de alta médica no dia 26/02/2026.

19. Paciente O. M. L, 67 anos, sexo masculino, FA 48434, admitido no
dia 25/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco urindrio no setor de

medicacdo. Paciente com desfecho de alta médica no dia 26/02/2026.

20. Paciente M. C. M. C, 88 anos, sexo feminino, FA 232803, admitido
no dia 28/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco indeterminado no setor

de emergéncia. Paciente com desfecho de alta médica no dia 28/02/2026.
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21. Paciente M. ]J. M, 87 anos, sexo feminino, FA 1250986, admitido no
dia 26/02/2026. Aberto protocolo sepse de foco pulmonar no setor de
emergéncia. Paciente com desfecho de transferéncia para servico de
referéncia no dia 02/03/2026.

5.1.10 Manejo da Coordenacgao do Cuidado

5.1.10.1 Coordenacao do Cuidado IAM

TOTAL DE PACIENTES NA LINHA DE CUIDADO IAM DA MICRORREGIAO
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Qut MNov Dez Total

TOTAL 7 9

Analise critica: O monitoramento sistematico dos pacientes inseridos na linha de
cuidado do Infarto Agudo do Miocardio (IAM) na microrregido — contemplando
tanto os casos com supradesnivelamento do segmento ST (IAMCSST) quanto
aqueles sem supradesnivelamento (IAMSSST) — demonstra avanco na
organizacao do cuidado e na articulagdao entre os diferentes pontos da Rede de

Atencao a Saude.

Durante o periodo analisado, todos os pacientes acompanhados foram
devidamente encaminhados as respectivas Unidades Basicas de Saude (UBSs),
garantindo a continuidade do cuidado no territorio e reforcando os principios da
integralidade e da longitudinalidade da atencdo. Essa estratégia fortalece a
integracdo entre a UPA, a Atencao Primaria a Saude (APS) e os servigos
hospitalares, favorecendo o seguimento clinico apds o evento agudo e
possibilitando o acompanhamento multiprofissional direcionado a prevencdo de

complicacdes e a reducao da recorréncia de eventos cardiovasculares.

O projeto tem como objetivo consolidar a atuacao em rede e aprimorar a

comunicacdao entre os diferentes niveis de atencdo, viabilizando nao apenas o
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acompanhamento clinico sistematizado, mas também a insercdo dos pacientes em
acoes de reabilitacdo cardiaca, atividades educativas e intervencdes voltadas ao

controle dos fatores de risco modificaveis.

A seguir, apresenta-se o grafico demonstrativo da distribuicao territorial das UBSs
responsaveis pelo acompanhamento dos pacientes inseridos na linha de cuidado
do IAM, evidenciando a capilaridade do cuidado e a efetividade da integragao

entre os diferentes pontos da Rede de Atencdo a Saude.

TOTAL DE PACIENTES NA LINHA DE CUIDADO IAM
0,8

0,6

0,4

0,2

119 0% 0% 0% gy
0
UBS ALTO DA PONTE UBS TELESPARK UBS ALTOS DE SANTANA UBS SANTANA OUTRAS UBS
M 3an [ Fev

Analise critica: A andlise da distribuicdo dos pacientes acompanhados na linha
de cuidado do Infarto Agudo do Miocardio (IAM) no més de fevereiro demonstra
que ambos foram devidamente direcionados para acompanhamento nas Unidades
Basicas de Saude (UBSs) de referéncia, conforme suas respectivas areas de
abrangéncia. Esse resultado evidencia que o fluxo de transicdo do cuidado esta
operando de forma adequada, assegurando a vinculacdo dos pacientes a Atencao
Primaria a Saude (APS) apds a fase aguda — etapa fundamental para o controle
de comorbidades, reducdo de riscos e prevencao de novos eventos

cardiovasculares.

Observa-se que a maior parte dos encaminhamentos foi absorvida por outras

UBSs da rede, o que reforga a integracdo interna dos servicos e a consisténcia do
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processo de referéncia, em consondncia com os principios de territorialidade e
continuidade assistencial. A parcela restante, direcionada a UBSs da microrregiao,
evidencia a capacidade de articulagao entre os diferentes pontos da rede,
ampliando o acesso e garantindo que o paciente seja acompanhado no territdrio
mais adequado ao seu domicilio, independentemente do local inicial de

atendimento.

Embora o niumero de casos acompanhados no periodo seja reduzido, a totalidade
dos encaminhamentos realizados de forma adequada indica um fluxo organizado e
efetivo, demonstrando avango na consolidacao da linha de cuidado do IAM. Como
oportunidade de aprimoramento, destaca-se a importancia de ampliar o
monitoramento sistematico dos casos e fortalecer os mecanismos de comunicagao
entre os servicos, com foco na qualificagdo do acompanhamento pds-evento e na

melhoria da rastreabilidade dos desfechos clinicos.

De forma geral, os resultados refletem avancgos na articulacdo entre os niveis de
atencao, com impacto positivo na continuidade, na seguranga e na qualidade do

cuidado ofertado aos pacientes com IAM.

5.1.10.2 Linha de Cuidado AVC
TOTAT B PR TS NA TR A B COTBAB S AV DX NICROTRECTAD

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out MNov Dez Total

TOTAL & 6

Analise critica: A analise dos atendimentos de pacientes inseridos na linha de
cuidado do Acidente Vascular Cerebral (AVC) no més de fevereiro evidencia
avangos importantes na consolidagdao da continuidade assistencial, com destaque

para a integracdo entre os diferentes pontos da Rede de Atencdao a Saude (RAS).
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O encaminhamento de 100% dos pacientes para a Atencdao Primaria a Saude
(APS) representa um resultado relevante para a unidade, refletindo um processo
de trabalho estruturado e alinhado aos principios da integralidade e da

longitudinalidade do cuidado.

Esse desempenho reforca o papel estratégico da APS na coordenacdo do cuidado,
especialmente no acompanhamento pds-evento, no monitoramento de fatores de
risco e na promocao da adesdao ao tratamento. A continuidade do
acompanhamento no territério contribui para reduzir complicacdes, prevenir
recorréncias e apoiar o processo de reabilitacdo e reinsercdao social do paciente

apods o evento agudo.

Em sintese, os resultados apontam para um cenario favoravel na organizacao da
linha de cuidado do AVC, sustentado por encaminhamento adequado e articulacao
efetiva entre os niveis de atencdo. A consolidagcdo desses avancos, entretanto,
depende do aprimoramento continuo dos mecanismos de monitoramento e da
ampliacdo da andlise de desfechos, elementos essenciais para fortalecer a rede

assistencial e ampliar o impacto das agoes na qualidade de vida dos pacientes.

UBS REFERENCIA

0,8
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-

UBS ALTO DA PONTE UBS TELESPARK UBS ALTOS DE SANTANA LIBS SANTAMNA OUTRAS UBS
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5.1.10.3 Linha de Cuidado SEPSE.

DESFECHO DA LINHA DE CUIDADO

B Jan
B Fev

AMBULATORIO ESPECIALIDADE ATENCAO PRIMARIA OBITO

Analise critica: A analise dos dados demonstra que, embora 21 casos tenham
sido confirmados e incluidos na linha de cuidado, esse quantitativo reflete um
processo de triagem qualificado, fundamentado em critérios bem definidos e
aplicados de forma consistente pela equipe assistencial. O equilibrio adequado
entre sensibilidade e especificidade na identificagao dos casos configura um ponto
positivo do processo, evitando tanto a subnotificacdo quanto a abertura indevida
de protocolos e garantindo que os recursos assistenciais sejam direcionados de

forma precisa aos pacientes com maior risco clinico.

Outro indicador relevante refere-se ao seguimento efetivo de 80,0% dos pacientes
elegiveis dentro da prépria microrregido. Esse resultado evidencia avangos na
articulacdo entre os diferentes niveis de atengdo, refletindo melhoria na
comunicacdo entre os servigos e maior organizacdo dos fluxos de referéncia e
contrarreferéncia. Além disso, demonstra a capacidade da rede em assegurar a
continuidade do cuidado apds a estabilizacdo inicial, aspecto fundamental no
manejo da sepse, condicdo de elevada complexidade e potencial risco de

desfechos desfavoraveis.

Sob a perspectiva gerencial, embora exista espaco para ampliacdo do niumero de

pacientes acompanhados integralmente pela linha de cuidado, os resultados atuais
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indicam um processo assistencial em consolidacdo. Observa-se atuacao técnica
qualificada da equipe, com postura proativa e capacidade de resposta oportuna,
elementos essenciais para o fortalecimento da vigilancia clinica, a reducdo do

tempo para intervencao e a melhoria dos desfechos clinicos dos pacientes.

De forma geral, os resultados do periodo analisado apontam para um cenario de
evolucdo do processo assistencial, marcado por triagem qualificada, vigilancia
clinica efetiva e fortalecimento da coordenacdo do cuidado. Esses aspectos
reforcam o compromisso institucional com a seguranca do paciente, a qualidade
da assisténcia e a consolidacgdo de uma linha de cuidado cada vez mais

estruturada e resolutiva.

5.1.10.4 Linha de Cuidado TRAUMA

TOTAL DE PACIENTES NA LINHA DE CUIDADO TRAUMA
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0
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Analise critica: A andlise dos dados referentes aos cinco (5) pacientes
acompanhados na linha de cuidado do trauma no periodo avaliado permite
identificar aspectos relevantes tanto sob a perspectiva quantitativa quanto

qualitativa.
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Como ponto positivo, destaca-se a total conformidade com os critérios de inclusao,
uma vez que 100% dos pacientes que passaram pela Sala Vermelha foram
encaminhados de forma adequada para a linha de cuidado. Esse resultado
evidencia coeréncia entre o grau de gravidade apresentado e as condutas
adotadas, além de demonstrar o adequado funcionamento dos fluxos assistenciais

e a adesdo da equipe aos protocolos da rede de urgéncia e emergéncia.

No que se refere aos fluxos assistenciais, a aplicagao da linha de cuidado
demonstra eficiéncia na organizacao dos encaminhamentos e na contra referéncia
para unidades de maior complexidade. Esse processo assegura que pacientes em
condicdes mais graves sejam transferidos de forma oportuna e segura, em

conformidade com os protocolos vigentes.

Destaca-se ainda, como indicador positivo, a auséncia de registros de evasdo na
Sala Vermelha durante o periodo analisado, evidenciando que 100% dos pacientes
permaneceram sob acompanhamento até a conclusdao das condutas necessarias,

sem prejuizo a continuidade do atendimento em situacgdes criticas.

Em sintese, os dados analisados confirmam que os critérios de inclusdao foram
corretamente aplicados, os encaminhamentos seguiram as diretrizes preconizadas
e nao foram identificadas intercorréncias relevantes no processo assistencial. Os
resultados refletem a adequada organizagcao dos fluxos, bem como o
comprometimento da equipe multiprofissional com a seguranca do paciente e a

qualidade da assisténcia nas situacdes de urgéncia e emergéncia.
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5.1.11 Percentual de pacientes com classificacao Azul encaminhados a
UBS

Pacientes com classificagao Azul
B Resultado = Meta

100,00% 100,00%

100,00%
75,00%

50,00%
25,00%
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jan./26 fev./26

Anadlise critica: No més de fevereiro de 2026, esta Unidade de Pronto
Atendimento realizou o atendimento de 56 pacientes classificados com a cor azul
no protocolo de triagem, correspondendo a casos de baixa gravidade. Os usuarios
atendidos apresentavam auséncia de sintomas relevantes ou manifestacoes
clinicas leves, ndo caracterizando situacdes de urgéncia ou emergéncia que
demandem intervengao imediata.

Apos o acolhimento e as orientacdes pertinentes, todos os pacientes foram
encaminhados as Unidades Basicas de Saude (UBSs) de referéncia do municipio
de S&do José dos Campos, garantindo a continuidade da assisténcia e o
acompanhamento adequado pela Atencdao Primaria a Saude (APS), em

conformidade com as diretrizes da Rede de Atencdo a Saude.

A distribuicao dos encaminhamentos por UBS foi a seguinte:
- UBS Alto da Ponte: 5 pacientes

UBS Altos de Santana: 5 pacientes

UBS Santana: 6 pacientes

UBS Jardim Telespark: 4 pacientes

UBS Bonsucesso: 1 paciente

A 2000 200 2B 27

UBS Jardim Paulista: 6 pacientes
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- UBS Buquirinha: 5 pacientes
- UBS Vila Paiva: 5 pacientes
- UBS Vila Maria: 2 paciente
- Outras UBSs: 17 pacientes

5.1.11 Atendimentos na classificacao de risco azul por motivos e sexo

O gréfico apresenta o comparativo dos motivos relatados na triagem, classificados

como azul, separados por sexo (masculino e feminino).

CLASSIFICACAO DE RISCO POR MOTIVO E SEXO

@ Feminino [ Masculino

15
i3
12
11
6 6

2

0 0 O 0 0 (1] .
Prescricdo Curativo Aferir PAe Exames  Retirada Sonda QOutros

Médica Dextro de Pontos

Anadlise por Tipo de Atendimento e Distribuicdo por Sexo - Janeiro de
2026

Curativos: Foram realizados 6 atendimentos, sendo 0 ao sexo feminino e 6

ao sexo masculino. Essa predominancia masculina pode estar associada a

79
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maior exposicdo a traumas e ferimentos, especialmente em contextos

laborais ou em atividades que envolvem risco fisico elevado.

Exames: Registraram-se 9 atendimentos, sendo a quantidade 6 para
homens e 3 para mulheres.

Prescricao Médica: Foram registrados 15 atendimentos, distribuidos entre
0os sexos (3 do sexo feminino e 12 do sexo masculino), demonstrando que
neste periodo houve uma procura maior entre os homens por atestados
médicos e renovacao de receitas.

Outros: Foram contabilizados 24 atendimentos, sendo 13 do sexo feminino

e 11 do sexo masculino, evidenciando predominancia feminina.

Analise Critica: A andlise dos atendimentos realizados em fevereiro de 2026
evidencia uma predominéncia do sexo masculino na maioria dos procedimentos
registrados, especialmente nas categorias prescriscdes medicas, e solicitagoes de
exames. Esse padrao sugere que 0s homens permanecem mais expostos a
situacbes de risco fisico e acidentes, possivelmente associados a atividades
laborais e a menor adesdo as praticas de prevencao e promogao da saude.

Esse cenario reforca a efetividade do processo de triagem e encaminhamento
realizado pela unidade.

Em sintese, os dados analisados refletem um perfil assistencial alinhado as
diretrizes da Rede de Atencdo a Saude, demonstrando organizacdo e
resolutividade no atendimento. Contudo, revelam também desafios persistentes
relacionados a equidade de género na busca por cuidados preventivos, reforcando
a importancia de fortalecer estratégias de educacdo em saude e promocdo do

autocuidado , de ambos os publicos.
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5.1.12 Perfil da classificacao de risco azul por sexo

O gréafico "Perfil da Classificacdo Azul por Sexo" apresenta uma comparacdo entre
0s sexos masculino e feminino, evidenciando a frequéncia com que cada um busca

ou é classificado dentro do sistema azul.

PERFIL DE CLASSIFICACAO DE RISCO POR SEXO

Feminino
37,5%

Masculino
62,5%

Principais Observagdes: Verificou-se maior frequéncia de atendimentos
classificados como “azul” — correspondentes a casos de baixa complexidade —
entre usuarios do sexo masculino. Esse dado sugere uma tendéncia desse grupo a
procurar os servicos de salde, especialmente os de urgéncia, para situagdes de
menor gravidade e carater pontual.

Embora a diferenca entre os géneros seja expressiva, os resultados apresentam
relevancia analitica, ao evidenciarem um padrdao comportamental recorrente entre
os homens na busca por atendimentos ndao urgentes. Esse perfil pode indicar uma

relacdo menos continua e sistematica com a Atencdao Primaria a Saude (APS),
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resultando em um uso eventual e reativo dos servicos de pronto atendimento —
muitas vezes para demandas que poderiam ser resolvidas no ambito das Unidades
Basicas de Saude (UBSs).

Possiveis Motivacoes: A maior presenca masculina nos atendimentos de baixa
complexidade pode estar relacionada a demandas pontuais de natureza técnica,
como prescricao médica, curativos, aferir PA e glicemia, troca de sonda, retirada
de pontos e outros procedimentos, conforme demonstrado no grafico apresentado
anteriormente.

Por outro lado, a menor participagao feminina nesse tipo de atendimento sugere
uma maior insercao das mulheres em processos regulares de acompanhamento
pela UBS, o que reduz a necessidade de recorrer aos servicos de pronto
atendimento para a resolugao de situacdes imediatas ou isoladas.

Essa diferenca de comportamento reforca a ideia de que as mulheres apresentam
uma integracdo mais efetiva a légica do cuidado continuo, aspecto essencial para
o fortalecimento da Rede de Atencdo a Salude e para a promocao de melhores

desfechos clinicos e preventivos na populagao.

5.1.13 Perfil da classificacao de risco azul por faixa etaria

O grafico apresenta o Perfil da Classificacdo Azul por Faixa Etaria, que
possivelmente indica a distribuicdo de pacientes classificados como azul

(geralmente casos de menor gravidade) em diferentes grupos etarios.
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Analise Critica: A distribuicdo dos atendimentos classificados como “azul”,

correspondentes a casos de baixa complexidade, revela um padrao importante no

perfil

de utilizagao da unidade.

A faixa etaria de 31 a 65 anos, responsavel por 33 registros, concentra
a maior demanda. Esse resultado sugere que adultos em idade produtiva
recorrem com frequéncia ao servico de urgéncia mesmo para situagoes que,
em grande parte, poderiam ser resolvidas em atencdo primaria. Tal
comportamento pode estar relacionado a fatores como dificuldade de
acesso as UBSs em horarios compativeis com a rotina de trabalho, busca
por resolutividade imediata ou percepcdo equivocada quanto a gravidade do
quadro apresentado.

Na sequéncia, a faixa de 19 a 30 anos contabiliza 6 atendimentos,
indicando que jovens adultos também apresentam tendéncia a utilizar a
UPA para demandas de menor complexidade, possivelmente motivados pela

praticidade oferecida pelo servico de urgéncia.
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e Por fim, a faixa de 66 anos ou mais, com 13 registros, neste més
apontando o segundo maior volume de atendimento nessa classificagao,
exige atencdo por envolver um grupo etario que, em geral, possui maior
prevaléncia de condicdes crbnicas. A presenca dessa populacdo em
atendimentos classificados como “azul” pode sinalizar tanto dificuldades na
continuidade do cuidado na rede basica quanto a necessidade de reforcar

estratégias educativas e de acompanhamento desse publico.

De maneira geral, os dados evidenciam um uso expressivo da UPA para questodes
nao urgentes, especialmente entre adultos, reforcando a importancia de agdes
articuladas com a Atencdo Basica, educacao em saude e aprimoramento dos fluxos

de acolhimento e orientacao ao usuario.
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5.1.14 Desfecho de atendimento por classificacao de risco azul

O grafico mostra como os pacientes decidiram proceder apds receberem
orientagdes sobre o fluxo da rede.

Analise Critica: A partir dos dados levantados, observou-se que 50 pacientes
(89,29%) optaram por permanecer em atendimento médico na Unidade de Pronto
Atendimento (UPA), enquanto apenas 6 pacientes (10,71%) aceitaram o
encaminhamento para a Unidade Basica de Saude (UBS) de referéncia no primeiro
dia util subsequente.

Um ponto relevante é que grande parte desses atendimentos ocorreu fora do
horario de funcionamento das UBSs, o que provavelmente influenciou a decisdo de

permanecer na UPA, mesmo em se tratando de casos de baixa complexidade.

Interpretacdao dos Resultados: A expressiva permanéncia na UPA evidencia uma
percepgao de maior resolutividade, seguranca e comodidade associada ao servigo

de urgéncia e emergéncia. Esse comportamento pode refletir:
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e Desconhecimento sobre o papel da rede de atencdao e dos fluxos
assistenciais;

e Auséncia de vinculo ou baixa familiaridade com a UBS de referéncia;

e Busca por atendimento imediato, independentemente da gravidade do

quadro.

Encaminhamentos para a UBS: Embora em menor nimero, os 10,71% de usuarios
gue aceitaram o redirecionamento mostraram receptividade as orientacdes da
equipe multiprofissional e reconheceram a capacidade resolutiva da Atencgao
Primaria a Saude (APS).
Esse dado reforga que, quando informada de forma clara e humanizada, parte da
populacao aderiu espontaneamente ao fluxo recomendado, contribuindo para
consolidar a APS como porta de entrada prioritaria do Sistema Unico de Salde
(SUS) e promovendo maior integracao da rede assistencial.
Consideragdes Finais: As intervencdes das equipes de Enfermagem e Servigo
Social mostraram-se fundamentais para qualificar o processo de acolhimento,
orientar adequadamente os usuarios e reorganizar o fluxo assistencial. A atuacao
articulada desses profissionais contribuiu para:

e Incentivar o uso consciente dos diferentes pontos da rede;

e Minimizar a sobrecarga da UPA com demandas de baixa complexidade;

e Reforgar o papel estratégico das UBSs na coordenacao do cuidado.

Esses resultados demonstram a relevdncia da educacdao em saude, da
humanizagao do atendimento e da comunicagao efetiva como ferramentas
essenciais para promover o cuidado integral, fortalecer a APS e otimizar a gestao

dos recursos publicos no ambito da RAS.



87

© uPAZn s

CEJAM UMIDADE DS PRONTO ATENDIMENTD SAOD JOSE DOS CAMPOS

5.1.15 Direcionamentos e orientacoes realizados por setores na
classificacao de risco azul

Analise Critica: No contexto dos atendimentos classificados como risco azul —
situacoes de baixa complexidade que ndao demandam intervencao imediata —
observou-se uma atuacgao articulada e eficaz entre a Triagem/Enfermagem e o
Servigo Social. Essa integracdo mostrou-se fundamental para o fornecimento de
orientagbes qualificadas e para o encaminhamento adequado das demandas,
assegurando que os usuarios fossem direcionados de acordo com o nivel real de
complexidade clinica.
Contribuicdes da Atuacdo Integrada: A cooperagao entre os setores teve como
objetivos centrais:

e Garantir direcionamentos compativeis com a complexidade dos casos;

e Esclarecer duvidas recorrentes sobre o percurso assistencial e os diferentes

niveis de atencdo da rede;
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e Fortalecer o vinculo dos usuarios com a Atencao Primaria a Saude (APS),

estimulando seu papel como porta de entrada preferencial do SUS.

Essa abordagem intersetorial demonstrou grande efetividade no manejo das
demandas nao urgentes, contribuindo para:
e Redistribuir casos de baixa complexidade para dispositivos mais adequados
fora da UPA;
e Melhorar o fluxo interno, otimizando recursos técnicos e humanos;
e Reduzir a sobrecarga na urgéncia, permitindo foco nos casos que realmente
exigem cuidados imediatos.
Além dos ganhos operacionais, a pratica reafirma principios fundamentais do
Sistema Unico de Saude (SUS), como integralidade, resolutividade e coordenacdo
do cuidado, ao promover um uso mais racional e qualificado da rede.
Triagem/Enfermagem: A equipe de Enfermagem desempenhou papel decisivo no
acolhimento inicial. Um total de 2 pacientes recebeu orientacdes durante a
triagem, sendo informados sobre a continuidade do cuidado na Unidade Basica de
Saude (UBS).
Esse momento inicial é estratégico, pois:
e Facilita o esclarecimento sobre o funcionamento da rede;
e Contribui para ajustar expectativas;
e Auxilia na reducao de demandas de baixa complexidade dentro da UPA;

e Direciona os pacientes ao ponto de atengao mais apropriado.

Servico Social: Nesse periodo, 6 pacientes foram atendidos diretamente,
recebendo orientagdes individualizadas sobre o percurso adequado na rede.
Apesar da reducao da equipe, o Servico Social manteve uma atuacao estratégica,
utilizando ferramentas de gestdao — como o sistema Salutem, planilha de Desfecho
de pacientes e a planilha condigdes de saude do paciente — para:

e Realizar encaminhamentos para as UBSs;

e Articular o cuidado com as equipes da APS;
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e Garantir continuidade assistencial;

e Monitorar e registrar os atendimentos.

Essa atuacdo reforga a integracdo entre os niveis de atengao e contribui para um
fluxo assistencial mais eficiente, sobretudo nos casos de risco azul. Trata-se de
uma pratica alinhada aos principios de equidade, integralidade e coordenacao do
cuidado, essenciais para a organizagao da rede.
As Unidades Basicas de Saude, por sua vez, tém papel estratégico no seguimento
clinico apdés a passagem pela UPA, sendo responsaveis pela continuidade do plano
terapéutico e pelo acompanhamento evolutivo do paciente.
O Servico Social, atuando como elo entre a UPA e a APS, qualificou o processo de
contrarreferéncia, realizando contatos prévios com as UBSs por e-mail e telefone.
Essa comunicacao antecipada:

e Facilita o acolhimento planejado na APS;

e Evita rupturas na linha de cuidado;

e Promove uma transicao mais humana e coordenada entre 0s servigos.

Conclusao: A integracdao entre a UPA e as UBSs configura-se como elemento
essencial para a efetividade do cuidado aos pacientes de risco azul. A articulagao
intersetorial:

e Assegura resolutividade para além do atendimento imediato;

e Qualifica a comunicagao entre os niveis de atencdo;

e Promove acompanhamento adequado e continuidade do cuidado;

e Contribui para o uso racional dos recursos publicos;

e Fortalece a organizacdo de uma rede integrada e centrada no usuario.

Assim, a pratica intersetorial ndo apenas otimiza o fluxo assistencial, mas reafirma
a importancia da APS como eixo estruturante da rede, consolidando um modelo de
atencdo orientado pela integralidade e pela eficiéncia, conforme preconizado pelos

principios do Sistema Unico de Saude.

A seguir, seguem as tabelas de apresentacao das UBSs Microrregido:
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DATA |UBS |NOME |IDAD |SEXO |BAIRR |CID CLASSIF.|DESFECH
E (o) o
01/02/2026 UBS A.DE.J.L. A.JO F AREA RURAL INFECCAO DO AZUL Paciente
20:57 ALTOS DE DE SAO JTRATO URINARIO orientado pela
SANTANA JOSE DOS |DE LOCALIZACAO ubs
CAMPOS NAO
ESPECIFICADA
01/02/2026 UBS R F.Q51 F CONDOMINIO jDOR EM MEMBRO AZUL Realizado vd
21:21 anTos pe JC-DA-S. RESIDENCIA pelo Acs onde
SANTANA L JAGUARI paciente refere
que esta bem e
recusa consulta
na ubs
01/02/2026 UBS ALTO E.P.D.O. 39 F ALTO DA INFECCOES AZUL PACIENTE
22:03 DA PONTE PONTE INTESTINAIS COMPARECEU EM
VIRAIS CONSULTA SEM
OUTRAS E AS QUEIXAS, FOI
NAO REALIZADO
ESPECIFICADA ANALISE DO
S PREVENTIVO QUE
A MESMA HAVIA
FEITO
RECENTEMENTE;
SEM MAIS
DEMANDAS NA
CONSULTA.
02/02/2026 UBS V.D.DE.O.S 18 M SANTANA AFECCOES DA AZUL Realizado
00:56:00 SANTANA . PELE E DO contato
TECIDO telefdnico,
SUBCUTANEO, paciente
NAO confirma
ESPECIFICADO consulta
S agendada. 20/2
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05/02/2026 UBS J.L.DOS.S. 37 M SANTANA ANSIEDADE AZUL Efetuada
20:59:00 SANTANA GENERALIZADA visita
domiciliar,
morador
Francisco
informa que
paciente nao
reside no

local.

09/02/2026 UBS F.S.R. 39 F SANTANA CEFALEIA AZUL Realizado
16:43:00 SANTANA TENSIONAL contato
telefénico,
orientado vir
agendar
consulta de

rotina.

09/02/2026 | UBS D.W.DA.S. 20 M JARDIM DOR AGUDA AZUL Realizado
18:45:00 JARDIM MINAS tentativas de
TELESPAR GERAIS contato,

K falado com tio
ismar,

agendado
consulta
médica para
investigacéo

do quadro

10/02/2026 UBS ALTO J.D.D. 56 F ALTO DA | OUTRAS AZUL ENCAMINHADO AO
20:43:00 DA PONTE PONTE HEPATITES AMBULATORIO,
VIRAIS AGENDADO  PARA
AGUDAS DIA 27/02.

17/02/2026 UBS A. F. 46 M SANTANA SEM AZUL Paciente ativo
08:03:00 SANTANA DESCRICAO na unidade,
realizada
ultima
consulta em

21/01/2026
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21/02/2026

UBS D.K.DO.P. 40 CONDOMINI DOR LOMBAR AZUL Paciente
09:01:00 ALTOS DE o] BAIXA orientado pela
SANTANA RESIDENCI ubs
AL
JAGUARI
21/02/2026 UBS J.B.R. 39 SANTANA DORSALGIA AZUL Em
13:54:00 JARDIM acompanhamento
TELESPAR
K
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5.1.16 Percentual de pacientes encaminhados as UBS - com doencgas
cronicas - MICRORREGIAO NORTE

REPRESENTAGCAO GRAFICA - ENCAMINHAMENTOS DOS PACIENTE HIPERTENSOS /
DIABETICOS / DOENCAS CRONICAS PARA AS UBSs

50%

40%

20%

0%

UBS ALTO DA  UBS SANTANA UBS ALTOS DE UBS OUTRAS UBSs
PONTE SANTANA TELESPARK
B oan B Fev

Analise critica: No més de fevereiro, a unidade registrou o atendimento de 121
pacientes portadores de hipertensao, diabetes e outras condicbes cronicas ou
infectocontagiosas, como tuberculose e sifilis, evidenciando a permanéncia desses
agravos entre os principais motivos de procura espontanea pelos servicos de

urgéncia.

A analise do territério de procedéncia desses usuarios demonstra concentragao
relevante da demanda em algumas Unidades Basicas de Saude (UBS),

destacando-se como principais areas de origem:

e UBS Altos de Santana: 10 pacientes (10%)
e UBS Alto da Ponte: 17 pacientes (14%)
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e UBS Telespark: 13 pacientes (10%)
e UBS Santana: 8 pacientes (6%)
e Demais UBS: 25 pacientes (60%)

Essa distribuicao territorial sugere a presenca de areas com maior pressao
assistencial relacionada as condigbes cronicas, possivelmente associada a fatores
como barreiras de acesso a Atencdo Primaria a Saude (APS), fragilidades no
acompanhamento clinico regular, descontinuidade dos planos terapéuticos ou

baixa adesao dos usuarios as orientagdes de cuidado.

A recorréncia desse perfil de pacientes em um servico de urgéncia, especialmente
diante de agravos que demandam acompanhamento continuo e preventivo na
APS, pode indicar limitagcdes na resolutividade da atencdo basica em determinados
pontos do territério. Esse cenario reforca a importancia de qualificar a
comunicacao e a integracdao entre a unidade de urgéncia e as UBS de referéncia,

fortalecendo a coordenacao do cuidado e a continuidade assistencial.

Outro aspecto relevante é que 60% dos atendimentos correspondem a usuarios
vinculados a UBS localizadas fora da microrregido de referéncia da unidade,
evidenciando o papel ampliado do servico de urgéncia como ponto estratégico de
atendimento para um territério mais abrangente. Esse contexto reforca a
necessidade de fortalecimento dos fluxos de contra referéncia, garantindo que,
apos a resolucdo da demanda imediata, os usuarios retomem o acompanhamento

adequado na APS, evitando descontinuidades no cuidado longitudinal.

Em sintese, os dados analisados evidenciam a importancia de intensificar a
integracdo entre os servigcos de urgéncia e a Atencdo Primaria a Saude, com foco
na qualificacdo da gestdo do cuidado as condicdes cronicas, no fortalecimento das
redes de apoio territorial e na implementacdo de estratégias que ampliem o
acesso, a adesao e o vinculo dos usuarios com 0s servicos responsaveis pelo

acompanhamento continuo.
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5.1.17 Percentual de pacientes encaminhados as UBS - Notificacao SINAN
- MICRORREGIAO NORTE

Analise Critica: No més de fevereiro, foram registradas 17 notificacdes de
violéncia nesta unidade. A distribuicdo por Unidades Basicas de Saude (UBS) da
Microrregidao Norte revela importantes diferengas territoriais, que possibilitam
reflexdes sobre fatores estruturais, institucionais e socioculturais relacionados ao

fenomeno.

1. Distribuicao das Notificacdes por UBS da Microrregidao Norte:

e UBS Alto da Ponte: 2 casos (11,8%) - A UBS Alto da Ponte registrou dois
casos notificados no periodo. Embora represente o segundo menor volume
numérico absoluto, esse dado pode sinalizar capacidade de identificacdo

qualificada por parte da equipe, considerando o perfil heterogéneo do
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territério e a complexidade das situacdes atendidas. A ocorréncia de
notificacgdo demonstra que existem mecanismos de acolhimento sensivel,
escuta ativa e manejo adequado das situacdes de violéncia, ainda que o
guantitativo registrado seja baixo. Contudo, a baixa frequéncia também
pode refletir subnotificacdao, barreiras de acesso ou dificuldades estruturais

relacionadas ao fluxo de usuarios, exigindo monitoramento continuo.

e UBS Altos de Santana: 1 caso (5,9%) - Com uma notificacao, a UBS Altos
de Santana apresenta o menor volume da microrregido, o que pode indicar
menor capilaridade das acdes de vigilancia, qualificacdo da equipe e
efetividade das rotinas de identificacao de risco. O quantitativo pode estar
associado a caracteristicas do territério, como maior densidade populacional
ou maior exposicdo a determinantes sociais da violéncia. O padrao
observado sugere processos de trabalho consolidados, compativeis com
uma equipe sensivel as situagdes de vulnerabilidade, com protocolos bem

estabelecidos para acolhimento e notificagao.

e UBS Jardim Telespark: 3 casos (17,6%) - Com o segundo maior nimero de
notificacbes, a UBS Jardim Telespark levanta hipéteses importantes a serem
consideradas. A menor incidéncia pode estar associada a uma demanda
efetivamente reduzida, a subnotificacdo ou a possiveis barreiras de acesso
aos servicos. Além disso, fatores socioecondmicos e culturais devem ser
analisados, pois influenciam tanto a ocorréncia de situagdes de violéncia
quanto a disposicao da comunidade em buscar apoio ou formalizar

denuncias.

e UBS Santana: 7 casos (41,2%) - Com o maior numero de notificacoes, a
UBS Santana levanta hipdteses importantes a serem consideradas. A alta
incidéncia pode estar associada a uma demanda efetivamente grande, e
bom acesso aos servicos de notificacdo/protecdo. Além disso, fatores
socioecondmicos e culturais devem ser analisados, pois influenciam tanto a

ocorréncia de situacdes de violéncia quanto a disposicdo da comunidade em
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buscar apoio ou formalizar denuncias.

2. Notificagdes Procedentes das Demais Unidades do Municipio: 4 casos (23,5%) -
A dispersdo dos registros demonstra que a violéncia possui carater transversal e
capilar no territério, ndo se concentrando exclusivamente em areas com maior
volume de notificagdes. Esse panorama reforga a necessidade de manutengao de

vigilancia continua e qualificada em todas as unidades da rede.

3. Monitoramento e Continuidade do Cuidado: O Servigo Social tem encaminhado
sistematicamente todas as notificacdes as respectivas UBS de referéncia,
acompanhando os retornos por meio da Planilha de Condicdes de Saude e

Desfecho de pacientes, instrumento consolidado de gestao do cuidado.

4. Fatores Condicionantes para o Volume de Notificagbes: A quantificacao de
notificacOes esta associada a multiplos fatores interdependentes, e ndo apenas a

ocorréncia objetiva dos episddios de violéncia. Destacam-se:

a) Vulnerabilidade Social e Determinantes Sociais da Saude: Territérios marcados
por maior desigualdade socioeconOmica tendem a apresentar maior incidéncia de
violéncias domésticas, negligéncia e violéncias autoprovocadas. Aspectos como
desemprego, inseguranca alimentar, baixa escolaridade e fragilidade de redes de
apoio ampliam o risco e dificultam a ruptura dos ciclos de violéncia. A
naturalizacdo de praticas violentas nesses contextos pode reduzir a probabilidade

de denuncia ou procura espontanea por cuidado.

b) Capacidade Técnica e Sensibilidade das Equipes de Saude: A qualificacao
profissional € determinante para a correta identificagdo e notificagdo. Equipes com
maior experiéncia em vigildncia, acolhimento e abordagem de situacdes de
violéncia tendem a reconhecer sinais precoces, realizar escuta qualificada e
registrar adequadamente no sistema de informacdo. A auséncia de capacitagao

pode resultar em subnotificagao, invisibilizando a real magnitude do problema.
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c) Cultura de Denuncia e Relagdo de Confianca com os Servicos: A decisdo da
vitima de relatar a violéncia depende da percepcdo de seguranca, da existéncia de
vinculos estabelecidos com a rede de saude e da confianca na resposta
institucional. Medo de represalias, dependéncia econdmica, barreiras culturais e
desconhecimento de direitos influenciam diretamente o comportamento de
denuncia. Quando a unidade de saude é percebida como espaco acolhedor e

protegido, tende-se ao aumento da procura e a formalizagcdao das notificagoes.

5.1.19 Percentual de pacientes acolhidos com classificacao de risco

Classificacao de Risco

B Vermelho Amarelo W Verde [ Azul
8.000 7.270 —
6.000
4.000
2.000
30 a1 25 56
jan./26 fev./26

Andlise critica: No periodo analisado, a unidade contabilizou 9.699
atendimentos, quantitativo abaixo da meta estipulada de 11.700 atendimentos,

conforme previsto no Anexo IIB.

O nao atingimento da meta esta associado a sazonalidade observada no periodo,
com diminuicao natural da demanda assistencial em determinados meses, e,
principalmente, a vigéncia da Portaria Municipal n® 001/2026, que regulamenta o

Atestado Responsavel no municipio de Sao José dos Campos.
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A normativa passou a estabelecer critérios mais rigorosos para emissdo de
afastamentos, atribuindo responsabilidade técnica ao profissional emissor e
exigindo justificativa clinica devidamente fundamentada. Como consequéncia,
houve reducdao na procura por atendimentos de natureza exclusivamente
administrativa, o que impactou diretamente o volume total de atendimentos

registrados.

Ressalta-se que, apesar da diminuicdo no numero absoluto de atendimentos, a
unidade manteve foco na qualidade, seguranca e resolutividade da assisténcia
prestada, assegurando a observancia dos protocolos assistenciais e das diretrizes

institucionais vigentes.

Quanto a classificacdo de risco segundo o PNH, verificou-se predominancia de
atendimentos classificados como verde (7.046 - 72,64%), seguidos por amarelo
(2.570 - 26,49%), vermelho (26 - 0,26%) e azul (57 - 0,58%), evidenciando
perfil assistencial de baixa complexidade. Destaca-se que parcela significativa
dessa demanda poderia ser absorvida pela Atencdo Primaria a Saude, o que

reforca a importancia do fortalecimento da articulagao entre os niveis de atencao.

Mesmo com as oscilagdes no volume de atendimentos, a equipe multiprofissional
preservou a organizacao do fluxo assistencial, a adequada classificacao de risco e
o cumprimento dos tempos de resposta, demonstrando compromisso continuo
com a qualidade do cuidado, a seguranca do paciente e a eficiéncia dos processos

internos
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Categoria Quantidade Pacientes Porcentagem (%)

Amarelo (urgéncia moderada) 2570 “

5.1.20 Proporcao de notificacao de agravos de notificacao compulsoria

Notificagao compulséria
B Resultado == Meta

100,00%

100,00%
100,00% 100,00%

75,00%
50,00%

25,00%

0,00%

jan./26 fev./26

Anadlise critica: No periodo analisado, foram registradas 653 notificacOes
compulsérias na unidade, com clara predominancia de COVID-19 (339 casos) e
dengue (235 casos), que juntas correspondem a aproximadamente 88% do total
de notificagbes. Esse cenario evidencia a manutencdao de agravos respiratérios e

arboviroses como principais demandas epidemioldgicas do territério.

100
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Os 42 atendimentos antirrdbicos representam numero expressivo e indicam
necessidade continua de orientagdo a populacao quanto a prevencao de acidentes
com animais, guarda responsavel e busca precoce por atendimento. Ja os 10
acidentes com animais peconhentos reforcam a importancia da vigilancia

ambiental, especialmente em periodos mais quentes e chuvosos.

Foram registrados ainda 9 casos de tuberculose, 8 de sifilis, 9 de intoxicacao
exdégena e 1 caso de febre maculosa. Embora menos frequentes, esses agravos
possuem relevante impacto em saude publica, seja pelo potencial de transmissao
(como tuberculose e sifilis), seja pelo risco de gravidade (intoxicacdes e febre
maculosa), exigindo investigacdo oportuna e

acompanhamento rigoroso,

articulagdo com a vigilancia epidemioldgica.

Observa-se auséncia de notificagdes para chikungunya, coqueluche, doencas
exantematicas (sarampo/rubéola), HIV, leptospirose, meningite e monkeypox no
periodo, o que pode indicar baixa circulacdo desses agravos no territério ou

efetividade das agdes preventivas ja implementadas.

De forma geral, o perfil epidemiolégico demonstra predominancia de doencas

infecciosas transmissiveis, com destaque para sindromes respiratorias e

arboviroses, reforcando a necessidade de manter vigilancia ativa, qualificacdo das
notificagcdes, monitoramento territorial e acdes educativas continuas voltadas a

prevencdo e ao controle desses agravos.

Doencas de Notificacdes Compulsdrias Jan Fev
ACIDENTES COM ANIMALS PECONHENTOS g 10
ATENDIMENTO ANTIRRABICO 22 42
CHIEUNGUNYS 0 0
COQUELUCHE 0 0

COVID 281 339

DENGUE 156 235
DOENCAS EXANTEMATICAS 0 0

[SARAMPO/RUBEOLA)

FEBRE MACULOSA 0 1
HIV 0 0
INTD}:ICAC.EG EXOGEMA g9 9
LEPTOSPIROSE a0 0
MENINGITE 0 ]
MONKEYPOX 0 0
SIFILIS 2 3
TUBERCULDSE 5 9
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No més de fevereiro, foram registrados 714 casos de doencas de interesse
municipal, com destaque expressivo para diarreia (593 casos), que corresponde a
grande maioria das notificacbes no periodo. Esse dado evidencia importante
ocorréncia de agravos gastrointestinais no territorio, possivelmente relacionados a
fatores como condigbes sanitarias, qualidade da dgua, manipulacdo de alimentos e

habitos de higiene.

A conjuntivite apresentou 118 casos, configurando também numero relevante,
principalmente por se tratar de agravo de facil transmissibilidade, especialmente
em ambientes coletivos como escolas, creches e domicilios com multiplos
moradores. Esse cendrio reforca a necessidade de intensificar orientagdes sobre

higiene das maos e etiqueta respiratéria.

Foram ainda registrados 2 casos de caxumba e 1 caso de escarlatina, agravos
respiratorios que, embora em baixa frequéncia, exigem monitoramento,
especialmente quanto ao histérico vacinal e identificacdo de possiveis vinculos

epidemioldgicos. Ndo houve registro de casos de varicela no periodo analisado.

De forma geral, o perfil demonstra predominancia de doencas de transmissao
hidrica e interpessoal, indicando a necessidade de fortalecer acdoes educativas,
vigilancia ativa, acompanhamento territorial e articulacdo com a atengdo basica e

instituicdes locais, visando reduzir a ocorréncia e prevenir possiveis surtos.

CAXUMBA

COMIUNTIVITE 173 118
DIARREIA 816 393

ESCARLATINA 4 1
WVARICELA 0 0

TOTAL
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Casos suspeitos ou confirmados de Dengue

Total de casos notificados Il NS1-NEGATIVOS [ NS1-POSITIVOS [ TOTAL DE CASOS SUSPEITOS
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Analise critica: No més de fevereiro, foram registrados 235 casos suspeitos de
dengue na unidade. Desses, 231 apresentaram resultado negativo e 4 foram
confirmados como positivos, todos conduzidos conforme fluxo de notificacao e

acompanhamento preconizado.

Observa-se que, embora o numero de casos confirmados tenha sido baixo em
relacdo ao total de suspeitas, a elevada procura por atendimento evidencia
preocupacao da populacdo frente a quadros febris e sindromes inespecificas,
especialmente em periodo sazonal favoravel as arboviroses. Esse cenario reforca a
importancia da triagem qualificada e da correta aplicagdo dos critérios

clinico-epidemioldgicos.

Foram realizadas 38 coletas de exames para RT-PCR, demonstrando adesdao aos
protocolos diagndsticos vigentes, principalmente em casos que se enquadram nos
critérios estabelecidos para investigacao laboratorial. Além disso, houve registro
de 1 evento sentinela, o que evidencia a atuacdo ativa da vigildncia e a
necessidade de monitoramento continuo para identificacdo precoce de possiveis

mudancas no padrao epidemioldgico.

De forma geral, o cenadrio indica baixa taxa de confirmacdo no periodo, porém
mantém a necessidade de vigilancia permanente, intensificacgdo das orientagdes
preventivas a populacdo e monitoramento territorial, considerando o potencial de

aumento de casos conforme condigdes climaticas e epidemioldgicas.
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Monitoramento dos casos suspeitos e confirmados COVID 19

Totalidade de casos suspeitos/confirmados
400

339

307
300 — 28 12? 3
200
100
3 2]
5
4]
Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
B Total de casos suspeitos B Total de testes positivos B Total de testes negativos

Analise critica: No periodo analisado, foram realizados 339 testes para
COVID-19 na unidade, dos quais 32 apresentaram resultado positivo e 307
resultado negativo, correspondendo a uma taxa de positividade aproximada de
9%.

Esse percentual indica circulagdo viral ativa no territério, porém sem evidéncia de
alta disseminacdo no momento. O numero expressivo de testes realizados
demonstram busca ativa por diagndstico e adesdo ao protocolo de investigagao de
casos sintomaticos, o que contribui para o controle da transmissdo e para a

tomada de decisdes baseadas em dados epidemioldgicos.
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A manutencdo de casos positivos reforca a importancia da vigilancia continua, do
monitoramento de sinais de agravamento, especialmente em grupos de risco, e da
orientacdo a populacdo quanto as medidas de prevencao, como etiqueta

respiratoria e higienizacdo das maos.

De forma geral, o cenario sugere estabilidade, mas exige acompanhamento
constante para identificacdo precoce de possiveis aumentos na taxa de

positividade.

Faixa etaria dos casos confirmados COVID 19

Peg&gﬂntual de casos confirmados por idade

800%
72%

B00%

4003

20% 22%

200%

6%
0% [|

Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez

W 0-13 ANOS 14 - 59 ANOS > 60 ANOS

Analise critica: A analise do percentual de positividade para COVID-19 por faixa
etaria demonstra que a maior concentracao de casos ocorreu na populacdo de 14
a 59 anos (72%), seguida pela faixa etaria acima de 60 anos (22%), enquanto

criangas e adolescentes de 0 a 13 anos representaram 6% dos casos positivos.
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Esse perfil evidencia maior impacto na populacdo economicamente ativa,
possivelmente relacionado a maior exposicdo ocupacional, mobilidade social e
contato interpessoal mais frequente. Trata-se de um padrdao ja observado em
outros periodos epidemioldgicos, em que adultos apresentam maior taxa de

infeccdo devido a dinamica social.

Embora o percentual em idosos seja menor que na populacao adulta, o indice de
22% merece atengao, considerando o maior risco de evolugao para formas graves

e necessidade de monitoramento clinico mais rigoroso neste grupo.

Ja a baixa positividade entre 0 e 13 anos pode estar associada a menor exposicao,

quadros mais leves ou menor testagem proporcional nessa faixa etaria.

De forma geral, os dados indicam circulagdo predominante entre adultos,
reforcando a importancia de manter medidas de prevengao, vigilancia ativa e

acompanhamento dos grupos vulneraveis, especialmente idosos.

Monitoramento dos casos de Sindrome Respiratoéria Aguda

Total de casos respiratoérios
2000
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1000
500
0
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Analise critica: No periodo analisado, a unidade registrou 1.885 atendimentos
por queixas respiratorias, evidenciando demanda expressiva relacionada a

sindromes gripais e demais agravos do trato respiratério.

Esse volume elevado pode estar associado a sazonalidade, maior circulagao de
virus respiratérios e mudangas climaticas, fatores que tradicionalmente impactam
o aumento de casos, especialmente em periodos de transicdo ou temperaturas
mais amenas. O dado reforca a importancia da organizacao do fluxo assistencial,

triagem qualificada e identificacao precoce de sinais de agravamento.

O cenario também exige atencdo especial aos grupos de maior vulnerabilidade,
como criangas, idosos e pacientes com comorbidades, que apresentam maior risco
de complicacdes. Além disso, a alta procura por atendimento pode gerar impacto
na sobrecarga da equipe e no tempo de espera, demandando planejamento

estratégico e monitoramento continuo dos indicadores.

Monitoramento dos casos de notificacdo compulsoria

Monitoramento dos casos de notificacdo compulsoria
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Analise critica: No periodo analisado, foram registrados 118 casos de
conjuntivite na unidade, evidenciando reducdo em relagcdo ao més anterior, que
apresentou 173 casos. Observa-se uma queda de 55 casos, o que representa

diminuicdao aproximada de 31,8% na ocorréncia do agravo.

Essa reducdo pode estar associada a maior adesdao as orientacdes de higiene,
especialmente lavagem das maos, cuidados com objetos de uso pessoal e
afastamento temporario de ambientes coletivos nos casos sintomaticos. Também
pode refletir o comportamento natural do agravo, que tende a ocorrer em surtos

localizados e posteriormente apresentar declinio.

Apesar da queda, o numero ainda é relevante, considerando o alto potencial de
transmissibilidade da conjuntivite, principalmente em ambientes escolares e
domiciliares. Dessa forma, mantém-se a necessidade de vigilancia ativa, reforco
das medidas preventivas e orientacdao continua a populacdo, a fim de evitar novos

picos e interromper cadeias de transmissao.

Monitoramento dos casos de Doencas Diarreicas Aguda

Numero de casos conforme faixa etaria
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Bairros com maior prevaléncia de casos referente ao més atual
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Analise critica: No més de fevereiro, foram registrados 593 casos de diarreia na
unidade, com predominancia na faixa etdria acima de 15 anos (483 casos),
representando aproximadamente 81% do total. As demais faixas etarias
apresentaram: 9 casos em menores de 1 ano, 50 casos entre 1 e 4 anos, 22 casos
entre 5 e 9 anos e 29 casos entre 10 e 14 anos. Embora os nimeros sejam
menores nas criangas, especialmente abaixo de 5 anos, esse grupo permanece
mais vulnerdvel a complicagcdes como desidratacdo, exigindo atencdo clinica

criteriosa.

Na andlise territorial, observa-se maior concentracdo de casos no Jardim Altos de
Santana (67 casos), seguido por Santana (50 casos), Buquirinha (28 casos),
Freitas (23 casos) e Altos da Vila Paiva (22 casos). Essa distribuicao evidencia
possivel concentracdo territorial do agravo, sugerindo a necessidade de avaliacao
de fatores ambientais, condicdes sanitarias, qualidade da agua e praticas de

manipulacdao de alimentos nessas localidades.

110



© ——

c EJAM UMIDADE D€ PROMTD ATEMNOIMENTD sAo JOSE DOS CAMPOS

O volume expressivo de casos, associado a concentracdo em bairros especificos,
reforca a importancia do monitoramento continuo, investigacao de possiveis fontes
comuns de contaminacdo e intensificacdo de acdes educativas voltadas a higiene

das maos, consumo de agua tratada e preparo adequado de alimentos.

5.1.21 Pacientes atendidos pela mesma queixa < 24h

Mesma queixa < 24h

B Resultado == Meta <
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0,00%
jan./26 fev./26

Analise critica: No més de fevereiro, a UPA Alto da Ponte registrou indice de
1,84% de pacientes que retornaram para nova consulta em até 24 horas pela
mesma queixa, apresentando leve aumento em relacdo ao més de janeiro
(1,67%). Apesar dessa pequena variacao, o indicador permanece amplamente
dentro do limite contratual estabelecido de até 5%, mantendo a unidade em
patamar seguro de qualidade assistencial, resolutividade clinica e seguranca do

paciente.

A oscilacao observada entre os meses deve ser interpretada dentro da dinamica
natural do atendimento em servigos de urgéncia e emergéncia, ndo configurando
perda de controle do processo assistencial. O percentual registrado em fevereiro

continua demonstrando elevada capacidade resolutiva no primeiro atendimento,
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considerando que mais de 98% dos pacientes nao retornaram pela mesma queixa

no periodo de 24 horas.

Dessa forma, o resultado de fevereiro mantém-se compativel com os padrdes
esperados de desempenho assistencial, reforcando a importancia de continuidade
das estratégias ja adotadas pela unidade, como qualificacdo das orientagdes de
alta, registro adequado das condutas em prontuario e alinhamento institucional

sobre os critérios de emissdo de atestados conforme normativas vigentes.

Em sintese, o indicador permanece estavel e amplamente abaixo do limite
contratual, evidenciando que a unidade mantém alto nivel de resolutividade clinica
no primeiro atendimento, com monitoramento continuo das causas de retorno
para identificacdo de oportunidades de melhoria e manutengdao da qualidade

assistencial.
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5.1.22 Percentual de atendimento a pacientes encaminhados pelos
servicos de atendimento pré-hospitalar

Servicos de atendimento pré-hospitalar
B Resultado = Meta >
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Analise critica:No més de fevereiro de 2026, a UPA Alto da Ponte registrou 216
atendimentos de atendimento provenientes do SAMU, mantendo padrao
assistencial semelhante ao observado em periodos anteriores. A distribuicdao das
classificagdes de risco evidencia predominancia de casos classificados como
amarelos (urgéncia moderada), que representam o principal perfil de atendimento

de unidades de pronto atendimento.

Classificacdo de Risco - Fevereiro
Total de atendimentos: 216

e Amarelo (urgéncia moderada): 180 - 83,3%

e Verde (baixa complexidade): 20 - 9,3%

e Azul (ndao urgente): 9 - 4,2%
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e Vermelho (emergéncia imediata): 7 - 3,2%

A elevada proporcao de pacientes classificados como amarelos demonstra que a
unidade continua recebendo predominantemente quadros agudos que necessitam
avaliagao médica rapida, porém sem risco imediato de morte. Esse perfil mantém
pressao assistencial constante sobre a equipe, exigindo triagem eficiente,

disponibilidade de recursos diagndsticos e resposta clinica rapida.

Os casos vermelhos, embora representem pequena parcela do total (3,2%),
correspondem as situagdes de maior gravidade clinica e demandam intervencgao

imediata, suporte avancado e eventual articulagcao com retaguarda hospitalar.

Perfil Clinico — Principais CIDs em Fevereiro

A andlise diagndstica demonstra predominancia de quadros clinicos inespecificos,
metabdlicos, cardiovasculares e relacionados ao consumo de alcool, mantendo

padrao tipico de portas de entrada do sistema de urgéncia.
Entre os diagndsticos mais frequentes destacam-se:

e R53 - Mal-estar e fadiga
Queixas inespecificas frequentemente associadas a condigdes clinicas
multifatoriais, incluindo quadros infecciosos iniciais, descompensagoes

metabdlicas ou fatores psicossociais.

e F10 - Transtornos relacionados ao uso de alcool

Mantém-se como demanda recorrente em servicos de urgéncia.

e E16 - Hipoglicemias
Representam descompensacdes metabdlicas que requerem intervencao

imediata e monitorizagao clinica.
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e RO7 - Dor toracica
Diagndstico que exige protocolos rigorosos para exclusdao de sindromes

coronarianas agudas.

e R10 - Dor abdominal
Queixa frequente em urgéncias, com necessidade de investigacdo para

descartar condigdes cirurgicas.

Também foram observados casos de septicemia, convulsdes e insuficiéncia
respiratéria, que, embora em menor numero, representam quadros

potencialmente graves e de alta complexidade clinica.

Interpretacao Critica

O perfil assistencial de fevereiro confirma que a UPA Alto da Ponte continua
exercendo papel central como porta de entrada para condigdes clinicas agudas,

especialmente aquelas classificadas como urgéncia moderada.

A predominéncia de classificacbes amarelas demonstra que a unidade atende
majoritariamente pacientes que necessitam avaliacdo médica rapida, mas que

ainda permitem estabilizagcdao e manejo dentro do ambiente da UPA.

Por outro lado, a ocorréncia de casos vermelhos, septicemias, convulsdes e
insuficiéncia respiratdria evidencia a necessidade permanente de prontidao clinica,

protocolos bem estruturados e capacidade de estabilizacdo de pacientes criticos.

O més de fevereiro apresentou perfil assistencial compativel com o esperado para

uma unidade de pronto atendimento, caracterizado por:

e predominancia de urgéncias moderadas (83,3%);

e baixa proporcao de emergéncias imediatas (3,2% de casos vermelhos);
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e presenga de casos de baixa complexidade, reforcando a necessidade de

articulacdo com a atencdo primaria;

e diversidade diagndstica tipica de portas de entrada do sistema de urgéncia.

Os dados confirmam que a UPA Alto da Ponte manteve plena capacidade de
resposta assistencial, com triagem eficaz, manejo adequado de casos agudos e

estrutura preparada para estabilizacdo de pacientes graves quando necessario.

6. INDICADORES DE PRODUGAO

6.1.1 Consultas em clinica médica

Consultas em clinica médica
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15000

9599

10000

5000

jan./26 fev./26

Analise critica: No més de fevereiro, a UPA Alto da Ponte registrou 8.806
atendimentos na ala clinica, mantendo-se acima da média de atendimentos
pactuados em contrato. Apesar da diminuigao no volume total em relagao a
Janeiro, o perfil assistencial manteve caracteristicas semelhantes ao periodo
anterior, com predomindncia de quadros que demandam avaliacdo clinica
detalhada, analgesia, manejo sintomatico e, em muitos casos, reavaliacao durante

o atendimento.
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A analise do perfil epidemiolégico demonstra manutencao de um padrao clinico
misto, com destaque para condicOes gastrointestinais, sindromes dolorosas e
infeccOes de vias aéreas superiores, que continuam compondo parcela relevante

da demanda assistencial.

A gastroenterite infecciosa presumivel (A09) manteve-se como diagndstico
frequente, com 448 registros, evidenciando continuidade da circulagao de quadros
gastrointestinais na comunidade. Entre as sindromes dolorosas, observam-se 417
casos de dor lombar baixa (M54.5), 339 registros de dor aguda (R52) e 311 casos
de dor em membro (M79.6). Esse conjunto de diagndsticos permanece como um
dos principais determinantes do tempo assistencial na ala clinica, uma vez que

frequentemente exige analgesia, observagao e reavaliacao do paciente.

Os quadros respiratérios também apresentaram presenca significativa no periodo,
destacando-se 303 casos de nasofaringite aguda (J00), além de 153 registros de
infeccdo aguda de vias aéreas superiores ndo especificada (J06.9), 152 casos de
amigdalite aguda (J03.9) e 149 atendimentos por tosse (R05). Esse conjunto
reforca a manutencdo da demanda por condicdes respiratérias tipicas de

sazonalidade.

Outros diagnésticos relevantes incluem nduseas e vOmitos (R11), com 186
atendimentos, cefaleia (R51), com 177 registros, além de infeccdo do trato
urindrio (N39.0), com 139 casos, e ansiedade generalizada (F41.1), com 137
atendimentos, evidenciando também presenca de demandas relacionadas a saude

mental e condigdes clinicas inespecificas.
Perfil Demografico

A distribuicdo etaria dos pacientes demonstra predominéncia da populacdo adulta
jovem e economicamente ativa. O grupo entre 18 e 29 anos representou 22,14%
dos atendimentos, seguido pela faixa de 30 a 39 anos (17,51%) e 40 a 49 anos
(16,58%). As faixas etdrias superiores também apresentaram participacao
relevante, com 14,14% entre 50 e 59 anos, 11,79% entre 60 e 69 anos e 13,93%
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acima de 70 anos, evidenciando presenca significativa de pacientes com maior

potencial de comorbidades e necessidade de avaliagao clinica mais criteriosa.

Quanto ao perfil por género, observou-se predominancia do sexo feminino,
representando 55,21% dos atendimentos, enquanto 44,79% corresponderam ao
sexo masculino, padrao frequentemente observado em servicos de urgéncia

devido a maior procura feminina por cuidado em saude.

6.1.2 Consultas em pediatria

Consultas em pediatria
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Analise critica: No més de fevereiro, o setor de Pediatria da UPA Alto da Ponte
registrou 1.741 atendimentos, representando aumento de 218 atendimentos em
relacdo a janeiro, quando haviam sido registrados 1.523 atendimentos. Esse
crescimento corresponde a elevacao aproximada de 14,3% no volume mensal,
indicando discreta retomada da procura pediatrica apés o periodo de menor

demanda observado no inicio do ano.

Apesar do aumento em relacdo ao més anterior, o volume permanece abaixo da
meta contratual de 3.200 atendimentos mensais, comportamento que continua
compativel com o padrdo sazonal caracteristico do periodo de verdao e do retorno

gradual das atividades escolares.
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E importante destacar que a demanda pedidtrica na UPA é predominantemente
espontanea, dependendo diretamente da procura dos municipes pelo servico de
urgéncia e emergéncia, ndo sendo um fluxo programado ou regulado pela
unidade. Dessa forma, variagbes no volume de atendimentos refletem
principalmente mudangas no comportamento epidemioldgico da populacdo infantil
e na dinamica de circulacdo de agentes infecciosos, especialmente aqueles

relacionados ao ambiente escolar.

Cabe ressaltar que, independentemente do volume de atendimentos registrados, a
escala assistencial da Pediatria operou durante todo o periodo com 100% da
capacidade instalada, mantendo profissionais dimensionados e prontidao integral
para atendimento da demanda pactuada, garantindo seguranca assistencial,
cumprimento de protocolos e disponibilidade para absorgao de eventual aumento

de procura.

Perfil Epidemioldgico de Fevereiro

A andlise dos principais diagndsticos confirma predominancia de quadros
respiratorios leves e autolimitados, padrao esperado para a faixa etaria pediatrica

nesse periodo do ano.
Os diagndsticos mais frequentes foram:

e JOO - Nasofaringite aguda (resfriado comum): 207 casos

e J03.9 - Amigdalite aguda nao especificada: 168 casos

e RO5 - Tosse: 103 casos

e A09 - Gastroenterite infecciosa presumivel: 94 casos

¢ R1l1 - Nauseas e vomitos: 87 casos
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e J06.9 - Infeccao aguda de vias aéreas superiores nao especificada:

83 casos

e R50.9 - Febre nao especificada: 72 casos

e R52 - Dor aguda: 50 casos

e T78.4 - Alergia nao especificada: 50 casos

e LO1 - Impetigo: 35 casos

Também foram registrados casos de laringite aguda (30) e infeccdes de vias
aéreas superiores de localizacdo multipla (30), reforcando a predominancia de

guadros respiratérios na composicao da demanda.
Esse perfil epidemioldgico evidencia:

e predominio de infecgOes respiratorias leves, como resfriados,

amigdalites e quadros inespecificos de vias aéreas superiores;

e presenca moderada de sintomas gastrointestinais, representados por

gastroenterites, nauseas e vomitos;

e manutencao de condicoes dermatoldogicas e alérgicas, como impetigo

e alergias inespecificas;

e baixa ocorréncia de quadros de maior complexidade clinica,

compativel com o padrdo sazonal do periodo.
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Interpretacao Critica do Més

O aumento moderado do fluxo pediatrico em fevereiro sugere inicio de retomada
gradual da procura, possivelmente associado ao retorno progressivo das

atividades escolares e a maior circulacdo de virus respiratérios entre criangas.

Entretanto, o perfil clinico manteve-se majoritariamente composto por quadros
autolimitados e de baixa gravidade, permitindo atendimento resolutivo, sem

impacto significativo sobre a capacidade assistencial da unidade.

A predominadncia de nasofaringites, amigdalites e sintomas respiratoérios
inespecificos confirma padrao epidemioldgico tipico da pediatria ambulatorial de
urgéncia, enquanto os quadros gastrointestinais continuam presentes em menor
propor¢cao quando comparados aos periodos de maior circulacdo de agentes

entéricos.

Sintese Final

A Pediatria registrou em fevereiro 1.741 atendimentos, apresentando discreto
aumento em relacdo a janeiro, porém ainda abaixo da meta contratual mensal. A
variacdo observada é compativel com o comportamento sazonal da demanda

pediatrica e com a natureza espontanea da procura pelo servico de urgéncia.

O perfil epidemioldgico permaneceu predominantemente composto por quadros
respiratorios leves, sintomas gastrointestinais e condicdes comuns da infancia,

mantendo padrao assistencial previsivel e resolutivo.

Mesmo com a oscilagdo no volume de atendimentos, a unidade manteve escala
assistencial operando com 100% da capacidade instalada, garantindo prontidao
permanente para atendimento da populagao infantil e preservando os padrdes de

qualidade, seguranca e resolutividade clinica no periodo analisado.
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6.1.3 Proporcao de pacientes atendidos para procedimentos de
enfermagem na medicacao <1h

Procedimentos de enfermagem na medicacado
B Resultado = Meta
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Analise critica: No més de fevereiro, a unidade registrou 24.774 procedimentos
de administracdo de medicamentos, mantendo 100% dos atendimentos concluidos
em menos de 1 hora, preservando o padrdao de exceléncia operacional observado
nos meses anteriores. Em comparagdao com janeiro, quando foram realizados
25.436 procedimentos, observa-se reducao discreta de 662 procedimentos
(aproximadamente 2,6%), variacdo compativel com a diminuicdo do volume geral

de atendimentos no periodo.

Mesmo com essa reducao absoluta, o volume de procedimentos permanece
elevado e proporcional a demanda assistencial da unidade, indicando manutengao
da intensidade terapéutica e continuidade do perfil clinico caracterizado por
manejo sintomatico, analgesia, hidratacdo e administracdo de medicamentos de

acdo rapida.
Distribuicao das Vias de Administracao - Fevereiro

A distribuicdo das vias de administracdo manteve padrao semelhante ao
observado em meses anteriores, com predominadncia de terapias parenterais e

equilibrio entre intervengdes de maior intensidade e condutas ambulatoriais.

Os percentuais registrados foram:
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e Intravenosa (IV): 36,01% - 8.921,5 procedimentos

e Intramuscular (IM): 26,59% - 6.587 procedimentos

e Oral: 26,21% - 6.494 procedimentos

e Bolus: 5,34% - 1.322 procedimentos

e Subcutanea: 3,24% - 802 procedimentos

e Inalatéria: 2,14% - 529 procedimentos

e Demais vias (ocular, retal, sonda gastrica e topica): 0,48% somadas

Interpretacao Assistencial

A via intravenosa permaneceu como principal modalidade terapéutica,
representando pouco mais de um terco de todos os procedimentos realizados.
Esse padrao reforca a predominancia de atendimentos que exigem hidratacdo
venosa, analgesia de acdo rapida, antieméticos e terapias parenterais, condutas

tipicas do manejo clinico em unidades de urgéncia.

A via intramuscular manteve participagao significativa, préxima de 27%, refletindo
uso frequente em analgesia, anti-inflamatérios, antialérgicos e medicacdes de
resposta rapida, especialmente em sindromes dolorosas e quadros agudos de

baixa e média complexidade.

A via oral apresentou proporcao semelhante a intramuscular, demonstrando
equilibrio entre tratamentos sintomaticos ambulatoriais e intervengoes

parenterais, caracteristica compativel com o perfil clinico da unidade.
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Destaca-se também leve aumento proporcional da via inalatéria, representando
2,14% dos procedimentos, o que se alinha ao crescimento discreto de quadros

respiratérios leves observados no periodo.

As demais vias de administracdao permaneceram residuais, utilizadas apenas em
indicagOes clinicas especificas e mantendo participacdo inferior a 1% do total de

procedimentos.

Desempenho Operacional

A manutencdo de 100% dos atendimentos concluidos em menos de 1 hora,
mesmo diante de elevado volume de procedimentos terapéuticos, reforca a
eficiéncia operacional da unidade e a integracdo entre triagem, atendimento

médico e sala de medicacao.

Esse resultado evidencia organizacdao consolidada dos fluxos assistenciais,
agilidade na execucdo das terapias prescritas e adequada coordenacdo entre as
equipes multiprofissionais, permitindo resposta rapida as necessidades clinicas dos

pacientes.

Sintese Critica de Fevereiro

O més de fevereiro apresentou leve reducao no numero total de procedimentos
em relagao a janeiro, acompanhando a variagao natural do volume assistencial.
Entretanto, o padrao terapéutico permaneceu estavel, com predominéancia de vias
parenterais e manutencao de proporcdoes semelhantes entre as diferentes

modalidades de administracao.

A distribuicdo das vias confirma que o perfil clinico da unidade continua centrado
em manejo sintomatico de dor, quadros gastrointestinais e condigdes respiratorias,

gue exigem intervencdes rapidas e eficazes.
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Conclusao

Os resultados de fevereiro demonstram continuidade do alto padrao assistencial
da unidade, com manutencdo da intensidade terapéutica e desempenho
operacional de exceléncia. A unidade manteve 100% dos atendimentos realizados
em menos de 1 hora, mesmo com volume expressivo de procedimentos,
evidenciando maturidade organizacional, eficiéncia dos fluxos internos e

capacidade plena de resposta as necessidades assistenciais da populagao.
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7. INDICADORES DE GESTAO - UPA ALTO DA PONTE

7.1 Percentual de fichas de atendimento ambulatoriais faturados no
periodo

Fichas de atendimento ambulatoriais
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Analise critica: No més de fevereiro, a UPA Alto da Ponte registrou 10.663 fichas

de atendimento faturadas, mantendo 100% de conformidade no processo de

faturamento, com integridade completa dos registros e preservagao dos padroes

de qualidade, rastreabilidade e seguranca do processo administrativo.

Em comparacdao ao més de janeiro, quando foram faturadas 11.122 fichas,
observa-se reducao de 459 registros, correspondente a aproximadamente 4,1%,
variacdo compativel com a oscilacdao natural do volume assistencial do periodo.
Apesar dessa diminuicdao, o processo de faturamento permaneceu tecnicamente

estavel, sem perdas de registros, inconsisténcias ou glosas.

O fluxo operacional manteve a exportagdao regular dos Boletins de Produgao
Ambulatorial (BPA) por meio da plataforma Salutem, garantindo agilidade na
consolidacdao das informacdes e rastreabilidade completa dos atendimentos

realizados.

As auditorias internas de prontuarios e a atuacao da Comissao de Revisao de

Prontudrios continuaram contribuindo para a qualidade documental e para a
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correta codificacao dos procedimentos, assegurando precisao na composicao dos

lotes enviados para faturamento.

7.2 Percentual de Atendimento a Pessoas em Situacao de Vulnerabilidade

Atendimento a pessoas vulneraveis
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Analise Critica: No més de fevereiro, a UPA Alto da Ponte manteve 100% de
conformidade no atendimento as pessoas em situacdo de vulnerabilidade,
preservando o padrdao de acolhimento humanizado e de organizagao assistencial ja
consolidado na wunidade. Todos os critérios avaliados foram cumpridos
integralmente, demonstrando estabilidade dos fluxos institucionais e aderéncia

continua as praticas de cuidado inclusivo.

A identificacdao das pessoas em situacao de vulnerabilidade permaneceu
sendo realizada diretamente no sistema informatizado no momento da abertura da
ficha de atendimento, permitindo priorizagao adequada no fluxo assistencial e

garantindo abordagem sensivel as necessidades especificas de cada usuario.

O campo de nome social e a sinalizagdo eletronica de vulnerabilidade (flag)
seguiram plenamente operacionais no sistema, assegurando que toda a equipe
assistencial reconheca previamente as condicdes que demandam atencao
diferenciada, fortalecendo o respeito a identidade e a dignidade da pessoa

atendida.
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A sinalizacdo de atendimento preferencial manteve-se visivel e organizada em
pontos estratégicos da unidade, contribuindo para orientacdo adequada dos

usuarios e para o cumprimento dos direitos de prioridade estabelecidos.

Os espacos destinados ao atendimento prioritario, como a Sala Lilds, a Sala do
Afeto e o ambiente do Servico Social, permaneceram em pleno funcionamento
durante todo o periodo. Esses ambientes continuaram oferecendo acolhimento
qualificado, privacidade e suporte especializado para situagdes que envolvem

vulnerabilidade social, violéncia ou necessidades especificas de cuidado.

A capacitacdo continua da equipe multiprofissional também foi mantida, com
reforco dos fluxos assistenciais relacionados ao acolhimento humanizado e ao
atendimento as populagdes vulneraveis. Os registros das capacitacoes e listas de

presenca seguem devidamente arquivados no repositério institucional.

Da mesma forma, a divulgacdo dos direitos de atendimento prioritario
permaneceu assegurada por meio de sinalizacdao adequada e organizagao dos
espacos de espera, garantindo acesso claro as informagdes e ambiente acolhedor

para oS usuarios.

Calculo Final da Conformidade

Aplicando-se a formula do indicador:
(AVD + SAI + LEP + CAP + DIV) =5 x 100
(1+1+1+1+1)+5x100=100%

A andlise de fevereiro confirma que a unidade manteve 100% de conformidade no
atendimento as pessoas em situacdo de vulnerabilidade, demonstrando
continuidade das boas praticas de humanizacdo, manutencdo dos espagos de

acolhimento especializado e atuagao integrada das equipes assistenciais e sociais.

O resultado evidencia maturidade institucional e compromisso permanente com a

equidade, o respeito a diversidade e o cuidado integral, assegurando que a UPA
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Alto da Ponte continue oferecendo atendimento digno, acessivel e sensivel as

necessidades das populagdes vulneraveis.

7.3 Percentual de comissoes atuantes e regulares
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Analise critica: Segue abaixo um breve relato da atuacdo das comissdes na

unidade:

Comissao Revisdao de Prontudarios: A Comissdo de Revisdao de Prontuarios

possui carater bimestral, portanto, a préxima reunido sera 25/03/2026.

Comissio de Etica de Enfermagem: Durante a reunidao, foram abordadas as
orientacOes referentes a realizacdo adequada das anotacdes e evolugdes de
enfermagem, em conformidade com as normativas legais e as resolugdes do
Conselho Federal de Enfermagem. Reforcou-se a importancia de registros
completos, claros, objetivos e realizados em tempo oportuno, garantindo a
seguranca do paciente, a continuidade da assisténcia e o respaldo ético-legal do

profissional.

Também foi enfatizada a necessidade do cumprimento integral do Cddigo de Etica

dos Profissionais de Enfermagem, destacando principios como responsabilidade,
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sigilo profissional, respeito a dignidade do paciente e atuacdo dentro dos limites

legais da profissao.

Na oportunidade, foi realizada a atualizacao e revisao das informagoes referentes
a Comissdo de FEtica de Enfermagem da unidade, reforcando seu papel na
orientacdo, prevencdao de infracbes éticas e promocdo de boas praticas

profissionais.

Comissao Nucleo seguranca do Paciente (NSP): No dia 25/02/2026 foi
realizada a reunido da Comissao do Nucleo de Seguranca do Paciente, iniciada
com agradecimento aos participantes. Na sequéncia, foi apresentado o evento
adverso n® 2026217112499, ja discutido previamente na reunido clinica e
devidamente notificado e também foi apresentado o cronograma referente ao més

de outubro.

Comissdo de Etica Médica (CEM): No dia 20/02/2026 foi realizada a comiss&o
de Etica Médica. Onde foi averiguado que ndo consta nenhum ato que
comprometa a atuacdo ética do médico atuante da unidade. Em nenhum momento
neste periodo a comissdo foi acionada. Agendado a préxima reunido para o dia
20/04/2026.

Comissdao de Controle de Infeccoes Relacionadas a Assisténcia a Saude:
Foi abordada a atividade interativa realizada com os municipes na UPA sobre

Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs), destacando a relevancia das acdes
educativas como estratégia de prevencao e promocgdao da saude. Também foi
mencionada a capacitacdao sobre uso adequado de Equipamentos de Protecdo
Individual (EPIs), reforcando a importancia da seguranca dos profissionais e da

prevencdo de infeccdes relacionadas a assisténcia a saude.

Entre as novas aglOes apresentadas, destacou-se a capacitacdao sobre rotinas de
processamento de produtos para saude, com foco na padronizacdo de fluxos e

fortalecimento das boas praticas. Foi incluida ainda a programacao de atividade
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alusiva ao Dia Mundial da Tuberculose, visando a sensibilizacdo e conscientizagao

sobre a importancia do diagndstico precoce e adesao ao tratamento.

Por fim, foi mencionado o Processo de Controle de Infeccdes (PCI), que sera
encaminhado ao setor de Qualidade da sede para andlise e aprovacao,
fortalecendo a estruturacdo das acles institucionais voltadas a prevencdo e

controle de infecgdes na unidade.

Comissao de Farmacia e Terapéutica (CFT): Na reunido da Comissdo foi

abordada a preparacdao da equipe de Farmacia em relacdo a gestao de
medicamentos, com énfase na prevencao de desabastecimentos e na definicao
prévia de possiveis substituicdes terapéuticas, quando necessarias, a fim de evitar

impactos assistenciais e operacionais na unidade.

Foram discutidas as possiveis causas de desabastecimento, como atraso de
fornecedores, indisponibilidade na industria e questdes relacionadas ao processo

de compra.

A CFT avaliou as alternativas terapéuticas disponiveis no estoque institucional e na
padronizacao vigente, considerando critérios de eficacia, seguranca, perfil clinico

dos pacientes atendidos na UPA e viabilidade operacional.

Ficou definido que, caso ocorra desabastecimento, serao adotadas as substituicdes
previamente aprovadas pela Comissdo, com orientacdao formal a equipe médica e
de enfermagem, garantindo a continuidade da assisténcia sem prejuizo a

seguranga do paciente.

Reunido Técnica: Foi discutida a estruturacdo do Protocolo de Sepse Pediatrico

na unidade, com definicdo dos critérios de abertura e alinhamento do fluxo
assistencial. Deliberou-se pela utilizagdo do Score de Phoenix como ferramenta
norteadora, com adequacdo dos parametros clinicos a realidade da UPA, visando
diagnéstico precoce, inicio oportuno do tratamento e maior seguranca ao paciente

pediatrico.
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Reunido Clinica: Foi discutida a abordagem assistencial aos pacientes com
suspeita ou diagndstico confirmado de tuberculose na unidade, reforcando a
importancia da identificacdo precoce dos casos sintomaticos respiratérios, adogao
imediata de medidas de precaugao e encaminhamento adequado para
continuidade do tratamento na rede de referéncia. Também foi ressaltada a
necessidade de orientacdo ao paciente quanto a adesdao terapéutica e
acompanhamento pela Atencdo Basica, garantindo seguranca assistencial e

controle da transmissao.
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8. PESQUISA DE SATISFACAO DO USUARIO

8.1 Indicadores de Satisfacao do Usuario

8.1.1 Avaliacao da Satisfagcao NPS
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Analise critica: No més de fevereiro, a unidade registrou 854 avaliacdes validas
de satisfacao, correspondendo a 27,15% dos 3.145 atendimentos inseridos no

painel, volume suficiente para garantir boa confiabilidade estatistica ao indicador.

Entre as respostas recebidas, 88,06% dos usuarios foram classificados como
promotores (752 avaliagdes), 3,51% como neutros (30 avaliagdes) e 8,43% como

detratores (72 avaliagoes).

O resultado mantém o NPS acima da meta contratual de 85%, reafirmando o
compromisso da unidade com a qualidade assistencial, a humanizacao do cuidado

e a experiéncia do usuario.

133



134

@ UP&24h @ PREFEITURA

CEJAM AR o Pt e

o SAOQ JOSE DOS CAMPOS

Interpretacao do Desempenho

O desempenho de fevereiro demonstra manutengao da estabilidade do indicador,
com leve melhoria no percentual de promotores em relacdo ao més anterior e

reducao discreta da proporcao de detratores.

A elevada participacao de promotores indica que a maior parte dos usuarios

reconhece positivamente:

e a qualidade do atendimento prestado;
e a organizagao dos fluxos assistenciais;
e 0 acolhimento e a postura das equipes multiprofissionais;

e a resolutividade clinica da unidade.

Mesmo com a variagao natural do indicador, o desempenho permanece consistente
e alinhado ao padrao de satisfacdo esperado para servicos de urgéncia e

emergéncia.

Analise Qualitativa - Enfoque nos Detratores

O percentual de 8,43% de detratores permanece dentro de patamar considerado

administravel, porém continua sendo objeto de atencdo gerencial.

A andlise qualitativa das avaliacdes negativas permanece fundamental para

identificar oportunidades de melhoria, especialmente em aspectos como:

e comunicacgao clara durante o atendimento;

e orientacdao adequada no momento da alta;
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e alinhamento de expectativas quanto aos fluxos e critérios clinicos;

e acolhimento em situagdes especificas de maior sensibilidade.

A continuidade da categorizagdao sistematica das avaliacdes negativas permitira
identificar padrdes recorrentes e orientar intervencdes direcionadas junto as

equipes assistenciais.
Posicionamento em Relagdao ao Setor de Saude

Mesmo considerando as oscilagdes naturais do indicador, o resultado obtido
permanece significativamente acima da média observada em servicos de salde,

nos quais indices de NPS entre 70% e 80% ja sdo considerados excelentes.
O desempenho de fevereiro reforca:

e a maturidade do modelo assistencial da unidade;
e a consisténcia das praticas de acolhimento e humanizacao;
e 0 alto nivel de satisfacdo da maioria dos usuarios atendidos;

e a aderéncia as diretrizes institucionais do CEJAM.

Sintese Gerencial

e Meta contratual de 85%: plenamente atingida.

e Avaliacoes realizadas: 854, garantindo confiabilidade do indicador.
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e Promotores: 88,06%, demonstrando ampla aprovacao do servigo.

e Neutros: 3,51%.

e Detratores: 8,43%, foco de analise qualitativa continua.

Conclusao

O desempenho do NPS em fevereiro confirma que a unidade mantém elevado
padrao de satisfacao dos usuarios, com ampla predominancia de avaliagdes

positivas e estabilidade do indicador acima da meta contratual.

O resultado reforca a consisténcia do cuidado prestado, a organizagcao dos fluxos
assistenciais e o comprometimento das equipes com a experiéncia do usuario. A
continuidade do monitoramento qualitativo das avaliagdes permitira identificar
oportunidades de aprimoramento e sustentar o elevado nivel de satisfacdo ao

longo dos proximos meses.
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8.1.4 Ouvidoria Municipal - 156

156- UPA Alto da Ponte - Fevereiro/2025

12
9
3
| 1
| T

B Reclamacéao Elogio M Sugestao | Improcedente

Analise critica: No més de fevereiro, a unidade registrou 25 manifestagdes por
meio do servico 156, apresentando reducao em relacao ao més de janeiro, quando
haviam sido registradas 39 manifestagbes. Essa diminuicdo do volume indica
menor acionamento da ouvidoria municipal no periodo, mantendo a diversidade de

registros relacionados a experiéncia do usuario.
A distribuicao das manifestacoes foi a seguinte:

e Reclamacgoes: 12

e Elogios: 9

e Improcedentes: 3
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e Sugestoes: 1

Analise das Reclamacgoes

As 12 reclamagOes registradas foram analisadas individualmente e, em sua
maioria, estiveram relacionadas a percepgdes subjetivas de tempo de espera por

parte dos usuarios, e ndo a falhas estruturais do fluxo assistencial.

Cabe destacar que os indicadores operacionais da unidade permanecem em
patamar elevado, com mais de 90% dos atendimentos concluidos em até duas
horas, demonstrando eficiéncia no fluxo e aderéncia as metas contratuais

estabelecidas.

Também foram observados registros pontuais relacionados a expectativa de
emissao de atestado médico, principalmente em pacientes classificados como
verde (baixa complexidade), que apresentavam sintomas leves, receberam
tratamento clinico adequado e orientagdes de alta, porém sem indicacdo clinica

para afastamento laboral, conforme critério técnico do profissional médico.

Todas as reclamagdes foram devidamente analisadas, tratadas e respondidas aos

municipes, seguindo os fluxos institucionais de ouvidoria.

Manifestacoes Improcedentes

Foram registradas 3 manifestagdes classificadas como improcedentes, todas

relacionadas a solicitacdo de atestado médico sem indicagdo clinica.

Reforca-se que o atestado médico é documento técnico privativo do profissional
médico, emitido exclusivamente quando ha justificativa clinica para afastamento.
Quando ndo ha indicacao para afastamento laboral, pode ser fornecida declaracdo

de comparecimento, garantindo transparéncia e respaldo documental ao usuario.
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Analise dos Elogios

Os 9 elogios registrados reforcam o reconhecimento positivo do atendimento
prestado pelas equipes da unidade. As manifestacdes destacaram principalmente
atencao, cordialidade e acolhimento durante o atendimento, evidenciando a

continuidade das praticas de cuidado humanizado e da qualidade assistencial.

Sugestao Recebida

Foi registrada 1 sugestao, contribuindo como instrumento de escuta qualificada
do usudrio e oportunidade para aprimoramento continuo dos fluxos e da

comunicagao institucional.

Sintese Gerencial

Do total de 25 manifestacoes registradas no més de fevereiro, observa-se a

seguinte distribuicdo:

e Reclamacgobes: 12 manifestagoes (48,0%)

e Elogios: 9 manifestagdes (36,0%)

e Improcedentes: 3 manifestacoes (12,0%)

e Sugestoes: 1 manifestacao (4,0%)

Embora as reclamagdes tenham superado numericamente os elogios no periodo, a
analise qualitativa demonstra que grande parte dos registros esta relacionada a
percepcdo individual do usuario sobre tempo de espera ou expectativa quanto a

documentos médicos, nao representando falhas estruturais do atendimento.
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A analise de fevereiro demonstra reducao do volume total de manifestagdes em
relacdo ao més anterior, com predominancia de registros relacionados a

experiéncia percebida pelo usuéario.

As manifestagbes foram tratadas conforme os fluxos institucionais, garantindo
resposta aos municipes, analise gerencial e identificacdo de oportunidades de
melhoria, especialmente no reforco da comunicagao sobre fluxos assistenciais e

critérios clinicos.

A unidade permanece comprometida em utilizar as manifestacbes como
ferramenta de melhoria continua, fortalecendo a transparéncia, o acolhimento e a

qualidade da experiéncia do usuario no atendimento prestado.
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9. COMISSOES E COMITES

9.1 Comissdo de Etica de Enfermagem

/ cé?m UPRAh B o,

Nada a relatar.
2. Temas Técnico-Assistenciais

2.1 Anotagdo de Enfermagem

Ficou estabelecido que as anotacdes de enfermagem devem ser realizadas de forma obrigatéria,
correta, clara, legivel, completa e fidedigna, em conformidade com a Lei ne 7.498/86, o Decreto ne
94.406/87, a Resolucio COFEN ne 429/2012, que dispie sobre o registro das acées profissionals no
prontudrio do paciente, e a Resolugdo COFEN n® 564/2017, que aprova o Codigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem. Tais registros devemn garantir a continuidade do processo assistencial,
© acompanhamento adequado da assisténcia por toda a equipe de saude e o respaldo ético-legal da

pratica profissional.

2.2 Evolugdo de Enfermagem

Determinou-se que a evolugdo de enfermagem constitui atividade privativa do enfermeiro, devendo
ser realizada obrigatoriamente a cada plant3o, em conformidade com a Lei n® 7,498/86, seu Decreto
n? 94.406/87, bem como com a Resolugdo COFEN n® 358/2009, que dispGe sobre a Sistematizacdo
da Assisténcia de Enfermagem (SAE) e a implementacdo do Processo de Enfermagem, e a Resolucdo
COFEN n® 564/2017, que aprova o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem.

A evolugdo devera conter dados pertinentes, claros, objetivos, completos e fidedignos, assegurando

a continuidade do cuidado, a seguranca do paciente, a rastreabilidade das agfes e o respaldo ético-

legal da pratica profissional.

2.3 Conduta e Postura Profissional
A Comissdo reforcou a importancia do cumprimente do Codigo de Etica dos Profissionais de

Enfermagem, destacando a necessidade de postura profissional adequada, manutencao do sigilo e

responsabilidade no exercicio das atividades assistenciais.

3. Educacdo Permanente

Foi reforcada a importéncia das agBes educativas e explicativas acerca das metas de seguranca do

paciente

12 38315213 N :
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4. Demandas Administrativas da Comissdo

Foram atualizados os registros da Comissdo de Etica de Enfermagem, revisada a2 organizagio
documental e discutidg 0 planejamento das proximas reunies. Também foram distribuidas

responsabilidades entre os membros presentes, visando otimizar a atuacdo da Comissdo.

Nada mais havendo a tratar, a secretaria agradeceu a presenca dos membros e encerrou a reunido

as oito horas. Eu, Michelle Aparecida Monteiro da Luz, lavrei a presente ata, que serd assinada por
mim e pelos demais membros

L isnsidn NS 18
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9.2 Comissao Interna de Prevencao de Acidentes e Assédio (CIPA-A)

AN
“ CEJAM -
PRO MEMORIA

DATA 15022026 HORARIO | 10:30
LOCAL UPA ALTO DA PONTE
ASSUNTO| REUNIAO ORDINARIA DA CIPA

1. PAUTAS ABEORDADAS

A - Riscos Psicossociais, Assadio Moral & Sexual

B - Comportamento Ad=quado no Ambisnte d= Trabalho
= — Temas para SIFAT

Desenvolvimento:

M reunida se iniciou com o Técnico am Seguranca da Trabalho, abordanda & aberaches da Morma
Regubamentadara 1 gue enlrardo am vigar a paric de maio de 2028, onde =erd abordado o bama
di ristos peicoesociais ro ambenise abors

O s e g ooy cama serd feito o mapeaments desses nowvas reeoas, onde muilo o] meandas
sard alraeds de Jormuldrics para identificacio de meoos peicossaciais de forma seforzads,
poriuands gue ndo serd necessdrio se dentficar com nome, apenss o SEr am gQuE EERcuta
alividades

Ainda aguardanda orientagies por parte da sede, para dar andamentba.

Tambem panbuando a imgortincia de se realear campanbas de cansaentzacio quanba ao assedio
moral & ssxual, denfo do ambienle lsboral, ande fol sugends & realizacia de palestras com
prafissionais ques possuam prafciénca m assurs abordada

Postanamments, fai abordasdo o assunto de condutas nadequasdas dentro do ambients de rabalba,
am gue alpuns funciardnas acabam “perdendo & nha”™, com alguns tipes de brincaderas com
cakegas de trabakho. Onde devem ser tomadas atfudes, aplicanda ireinamanios camportamaniais,
ranuais e condulas, meios que facam oom que esse ipa de situacdes ndo se nepita.

Par fim, foi sugerida que a SIPAT desse ano g assunta principal s=ja “Assédio Moral & Seaual”,
ande foi debatido as meios de conscienlizacio @ abardagens & ema, untamenie com a data em
oyl serd reslizaca
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2. DECISOES:

A — Abordagens quanto comportamento adequado no ambiente laboral
B — Definicdo de tema da SIPAT

3. PLANO DE ACAO:

Acdo Rezponsavel Prazo Descricdo Indicadores
Comportamento | Lideranca Imediato | Fiscalizagcdo de condutas | Diminuicgo de
adequado inadequadas indicadaores.
Desenvolvimento | CIPA [ SESMT /| 03/2026 | Definir agcbes para tratar | Lista de
de Acdes | Geréncia do assunto presenca,
abordando Q execucdo de
tema de “Assédio capacitacdo
Moral e Sexual”
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9.3 Comissao de Nucleo de Seguranca do Paciente

1. Na reunido da Comissdo NSP, conduzida pelo Dr. Rodrigo Ribeiro Bicalho dos Santos, foi

realizada a abertura com agradecimentos pela presenca de todos e a declaragdo formal de
inicio da reunido.

. Apresentado o Medicsys de n® 2026217112499, segue o caso: No dia 26/01/2026, as

Paciente deu entrada na unidade com quadro de traumatismo cranioencefalico (TCE)
ap6s queda, sendo indicada a necessidade de transferéncia para hospital de referéncia. Apos
0 aceite da unidade receptora, foi solicitada a remocao do paciente as 22h35.

As 23h3B, fol realizado novo contato para posicionamento da equipe de transporte,
considerando que, embora o paciente se mantivesse estdvel, consciente e reativo, ja havia
transcorrido mais de uma hora desde a solicitagdo. Na ocasido, fui informada de que a equipe
estava em deslocamento para a unidade. Entretanto, a equipe de remogdo chegou somente
as D0h31, totalizando um tempo de espera de 1 hora e 55 minutos apos a solicitagdo inicial.

Ressalta-se que, no periodo noturno, a unidade recebeu 07 pacientes provenientes de outra
unidade para realizagdo de exames de raio-X, e duas equipes estavam mobilizadas nessas
demandas de transporte. Contudo, conforme relato de um colaborador da prépria equipe, a
ambuléncia de suporte avangado (USA) encontrava-se disponivel na base.

. O caso fol notificado por meio do sistema Medicsys e posteriormente analisado pela

enfermeira Juliana Ferreira, responsavel pela Educacdo Permanente, em conjunto com o
Responsdvel Técnico Médico, Dr. Rodrigo Bicalho, a Responsavel Técnica de Enfermagem,
Karine, e o gerente administrativo, Dyogo.

Classificagio da Informag3o: Uso Interno
FOR.DE.QA.TP.004.001

Pag. 1de 4
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Apés a avaliacdo do fluxo operacional e do tempo-resposta da solicitagdo de remogao,
verificou-se que o atendimento ocorreu dentro do prazo estabelecido em contrato, estando,
portanto, em conformidade com os parametros institucionals vigentes. Ressalta-se gue o
monitoramento desses indicadores é fundamental para o acompanhamento da qualidade do
servico e para a garantia da continuidade sequra da assisténcia aos pacientes.
4. Cronograma de capacitacio referente ao més de janeiro
e Integracao de novos colaboradores;
= Capacitagao sobre NR6 uso correto de EPIs;
-. e Capacitagao sobre marcapasso transcutaneo;
b = Capacitacdo direito de imagem:;
= Capacitagdo sobre dengue,
E a) Encerramento da reunido com data agendada da préxima para o dia 25/02 /2026.
i
g
1. PLANO DE ACAO
AGCAO RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS
Enfa Educagao 30 Dias
Capacitacdo sobre relatdrio continuada ; i
assistencial Juliana Ferreira
Enfa clinica 30 Dias
Capacitacdo sobre a linha de cuidados Patricia Freire |
e microrregido
Classificacdo da Informacao: usd Interno
FOR.DE.QA.TP.004,001
Pag. 2 de 4
Rua Alzire Lebréo, 76 - Alto da Ponte, {12) 3931.5213 \/ E
UPA Alto da Ponte Sao José dos Campos/SP - CEP: 12212-531 upaaliodaponie sjcacelam.org br cejam.org.br
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9.4 Comissao de Controle de Infeccoes Relacionadas a Assisténcia a
Saude

N4 UPA2h B otccm
CEJAM et T
PRO MEMORLA
DATA| 25/02/ 2025 HORARIO C3h15 as 10h00

LOCAL U#A ALTO DA PONTE
ASEUNTO ATA de Reunlfin CCIRAS: Inbsgrastes: D Rodrgo Ribeira Bigalho dos Santod, Dva
|Alecsandra de Oliveira, Carolina de Fitima Ferreira, Fabiols Frias, Adriano de
|Alrveicls, Erick Carvalho da Silva Dyoge de Souzn Bererrs, Jullana Nazare de
| Rezende Ferreirs, Kerng Amrias Sllve @ Jopeane Yilas Boes Franga Fodriguet

i, PAUTAS ABORDADAS

@] Aberhsa da reunifo com o Or. Bodrigo Bibelra Biealhn das Sartos agradecentdo a presenia 48
todng, ceclarando aberia & reurdds,

bl Flma comunicado o ingressa da Técnlis dé saguringa dn frabaima Erick Carvalho ds Silva, o
gual passa & compor junkamente com 08 damals memboos $ designadas, o Comissde de
Contrale de [Afecide Aelacenada & Assictiincia & Sadde - COIRAS desta Unidade.

£} Apresectachi oo inditadonss @ monitommantos refeente 55 mEs de Aneino,

# Consumo de produtos para Rigesnizacho des mdcs;

»  Percendual de adequaclo o pritica de higene das maos -
5 momenios;

& Parcerdsal de sdequacho & prafca de higieng das mdos -
categinia profsinns;

# Perceriusl de aenpriments a0 protocale d2 meta 5;

o Parteniual de adesda ao protocoln de prevengdo de 1T

¢ PForceniual de nmdesSo 30 protooole de infecgdc de

COMmerte SangLres;

& Pereenfusl de reprocetasmentn da PPS -

s Percental de recpletas de material bioldaica:

s Coberturs vacinal de profifasla antinrdlbica humane pos
eaposicln;

& Cobertuirs vacinal &= diagls Adulto gl trauma;

# Monitoramento. do. percestiual de casos sudpeitos de
dengun de scordo com resultadoe do M51;

s Monioramento de casps  suspeitosicordirmados  de
Cavid-1%;

# Maonitoramento  de pofificeoses eompuladnias @
notificaciies de sgrawas de Interassa muracipal;

147 Clysiiliceschn de Infarmeglen: Ui |mdme
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PRO MEMORIA
DATA 25/02/2025 HORARTO| 09hi5 As 10hDD

LOCAL LPA ALTO D& PORTE

ASSUNTO ATA de Reurddo CCIRAS: [ntegrantes: Dr Redrigs Ribeino Biafo dos Santos, Dva
Mlessandra de Oliveirs, Caroling da Fitima Ferreira, Fabicla Frias, Adriara oe
Almeida, Brck Carvalho da Silva Dyogo 88 Souga Bazerra, Ruliang Mazard de
| Hezendn Ferraira, Karine Azarias Shea & Jas=ane Vilas Boas Franga Rodrigues,

« Maonltoramento de casos de D0OA - Doencas Destraicas
Agudac;

& Parcentuad de rocoletas de matarial bisddgicos;

& Porpentuad de adetSa sa profocolo de antiboticoteragia;

® HManitoramesta de casos oo DDA - Desfeche UBS,

d) & atividode Interative sobre [STs resbzada cof o8 eunicipes na URA Alte da Ponte
mastrou-se  efica?  camb  estrabdgia de edwcacio em  galde, promovends  didfogo,
psclarecimentn de dividas @ maler conscentizacio sobre prevencde, diagnistico e
tratamentc. & participacio ativa do plblica favorepsu o aprendizado, contribsu para B
reducBe de estigmas e reforgod 8 impordncia do ayiccpidado e da busca preosce pelos
servicos de sadde;

&) A capacitacic sobre EPIs conforme & NE-E fod realizada com o abjetive de ocrientar @ atualizar
o5 colaboradares guanto ap wED CoTeln, Conservacio e impartBnca dos equipamentos de
protecio individual, Duranie 2 atreidade, foram abordados cs tipos de EPIs, wdicacies
conferme o risco ccupacional, resporsabfidades do radalhador & do empregador, alem 4o
|mpachy dEath $o use adeguada ra p-ra'-'enc!u de ackdantes 8 na sequranca do profissional. A
capacitacie contribui para o fartaledmanto das praticas seguras no ambients de trabalbo a
pars & conformlimade com a legislacao vigenie,

T Dncaramas a remiic emcerrsda

PLANG DE ACAD
ACAD RESPOMSAVEL PRAZO COMENTARIOS
148 RT farmacia
Capacitagda  Boas praklcas na Carnlina Fevereso
sdministragda o medcamentos agrasn

Claspicecla da Infemmache: Usa [nisrma
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PRO MEMORIA

DATA 25/02/ 3025

HORARIO 09h15 &s 10h00

LIDCAL LARA SLTO Do PONTE

ASSUNTO ATA de Feunifo CCIRAS: Integrantes: Or Rodrige Ribeira Bicafho dos Santos, Dra
Mlessardra de Olivelra, Carolina de Fhtima Ferreim, Fablala Friss, Adriard de
Almeids, Erick Carvalhe ds Silva Dyoge dé Souza Bezerra, luisna Nazard da
Rerende Ferneirs, Karine Azarias Silve & Joseans Vilas Boas Frangs Rodriguas,

| Assistente social ;
Atividada interativa gobre 15TE com o8 | Thaig & Ana Fayarairo Conduita
TN P Carzlina
Capasitacsa sobre EPIc MRS Téeracn Favereiro e ulidc
BEgURANG
Trabalhe Erich
Pratoccio de acing | sCrRas loseane Em andamanito
i
Reglizadn PCT E SCIRAS loseane Feweresrs Aguardande aprovacso
Capssitasda  sobes rotinas  oe | SCTRAS Jos=ame | Margs
|
processamento de  produlos  paa
CETTE ]
Atividade sobrd ¢ dia mundisl do Enfesmneainns Marca
Assiciemcinis
pombaie g TubeErCsode
Apreseritado da QA SLIRAS Joseans Harco
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9.5 Comissao de Farmacia e Terapéutica

UPA24h
CEJAM NSO 5 PO SRS
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PRO MEMORIA

DATA|25/02/2026 HI:FRARIO| 10h00 as 11h30

LOCAL|UPA ALTO DA PONTE

ASSUNTD |Comiss3o de Farmacia

1.

PAUTAS ABORDADAS

Discussde scbre prevengio de desabastecimento de medicamentos e definigdo de alternativas

terapéuticas.

Discussies

Ma presente reunido, a Comissdo de Farmacia e Terapéutica abordou a preparacido da equipe
de Farmdcia quanto & gestio de medicamentos, com foco na prevencio de
desabastecimentos & na onganizagdo prévia de possiveis substituvigdes terapéuticas, quando
necessarias, a fim de evitar impactos assistenciais & operacionais na unidade.

Foram discutidas as possiveis causas de desabastecimento, incluindo atrasos de
fornecedores, indisponibilidade na inddstria e questdes relacienadas aoc processo de compra.

A Comissdo avaliou as alternativas terapéuticas disponiveis no estogue institucienal e na
padronizacido vigente, considerando critérios de eficacia, seguranca, perfil clinico dos
pacientes atendidos na UPA e viabilidade operacional.

Ficou definide que, caso ocorra desabastecimento, serfo adotadas as substituicdes
previamente aprovadas pela Comissdo, com comunicacdo formal & equipe médica e de
enfermagem, garantindeo a continuidade da assisténcia sem prejuizo 3 seguranga do paciente.

Também foi reforgada a necessidade de monitoramento continuo dos estoques &
comunicacdo prévia &s equipes assistenciais sempre gue identificado risce de ruptura.

Deliberacdes
Monitoramento sistematico dos itens criticos.
Formalizagio das substituigdes terapéuticas aprovadas.

Comumcagie mshitucional as equpes assistencials em caso de risco de desabastecimento.

Pag. 1 de 2
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9.6 Reuniao Clinica
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PRO MEMORIA
DATA[27/01/2026 | Hﬁa..imﬂ| 10h00 3= 11h00

LOCAL [UPA ALTO DA PONTE
ASSUNTO |Reunido Clnica

1. PAUTAS ABORDADAS

a) Declarando aberta reunido, iniciamos a reunido.

b} Abordagem assistencial aos pacientes com tuberculose.

c) Durante a reunide, foi discutida 2 abordagem assistencial acs pacientes com suspeita
ou diagnéstico confirmado de tuberculose na unidade, reforgande a importancia da
identificagdo precoce dos sintomaticos respiratorios e da adogdo imediata de medidas
de precaucdo. Destacou-se a necessidade de encaminhamento adeguado para
continuidade do tratamento na rede de referéncia, bem como a orientagdo aos
pacientes quanto a adesdo terapéutica & acompanhamento pela Atencdo Basica,
visando garantir a seguranga assistencial e o controle da transmissio da doenca.

a) Declaramos a reunifc encerrada.

2. PLAMO DE AGAQ

ACAD RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS
Verticar gapeesn cofw st RT Médico 20 dias Concluido
de sadde
3. PARTICIPANTES
NOME FUNCAQ ASSINATURA
Rodrigo Ribeiro Bicalho dos RT Médico

Santos

Classificache de Informagio: Uso Intermo
FOR, DE.QATP.004.00 5

Pég. 1 de 2
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9.7 Reuniao Técnica

UP&A24n
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PRO MEMORIA

DATA|24/02/2026 HIJR.F‘RIG| 11hoo as 12h00

LOCAL|UPA ALTO DA PONTE

ASSUNTO|Reunido Técnica

1. PAUTAS ABORDADAS

a) Protocole de Sepse — Pediatria

Protocolo de Sepse Pedidtrico.

sarvigo.

b} Processo dea Troca de Sonda Vesical de Demora

outras patologias dificultande a passagem de sondas.

Classificaghc de Infermagio: Uso Lrderno
FOR. DE.QA.TP.OD4.001L

Foi agendada para sexta-feira, 27/02/2026, uma reunido com a Coordenadora de Pediatria,

juntamente com a equipe da UPA Campo dos Alemdes, para definicdo dos critérios de abertura do

Ficou estabelecido que sera utilizado o score de Phoenix comao base, comi a reviso e modificagio da

abertura do protocole de atendimento, adaprando os pardmetros clinicos conforme a realidade do

Foi colocado em reunio sobre o fluxe dentro da unidade de urgéncia e emergéncia o fluxo de troca
de sonda vesical de demora, se o paciente & acompanhado pela unidade basica de saldde, como serd

2 abordagem para que nac haja prejuizo no atendimento case o paciente tenha agravante como

Pag. 1 de2
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9.8 Comissao de Humanizacao

A Comissdo de Humanizagao tem carater mensal, definida a data da préxima
reunido para o dia 20/03/2026.

P
/cgm UPA2Ah 888 oomssescuno

PRO MEMORIA

DATAI20/02/2026 HORARIO| 07h00 &s 08h0D

LOCJ\LEUPA ALTO DA PONTEIAUDFI'ORIO
ASSUNTD@ATA de humanizagdo N° 11.

PLANO DE AGAO

ACAO RESPONSAVEL  PRAZO COMENTARIOS
G I¢
Implantagéo da sala do afeto ergr;fe?rgogo 120 dias Pendente
Palestra: Fibromialgia Rafael Moreira 26/01/2026 Concluido
Doagéo da Decoracdo més de
Fevereiro. Cores: Roxo Tatiana Ferreira e : :
(Alzheimer, Lupus, Fibromialgia)e - Nivaldo Rosa A0 Concluido
Laranja (Leucemia)
Roda de Conversa - Assunto: Jean / Alex s
| &iicamia Botelho 26/01/2026 Concluido
i Thais de Paula/ ; ;
Doacéo de Medula Ossea Ana Cataling 10 dias Concluido

Classificacdo da Informacdo: Uso Interno
FOR.DE.QA.TP. 004,001

Pag. 2 de 5
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PRO MEMORIA

DATA520/02/2026 HORJ'\RIO§ 08h00 as 09h00
LOCAL:UPA ALTO DA PONTE/AUDITORIO
ASSUNTO:ATA de humanizacgdo N° 11.

1. PAUTAS ABORDADAS FEVEREIRO:

e A assistente social Thais inicia a reunido e agradecendo a presenca de todos os

participantes;

e Thais, relato de falha de comunicagdo para as atividades de IST 's que ocorreram na

recepgao;

s Thais, infoarmou que Grupo interno conduzido por Nicolas enfermeiro ndo ocorreu;

e Algumas atividades (Humanizag&o/Palestras) ainda ndo foram realizadas;

e Baixa participacdo dos colaboradores em determinadas agbes;

» Implementacdo da Sala do Afeto (ideias e organizagdo), com foco em atendimento

prioritdrio e acolhimento de pessoas com deficiéncia e criancgas.

2. PLANEJAMENTO — MARGO:

e Tema do més: Lilas e Amarelo (Endometriose, Cancer do Colo do Utero e Dia da
Mulher);

e Realizacdo de quatro palestras (duas no periodo diurno e duas no noturno) sobre
Leis que protegem as mulheres, com participagdo de advogadas.

e Organizacgao de coral para o dia 08 de margo;

e Atividade de musicoterapia com sorteio para as colaboradoras;
e Realizacdo do "Dia da Beleza” em dois dias de plantao;

e \erificagdo, junto a geréncia, da possibilidade de disponibilizagdo de lembrancinhas;

Classificacdo da Informacdo: Uso Interno
FOR.DE.QA.TR.004.001
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PRO MEMORIA

DATA 20/02/2026 HORARIO% 08h00 as 09h00
LOCALSUF’A ALTO DA PONTE/AUDITGRIO
ASSUNTO%;ATA de humanizagao N° 11,

PREFEITURA
4k SAO JOSE DOS CAMPC

e Palestra sobre Endometriose com a enfermeira Joseane.

e Decoracdo tematica do més Lilas referente a campanha do cdncer de colo de (tero .
e Acdo “Arte das Mulheres” decorac8o de espelho e bambolé.

* Palestra sobre Sexualidade Feminina 23/02/2026 com a colaboradora Patricia.

e Sorteio de brindes para as mulheres,

e Palestra sobre Cancer do Colo do Utero (responsével a definir).

e Café da manha para as colaboradoras nos dias 08 e 09, incluindo todos os plantdes.

Classificagdo da Informacgdo: Uso Interno
FOR.DE.QA.TR.004.001
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9.9 Comissdo de Verificacdo de Obitos
A Comissao de Verificacao de Obitos tem carater bimestral, portanto, ficou
definida a data da préxima reunido para o dia 12/03/2026

9.10 Comissao de Bioética

A Comissdo de Bioética tem carater trimestral, portanto, ficou definida a data da
proxima reunido para o dia 17/03/2026
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9.11 Comissio de Etica Médica

O

CEJAM

PRO MEMORIA COMISSAO DE ETICA MEDICA (CEM)
DATA _EDJGHEI}EE HORARIO | 16:00 as 17:00

LOCAL | UPA ALTO DA PONTE - Sao José dos Campos

Integrantes . Reunido CEM - Integrantes: Flavio Taniguchi (Presidente) / Dioga Benain {Secretaria) /
: Rafael Vilela Azevedo (Membro Efetivo)

1. PAUTAS ABORDADAS

J Abertura da Reunido

LS

Verificacdo de demandas

¥ Agendamento da Praxima Reunido
J Encerramento da Reunida

2. RELATORIO DOS PROCESSOS

Dr. Fldvio Taniguchl (Presidente da Comissdio de Etica Médica), declara aberta a reunifio,
com o5 integrantes presentes, Diante ao exposte ndo houve nenhuma demanda efou
intercorréncias para seram levadas em pauta & Comissdo competente no més de janeiro e
fevelro, até o exato momento. Declaro tambem que a comizsdg em nenhum momento fol
aclonada perante o Conselho Federal de Medicina (CFM), drgdo regulador responsdvel, para
esclarecimentos. Sem nenhum ato llegal médico ocorrido na unidade até este exato momenta.

Proxima reunido serd agendada dia 20/04/2026; todos integrantes cientes, Dito isso,
declaramos nossa reunido de Comissio de Etica Médica encerrada.
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9.12 Comissao de Radioprotecao

A Comissdo de Radioprotecdo tem carater trimestral, portanto, ficou definida a
data da proxima reunido para o dia 27/03/2026.

9.13 Comissao de Revisao de Prontuario

A Comissao de Revisdo de Prontudrios possui carater bimestral, portanto, a
proxima reunido sera 25/03/2026.

10. EDUCAGAO PERMANENTE

10.1 Indicador sobre participacao em treinamentos / hora homem

0 ==

RESULTADOS
Jan Few Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Mow Dez Ac:r::::;?du
Total de participantes em
todos os treinamentos R o=l
Total de horas de treinamentos| 2940 | 3060
Nimero de colaboradores 171 171 T
Resultado 17,19 | 17,89 EDIV/0|#DIV/0MEDIV/0EDIV/0%EDIV/0%DIV/0%DIV/0EDIV/0EDIV/0EDIV/ "
Meta 1,5 1,5 1,5 15 1,5 [ 1.5 [ 1.5 [ .5 [ 1.5 | 1.5 [ 1.5 [ 1.5
REPRESENTACAO GRAFICA
Hora/Homem Acumulado anual

Hora/Homem
[

Analise Critica: A avaliacdo das acgdes educativas realizadas no més de fevereiro

de 2026 evidencia resultados relevantes e avangos consistentes no fortalecimento

da educacdo permanente em saude como elemento estruturante da cultura
institucional. A participacdo de 484 colaboradores demonstra elevado nivel de
adesao das equipes e reforga o compromisso da instituicdo com o aprimoramento

profissional, a seguranca do paciente e a qualificacdo da assisténcia.
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No periodo, foram desenvolvidas 12 atividades educativas, incluindo palestras,
rodas de didlogo e treinamentos técnicos, contemplando temas estratégicos e
variados. Entre os assuntos abordados destacam-se: NR6 - uso adequado de
EPIs, eficiéncia no uso de recursos hidricos e energéticos, atendimento ao
paciente com suspeita de dengue, marcapasso transcutdneo, conscientizacdo
sobre leucemia e doacdo de medula dssea, direito de imagem e sensibilizacao

sobre fibromialgia.

Destaca-se ainda o fortalecimento das acdes voltadas a integragao institucional e
a padronizacdo de fluxos e rotinas, por meio de capacitacdes sobre o Protocolo de
Documento Interno, orientacbes para campos de estdgio e treinamentos
realizados diretamente nos setores. Essas iniciativas contribuiram para o
aperfeicoamento dos processos assistenciais, a uniformizacdo das praticas e o
fortalecimento da comunicagcao entre as equipes multiprofissionais, impactando

positivamente na seguranca do paciente e na continuidade do cuidado.

Em relacao ao indicador de capacitagdo, o resultado obtido superou
significativamente a meta proposta. Foram registradas 2.940 horas de
treinamento entre 194 colaboradores efetivos, alcancando uma média de 17,19
horas por colaborador/més, em comparacao a meta de 1,5 hora/més. Esse
desempenho reflete a ampliacdo da participacdo nas atividades educativas e a

efetividade das estratégias adotadas para mobilizacao das equipes.

De forma geral, as acOes realizadas no periodo demonstram uma gestdao
estruturada, comprometida com a melhoria continua e orientada para resultados.
A diversidade dos temas abordados, a expressiva participacao dos profissionais e o
alcance de indicadores acima do esperado reforcam o papel da educagao
permanente como ferramenta estratégica para a exceléncia assistencial, o
fortalecimento da cultura de seguranca e a promogao de um ambiente de trabalho

mais integrado, participativo e qualificado.
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RESULTADOS

ADMINTETRATIVD 1 12 . (=

CONTROLAUONES DF ACES30 = a3 1z )
EMFERMAGEM 35 ENF /7B TEC | B7 7% a1 B1%

FARMACTA a H1% n &7

5
HIGIENE a 33% [ 75
LABDRATORTD 2 13% 5 31%

RADTOLOGIA o 3 3 3%
MEDICOS L] oo 8 0%
mmmmm ICA DO TRABALHD o o 1 1007
VIGILANTE z 50% 0 100%

T.L o oo 1 100%
RECEFCAD El E 2 )
INTEGRACAD B 100%: 1 100%

Analise Critica: A avaliacdo das acbes educativas realizadas no més de fevereiro
de 2026 evidencia resultados relevantes e avangos consistentes no fortalecimento
da educacdo permanente em saude como elemento estruturante da cultura
institucional. A participacdo de 484 colaboradores demonstra elevado nivel de
adesao das equipes e reforga o compromisso da instituicdo com o aprimoramento

profissional, a seguranca do paciente e a qualificacdo da assisténcia.

No periodo, foram desenvolvidas 12 atividades educativas, incluindo palestras,
rodas de didlogo e treinamentos técnicos, contemplando temas estratégicos e
variados. Entre os assuntos abordados destacam-se: NR6 - uso adequado de
EPIs, eficiéncia no uso de recursos hidricos e energéticos, atendimento ao
paciente com suspeita de dengue, marcapasso transcutdneo, conscientizacao
sobre leucemia e doacdo de medula dssea, direito de imagem e sensibilizagao

sobre fibromialgia.

Essa variedade de temas reforca o carater abrangente e multidimensional das
acOes educativas, que contemplam tanto o aperfeicoamento técnico e cientifico
gquanto o fortalecimento de uma assisténcia humanizada e centrada no cuidado
integral.

Outro ponto de destaque foi a execugao de capacitagdes voltadas a integracao
institucional, orientagdes sobre campos de estagio e treinamentos direcionados
aos protocolos internos, como o Protocolo Documento Interno e as capacitacoes in
loco. Essas iniciativas contribuem diretamente para a padronizacao dos processos

assistenciais, o fortalecimento da cultura de seguranca e o alinhamento das
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equipes multiprofissionais, garantindo maior consisténcia, qualidade e coesao nas

praticas institucionais.

O percentual de participagao dos colaboradores variou de acordo com o

publico-alvo e os setores envolvidos. Entre os resultados, destacam-se:

Enfermagem: 81%

Administrativo: 86%

Controladores de acesso: 83%

Segurancga do Trabalho, Concierge e Integracao: 100% de adesao.

As capacitagdes tém como meta minima alcancar 80% de participacdo por
departamento, e, de forma geral, os resultados observados no periodo foram
bastante satisfatorios. Diversos setores superaram o indice estabelecido,
demonstrando comprometimento com o desenvolvimento profissional e com a

consolidacao da cultura de aprendizado continuo na instituicdo.

Em sintese, os dados evidenciam avangos expressivos no engajamento das
equipes, confirmando a efetividade das estratégias de educagao permanente e
reforcando o papel das capacitacbes como instrumento de fortalecimento das

praticas institucionais, da seguranca do paciente e da qualidade assistencial.
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11. CAPACITACOES, MELHORIAS E ACOES EM SAUDE

Fevereiro ROX0

Consientizacao sobre fibromialgia, mal de alzheime
e Lopus.

=

Convidamos para a Palestra sobre
Fibromialgia, um momento de
informacao, acolhimento e
" conscientizacao sobre esta condicao
que afeta mllﬁoes de pessoas e ainda
e cercada de dividas e preconceitos.

CEJAM £Heb
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Vocé é nosso convidado para umd
¥ palestra informativa sobre Leucemia,
aperdando prevengdao, sinais de alertq,
diagnostico precoce e a importéncia da

doacdo de meaula 6sseaq.

Seja um doador de medula o0ssen e
espalhe esperanga, Procure informacgoes
no hemocentro mais proximo a transforme
vidas com esse ato de amor!

Acoes fevereiro
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Eficiéncia hidrica e energética

A DU —

'''''''




UPA24h B noon
UMIDADE D€ PROMTD ATEMDIMENTD -

c EJAM SAD JOSE DOS CAMPOS

FILMAR OU
FOTOGRAFAR

PROIBIDD
SEM AUTORIZA(
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Capacitacdo Dengue colaboradores do periodo diurno
166
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Atividade palhacaria dia 14/02/2026
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Capacitacao direito de imagem
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PALESTRA SOBRE
FUGEMIA T
GONSCIENTIZAGAT
~ SOBRE A DOAGAD
D MEDULA 0SSEA

ANDREIA- HEMONUGLED TAUBATE
912 AS 20HS(AUDITORIO)

g /H“ R

UPA ALTO DA PONTE &
2026 @
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Palestra para os Colaboradores do periodo Noturno
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Palestrante Andréia do Hemonucleo Taubaté e Assist. Social Ana Carolina
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evento em relacao ao Fevereiro Laranja, com a equipe multidisciplinar!
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Vocé é nosso convidado para uma
¥ palestra informativa sobre Leucemia,

abordando prevenc¢do, sinais de alerta,
diagnostico precoce e a importancia da

doacdo de medula éssea.

Seja um doador de medula o6ssea e
espalhe esperanca. Procure informagoes
no hemaocentro mais proximo e transforme
vidas com esse ato de amor!
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Colaboradores periodo Noturno
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Colaboradores do Periodo Noturno

181



© —

c EJAM UMIDADIE DE PROMTD ATENCHMENTD SAO JOSE DOS CAMPOS

Colaboradores periodo Diurno
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Colaboradores periodo Diurno
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Palestra Conscientizagdo sobre fibromialgia
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Colaboradores Periodo Diurno
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Integracao enfermeiros Wanderlei e Kaych
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Capacitacdo Marcapasso transcutdneo

Colaboradores periodo Diurno
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Colaboradores periodo Diurno
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Colaboradores Periodo Noturno
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reunido de alinhamento com enfermeiros noturno A
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(1 Kelly Aparecida Santos Ferreira (Apresentando) [ 5]

Reunido SCIRAS Corporativo x C...
eami critica?

Pamela Ldla 1501

Area critics, Deise.

Samual Nilo Vieira 15:07

Enviar uma mensagem

Reunidao coordenacao
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Visita da Vigildncia Epidemioldgica do estado - Dengue
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Eleicdao do CGU

Eleicao dos Conselheiros do CGU dos Trabalhadores e Usuarios
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Fevereiro sem IST, uma orientacao para os Municipes que aguardam
Atendimento médico sobre o que é IST como Prevenir e Tratar.
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Fevereiro sem IST
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para melhor atendé-10s. |
implantamos 05 setores

de Humanizagao e
Classificagdo de Risco.

Colaboradores periodo Diurno
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Colaboradores Periodo Noturno

Todos contraas IST;s |}
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13. CONCLUSAO

A andlise dos resultados assistenciais da UPA Alto da Ponte evidencia um cenario
de organizacao dos processos de trabalho e fortalecimento das praticas
assistenciais, refletindo diretamente no desempenho da unidade e no alcance das
metas assistenciais pactuadas. Observa-se o comprometimento das equipes
assistenciais e administrativas na condugao de um atendimento qualificado,
pautado na resolutividade, no acolhimento e na eficiéncia do cuidado prestado a

populagao.

Destaca-se, ainda, o investimento continuo na qualificacdo profissional, com a
realizagdo de diversos treinamentos e capacitagdes voltados ao aprimoramento
técnico das equipes, fortalecendo a seguranca do paciente e a padronizagao das
praticas assistenciais. Nesse contexto, merece evidéncia a implantacdo do projeto
Fast Track, iniciativa voltada a otimizacdo do tempo de atendimento, que tem se
destacado pela maior agilidade na condugdo dos casos de menor complexidade,
contribuindo para a melhoria do fluxo assistencial, reducao do tempo de

permanéncia e geracdo de economia operacional.

No campo da gestao, ressalta-se o avanco obtido por meio do Programa de
Desenvolvimento de Lideres, que proporcionou o fortalecimento das competéncias
gerenciais, especialmente no que se refere a comunicagao eficaz no ambiente de
trabalho, favorecendo maior integracao entre os profissionais, alinhamento das

equipes e aprimoramento dos processos institucionais.

Dessa forma, os resultados apresentados refletem o esforgo coletivo das equipes
na busca permanente pela exceléncia da assisténcia, reafirmando o compromisso
institucional com a qualidade, eficiéncia e humanizacao do cuidado. Nesse sentido,
a unidade segue empenhada na melhoria continua de seus processos, iniciando
também o processo de preparacao e fortalecimento de suas praticas

organizacionais com vistas a futura acreditacao pela Organizacdo Nacional de
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Acreditacdao (ONA), consolidando um caminho estruturado para o aprimoramento

permanente da qualidade e seguranca na atencao a saude.

Cordialmente,

TATECRT ocha
JEIENR Peric - CEJAM

CORN: 217175

THALITA RUIZ LEMOS DA ROCHA
Gerente Técnico Regional
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HISTORICO E PERFIL INSTITUCIONAL

Centro de Estudos e Pesquisas Dr. Joao Amorim

O Centro de Estudos e Pesquisas “Dr. Jodo Amorim” - CEJAM é uma entidade sem fins lucrativos
fundada em 20 de maio de 1991 por um grupo de médicos, advogados e profissionais de saude do
Hospital Pérola Byington - Centro de Referéncia da Saude da Mulher e de Nutrigdo, Alimentagdo e
Desenvolvimento Infantil - CRSMNADI para dar apoio aquela Instituicdo.

Seu nome é uma homenagem ao Dr. Jodo Amorim, médico obstetra, um dos seus fundadores e 1°
Diretor Clinico do Hospital Pérola Byington, com ampla experiéncia na administragdo em saude.

Com o lema “Prevenir é Viver com Qualidade”, é qualificado como Organizacao Social
(0SS) em varios municipios com reconhecida experiéncia na gestao de servigcos de salude, atuando
por meio de contratos de gestdo e convénios em parceria com o Poder Publico.

Atualmente, o CEJAM conta com mais de 120 servigos e programas de saude nos municipios de Sao
Paulo, Mogi das Cruzes, Rio de Janeiro, Peruibe e Campinas, sendo uma Instituicdo de exceléncia no
apoio ao Sistema Unico de Saude (SUS).

Visao

“Ser a melhor instituicdo nacional na gestdo de saude populacional”.

Missado

"Ser instrumento transformador da vida das pessoas por meio de agdes de promogao, prevencao e
assisténcia a saude".

Valores

e Valorizamos a vida;

e Estimulamos a cidadania;

e Somos éticos;

e Trabalhamos com transparéncia;

e Agimos com responsabilidade social;
e Somos inovadores;

e Qualificamos a gestao.
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Pilares Estratégicos

e Humanizagao;

e Atencdo a Saude;

e Equipe Multidisciplinar;

e Geracgdo e Disseminacdo de Conhecimento;
e Tecnologia da Informagao;

e Ecossistema em Salde.

Linha do Tempo

A linha do tempo do CEJAM em Sdo José dos Campos destaca os principais marcos da gestdo da
Microrregido Norte. O cronograma inclui desde o chamamento publico em maio/24, com o inicio
efetivo das atividades em outubro/2024 e as prestacoes de contas. Durante esse periodo, ocorreu a
transicao administrativa e a assinatura do contrato de gestao.

——Maiof2024
2024 Chamamento Pdblico Microrregido Norte.

-Agosto/2024
Periodo de transicdo Microrregido Norte.

~Setembro/2024
Assinatura do Contrato de Gestdo da Microrregido Norte.

~Qutubrof2024
Inicio das atividades na Microrregido Norte,

- Janeiro/2025

2025 Apresentacac dos resultados do 3° quadrimestre de 2024,

~Maio/2025
Apresentagac dos resultados do 19 quadrimestre de 2025,

—-Setembrof2025
Apresentacdo dos resultados do 29 quadrimestre de 2025,

«Janeirof2026
Apresentacdo dos resultados do 39 quadrimestre de 2025,

2026
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Estrutura Organizacional

A estrutura organizacional da Atencdo Primaria a Saude é fundamental para garantir um
atendimento acessivel, continuo e resolutivo a populacdo. A imagem a seguir apresenta a
organizacao desse nivel de atencdo, destacando a distribuicdo de equipes, servicos e recursos que
atuam na promocado, prevencao e cuidado integral a saide da comunidade.

CEGISS

el
Recpansaued Equipe -\--'i-'d_""f'- el
Ticmen Minficn Multigrofsianal Tienics die
Oclerdninpo

Eguipe

Respansivel
Adrrenistrativa

Técnico di
Erdrrmagem

Erfermeiras

Térricas de tugxiliar de Saide

Esdermagenm Eucal
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Gestao da Rede Assistencial do Contrato de Gestao n? 408 /2024

Em 10 de outubro de 2024, teve inicio o Contrato de Gestdao n° 408/2024, firmado com o Centro de
Estudos e Pesquisas Dr. Jodao Amorim - CEJAM, uma Organizagdo Social de Saude (0OSS)
qualificada no municipio de Sao José dos Campos. O contrato tem como objetivo a implantacao e
o gerenciamento técnico das unidades de salde listadas, garantindo a administracdo,
gerenciamento e operacionalizagdo das atividades das Unidades Basicas de Saude (UBS) da rede
assistencial. O CEJAM, inscrito no CNPJ n° 66.518.267/0001-83, possui sede Avenida da

Liberdade, 765, no bairro Liberdade em S3o Paulo - SP- CEP 01503-001 e sera responsavel pela
execucdo das atividades assistenciais, bem como pela conservacao e manutencdao dos equipamentos
publicos permissionados.A execugdao deste contrato estd alinhada com as Politicas de Saide do
SUS e as diretrizes da Secretaria Municipal de Saude (SMS), conforme plano de trabalho
aprovado.

Unidades contempladas e seus enderecos:

e UBS Alto da Ponte
? Rua Alziro Lebrdo, 386 - Alto da Ponte, S30 José dos Campos - SP, 12213-360
+ CNES: 0009407

e UBS Altos de Santana
? Rua Pedro de Toledo, 619 - Altos de Santana, S&o José dos Campos - SP, 12212-050
+ CNES: 2073469

e UBS Jardim Telespark
? Rua Benedito Pereira Lima, 210 - Jardim Telespark, S&o José dos Campos - SP, 12212-700
+ CNES: 0009083

e UBS Santana
? Avenida Rui Barbosa, 2445 - Santana, S3o José dos Campos - SP, 12212000
+ CNES: 0008990
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ESTRUTURA DE MONITORAMENTO DAS ATIVIDADES

Todas as produgbes realizadas na unidade s3ao monitoradas pelos sistemas municipais (SAMS,
E-SAMS, SIA TABNET), além de instrumentos préprios para consolidacao dos dados.

AVALIACAO E ACOMPANHAMENTO DOS SERVICOS DE SAUDE

O processo de avaliagdo e acompanhamento dos servicos de salde sdo realizados através de
relatorio mensal, quadrimestral e anual.

O presente relatorio apresenta as atividades desenvolvidas no periodo de 1° a 28° de Fevereiro
de 2026, nas quatro Unidades Basicas de Saude da Microrregido Norte.

Servicos Oferecidos

A tabela abaixo apresenta a distribuicdo dos servicos oferecidos nas Unidades Basicas de Saude
(UBS) de Sdo José dos Campos, destacando a padronizagdo da maioria dos atendimentos, como
consultas médicas, administracdo de medicamentos, vacinagdo, exames laboratoriais, retirada de
pontos e afericdo de pressao arterial.

Servicos UBS Alto UBS Altos de UBS Jardim UBS
¢ da Ponte Santana Telespark Santana

Administragao e dispensagdao de medicamentos X X X X
Afericao de Pressao Arterial X X X X
Atendimento odontolégico X X X X
Atendimento/visitas domiciliares X X X X
Cateterismo vesical X X X X
Coleta de material para analises clinicas X X X X
Coleta de material para deteccdo e erros inatos do o . . .
metabolismo (teste do pezinho)
Coleta de Papanicolaou X X X X
Consultas médicas, enfermagem e equipe

; - X X X X
multiprofissional
Cuidados com estomas X X X X
Grupos/PICS X X X X
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Lavagem ouvido X X X X
Realizagdo de Eletrocardiograma X X X X
Retirada de pontos X X X X
Sutura X X X X
Terapia de Reidratagdo Oral X X X X
Teste Imunoldgico de Gravidez X X X X
Testes rapidos X X X X
Tratamento de Feridas/curativo X X X X
Vacinas X X X X
Verificagdo de glicemia capilar X X X X
Verificacdo de medidas antropométricas X X X X
Verificagdo de temperatura X X X X
Vigilancia em Saude X X X X
FORCA DE TRABALHO

Dimensionamento dos Colaboradores - Microrregiao

A tabela a seguir apresenta o consolidado da forga de trabalho prevista e efetiva, incluindo
profissionais contratados sob os regimes CLT e PJ.

| Previsto | Efetivo | | Turnover Absenteismo CAT
Assistente Social (40h) 2 2 0,00% 0,00% 0
Auxiliar de Farmacia (40h) 3 3 0,00% 21,67% 0
Administrativo

Auxiliar de Saude Bucal (40h) 10 8 l 1,20% 7,66% 0

Auxiliar de Servigos Gerais (40h) 8 8 1] 0,00% 1,09% 0

Dentista (40h) 10 11 1 0,00% 0,00% 0

Enfermeiro (40h) 13 14 1 0,00% 3,97% 0

Farmacéutico (40h) 4 4 1] 0,00% 1,25% 0

Gerente (40h) 4 4 1] 0,00% 1,25% 0

Jovem Aprendiz (30h) 4 3 l 1,20% 4,44% 0

Assistencial

Médico Clinico Geral (20h) 4 4 %] 0,00% 0,00% 0

Médico Gineco-obstetra (20h) 2,5 2,5 1] 0,00% 0,00% 0

Médico Pediatra (20h) 2 2 1] 0,00% 0,00% 0

Médico Saude da Familia (40h) 11 11 vl 0,00% 0,00% 0
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Nutricionista (40h) 1 1 v 0,00% 0,00% 0
Recepcionista (44h) 12 17 1 0,80% 2,19% 0
Técnico de Enfermagem (40h) 30 32 1 0,00% 7,25% 0
Técnico de Farmacia (40h) 1 1 jval 0,00% 0,00% 0

| 121,5 | 124,5 | |

O dimensionamento da equipe segue as necessidades identificadas na rede, considerando déficits,

excedentes e ajustes conforme as diretrizes da Secretaria Municipal de Saude.
UBS Altos de Santana

Auxiliar de Saude Bucal (40h): No momento, contamos com uma profissional de salde
bucal. Para fevereiro de 2026, ja ha uma candidata aprovada, com previsdo de inicio em

02/02/2026. Seguimos com o processo de contratacdao em aberto para uma terceira ASB.

Recepcionista: Em relagdo a profissional recepcionista, no momento estamos com o quadro
acima do previsto em contrato, em razdo do afastamento por doenca de uma das

colaboradoras, que se encontra vinculada ao INSS.

Jovem aprendiz: Tivemos uma solicitagdo de desligamento em 12/01/2026. No entanto, ja
estamos em processo de contratacdo, com candidata prevista para iniciar na segunda

quinzena de fevereiro de 2026.

Técnico de Farmacia: Encontra-se em processo de contratacdo, com inicio previsto para
06/02/2026.

UBS Santana:

Dentista (40h) : H& um profissional excedente no quadro funcional, tendo em vista o

afastamento de uma profissional gestante, que se encontra em licenga-maternidade.

Enfermeiro (40h):

Verifica-se a existéncia de 1 profissional excedente. De acordo com os cadastros no més de
Fevereiro de 2026 do E-Sams , a populagao vinculada encontra-se acima do esperado,
considerando o parametro de 2.000 pessoas por EAP de 20 horas. Embora o plano de

trabalho preveja a atuacdo de dois enfermeiros com carga horaria de 40 horas na Unidade de

Pagina 10 de 118

CEJAM Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 113469-1818 \/ .
Centro de Estudos e Pesquisas “Dr. Joao Amorim” Sao Paulo - SP - CEP: 01513-020 cejam@cejam.org.br C ej am.o Fg . b r



®
CEJAM

L8, PREFEITURA
# SAO JOSE DOS CAMPOS

Santana, observa-se que, considerando a populacdo atualmente vinculada ao servigco, o
quantitativo de recursos humanos existente — totalizando trés enfermeiros — mostra-se

compativel com a demanda assistencial.

Ressalta-se que a unidade funciona por 11 horas ininterruptas, sendo necessaria a cobertura
de enfermagem durante todo o periodo. Ademais, devem ser consideradas as auséncias
legais, como férias, atestados e outros afastamentos, o que torna insuficiente a atuacdo de

apenas dois enfermeiros para atender as determinacdes estabelecidas.

UBS Alto da Ponte:

Recepcionista (44h): uma profissional afastada por licenca-maternidade. Com o objetivo de nao
comprometer a assisténcia prestada aos usuarios, foi realizada reposicdo de profissionais,

assegurando a continuidade dos servigos.

Auxiliar de Saude Bucal (40h): No mesmo periodo, ocorreu o desligamento de uma Auxiliar de
Saude Bucal, permanecendo apenas uma profissional na equipe. Ressalta-se que ja foi iniciado
processo seletivo para reposicdo da vaga, encontrando-se atualmente em fase de andamento,

aguardando a contratacao.

UBS Telespark:
O excedente de colaboradores na UBS decorre de afastamentos legais temporarios.
Recepcionista(44h): Trés profissionais encontram-se em licenca maternidade.

Técnico de enfermagem (40h): Uma profissional encontra-se em licenca-maternidade e outra
profissional afastada pelo INSS. As contratacGes realizadas tiveram carater substitutivo, visando
garantir a continuidade dos servigos e evitar prejuizos a assisténcia, ndo configurando ampliagéao

permanente do quadro de pessoal.
Jovem Aprendiz (30h): A vacancia de jovem aprendiz decorre de desligamento voluntario da

profissional anteriormente contratada. Foi iniciado processo de reposicdo, porém a candidata

selecionada declinou da vaga. Encontra-se em andamento nova selegao para preenchimento da
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funcdo, a fim de regularizar a composi¢cao do quadro funcional no menor prazo possivel.

INDICADORES DE DESEMPENHO ASSISTENCIAL

Os indicadores apresentados sofreram ajustes conforme oficio n® 113230/2024. De acordo com o
documento, a meta do indicador de proporcdo de gestantes, puérperas e recém-nascidos
acompanhados em visita domiciliar foi alterada para 80%. Além disso, foram excluidos os seguintes
indicadores: Cadastro individual vinculado por equipe, Razdao de solicitacdo de exames
complementares por consulta, indice de atendimento por condicdo avaliada (HAS, DM e Obesidade),
Proporcao de prematuridade, Taxa de internagdo hospitalar por queda na populacdao com 60 e mais
anos e taxa de dbitos perinatais. Ressalta-se que, embora o indicador de cadastro individual tenha

sido formalmente excluido, seus dados serdo apresentados para registro historico.

Em fungdo das atualizagdes continuas nos sistemas de informagdao que subsidiam os indicadores,
alguns valores podem sofrer alteragdes ao longo do tempo, tanto nos relatérios mensais quanto no
quadrimestral. Além disso, devido a indisponibilidade/parcialidade de alguns relatorios do més

vigente, pode haver auséncia de informagoes ou lacunas nos dados.

Para este més, utilizamos para os cadastros vinculados os dados do sistema e-sams.

Indicadores de Desempenho e Qualidade

Qualidade - Microrregiao Norte

A tabela a seguir apresenta os resultados da Microrregidao Norte nos Indicadores de Desempenho
e Qualidade para Fevereiro de 2026.

28/02/2026
SJC Microrregiao Norte:
T1eSF + 4 eAP + 11 eSB Indicadores Realizado Resultado
UBS Alto da Ponte 13.149
Wl Cadastro individual vinculado a UBS Altos de Santana 14.889
nici equine - 53.027
pai auip UBS Telespark 10.755
s
UBS Santana 14.234

Numero de gestantes com =6 consultas

o de pré-natal, sendo a 12 até a 122 37
Proporgao de gestantes com, semana
pelo menos, 6 consultas de > 45% 68.52%
Pré-Natal realizadas, sendo a L.
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primeira até a 122 semanas de NUmero de gestantes com data provavel 54
gestagdo do parto (DPP) no periodo
Numero de gestantes que realizaram 52
Proporgao de gestantes com exames para sifilis e HIV
realizacdo de exames para sifilis = 60% 96,30%
e HIV NUmero de gestantes com data provavel 54
do parto (DPP) no periodo
Numero de gestantes que realizaram 50
Proporgdo de gestante com atendimento odontoldgico
atendimento odontoldgico > 60% 92,59%
realizado Numero de gestantes com data provavel 54
do parto (DPP) no periodo
Numero de mulheres (25-64 anos) com
citopatoldgico realizado nos ultimos 3 11.973
i |6gi anos
Cober:tura de citopatologico de > 40% 36,53%
colo utero
NU I Ih 25-64
Umero total de mulheres (25-64 anos) 32.772
cadastradas
Numero de criangas com 3 doses de
pdlio inativada e pentavalente aos 12 67
inal oli meses
_Cob_ertura vacinal de podlio > 950, 76,14%
inativada e pentavalente
Numero de criangas que completaram 1 88
ano no periodo
. Numero de pessoas hipertensas com
Proporcdo de pessoas com consulta e PF,; aferida r?o semestre 13.663
hipertensdo, com consulta e > 50% 61,86%
ressdo aferida no semestre , .
P Numero total de hipertensos cadastrados 22.086
p %0 de pessoas com Numero de pessoas com diabetes com
dr:ggtr;;saocompcon:altaz consulta e solicitagdo de HbA1C no 4.609
! ' onsuita € > 50% semestre 47,44%
hemoglobina glicada solicitada
no semestre NUmero total de diabéticos cadastrados 9.716
Numero de encaminhamentos médicos 3.106
Proporgdao de encaminhamentos realizados .
. m < 20% 20,69%
para servigo especializado , L
Numero total de consultas médicas
. 15.010
realizadas
Meta  Ngmero de primeiras consultas 910
estabele ,qontoldgicas programaticas realizadas
cida por Resultado por
N unidade unidade
Acesso a primeira consulta
L " conform conforme
odontoldgica programatica , . , -
e oficio NUmero de pessoas cadastradas e 8.836 oficio n°
n° vinculadas a uma equipe ’ 109196/2024
109196/
2024
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Numero de internagdes por condicdes 24
Proporgdo de internagées por sensiveis a atengdo primaria
doencas preveniveis na Atencdo < 20% 12,24%
Basica o )
Total de internagdes hospitalares 196
- Numero de visitas domiciliares realizadas
Proporgao de gestantes, . 327
uérperas e recém nascidos a gestantes, puerperas e RN
puerp as > 80% 62,76%
acompanhados em visita Numero de gestantes, puérperas e RN
domiciliar (ACS) 9 » PUerP 521
cadastrados
. o Numero de visitas domiciliares realizadas 3.973
Proporgdo de diabéticos e a diabéticos e hipertensos '
hipertensos acompanhados em > 80% 17,88%
visita domiciliar (ACS) Numero de diabéticos e hipertensos
22.219
cadastrados
Numero de profissionais com cadastro
Proporgdo de profissionais com atualizado no SCNES 413
cadastro nas equipes atualizado 100% 98,57%
no SCNES Numero total de profissionais 419
cadastrados
Circunstancia de Risco 22
Quase Erro (Near Miss) 0
Nao Conformidade 16
e o Incidente sem dano 235
Notificagdo de incidentes e
eventos adversos relacionados a N/A 302
assisténcia a saude por Incidente com dano Grau I (leve) 19
Classificagdo do Dano
Incidente com dano Grau II (moderado) 9
CEJ
AM
Incidente com dano Grau III (grave) 1
Incidente com dano Grau IV (6bito) 0
Notificagdo de incidentes e Administrativo 6
eventos adversos relacionados a N/A 302
assisténcia a saude por Tipo
P P Assistencial 296
Conformidade do Servico de Numero de itens em conformidade nas 150
3 4 auditorias de controle de infecgao
Coerrole de I.nf,efzgao, p~or arle_a > 85% 78,13%
(critica, semicritica e ndo critica) Total de itens avaliados nas auditorias 192
realizadas em visitas técnicas
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Numero de mulheres (40-69 anos) com
Proporgao de mulheres na faixa

P ) solicitacdo de mamografia nos ultimos 2 9.730
eta.r|.a prNecomzada com . > 409 anos 39,71%
solicitagao de mamografia nos
Gltimos 2 anos Total de mulheres de 40 a 69 anos 24.502
cadastradas

Numero de hipertensos autorreferidos

énci i cadastrados 21.982
Pre\./a’le.nua de hipertensos no > 80% 03,649
territorio , .
Nume"ONGSPErado de hipertensos na 23476
populagdo cadastrada
Namero de diabéticos autorreferidos 9.676
énci jabéti cadastrados .
Pre\_/alle_naa de diabéticos no > 80% 115,200
territorio Numero esperado de diabéticos na 8.183

populagdo cadastrada

Analise critica e descricdo dos métodos de calculo:

Para os indicadores supracitados que estdo abaixo da meta vide as justificativas por servigo.
Proporcdo de gestantes com, pelo menos, 6 consultas de Pré-Natal realizadas, sendo a
primeira até a 12a semanas de gestacdo, Proporcao de gestantes com realizagdo de
exames para sifilis e HIV e Proporcao de gestante com atendimento odontolégico
realizado: para estes indicadores apresentamos neste relatério resultados a partir de relatérios
disponiveis no sistema e-sams.

Cobertura vacinal de podlio inativada e pentavalente: para este indicador apresentamos neste
relatério resultados a partir de relatérios disponiveis no sistema e-sams.

Cobertura de citopatoldgico: para esta prestacdo de contas foi utilizado o relatorio de saude da
mulher disponibilizado pelo sistema e-sams conforme a populacdo alvo do indicador.

Proporcao de pessoas com hipertensao, com consulta e pressao aferida no semestre: para
esta prestacdo de contas foi utilizado o relatério de pessoas com hipertensao disponibilizado pelo
sistema e-sams. Ao longo dos meses utilizaremos o relatério como importante instrumento de busca
ativa e monitoramento por parte das equipes para condigcdes cronicas.

Proporcao de pessoas com diabetes, com consulta e hemoglobina glicada solicitada no
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semestre: para esta prestacdo de contas foi utilizado o relatdrio de pessoas com diabetes do
e-sams que ja estd customizado com a consulta e a solicitagdo de hemoglobina glicada. Ao longo
dos meses utilizaremos o relatério como importante instrumento de busca ativa e monitoramento

por parte das equipes.

Acesso a primeira consulta odontolégica programatica: teve como parametro o oficio no
109196/24, que considera a necessidade de contemplar na agenda 56 atendimentos de primeira
consulta odontoldgica programatica, a meta é estabelecida por unidade.

Proporcao de encaminhamentos para servico especializado: foi estabelecido um fluxo mensal
de envio das informacgdes para a geréncia das unidades, a microrregido norte esteve dentro do
esperado.

Indicadores - TABNET municipal: ainda que os resultados ndo estejam disponibilizados no més
vigente, sinalizamos nas justificativas das unidades os resultados que foram atualizados dos meses

anteriores.

Proporcao de internacdes por doencas preveniveis na atencgao basica: Dados ndo
disponiveis.

Proporcao de gestantes, puérperas e recém nascidos acompanhados em visita domiciliar
(ACS) e Proporgao de diabéticos e hipertensos acompanhados em visita domiciliar (ACS):
0 método de calculo permanece o mesmo dos meses anteriores, ambos com meta de 80%.
Aguardando a contratagdo de ACS pela SMS.

Notificagcoes de Incidentes relacionados a assisténcia por classificacdo de dano
(circunstancia de risco, quase erro, sem dano, com dano leve, moderado, grave ou 6bito):
este indicador pode sofrer alteracbes apds a analise e tratativa das notificacdes pela comissao, visto
que trata-se de uma pré classificagdo e as equipes estdo em fase de aprendizado do processo de
notificacdo e analise dos incidentes. Nao ha definicdo de meta ja que se trata de cultura de
seguranca do paciente, sem funcdo punitiva.

Notificacoes de Incidentes relacionados a assisténcia por tipo (administrativa,
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assistencial, entre outros): foram identificadas notificacdes sem a classificacdo por tipo. As
unidades seguem com a sensibilizacdo da equipe para a notificagdo de incidentes e o preenchimento
adequado da informacao.

Percentual de conformidade obtido nas avaliagOes realizadas em visitas técnicas do
Servico de Controle de Infecgdao, por area (critica, semicritica e nao critica): Realizadas
adequacGes apontadas no segundo relatorio de visita técnica realizada em Margo/25. A terceira
visita técnica foi realizada no més de julho/25 e em dezembro/25 as unidades passaram por um
novo periodo de avaliagdo para monitoramento das metas estabelecidas passando a realizar de
forma auténoma.

Percentual de mulheres na faixa etaria preconizada com solicitacdo de mamografia nos
altimos 2 anos: para esta prestacao de contas foi utilizado o relatério de saude da mulher

disponibilizado pelo sistema e-sams conforme a populagdo alvo do indicador. Foi encaminhado oficio
a secretaria em 23 de Fevereiro de 2026, para mudanca ou correcdo do dado no sistema eSams,
onde considera mamografia realizada, e a meta contratual é referente a mamografias solicitadas,
como usavamos na fonte anterior (SAMS).

Prevaléncia de pessoas com hipertensdo no territorio: para o calculo deste indicador
consideramos:

Numerador: Pessoas com hipertensdao apontadas no relatério de pessoas com hipertensao do
e-sams.

Denominador: populacao de HAS (26,4%) esperado pelo Vigitel, a partir da populagcdo acima de 18
anos, para a classificagdao da idade foi utilizado o relatério do TABNET.

Prevaléncia de pessoas com diabetes no territdrio: desde junho/2025 esta sendo utilizado o
relatorio de pessoas com diabetes do sistema e-SAMS, conforme acordado em reunido com DAPRIS.
Numerador: Pessoas com diabetes apontados no relatério de pessoas com hipertensao do e-sams.
Denominador: populagao de DM (9,08%) esperado pelo Vigitel, a partir da populacao acima de 18

anos, para a classificagdo da idade foi utilizado o relatério do TABNET.
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Qualidade - UBS Alto da Ponte

A tabela a seguir apresenta os resultados da UBS Alto da Ponte nos Indicadores de Desempenho e

Qualidade para Fevereiro de 2026.

UBS Alto da Ponte:
4 eSF + 3 eSB

fevereiro/2026

Sao Paulo - SP - CEP: D1513-020

Indicadores Realizado | Resultado
Equipe 1 3.529
o . R Equipe 2 3.740
| I
Saj:ase'cro individual vinculado a ) 13.149
auip Equipe 3 3.166
Equipe 4 2.714
Proporcio de gestantes com Numero de gestantes com =6 consultas
porg 9 ! de pré-natal, sendo a 12 até a 122 3
pelo menos, 6 consultas de semana
Pré-Natal realizadas, sendo a > 45% 75,00%
primeira até a 122 semanas de Numero de gestantes com data provavel 4
Mu gestacao do parto (DPP) no periodo
nici i .
pai Numero de gestantes que realizaram 4
- Proporgdo de gestantes com exames para sifilis e HIV
realizagdo de exames para sifilis = 60% 100,00%
e HIV NUmero de gestantes com data provavel 4
do parto (DPP) no periodo
Numero de gestantes que realizaram 4
Proporgao de gestante com atendimento odontoldgico
atendimento odontoldgico > 60% 100,00%
realizado Numero de gestantes com data provavel 4
do parto (DPP) no periodo
Numero de mulheres (25-64 anos) com
citopatoldgico realizado nos ultimos 3 1.423
i 16gi anos
S;l;el;::z de citopatoldgico de > 40% 37,66%
Numero total de mulheres (25-64 anos)
3.779
cadastradas
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Numero de criancas com 3 doses de pélio 6
Cobert cinal de poli inativada e pentavalente aos 12 meses
.ob. ura vacinal de polio > 950 85,71%
inativada e pentavalente X A
NuUmero de criangas que completaram 1 7
ano no periodo
- NUmero de pessoas hipertensas com
Proporgdo de pessoas com consulta e P[,)A aferida :o semestre 1.576
hipertensdo, com consulta e > 50% 59,11%
ressao aferida no semestre , .
P Numero total de hipertensos cadastrados 2.666
Proporcio de pessoas com Numero de pessoas com diabetes com
dirat?etr:s compconsulta R consulta e solicitagdo de HbA1C no 588
' ] L > 50% semestre 58,62%
hemoglobina glicada solicitada
no semestre Numero total de diabéticos cadastrados 1.003
Nimero de encaminhamentos médicos 351
Proporcdao de encaminhamentos realizados
porgao m! < 20% 13,97%
para servico especializado , L
Numero total de consultas médicas
. 2.513
realizadas
Numero de primeiras consultas 105
. odontoldgicas programaticas realizadas
Acesso a primeira consulta >
A . 9,58%
odontoldgica programatica 16,5% _,
Numero de pessoas cadastradas e 1.096
vinculadas a uma equipe '
. ) . Namero de internagbes por condicdes
Proporgao de internagdes por i s ~ L 0 o
, . . sensiveis a atengao primaria Dados nao
doencgas preveniveis na Atengdo < 20% . 2
. disponiveis
Basica . o .
Total de internagdes hospitalares 0
. Numero de visitas domiciliares realizadas
Proporgao de gestantes, , 46
uérperas e recém nascidos a gestantes, puerperas e RN
puerp as > 80% 46,00%
acompanhados em visita Numero de gestantes, puérperas e RN
domiciliar (ACS) 9 » PUETP 100
cadastrados
Numero de visitas domiciliares realizadas 573
Proporcdo de diabéticos e a diabéticos e hipertensos
hipertensos acompanhados em > 80% 15,62%
visita domiciliar (ACS) NUmero de diabéticos e hipertensos
3.669
cadastrados
N . . Numero de profissionais com cadastro
Proporgao de profissionais com atualizado no SCNES 44
cadastro nas equipes atualizado 100% 100,00%
no SCNES , — .
Numero total de profissionais cadastrados 44
e o Circunstancia de Risco 22
Notificagdo de incidentes e
(eizn )l cventos adversos relacionados a .
P -csistancia 3 sadde por N/A  Quase Erro (Near Miss) 0 23

Classificagdo do Dano
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Ndo Conformidade 0

Incidente sem dano 1

Incidente com dano Grau I (leve) 0

Incidente com dano Grau II (moderado) 0

Incidente com dano Grau III (grave) 0

Incidente com dano Grau IV (6bito) 0
Notificagdo de incidentes e Administrativo 1
eventos adversos relacionados a N/A 23
assisténcia a saude por Tipo Assistencial 22

Conformidade do Servigo de , . .
~ . Numero de itens em conformidade nas
Controle de Infecgao, por area 41

" o o - auditorias de controle de infecgao
(critica, semicritica e ndo critica)

> 85% 85,42%
Total de itens avaliados nas auditorias

. 4
realizadas em visitas técnicas 8
Numero de mulheres (40-69 anos) com
Proporgdao de mulheres na faixa solicitagdo de mamografia nos ultimos 2 822
Ari i anos
Coicianso de mamografia nos > 40% 32,54%
s ¢ 9 Total de mulheres de 40 a 69 anos
ultimos 2 anos 2.526
cadastradas
Numero de hipertensos autorreferidos
2.658
Prevaléncia de hipertensos no cadastrados
ra e P > 80% 106,39%
territorio , )
Numero esperado de hipertensos na
~ 2.498
populagcdo cadastrada
Numero de diabéticos autorreferidos 1.000
Prevaléncia de diabéticos no cadastrados .
o > 80% 116,50%
territorio , s
Numero esperado de diabéticos na 858

populagdo cadastrada

Cobertura de citopatolégico de colo Gtero: Houve resultado positivo em relagdo ao més de
janeiro. Em janeiro, o indicador foi de 34,21%, passando para 37,66% em fevereiro, representando
um aumento de 3% em relagdo ao més anterior. A estratégia adotada em fevereiro consistiu na
ampliacdo da divulgagdo das vagas de livre demanda, tendo seu inicio na segunda semana do més.
A divulgacao foi realizada por meio do grupo do Colegiado Gestor da Unidade, com fixacdo de

cartazes na recepgdo e em pontos de apoio, além de divulgagdo em postes no territorio.
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No periodo, foram agendadas 96 consultas para coleta do exame, entretanto, registraram-se 39
faltas. Com a ampliagao da divulgacao, foram realizadas 30 coletas por livre demanda.

Embora o resultado ainda esteja abaixo da meta de 40%, consideramos o desempenho satisfatério
diante do cenario apresentado, sendo mantida a estratégia para o més de margo.

Ressalta-se ainda que o Relatério de Saude da Mulher foi analisado e foram identificadas
inconsisténcias que interferem no resultado real do denominador do indicador. Foi realizada a
abertura de chamado n° 67736, referente a 48 pacientes que constam no relatério da UBS Alto da
Ponte, porém pertencem a outras UBS do municipio. Também foi aberto chamado no periodo
referente a 3 cadastros com CRAs duplicados, visando a regularizacdo das informacbes e maior

fidedignidade dos dados.

COLETADE =i
ST R

\{:f ‘.“_ Quem deve fozer?

De scarda com o Ministécio da Saiide,
e —

¥ Maheres de 25 o 64 anos,

o " "

o Ryals o exienes an
wds 3 mooy

o Drdects prevecement

o Identilica siers

' Exmve ripide, o ¢ fandomental pera siw salsk:

o Asmenta muito o cha

Cinekor il vou1 i e o priprio? - B
Ll L
"

Pl iyt G Livre drmenda:
{12 Seauncda o Quinba-frira {7 Torys @ Seata feiva
™ Des 1000 4s 15430
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Cobertura vacinal de pélio inativada e pentavalente: No periodo, foram identificadas 7 criancas
em acompanhamento para atualizacdo das vacinas VIP e Pentavalente. Destas, 1 crianca nao

completou o calendario vacinal.

A equipe responsavel pelo acompanhamento familiar relata que a mae apresenta resisténcia em
levar a crianga para a atualizacdo das vacinas, mesmo ap0s orientagdes quanto a importancia da

imunizagao.

Diante da situacao, foi realizada notificacdo por suspeita de negligéncia conforme protocolo vigente.
O caso seguird em acompanhamento pela equipe de referéncia e pelo Servico Social da unidade,

com monitoramento continuo e novas tentativas de sensibilizacdo da responsavel quanto a
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necessidade de manter o calendario vacinal em dia.

Acesso a primeira consulta odontolégica programatica: No periodo avaliado, a unidade contou
com reducdo da capacidade operacional da equipe de Saude Bucal, considerando que, das trés

cirurgids-dentistas, uma esteve em gozo de férias, com retorno em 11/02.

Além disso, a unidade permaneceu fechada nos dias 16 e 17 de fevereiro, em razdo do feriado de

Carnaval, ocasionando diminuicdo dos dias Uteis de atendimento.

Esses fatores resultaram na redugdo da oferta de consultas odontoldgicas e de vagas destinadas ao

grupo de acesso, impactando diretamente o resultado do indicador no més em analise.

Proporcgdo de internacdes por doencas preveniveis na Atencao Basica: Consulta realizada em
02/03/2026 no TABNET sem disponibilidade da informacdo no més de avaliacdo.

Proporcao de gestantes, puérperas e recém nascidos acompanhados em visita domiciliar
(ACS): No més de fevereiro, contamos com apenas 17 dias Uteis para acompanhamento dos
pacientes, em razdao do recesso de Carnaval, o que reduziu o tempo disponivel para execucao das

acdes programadas.

Ressalta-se ainda que, no periodo, ocorreram treinamentos programados, férias de profissionais e
afastamentos por atestado médico, o que também impactou diretamente na execucdo das atividades

e no alcance das metas estabelecidas.

Estimamos melhora nos resultados a partir do préximo més, com a consolidacdo do novo processo
de trabalho.

Proporcao de pessoas com diabetes e pessoas com hipertensao acompanhados em visita
domiciliar (ACS): No més de fevereiro, contamos com apenas 17 dias Uteis para acompanhamento
dos pacientes, em razdo do recesso de Carnaval, o que reduziu o tempo disponivel para execugdo

das agbes programadas.

Além disso, visando a melhor organizacdo do territério e a ampliacdo da efetividade dos
acompanhamentos, foi realizada a redivisdo das areas entre as equipes. Nesse contexto, a equipe de

Agentes Comunitarios de Saude concentrou-se, na primeira semana do més, na reorganizacdo do
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processo de trabalho e no recadastramento da populacdo adscrita.

Ressalta-se ainda que, no periodo, ocorreram treinamentos programados, férias de profissionais e
afastamentos por atestado médico, o que também impactou diretamente na execucdo das atividades

e no alcance das metas estabelecidas.

Estimamos melhora nos resultados a partir do préximo més, com a consolidacdo do novo processo
de trabalho.

Proporcao de mulheres na faixa etaria preconizada com solicitacido de mamografia nos
altimos 2 anos: A estratégia adotada consistiu na anadlise sistematica dos atendimentos realizada
pela Enfermeira Responsavel Técnica (RT), que passou a avaliar os pacientes atendidos dentro dos

parametros do indicador, identificando oportunidades de solicitacdo de exames conforme protocolo.

Como resultado dessa acdo, houve elevacdao no niumero de solicitagdes, passando de 60 no més de

janeiro para 100 no més de fevereiro, demonstrando impacto positivo da intervencao.

Além disso, houve intensificacdo da divulgacdo, utilizando a mesma metodologia aplicada no
acompanhamento do citopatolégico, o que contribuiu para ampliacdo do acesso e sensibilizacdo da

populacao-alvo.

Ressalta-se ainda que o Relatério de Saude da Mulher foi analisado e foram identificadas
inconsisténcias que interferem no resultado real do denominador do indicador. Foi realizada a
abertura de chamado n° 67736, referente a 48 pacientes que constam no relatério da UBS Alto da
Ponte, porém pertencem a outras UBS do municipio. Também foi aberto chamado no periodo
referente a 3 cadastros com CRAs duplicados, visando a regularizacdo das informacdes e maior

fidedignidade dos dados.

Adicionalmente, identificou-se que o relatério utilizado apresenta metodologia de consolidacao
baseada em mamografias realizadas, o que pode influenciar a leitura do indicador, considerando que
o parametro de monitoramento estabelece como critério a mamografia solicitada, e nao
necessariamente a realizada. Essa divergéncia pode impactar na interpretacdo dos resultados
apresentados. Foi encaminhado um oficio (n°0006/2026 - Regional Sao José dos Campos)
em 23 de Fevereiro, relatando a divergéncia na informacao ao ser apresentado o dado de

mamografia realizada e o método de calculo do indicador ser mamografia solicitada.
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Qualidade - UBS Altos de Santana

A tabela a seguir apresenta os resultados da UBS Altos de Santana nos Indicadores de
Desempenho e Qualidade para Fevereiro de 2026.

UBS Altos de Santana:
4 eSF + 3eSB

fevereiro/2026

Indicadores

Realizado

Resultado

Cadastro individual vinculado a
equipe

Proporgao de gestantes com,
pelo menos, 6 consultas de
Pré-Natal realizadas, sendo a
primeira até a 122 semanas de
gestagao

Proporcao de gestantes com
realizagdo de exames para sifilis
Il e HIV

Proporgao de gestante com
atendimento odontoldgico
realizado

Cobertura de citopatolédgico de
colo Utero

Cobertura vacinal de pdlio
inativada e pentavalente

> 45%

= 60%

= 60%

v

40%

v
O
wn
2

Equipe 1
Equipe 2
Equipe 3

Equipe 4

Numero de gestantes com =6 consultas
de pré-natal, sendo a 12 até a 122
semana

Numero de gestantes com data provavel
do parto (DPP) no periodo

Numero de gestantes que realizaram
exames para sifilis e HIV

Namero de gestantes com data provavel
do parto (DPP) no periodo

Numero de gestantes que realizaram
atendimento odontoldgico

Numero de gestantes com data provavel
do parto (DPP) no periodo

NUmero de mulheres (25-64 anos) com
citopatoldgico realizado nos ultimos 3
anos

Namero total de mulheres (25-64 anos)

cadastradas

Numero de criancas com 3 doses de pdlio
inativada e pentavalente aos 12 meses

3.449
3.449

14.889
4.386

3.605

66,67%

100,00%

100,00%

1.555
33,95%
4.580

Pagina 24 de 118

CEJAM

Centro de Estudos e Pesquisas “Dr. Joao Amorim”

Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade
Sao Paulo - SP - CEP: D1513-020

11 3469-1818
cejam@cejam.org.br

\/ cejam.org.br



CEJAM

CEJ
AM

SUS mS
||

:;*._Bf,‘,ﬁ. PREFEITURA

@£ SAO JOSE DOS CAMPOS

Numero de criangas que completaram 1 13
ano no periodo
NUmero de pessoas hipertensas com
Proporgao de pessoas com P . P 1.447
. - consulta e PA aferida no semestre
hipertensdo, com consulta e > 50% 53,43%
ressao aferida no semestre ,
P Numero total de hipertensos cadastrados 2.708
Proporcio de pessoas com Numero de pessoas com diabetes com
di lfet:s c mpc nsulta e consulta e solicitagdo de HbA1C no 680
aberes, com consutia & > 50% semestre 59,29%
hemoglobina glicada solicitada no
semestre Numero total de diabéticos cadastrados 1.147
Numero de encaminhamentos médicos 486
Proporgao de encaminhamentos realizados
porgao me! < 20% 19,19%
para servigo especializado , .
Numero total de consultas médicas
. 2.533
realizadas
NUmero de primeiras consultas 120
. odontoldgicas programaticas realizadas
Acesso a primeira consulta >
. " 9,67%
odontoldgica programatica 15,4% _,
Numero de pessoas cadastradas e 1241
vinculadas a uma equipe '
N . " Numero de internagdes por condicdes
Proporgao de internagodes por PV ~ . 0 ~
. N sensiveis a atengdo primaria Dados nao
doengas preveniveis na Atengao < 20% . P
Bisica disponiveis
Total de internagdes hospitalares 0
N NiUmero de visitas domiciliares realizadas
Proporgao de gestantes, . 74
uérperas e recém nascidos a gestantes, puerperas e RN
puerp as > 80% 97,37%
acompanhados em visita Numero de gestantes, puérperas e RN
domiciliar (ACS) 9 » PUeTP 76
cadastrados
Numero de visitas domiciliares realizadas 718
Proporgdo de diabéticos e a diabéticos e hipertensos
hipertensos acompanhados em > 80% 18,63%
visita domiciliar (ACS) Numero de diabéticos e hipertensos
3.855
cadastrados
- . . Numero de profissionais com cadastro
Proporgao de profissionais com atualizado no SCNES 42
cadastro nas equipes atualizado 100% 93,33%
no SCNES , . .
Numero total de profissionais cadastrados 45
Circunstancia de Risco 0
Notificagdo de incidentes e .
reag inct . N Quase Erro (Near Miss) 0
eventos adversos relacionados a N/A 1
assisténcia a saude por . .
e~ Nao Conformidade 0
Classificagao do Dano
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Incidente sem dano 0
Incidente com dano Grau I (leve) 1
Incidente com dano Grau II (moderado) 0
Incidente com dano Grau III (grave) 0
Incidente com dano Grau IV (dbito) 0
Notificagdo de incidentes e Administrativo 0
eventos adversos relacionados a N/A 1
assisténcia a saude por Tipo Assistencial 1
Numero de itens em conformidade nas 0
auditorias de controle de infecgao
Conformidade do Servigo de
Controle de Infecgdo, por area
(critica, semicritica e ndo critica)
> 85% 85,00%
Total de itens avaliados nas auditorias 0
realizadas em visitas técnicas
Numero de mulheres (40-69 anos) com
Proporgao de mulheres na faixa solicitacdo de mamografia nos ultimos 2 1.062
etaria preconizada com anos
ra pre . > 40% 34,83%
solicitagdo de mamografia nos
e Total de mulheres de 40 a 69 anos
ultimos 2 anos 3.049
cadastradas
NUmero de hipertensos autorreferidos 2.700
N ) cadastrados '
Prevaléncia de hipertensos no - onoL ac o
territdrio - TErms
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Numero esperado de hipertensos na 2.741
populacdo cadastrada '
Numero de diabéticos autorreferidos
1.143
Prevaléncia de diabéticos no cadastrados
o > 80% 121,40%
territorio , g
Numero esperado de diabéticos na 942
populacdo cadastrada

Analise Critica:

Cobertura de citopatolégico: Em referéncia ao més de fevereiro/2026 ficamos abaixo da meta
esperada e como estratégia de melhoria, foi implantado um dia de atendimento em livre demanda,
mantendo-se a oferta de agendamentos ao longo de toda a semana. Além disso, foi designada, em
todas as sextas-feiras do més, de forma escalada, que uma equipe seja responsavel pela realizagdo
da busca ativa das pacientes que se enquadram nos critérios estabelecidos. Também foi reforcado
junto a equipe o compromisso com a continuidade das buscas e o acompanhamento dessas
mulheres, a fim de garantir maior adesdo e seguimento adequado. Identificou-se ainda que o exame
preventivo apresenta melhor adesdao quando realizado pelo médico, possivelmente em razdo de
fatores culturais. Dessa forma, para o més de margo, os exames preventivos iremos reformular a
agenda para que o exame seja realizado também pelos médicos em dias alternados juntamente aos
enfermeiros. Salientamos que houve uma leve melhora em relagdo ao més anterior, com ajuste no
denominador do indicador, provavelmente devido a ajustes nos cadastros, exclusdao de Obitos e
inativacdo de algumas mulheres que constavam como pertencentes a unidade, mas que na realidade

ndo estavam na area de abrangéncia.

Cobertura de citopatolégico de colo utero

Indicador (Controle Interno) fev./26
Mumero de mulheres (25-64 anos) com citopatoldgico realizado nos dltimos 3 anos 1.546 1.555

= 40% 30,78% 33,95%
MNumero total de mulheres (25-64 anos) cadastradas 5.022 4.580

Cobertura vacinal de poélio inativada e pentavalente: Em relacdo a cobertura vacinal, os
pacientes de CRA 1190578, 1190037 e 1190175 realizaram o esquema vacinal em clinica particular,
com aplicacdo da vacina hexavalente.No caso do CRA 1193783, o esquema vacinal encontra-se
completo; entretanto, a equipe informou que as vacinas foram administradas em outro municipio.
Foi reforcado com a equipe de enfermagem quanto a necessidade de registrar no sistema todas as
vacinas realizadas em outros municipios, a fim de garantir a atualizacdo adequada das informacodes
e a fidedignidade dos dados de cobertura vacinal.
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Acesso a primeira consulta odontolégica programatica: O resultado ficou aquém do esperado
em razdo do afastamento de uma profissional cirurgia-dentista, bem como do impacto de emenda e

feriado no periodo, o que reduziu a oferta de atendimentos e comprometeu o desempenho previsto.

Proporcgao de internagoes por doengas preveniveis na Atencdo Basica: Consulta realizada em
03/03/2026, dados ainda ndo disponiveis.

Proporgdao de pessoas com diabetes e hipertensiao acompanhadas em visita domiciliar
(ACS): A unidade conta atualmente com 12 Agentes Comunitarios de Salude, enquanto o
quantitativo ideal seria de 16 profissionais. Desses, 2 encontram-se readaptadas 100%, o que
compromete o alcance da meta. Além disso, durante o periodo houve impacto devido a férias,
participagdo em cursos, absenteismo por atestados médicos e emenda de feriado de 3 dias. Como
estratégia para melhoria do indicador, foi orientado o uso do tablet, o registro correto e diario das
atividades no sistema, Além das reunidoes semanais com ACS, enfermeiros e médicos da area para
acompanhamento das visitas, especialmente dos grupos prioritarios, também realizamos uma
reunido mensal com a geréncia para avaliar indicadores e demandas da unidade. No momento,

aguardamos a contratacdao de novos ACS pela SMS para recomposicao da equipe.

Proporcao de gestantes,puérperas e recém nascidos acompanhadas em visita domiciliar
(ACS): havera reforco da busca ativa aos ACS das gestantes, orientando sobre a importancia da

visita mensal e do acompanhamento regular para garantir um pré-natal adequado.

Proporcao de profissionais com cadastro nas equipes atualizado no SCNES - Neste més, a
meta ndo foi atingida em razdo do aguardo pela atualizacdo no CNES, referente a exclusdo e
inclusao de profissionais. Foram solicitadas as exclusdes de duas profissionais — recepcionistas —
bem como a inclusdao de uma profissional na funcdo de auxiliar de higienizagdo. A Ficha 21 foi
encaminhada ao setor responsavel apds a solicitacdo de desligamento das colaboradoras, ocorrida

na primeira quinzena de fevereiro, juntamente com a solicitacao de inclusao da nova profissional.

Notificagbes de Incidentes relacionados a assisténcia por classificagio de dano
(circunstancia de risco, quase erro, sem dano, com dano leve, moderado, grave ou 6bito):
Para este indicador, foi realizado um treinamento com a equipe com o objetivo de identificar as
principais dificuldades dos colaboradores em relagdo as notificacdes. Durante o encontro, também

foram reforcadas as orientagbes sobre a forma correta de realizar as notificacbes e destacada a
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importancia desse registro para o acompanhamento e monitoramento adequado das informacdes.
Para o més de marco, serdo intensificadas as agoes voltadas ao fortalecimento do engajamento da
equipe, bem como a continuidade das estratégias de sensibilizacdo e acompanhamento dos
profissionais, com o objetivo de qualificar o processo de notificacdo e melhorar o desempenho do

indicador.

Percentual de mulheres na faixa etaria preconizada com solicitacao de mamografia nos
altimos 2 anos: Para este indicador, permanecemos abaixo da meta estabelecida; entretanto, em

comparagdo ao més anterior, foi possivel observar discreta melhora no desempenho.

Proporcdo de mulheres na faixa etaria preconizada com solicitacdo de mamografia nos ultimos 2 anos

fev./26

Indicador

Mumero de mulheres (40-69 anos) com solicitagdo de mamografia nos ultimos 2 anos 1.090 1.062
= 40%0 32,67% 34,83%

Total de mulheres de 40 a 69 anos cadastradas 3.336 3.049

Diante disso, manteremos as estratégias ja implementadas, como a busca ativa das mulheres dentro
da faixa etaria preconizada e a solicitagdo do exame em qualquer atendimento, seja em consultas de
enfermagem ou médicas. Além disso, reforgamos com a equipe o compromisso com a continuidade
das buscas ativas e o acompanhamento dessas mulheres, com o objetivo de ampliar a adesao e
garantir o seguimento adequado. Salientamos que houve uma leve melhora em relagdo ao més
anterior, com ajuste no denominador do indicador, provavelmente devido a ajustes nos cadastros,
exclusdao de &bitos e inativagdo de algumas mulheres que constavam como pertencentes a unidade,

mas que na realidade ndo estavam na area de abrangéncia.

Qualidade - UBS Jardim Telespark

A tabela a seqguir apresenta os resultados da UBS Jardim Telespark nos Indicadores de
Desempenho e Qualidade para Fevereiro de 2026.

fevereiro/2026
UBS Jardim Telespark:
3eSF +1eSB Indicadores Realizado | Resultado

nici Equipe 1 3.295

il Cadastro individual vinculado 2
g -2castro individual vinculado a - Equipe 2 3.526 10.755
equipe
Equipe 3 3.934
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o Numero de gestantes com =6 consultas
Proporgao de gestantes com,

de pré-natal, sendo a 12 até a 122 6
pelo menos, 6 consultas de semana
Pré-Natal realizadas, sendo a > 45% 66,67%
primeira até a 122 semanas de Numero de gestantes com data provavel 9
gestagao do parto (DPP) no periodo
Numero de gestantes que realizaram 9
Proporgao de gestantes com exames para sifilis e HIV
realizacdo de exames para sifilis = 60% 100,00%
e HIV Numero de gestantes com data provavel 9
do parto (DPP) no periodo
Numero de gestantes que realizaram 9
Proporgdo de gestante com atendimento odontoldgico
atendimento odontoldgico > 60% 100,00%
realizado Numero de gestantes com data provavel 9
do parto (DPP) no periodo
Numero de mulheres (25-64 anos) com
citopatolodgico realizado nos ultimos 3 1.256
S;t;egt::z de citopatologico de > 40% anos 36,32%
Numero total de mulheres (25-64 anos)
3.458
cadastradas
Numero de criancas com 3 doses de pélio 7

. - inativada e pentavalente aos 12 meses
Cobertura vacinal de polio

o > 95% 70,00%
inativada e pentavalente , .
Numero de criangas que completaram 1 10
ano no periodo
NUmero de pessoas hipertensas com 1.182
Proporgao de pessoas com consulta e PA aferida no semestre '
hipertensdo, com consulta e > 50% 50,88%
ressdo aferida no semestre
P Numero total de hipertensos cadastrados 2.323
Numero de pessoas com diabetes com
Proporgao de pessoas com consulta e solicitagdo de HbA1C no 594
di tes, com consult semestre
labetes, com consulta e > 50% 64,85%
hemoglobina glicada solicitada
no semestre Numero total de diabéticos cadastrados 916
NUmero de encaminhamentos médicos 277
Proporgao de encaminhamentos realizados
porcao m <20% . 13,29%
para servigo especializado Numero total de consultas médicas 2.085
realizadas '
Numero de primeiras consultas 67
. odontoldgicas programaticas realizadas
Acesso a primeira consulta > 7.48%
odontoldgica programatica 5,5% X !
Numero de pessoas cadastradas e 896

vinculadas a uma equipe
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Proporgdo de internagdes por
doencas preveniveis na Atencdo
Basica

< 20%

Proporgao de gestantes,
puérperas e recém nascidos
acompanhados em visita
domiciliar (ACS)

> 80%

Proporgdo de diabéticos e
hipertensos acompanhados em
visita domiciliar (ACS)

> 80%

Proporgao de profissionais com
cadastro nas equipes atualizado
no SCNES

100%

Numero de internagdes por condicdes
sensiveis a atengdo primaria

Total de internacdes hospitalares

NUmero de visitas domiciliares realizadas
a gestantes, puérperas e RN

Numero de gestantes, puérperas e RN
cadastrados

Numero de visitas domiciliares realizadas
a diabéticos e hipertensos

Numero de diabéticos e hipertensos
cadastrados

Numero de profissionais com cadastro
atualizado no SCNES

Numero total de profissionais cadastrados

Notificagdo de incidentes e
eventos adversos relacionados a
assisténcia a saude por
Classificagdo do Dano

N/A

CEJ
AM

Notificagdo de incidentes e
eventos adversos relacionados a
assisténcia a saude por Tipo

N/A

Conformidade do Servigo de
Controle de Infecgdo, por area
(critica, semicritica e ndo critica)
> 85%

Proporgao de mulheres na faixa
etaria preconizada com
solicitagdo de mamografia nos
ultimos 2 anos

> 40%

Circunstancia de Risco

Dados nao
disponiveis

14

15,73%
89

309
9,54%
3.239

71
97,26%
73

Quase Erro (Near Miss)

N&do Conformidade

Incidente sem dano

Incidente com dano Grau I (leve)
Incidente com dano Grau II (moderado)
Incidente com dano Grau III (grave)
Incidente com dano Grau IV (6bito)
Administrativo

Assistencial

NiUmero de itens em conformidade nas
auditorias de controle de infecgdo

Total de itens avaliados nas auditorias
realizadas em visitas técnicas

Numero de mulheres (40-69 anos) com
solicitacdo de mamografia nos ultimos 2
anos

43

89,58%
48

800 34,77%
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Total de mulheres de 40 a 69 anos
2.301
cadastradas
Numero de hipertensos autorreferidos
2.241
Prevaléncia de hipertensos no cadastrados
reva end Per > 80% 96,47%
territorio , )
Numero esperado de hipertensos na
~ 2.323
populagcdo cadastrada
Numero de diabéticos autorreferidos
891
Prevaléncia de diabéticos no cadastrados
o > 80% 97,27%
territorio , L
Numero esperado de diabéticos na
~ 916
populagdo cadastrada

Analise Critica:

Cobertura de citopatologico: No periodo analisado, o indicador de rastreamento do cancer do colo
do Utero ndo atingiu a meta pactuada de 40%. As equipes mantiveram estratégias de busca ativa
com base em dados do E-SAMS, associadas a agOes educativas no territdrio com orientacGes sobre
importancia do exame preventivo, desmistificacdo da coleta do exame (dor, vergonha, medo) e
utilizagdo da maca portatil para coleta de exame nas acGes realizadas no territorio e organizacdo de
agendas com disponibilidade para demanda espontdnea, bem como agenda programada
diariamente, com suporte médico, visando ampliar o acesso.

O percentual passou de 33,48% em janeiro para 36,32% em fevereiro. Embora ainda aquém do
esperado, os resultados indicam tendéncia de crescimento, recomendando-se a continuidade e

intensificacdo das acdes para alcance da meta estabelecida.

Cobertura vacinal de pdlio inativada e pentavalente: verificou-se que, de um total de 10
criangas acompanhadas, 3 ndo completaram o esquema vacinal no periodo avaliado. Apds
monitoramento nominal e realizacdo de busca ativa, constatou-se que parte das pendéncias decorre
de inconsisténcias cadastrais devido a mudanca de territério. Em um dos casos, o cadastro
encontra-se bloqueado, visto que foi realizada visita domiciliar, identificando-se que a crianga
(N.H.C.A.) ndo reside no endereco informado, permanecendo apenas o genitor no local, sem éxito
nas tentativas subsequentes de contato. Em outros dois casos, verificou-se que as criangas (B.S.S e
M.G.R) ndo residem mais na area de abrangéncia, sendo uma delas atualmente residente em outro
municipio, e outra com orientagdo para atualizacdo da situacdo vacinal junto ao servigo de
referéncia.

Diante do exposto, observa-se que o ndo atingimento da meta esta relacionado a mudancgas de

Pagina 32 de 118

CEJAM Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 113469-1818 \/ .
Centro de Estudos e Pesquisas “Dr. Joao Amorim” Sao Paulo - SP - CEP: 01513-020 cejam@cejam.org.br C ej am.o rg . b r



®
CEJAM

4, PREFEITURA

i 1‘ SAO JOSE DOS CAMPOS

territério e ndo a recusa vacinal. Permanecem em curso acGes de qualificacdo do cadastro,
atualizacdo do vinculo territorial e monitoramento sistematico, com vistas ao alcance da meta
estabelecida.

Proporcgao de internagoes por doencas preveniveis na atencao basica: Conforme consulta ao
sistema TABNET em 02/03/2026, os dados referente ao més de fevereiro de 2026 ndo estdo

disponiveis.

Proporcao de gestantes, puérperas e recém nascidos acompanhados em visita domiciliar
(ACS): No més de fevereiro, o desempenho assistencial ficou abaixo dos parametros estabelecidos,
em decorréncia de afastamentos programados e auséncias legais como (férias e atestados), bem
como da participacdo da equipe em capacitacdo, matriciamento, grupos e atividades internas da
unidade, incluindo sala de espera e reunides da CIPA e do COMUS.

Destaca-se, ainda, que os ACSs contaram com apenas 17 dias Uteis no periodo, em razdo da
emenda do feriado de Carnaval, impactando diretamente na producdao mensal. Ademais,

enfatizamos que este indicador estd em andlise pelo DAPRIS.

Proporcao de pessoas com diabetes e pessoas com hipertensao acompanhadas em visita
domiciliar (ACS): No periodo analisado, o indicador apresentou resultado inferior ao parametro
estabelecido, refletindo a reducdo da capacidade operacional da equipe no més. O cenario foi
influenciado por afastamentos previstos e intercorrentes, além do envolvimento dos profissionais em
acles institucionais, como capacitagdo, matriciamento, grupos educativos e atividades internas da
unidade.

Ressalta-se que os ACSs atuaram em apenas 17 dias Uteis, em virtude da emenda do feriado de
Carnaval, fator que impactou diretamente na realizacdo das visitas domiciliares e,
consequentemente, na producdo do indicador. Informamos, ainda, que o referido indicador

encontra-se em analise pelo DAPRIS.

Proporcao de profissionais com cadastro nas equipes atualizado no SCNES: Solicitadas
exclusdo de dois profissionais (técnico em patologia) em 02/03/2026. Aguardando atualizacdo de
sistema CNES.

Notificacbes de Incidentes relacionados a assisténcia por classificacio de dano

(circunstancia de risco, quase erro, sem dano, com dano leve, moderado, grave ou 6bito):
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No més de fevereiro, foram registradas duas ocorréncias de eventos adversos relacionados a
assisténcia. Reitera-se que permanecem em desenvolvimento agdes de sensibilizagdo junto a equipe
multiprofissional, com énfase na importancia da notificacdo oportuna e adequada dos eventos
adversos, como estratégia fundamental para o fortalecimento da cultura de seguranga do paciente,

qualificagdo dos processos assistenciais e prevengdo de recorréncias.

Percentual de mulheres na faixa etaria preconizada com solicitacdo de mamografia nos
altimos 2 anos: No periodo analisado, o indicador de solicitacdo de mamografia na faixa etaria
preconizada (40-69 anos) ndo atingiu a meta de 40%. Conforme relatério extraido do sistema
e-SAMS, o percentual passou de 33,32% em janeiro para 34,77% em fevereiro, representando. Em
relacdo a fonte do indicador, foi encaminhado um oficio (n°0006/2026 - Regional S3o José dos
Campos) em 23 de Fevereiro, relatando a divergéncia na informacdo ao ser apresentado o dado de
mamografia realizada e o método de calculo do indicador ser mamografia solicitada.

Considerando o célculo realizado conforme dados do sistema SAMS, foram solicitadas, nos ultimos
24 meses, 1.514 mamografias para um denominador de 2.301 mulheres na faixa etaria preconizada

para rastreamento, resultando em uma cobertura de 65,8%.

Selegdo Periodo de Selegdo
Uréd. Atand. | 00007 _“ JBS JARDIM TELESPAR
- 188 [aa~ J|r-1,-'!-!:_'=|'1? I BILATERAL PARA RASTREAMENTO DU Inicia [01/02/2024 f&]
' Dt. Final: [28702/2026
Th Atend: | ~]  Tp Vaga Sokc: ~| Staus [TODOS ~ ‘

Atendimentos(1514) g

Classf. | Dt Sohe. | Susp. Clireca | Obs

1 020252024 RASTREAMEMNTOD E

z 02/02/2024 RASTREAMENTO

3 02/02/2024 MAMOGRAFIS,

4 02/02/2024 RASTREAMENTO

5 05/02/2024 MAMOGRAFIA,

E 06/02/2024 RASTREAMENTO

7 06/02/2024 AASTREAMENTO

g 09/02/2024 MAMOGRAFLS,

9 09/02/2024 AOTING MAMOGRAFIA REAG

10 08/02/52024 AvaLlACAD DE SAUDE EXAME REAGENDAI

11 12/02/2024 AWALLACAD DE SALUDE PAPANICOLAL E Ma...

12 12/02/2024 AOTINS

13 14/0272024 AvaLlaCAD DE SALUDE

14 14/02/2024 NODULD MAS MAMAS

Facente Conzulia
Nome: Unid, Exec
CRA: |dade; MNE Tek Data Hora

- 3
Impressaa Sar
e SN e
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A equipe permanece intensificando agdes de sensibilizacdo pela equipe multiprofissional, a busca

ativa com base no e-SAMS e as atividades educativas em sala de espera.

Qualidade - UBS Santana

A tabela a seguir apresenta os resultados da UBS Santana nos Indicadores de Desempenho e
Qualidade para Fevereiro de 2026.

UBS Santana:

fevereiro/2026

Sao Paulo - SP - CEP: D1513-020

4 eAP +3 eSB Indicadores Realizado | Resultado
Equipe 1 3.755
. . . Equipe 2 2.395
gajiasetro individual vinculado a ) 14.234
quip Equipe 3 1.029
Equipe 4 7.055
p %0 de gestantes com Numero de gestantes com =6 consultas
roporgao de gesta om, de pré-natal, sendo a 12 até a 122 5
pelo menos, 6 consultas de semana
Pré-Natal realizadas, sendo a > 45% 55,56%
primeira até a 122 semanas de Numero de gestantes com data provavel 9
gestagdo do parto (DPP) no periodo
Numero de gestantes que realizaram 9
Proporgcao de gestantes com exames para sifilis e HIV
Y[Vl realizacdo de exames para sifilis = 60% 100,00%
LIl e HIV NUmero de gestantes com data provavel 9
pais do parto (DPP) no periodo
Numero de gestantes que realizaram 9
Proporcao de gestante com atendimento odontoldgico
atendimento odontoldgico > 60% 100,00%
realizado NUmero de gestantes com data provavel 9
do parto (DPP) no periodo
Numero de mulheres (25-64 anos) com
citopatolodgico realizado nos ultimos 3 1.747
Cobertura de citopatoldgico de anos
colo dtero > 40% 35,46%
NuUmero total de mulheres (25-64 anos)
4.926
cadastradas
Numero de criancas com 3 doses de pdlio 5
Cobertura vacinal de pélio inativada e pentavalente aos 12 meses
O P > 95% 71,43%
inativada e pentavalente , .
Numero de criangas que completaram 1 7
ano no periodo
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Numero de pessoas hipertensas com

a 1.765
P.r°p°r9a°~de pessoas com consulta e PA aferida no semestre
hipertensdo, com consulta e > 50%
ressao aferida no semestre X )
P Numero total de hipertensos cadastrados 3.463
Proborco de pessoas com Numero de pessoas com diabetes com
. Porg P consulta e solicitagdo de HbA1C no 470
diabetes, com consulta e
. . - > 50% semestre
hemoglobina glicada solicitada
no semestre Numero total de diabéticos cadastrados 1.182
Numero de encaminhamentos médicos 544
. . realizados
Proporgao de encaminhamentos < 209%
para servigo especializado ° , Ly
Numero total de consultas médicas
. 2.547
realizadas
Numero de primeiras consultas 154
. odontoldgicas programaticas realizadas
Acesso a primeira consulta > 13%
odontolodgica programatica - .
Numero de pessoas cadastradas e 1.186
vinculadas a uma equipe '
~ . o Numero de internagGes por condigcdes
Proporgao de internagdes por ;s ~ s . p, . E 0
.. N sensiveis a atengdo primaria
doengas preveniveis na Atengao < 20%
Basica o .
Total de internagdes hospitalares 0
Numero de profissionais com cadastro 59
Proporcao de profissionais com atualizado no SCNES
cadastro nas equipes atualizado 100%
no SCNES , . .
Numero total de profissionais cadastrados 59
Circunstancia de Risco 0
Quase Erro (Near Miss) 0
L o Ndo Conformidade 16
Notificagao de incidentes e
eventos adversos relacionados a N/A
assisténcia a saude por Incidente sem dano 0
(o=l Classificagdo do Dano
AM Incidente com dano Grau I (leve) 1
Incidente com dano Grau II (moderado) 0
Incidente com dano Grau III (grave) 0
Incidente com dano Grau IV (6bito) 0
I L Administrativo 5
Notificagdo de incidentes e N/A
eventos adversos relacionadosa "’
CEJAM Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 1 3469-1818 \/
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39,76%

21,36%

12,98%

Dados nao
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assisténcia a saude por Tipo Assistencial 12
Conformidade do Servigo de Numero de itens em conformidade nas 44
Controle de Infecgdo, por area auditorias de controle de infecgao
(critica, semicritica e ndo critica)
> 85% 91,67%
® Total de itens avaliados nas auditorias 48 ! °
realizadas em visitas técnicas
o . Numero de mulheres (40-69 anos) com
Proporgao de mulheres na faixa S . .
etéria preconizada com solicitagao de mamografia nos ultimos 2 1.219
solicitapéo de mamografia nos 2 40% |anos L/
- ¢ 9 Total de mulheres de 40 a 69 anos
ultimos 2 anos 3.202
cadastradas
Numero de hipertensos autorreferidos
3.457
Prevaléncia de hipertensos no cadastrados
/ae P > 80% 103,11%
territorio , .
Numero esperado de hipertensos na
~ 3.353
populagcdo cadastrada
Numero de diabéticos autorreferidos 1.177
Prevaléncia de diabéticos no cadastrados .
o > 80% 102,19%
territorio , L
Numero esperado de diabéticos na
~ 1.152
populagdo cadastrada

Cobertura de citopatologico colo de Gtero: no més de fevereiro de 2026, apresentou evolugdo
positiva, alcancando o percentual de 35,46%, em comparacao aos 34,19% registrados em janeiro.
Apesar dos esforgos, o resultado ainda se mantém abaixo da meta estabelecida de =40%. A unidade
permanece aguardando retorno do chamado n° 0065159, aberto em razao da nao conformidade na
transmissdao das informagbes do E-SAMS para a planilha da condicdo avaliada “Saude da Mulher”,
que atualmente é a fonte deste indicador. Destaca-se que os exames sdao devidamente realizados e
registrados no BDA, contudo ndo estdo sendo refletidos automaticamente no indicador. Além disso,
foram identificados mais 10 novos casos de inconsisténcia, os quais foram incluidos no referido

chamado para analise e seguimento das tratativas.

Como plano de acgdo, sera intensificada a busca ativa interna por meio de levantamento em
prontuario e convocagao das pacientes durante os atendimentos na unidade, além da ampliacdo de
vagas para demanda espontanea. Destaca-se que a coleta de exame citopatoldgico é realizada pelos
profissionais de enfermagem da unidade e pela equipe médica de ginecologia, o que amplia a

capacidade assistencial, fortalece a oferta do exame e contribui para o alcance da meta preconizada.

Cobertura vacinal de pdlio inativada e pentavalente: Em fevereiro de 2026, a cobertura vacinal
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para Poliomielite Inativada (VIP) e Pentavalente foi de aproximadamente 71%, com cinco das sete
criancas acompanhadas apresentando esquema vacinal completo registrado no e-SAMS. Duas
criancas permaneciam com vacinas em atraso e foram incluidas em busca ativa, com realizagdo de
contato telefonico e visita domiciliar pela equipe de enfermagem para orientacdo e agendamento. A
situacdo foi posteriormente regularizada, sendo atualizada apods o fechamento do relatdrio. Em
comparagdo a janeiro de 2026, quando a cobertura foi de 70%, observou-se reducdo do numero
absoluto de pendéncias. Destaca-se que as criangas com atraso vacinal também apresentam faltas

nas consultas de puericultura, impactando a atualizacao oportuna das vacinas.

Proporcao de pessoas com diabetes, com consulta e hemoglobina glicada solicitada no
semestre: No més de fevereiro, a unidade registrou 1.182 pessoas com diabetes em comparagdo a
1.154 no més de janeiro, evidenciando ampliagdo da populacdo adscrita acompanhada. No periodo,
470 pessoas foram avaliadas, demonstrando esforco da equipe na intensificacdo do
acompanhamento e na organizacao do cuidado longitudinal. Entretanto, a proporcao de pessoas com
diabetes que realizaram consulta e tiveram hemoglobina glicada solicitada no semestre ainda
permanece abaixo da meta estabelecida, refletindo desafios relacionados a adesdo ao
acompanhamento regular, necessidade de fortalecimento do monitoramento clinico e registros.
Como plano de acado, serdo mantidas e intensificadas as buscas ativas das pessoas sem registro
recente de consulta ou exame, a organizacao de agenda com garantia de vagas para seguimento
programado, o fortalecimento dos grupos de Hiperdia realizados semanalmente e a qualificacdo dos
registros no sistema e-SAMS, com atencdo ao correto lancamento de CID, CIAP e solicitacdo de

exames, visando melhoria do indicador e maior efetividade do cuidado.

Proporcdo de encaminhamentos para servico especializado: No més de fevereiro, a
proporcao de encaminhamentos para servigos especializados foi de 21,36%, considerando o total de
2.547 atendimentos realizados, mantendo-se acima da meta preconizada (<20%). O resultado
aponta a necessidade de intensificar estratégias voltadas a ampliagdo da resolutividade na Atencdo
Primaria @ Saude. Como ponto positivo, destaca-se a participacdo da equipe no matriciamento em
salde mental, fortalecendo o suporte técnico e ampliando a capacidade de manejo dos casos na
propria unidade. Além disso, a equipe participou do treinamento do novo protocolo de dermatologia,
promovido pela Secretaria Municipal de Saude, o que contribui para qualificagdo da abordagem
clinica e maior resolutividade dos casos dermatolégicos, uma das principais causas de
encaminhamento. Como plano de acdo, sera mantido o monitoramento mensal dos

encaminhamentos por especialidade e por profissional, intensificada a discussédo de casos clinicos em
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equipe e incentivada a utilizagdo sistematica dos protocolos atualizados. A expectativa é que, com o
fortalecimento técnico decorrente do matriciamento e das capacitagdes, ocorra reducdo gradual dos

encaminhamentos, aproximando o indicador da meta estabelecida.

Acesso a primeira consulta odontolégica programatica: No més de fevereiro, o indicador
atingiu 12,98%, totalizando 154 primeiras consultas realizadas no periodo. Para fortalecimento do
acesso, foram realizadas acdes de divulgacao na sala de espera da unidade, captacdo durante a
demanda espontanea, organizagdo de grupos as tercas e quartas-feiras, além de visitas domiciliares
e visitas as casas de repouso da area de abrangéncia, ampliando a oferta e o alcance do
atendimento odontoldgico programatico. Permanecera o monitoramento continuo do indicador e a

manutencdo das estratégias implementadas, visando ultrapassar a meta nos préximos periodos.

Proporcdao de mulheres na faixa etaria preconizada com solicitacdo de mamografia nos
ultimos 2 anos: Em fevereiro de 2026, o territorio registrou 3.002 mulheres cadastradas na faixa
etaria preconizada, com 1.219 mamografias realizadas, alcancando 38,07% de cobertura, resultado
proximo da meta estabelecida de 40%. Em comparagdo a janeiro, quando a cobertura foi de 31,67%
(1.061 exames entre 3.350 mulheres), observou-se aumento de 6%, demonstrando evolucao no
desempenho do rastreamento. Ressalta-se que o dado ainda estd em processo de qualificacdo,
devido a necessidade de readequacdo da fonte de extracdo. Atualmente, o indicador é obtido pelo
campo “mamografia realizada” do Relatério Saude da Mulher do sistema e-SAMS. Contudo,
recomenda-se a utilizagdo do SAMS, contemplando todas as mamografias solicitadas no periodo, a

fim de garantir maior fidedignidade na analise do desempenho real.
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Indicadores de Producao

As tabelas abaixo apresentam o desempenho das equipes da Microrregido Norte de Sdo José dos Campos (11 ESF, 4 EAP, 11 ESB) no més de
Fevereiro de 2026. S3o monitorados atendimentos médicos, de enfermagem, odontoldgicos e visitas domiciliares, comparando metas previstas,

realizadas e ajustes conforme os dias Uteis. O objetivo é acompanhar a produtividade e apoiar a gestdo na melhoria dos servigos de salde.
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Producao - Microrregiao Norte

A tabela a seguir apresenta os resultados da Microrregidao Norte nos Indicadores de Producdo para Fevereiro de 2026.

SJC Microrregiao Norte:
1eSF + 4 eAP + 11 eSB

Médico Salde da
Familia (40h)

Médico Clinico
Geral (20h)

Médico

Gineco-obstetra
C (20h)

SMS

SMS Médico Pediatra

(20h)

SMS
Enfermeiro (40h)

SMS Dentista (40h)

Agente Comunitario

SMS de Saude

Indicadores

Consulta Médica
Atendimento Domiciliar
Consulta Médica
Atendimento Domiciliar
Consulta Médica
Atendimento Domiciliar
Consulta Médica
Atendimento Domiciliar
Consulta de Enfermagem

Atendimento Domiciliar

Primeira Consulta
Odontoldgica Programatica

Atendimento Individual

SUBTOTAL SMS:

Visita Domiciliar

Previsto

22

26

20

88

Efetivo

22

29

18

70

416

208

208

208

208

208

200

Esperado
(Previsto)

9.152

1.664

1.040

832

5.408

4.160

17.600

fevereiro/2026
Realizado
fev./26
7.405
7.626
221
1.906
1.916
10
688
692
4
564
564
0
5.846
5.919
73
875
2.616
1.741

1.456 | 22.256 |

7.862

7.862

%
Realizado

83%

115%

67%

68%

109%

63%

| 84,19%

44,67%

| 78,54%

Esperado
(GEOD))

9.152

1.664

1.040

832

6.032

3.744

% Corrigido
(Efetivo)

83%

115%

67%

68%

98%

70%

| 22.464 | 83,47%

14.000

36.464| 79,56% |

56,16%

Dias uteis: 18

Esperado
(Dias uteis)

7.488

1.361

851

681

4.935

3.063

% Corrigido

(Dias uteis)

102%

141%

81%

83%

120%

85%

18.380 | 102,01%

11.455

68,64%

29.834 | 97,25%

TOTAL SMS: |

156 | 1.656 |39.856 |
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Producao - UBS Alto da Ponte

fevereiro/2026 Dias uteis:
UBS Alto da Ponte: Indicadores
4 eSF + 3 eSB Previsto Meta (ues) | ESPerado Realizado % Esperado | % Corrigido | Esperado | % Corrigido
(Previsto) fev./26 Realizado (Efetivo) (Efetivo) (Dias uteis) (Dias uteis)
SMS Consulta Médica 1.311
Médico Atendimento 4 4 416 1.664 1.342 80,65% 1.664 80,65% 1.361 98,57%
C L 31
Domiciliar
Coreaa te
Enfermeiro - 9 4 4 208 832 697 83,77% 832 83,77% 681 102,39%
Atendimento
C L 8
Domiciliar
Primeira Consulta
Odontolégica 105
SMS  Cirurgio Dentista Programatica 3 3 208 624 464  74,36% 624 74,36% 511 90,88%
Atendimento Individual 359

SUBTOTAL sms:l | 79,59% 79,59% 97,28%

Agente Comunitario de

SMS Saude Visita Domiciliar 16 13 200 3.200 1.291 1.291 40,34% 2.600 49,65% 2.127 60,69%

TOTALSMS:| 27 | 24 | 1.032 | 6.320 | 3.794 |69,78°/o 5.720 | 72,11% |88,13°/o

Médico: Durante o més de fevereiro, foram realizadas capacitacées externas promovidas pela Secretaria Municipal de Saude (SMS). Para viabilizar a

participacdo, houve necessidade de bloqueio da agenda de quatro profissionais em dias especificos.
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Essa medida impactou diretamente a oferta de consultas ao longo do periodo, reduzindo a disponibilidade de vagas e, consequentemente,

interferindo no desempenho do indicador no més em analise.

Enfermeiro: Assim como ocorreu com a equipe médica, a equipe de enfermagem também foi convocada para treinamentos promovidos pela
Secretaria Municipal de Saude (SMS), o que demandou bloqueio parcial das agendas. Essas intercorréncias impactaram diretamente a disponibilidade
de profissionais e comprometeram a oferta de vagas ao longo do més, refletindo no desempenho do indicador. Entretanto, considerando o numero

reduzido de dias Gteis no periodo.

Dentista: No periodo analisado, houve reducdo da capacidade assistencial da equipe de Saude Bucal, tendo em vista que, das trés
cirurgids-dentistas da unidade, uma esteve em periodo de férias, retornando as atividades em 11/02. Além disso, em virtude do Carnaval a unidade
estava fechada nos dias 16 e 17 de fevereiro, o que ocasionou diminuicdo dos dias disponiveis para atendimento. Dessa forma, verificou-se redugao
na oferta de consultas odontoldgicas e nas vagas destinadas ao grupo de acesso, refletindo diretamente no desempenho do indicador no més em

questao.

ACS: No més de fevereiro, contamos com apenas 17 dias Uteis para acompanhamento dos pacientes, em razdo do recesso de Carnaval, o que
reduziu o tempo disponivel para execucao das agdes programadas. Além disso, com o objetivo de aprimorar a organizagao do territério e qualificar os
acompanhamentos, foi realizada a redivisdo das areas entre as equipes, promovendo ajustes na distribuicdo das microareas e na responsabilidade

dos profissionais.

Nesse contexto, a equipe de Agentes Comunitarios de Salde concentrou-se, na primeira semana do més, na reorganizagao do processo de trabalho e
na atualizagdo/recadastramento da populagdo adscrita, etapa fundamental para garantir maior fidedignidade das informagdes e melhor

direcionamento das agOes futuras.
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fevereiro/2026
UBS Alto da

Ponte N2 de Familias | N2 de Pessoas Meta Meta Visitas % Alcancada
Cadastradas Cadastradas Contratual Personalizada | Domiciliares (Personalizada)

Justificativa

Atestado de 5,6 a 9

Equipe 1 936 2.391 800 450 162 36,00% 13/2: tarde horario de banco; 20/2 e 27/2 -HB;
; 06/2 - horario de banco;
. 4-13: Férias
Equipe 2 1.037 2.030 800 260 177 68,08%

3/2: tarde HB; Licenga maternidade; 13/2-tarde HB;
13/2: Tarde HB

27/2: Tarde HB; Atestado 5 e 6

Equipe 3 1.562 2.406 800 640 646 100,94% 2/2: Tarde BH

19/2 HB

26/2 HB integral; ; 5/2 tarde BH

15 dias de atestado; 13/2 e 26/2-tarde BH; 13/2 - tarde horario de
bacno

16/2 a 18/2 - feriado carnaval;

18 e 19: Folga Eleicdo;

26/2 - REunido CIPA;

27/2- tarde HB;

Equipe 4 1.110 1.754 800 350 306 87,43%

75,94%

Na comparagdo entre janeiro e fevereiro de 2026, observa-se redugdo nos registros de atendimento na maioria dos setores — Dispensacao de
Medicamentos (3.333 para 3.060 e 9.496 para 8.315), Recepgao (3.114 para 2.776), Coleta de Exames (582 para 518), Escuta Inicial (1.214 para
885), Hipodermia (777 para 709) e Vacinas aplicadas (476 para 367). De modo geral, a diminuicdo é compativel com a reducdo de dias Uteis no més

de fevereiro, ndo indicando queda de produtividade, mas impacto direto do calendario operacional no volume de atendimentos realizados.
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Servigos UBS Alto
da Ponte
Dispensacao de medicamentos 3060
Recepgao 2776
Coleta de exames 518
Escuta inicial 885
Hipodermia 709
Vacina 367
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Producao - UBS Altos de Santana

A tabela a seguir apresenta os resultados da UBS Altos de Santana nos Indicadores de Produgdo para Fevereiro de 2026.

fevereiro/2026 Dias (teis:
UBS Altos de Santana: Indicadores
4 eSF + 3 eSB Previsto | Efetivo | Meta (mes) | ESPErado Realizado % Esperado % Corrigido Esperado | % Corrigido
(Previsto) fev./26 Realizado (GELD)] (Efetiva) (Dias tteis) (Dias uteis)
SMS Consulta Médica 1.478
c Médico Atendimento 4 4 416 1.664 20 1.518 91,23% 1.664 91,23% 1.361 111,50%
Domiciliar
s
Enfermeiro - 9 4 4 208 832 672 80,77% 832 80,77% 681 98,72%
Atendimento
C . 1
Domiciliar
Primeira Consulta
Odontoldgica 120
SMS Cirurgido Dentista Programatica 3 3 208 624 324 51,92% 624 51,92% 511 63,46%
Atendimento Individual 204

SUBTOTAL SMS: | | 74,64% 91,23%

SMs ggzzze Comunitario de \:it2 Domiciliar 16 12 200 3.200 1.387  1.387 43,34% 2.400 57,79%  1.964  70,63%

TOTALSMS:| | 1.032 | 6.320 |66,82°/o 5.520 | 70,43% | 4.516 |86,08°/o

Analise Critica:

Médicos: No més de fevereiro, os profissionais médicos estiveram ausentes da unidade em decorréncia de cursos disponibilizados pela SMS,
totalizando cinco dias intercalados de auséncia entre os médicos. Além disso, houve emenda de feriado, com a unidade permanecendo fechada nos
dias 16 e 17/02, fatores que impactaram o alcance da meta geral estabelecida.
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Enfermeiros: No més de fevereiro, uma enfermeira esteve em periodo de férias, com inicio em 16/02/2026 e retorno em 03/03/2026. Além disso,
houve emenda de feriado, mantendo a unidade fechada nos dias 16 e 17/02, tivemos também alguns dias de treinamento disponibilizado pela SMS,

0 que pode ter impactado na oferta de atendimentos e, consequentemente, no alcance da meta estabelecida.

Cirurgidao-Dentista: No més de fevereiro, uma profissional apresentou atestado médico por 15 dias. Além disso, houve emenda de feriado, com a

unidade permanecendo fechada nos dias 16 e 17/02, fatores que impactaram diretamente o alcance da meta geral estabelecida.

ACS: No més de fevereiro, houve afastamento de servidores em periodo de férias, além de emenda de feriado entre os dias 16/02 e 18/02, fatores
que impactaram diretamente o alcance da meta estabelecida. Atualmente, a equipe conta com apenas 12 Agentes Comunitarios de Saude (ACS) com
duas profissionais readaptadas. Ressalta-se que o quantitativo ideal para adequada cobertura do territério seria de 16 profissionais, o que evidencia a

necessidade de recomposicao da equipe para melhor desempenho dos indicadores

fevereiro/2026
UBS Altos de

Santana N2 de Familias | N2 de Pessoas Meta Meta Visitas % Alcancada
Cadastradas Cadastradas Contratual Personalizada | Domiciliares (Personalizada)

Justificativa

Férias retorno em 19/02
Equipe 1 1.487 2.285 800 195 251 128,72% Atestados em 19 e 20/02; Emenda de carnaval 16 a 18/02
Curso unesp 04/02; Exonerada;
Readaptada; Exonerada; Emenda de carnaval 16 a 18/02
Equipe 2 1.109 1.552 800 86 91 105,81% Férias 16/02 a 03/03
Curso unesp 04/02; Transferida para outra unidade
Emenda de carnaval 16 a 18/02
Curso unesp 04/02; Emenda de carnaval 16 a 18/02; Readaptada;
Emenda de carnaval 16 a 18/02
férias apartir do dia 23/02
Emenda de carnaval 16 a 18/02; Emenda de carnaval 16 a 18/02;
Equipe 4 3.042 4.495 800 545 619 113,58% Emenda de carnaval 16 a 18/02
Curso unesp 04/02; Emenda de carnaval 16 a 18/02

Equipe 3 3.130 4.209 800 425 500 117,65%

16,79% |
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Ressaltamos, ainda, a producdo de atendimentos e procedimentos, os quais também demandam tempo assistencial significativo das equipes.

SereEss UBS Altos
de Santana
Dispensagao de medicamentos 3.582
Recepgao 2.674
Coleta de exames 533
Escuta inicial 1.448
Hipodermia 1.336
Vacinas 385

Producao - UBS Jardim Telespark

A tabela a seguir apresenta os resultados da UBS Jardim Telespark nos Indicadores de Producdo para Fevereiro de 2026.

fevereiro/2026 Dias tteis: 18
UBS Jardim Telespark: Indicad
3 eSF + 1eSB ndicadores Previsto | Efetivo | Meta (mes) | ESPErado Realizado % Esperado | % Corrigido | Esperado | % Corrigido
(Previsto) fev./26 Realizado (Efetivo) (Efetivo) (Dias uteis) (Dias uteis)
SMS Consulta Médica 1.023
c Médico Atendimento 3 3 416 1.248 - 1.043 83,57% 1.248 83,57% 1.021 102,15%
Domiciliar
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SMS Consulta de 810
) Enfermagem 130,77
Enfermeiro - 3 3 208 624 816 624 130,77% 511 159,83%
Atendimento %
C - 6

Domiciliar
Primeira Consulta
Odontolégica 67

SMS Cirurgido Dentista Programatica 1 1 208 208 192 92,31% 208 92,31% 170 112,82%
Atendimento Individual 125

SUBTOTALSMS:| | 2.080 | 2.051 |1°02/'22
(]

| 2.080 | 102,22% 1.702 | 124,93%
Agente Comunitario de

Saide Visita Domiciliar 27,04% 1.600 40,56% 1.309 49,58%

TOTALSMS:| | 15 | 1.032 | 4.480 | 2.700 |83,42°/o 3.680 | 86,80% 3.011 |106,09°/o

Consulta de enfermagem: A meta pactuada foi ultrapassada no periodo em razao da elevada demanda de pacientes. Além dos atendimentos

realizados por demanda espontdnea, foram mantidos os atendimentos previamente agendados, conforme agenda estruturada pela equipe.

ACS: No més de fevereiro, o desempenho assistencial apresentou resultado inferior aos parametros pactuados, em razdo de afastamentos
programados e auséncias legais da equipe (férias e atestados), bem como da participacao dos profissionais em agoes institucionais, incluindo

capacitacdo, matriciamento, grupos educativos e atividades internas da unidade, como sala de espera e reunides da CIPA e do COMUS.

Ressalta-se que os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) atuaram em apenas 17 dias Uteis no periodo, em virtude da emenda do feriado de

Carnaval, circunstancia que impactou diretamente a producdo mensal.
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fevereiro/2026
UBS Jardim
Telespark N2 de Familias | N2 de Pessoas Meta Meta Visitas % Alcancada

Justificativa
Cadastradas Cadastradas Contratual Personalizada | Domiciliares (Personalizada)

; O més de fevereiro contou com 17 (dezessete) dias Uteis, dos
quais 3 (trés) foram marcados por ocorréncia de chuvas. O ACS
Equipe 1 2.144 2.837 800 87 156 179,31% apresentou 2 (dois) dias de HB, participou de cursos de
capacitacdo e desenvolveu atividades na unidade, incluindo agGes
de sala de espera.; ;
No més de fevereiro foram registrados 17 (dezessete) dias Uteis,
sendo 3 (trés) deles caracterizados por condicGes climaticas
chuvosas. O Agente Comunitario de Saude (ACS) contabilizou 2
(dois) dias de HB, participou de atividades de capacitagao e
executou agdes na unidade de saude, incluindo conducdo de sala
de espera e participagdo em grupo de gestantes.; O més em
referéncia contou com 17 (dezessete) dias Uteis, dos quais 3 (trés)
foram caracterizados por condigGes climaticas adversas (chuva). A
Agente Comunitaria de Saude (ACS) apresentou 2 (dois) dias de
afastamento mediante atestado médico e 2 (dois) dias de HB.
Ademais, realizou atividades administrativas, participou de cursos
de capacitagdo, matriciamento de salde mental e atividades de
sala de espera.; O més de fevereiro contou com 17 (dezessete)
dias Uteis. Contudo, a presente Agente Comunitaria de Saude
(ACS) encontrava-se em periodo de férias, retornando as
atividades no dia 19, dispondo, portanto, de apenas 7 (sete) dias
Uteis para a realizagdo de visitas domiciliares. Ressalta-se que, em
um desses dias, houve ocorréncia de meio periodo de chuva, bem
como de HB. Adicionalmente, a ACS participou de atividade, tais
como grupo da horta e execugdao de demandas administrativas.;

Equipe 3 0 0 800 0 264 0,00% H
TOTAL 4.030 5.251 2.400 p1:1:] 649 225,35%

Equipe 2 1.886 2.414 800 201 229 113,93%
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Destacamos também a producdo de atendimentos/procedimentos que também demandam tempo assistencial das equipes.

Servigos UBS
Telespark

Dispensagao de medicamentos 2.906

Recepgao 1.944
Coleta de exames 497
Escuta inicial 806
Hipodermia 845
474

Vacinas Administradas

Analise Critica: No periodo analisado, foram emitidas 7.472 senhas, evidenciando alta demanda da populagdo pelos servicos ofertados. A maior

concentracdo ocorreu na farmacia, com 2.906 prescrigdes atendidas, seguida pelos atendimentos administrativos na recepgao, que totalizaram 1.944
registros.
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Producao - UBS Santana

A tabela a sequir apresenta os resultados da UBS Santana nos Indicadores de Producdo para Fevereiro de 2026.

fevereiro/2026
UBS Santana: Indicadores %
. %
4 eAP + 3 eSB . . Esperado Realizado % Esperado o Esperado L
Previsto | Efetivo (Previsto) fev./26 Realizado | (Efetivo) Corrigido (Dias uteis) | COrrigido
(Efetivo) (Dias uteis)
SMS Consulta Médica 1.003 121.75
Médico Clinico 4 4 208 832 1.013 o/’ 832 121,75% 681 148,81%
c Atendimento Domiciliar 10 °
SMS Consulta Médica 359
Médico Ginecologista 2,5 2,5 208 520 363 69,81% 520 69,81% 425 85,32%
C Atendimento Domiciliar 4
SMS Consulta Médica 303
Médico Pediatra 2 2 208 416 303 72,84% 416 72,84% 340 89,02%
C Atendimento Domiciliar 0
SMS Consulta de Enfermagem 729 175,24
Enfermeiro 2 3 208 416 729 o/’ 624 116,83% 511 142,79%
(+]
C Atendimento Domiciliar 0
Primeira Consulta Odontoldgica 154
SMS Cirurgido Dentista Programatica 3 4 208 624 525  84,13% 832 63,10% 681 77,12%
Atendimento Individual 371

TOTAL SMS:| 14 | 16 | 1.040 | 2.808 | 104,75% | 3.224 | 88,87% 2.638 | 108,61%

Analise Critica:

Médico Ginecologista: No més de fevereiro foram realizados 363 atendimentos, alcancando desempenho de 85,32%. Observa-se redugdo do

absenteismo para 25%, em comparagcdo ao més anterior (31%), evidenciando impacto positivo das estratégias adotadas, como ligacoes telefonicas e
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mensagens via WhatsApp para confirmacdo prévia das consultas. Apesar do percentual ainda demandar monitoramento, o resultado demonstra
avango nas medidas de adesdo implementadas pela equipe. Também houve melhora na gestdo da agenda, com registro de 9 vagas perdidas, numero
inferior a média mensal de 15 vagas em 2025, indicando maior aproveitamento da oferta assistencial e reducdo de perdas primarias. Esse cenario
reforca a efetividade das agles de organizagdo e monitoramento das agendas. Como plano de acdo, serda mantida e intensificada a confirmagdo
antecipada das consultas, com reforco das orientagdes em sala de espera sobre a importancia do comparecimento e cancelamento prévio. O
Colegiado Gestor da Unidade seguird apoiando as medidas de mitigacdo do absenteismo, com acompanhamento sistematico dos indicadores.
Destaca-se ainda a realizacao de agbes extramuros no Abrigo Feminino LGBTQIA+, com oferta de consultas e orientagdes sobre IST, ampliando o
acesso ao cuidado e fortalecendo o vinculo com a populacdo em situagcdo de vulnerabilidade. O conjunto dessas agoes visa consolidar a reducdo das

faltas, minimizar perdas de vagas e qualificar a assisténcia a saude da mulher.

Médico Pediatra: Em fevereiro de 2026, observa-se manutencdo do absenteismo em torno de 20%, demonstrando melhora consistente em relagao
ao ano anterior e refletindo o impacto das estratégias adotadas para fortalecimento da adesdo das usuarias. As perdas primarias também reduziram,
totalizando, até o momento, aproximadamente 30 ocorréncias no ano, evidenciando avango na gestao e no monitoramento sistematico da agenda,
ainda que o indicador demande acompanhamento continuo para consolidagdo dos resultados. O desempenho do indicador, que em 2025 apresentou
média aproximada de 78% com oscilagdes ao longo do ano, demonstra evolugdo em 2026, destacando-se os resultados de janeiro (94,93%) e
fevereiro (89,02%), ambos superiores a média historica anterior. Esse avango esta diretamente relacionado a implementacdo de agdes estruturadas
para qualificacdo do acesso e melhor aproveitamento da agenda, tais como ligagdes prévias para confirmacdo das consultas, realizacdo de acGes
extramuros em comunidades e escolas, orientagdes em sala de espera, apoio do CGU nas medidas de mitigacdo do absenteismo e busca ativa de

pacientes atendidos na UPA pertencentes a area de abrangéncia da unidade.

Cirurgiao Dentista: No més de fevereiro de 2026, foram realizados 525 atendimentos, correspondendo a 77,12% da meta estabelecida. Como
medidas para ampliacdo do acesso, sdo realizados grupos de Saude Bucal as tercas e quartas-feiras, com o objetivo de facilitar a entrada da
populagdo no servico, estimular a procura espontdnea e organizar a demanda programatica. Também foram desenvolvidas agdes extramuros, com

avaliacdo de salude bucal em casas de repouso e abrigos da area de abrangéncia, além de visitas domiciliares voltadas a captacao ativa de novos
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pacientes e oferta de tratamento a usuarios que ndo procuram espontaneamente a unidade. No que se refere a organizagdo do processo de trabalho,
foram intensificadas orientacGes em sala de espera acerca do absenteismo e adotadas estratégias para reducdo de vagas livres. Em fevereiro de
2026, registraram-se 7 vagas perdidas, em comparacdo a 27 no mesmo periodo de 2025, evidenciando melhora no monitoramento da agenda.
Apesar das agdes implementadas, incluindo ligagdes para confirmacdo de consultas e utilizacdo do WhatsApp Business, o absenteismo permanece

como desafio, apresentando taxa de 25% no periodo.

Destacamos também a producdo de atendimentos/procedimentos que também demandam tempo assistencial das equipes.

Servigos ‘ UBS
Santana

Dispensagao de medicamentos 3718
Coleta de exames 531
Acolhimento 729
Escuta inicial 958
Hipodermia 1409
Vacina 490
Recepgao 2961

Analise Critica

O total de 10.796 atendimentos realizados na UBS Santana evidencia uma elevada demanda assistencial, demonstrando forte utilizagdao dos servicos

ofertados pela unidade e importante capacidade operacional da equipe para atender diferentes necessidades da populagdo do territério. A
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dispensacao de medicamentos concentra 3.718 atendimentos (34,44%), configurando-se como a principal atividade registrada. Esse dado indica
importante perfil de usuarios em acompanhamento continuo de condigdes cronicas, reforcando o papel estratégico da assisténcia farmacéutica na
garantia da continuidade do tratamento e na adesdo terapéutica. A recepcdo, com 2.961 atendimentos (27,43%), representa a segunda maior
demanda. Esse nuUmero expressivo evidencia o elevado fluxo de usuarios que procuram a unidade para orientagdes, agendamentos,
encaminhamentos e informacgGes, demonstrando a relevancia da organizacdo do acesso e do acolhimento administrativo para o funcionamento
adequado do servico. A escuta inicial contabilizou 958 atendimentos (8,87%), enquanto o acolhimento registrou 729 atendimentos (6,75%),
evidenciando a aplicacdo de dispositivos fundamentais da Atencdo Primaria, voltados a qualificacdo do acesso, avaliagdo das necessidades do usuario
e direcionamento adequado da demanda dentro da unidade. Ja as atividades relacionadas a coleta de exames, com 531 procedimentos (4,92%), e a
vacinacdo, com 490 doses aplicadas (4,54%), representam agoes essenciais de prevengdo, diagndstico e vigilancia em saude, embora com menor
participacdo proporcional no total de atendimentos. Esse cenario pode indicar oportunidade para fortalecimento das acGes preventivas e ampliagdo da

cobertura de exames e imunizagao no territério.

Em relagdo aos atendimentos médicos, registraram-se 1.668 atendimentos e 525 atendimentos odontoldgicos, evidenciando a oferta de cuidado
assistencial direto nas areas de clinica geral e salde bucal. Esses quantitativos demonstram a atuagdo das equipes na assisténcia individual,
garantindo avaliagdo, diagndstico, tratamento e acompanhamento dos usuarios, além de reforcar o papel da Atencdo Primaria como porta de entrada

preferencial para a organizagdo do cuidado no territério.

No que se refere ao acesso programatico, a manutengdo de grupos de odontologia as tercas e quartas-feiras, grupos de Hiperdia as sextas-feiras e
artesanato demonstra integragdo entre assisténcia individual e agdes coletivas, fortalecendo a promocdo da saude e o autocuidado. As agoes
extramuros em abrigos e casas de repouso, bem como as visitas domiciliares realizadas por equipe multidisciplinar composta por enfermeiro,

assistente social, médico e dentista, ampliam o alcance do cuidado, favorecendo a equidade e a atencdo as populagdes em maior vulnerabilidade.
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Indicadores de Gestao

Este relatério apresenta as atividades e resultados na Microrregidao Norte de Sao José dos Campos,
nas seguintes unidades: UBS Alto da Ponte, UBS Telespark, UBS Santana, UBS Alto de Santana.

Net Promoter Score (NPS)

O Net Promoter Score (NPS) é um indicador que mensura o nivel de satisfacdo dos usuarios, a partir
da probabilidade deles indicarem o servigo para outras pessoas.

QSQg_ ‘ Painel de Satisfacdo NPS
GESTAD DA INFORMAGAC 18

Atualiza 5 03:07

Atendimentos Inseridos Atendimentos Avaliados Promotores Meutros Detratores
* ~
1.256 1.199 30
4.929 . 199
25.48% 95.46% 2.15% 2.39% 0]
Detratores por Unidade Seleghes m Avaliagdes ao longo do Tempo 2026 Mes r fev

- s por Mur io | Sub R ]
Detratoras por Municipio | Sub Reglonal segionz| Muriicipia

Analise Critica: A andlise do painel de satisfacdo demonstra um cenario amplamente
positivo em relagdo a percepcao dos usuarios sobre os servigos prestados. Observa-se
elevado percentual de promotores (95,46%), totalizando 1.199 avaliacdes, o que evidencia
alto nivel de satisfacdao e confianga dos pacientes nas equipes e nos processos assistenciais
das unidades. Esse resultado reflete a qualidade do atendimento, a resolutividade das
acoes de saude e o comprometimento dos profissionais com uma assisténcia humanizada e
eficiente. A baixa proporgao de neutros (2,15%) e detratores (2,39%) reforca a
predominancia de experiéncias positivas no cuidado ofertado. De forma geral, os dados
indicam que as praticas assistenciais implementadas tém contribuido significativamente
para a consolidagdo de um servico de salde bem avaliado pelos usuarios, demonstrando

alinhamento entre gestao, equipe e qualidade na prestacdo do cuidado.
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UBS Altos de Santana

Diretoria widde W 0 B

Atendimentos Inseridos Atendimentos Avaliados Promotores Neutros Detratores
1.296 315 300 7

26,31% 95.24% (0] 2.54% 2.22% 0]
-
Avaliagaes ao longo do Tempo D | 5 M T | 5 A | fev v 2026 W UNIDADE g5 ALTOS DE SANTANA VD‘

4 Motivo Avaliagao

A
MAc informada 0
Tempo deespera 0
Detalhe

MECHCO DE SALIDE D4 FARILLA

Total 2

4 [(57,14%)

Analise Critica: A andlise do painel de satisfacdo evidencia um cenario bastante favoravel em
relacdo a percepcdo dos usuarios quanto aos servicos ofertados. Observa-se predominancia
expressiva de promotores, representando 95,24% das avaliacdes (300 usudrios), o que demonstra
elevado grau de satisfacdo com o atendimento recebido. Esse resultado reflete diretamente a
qualidade da assisténcia prestada, evidenciando a efetividade das praticas assistenciais, o
acolhimento das equipes e a resolutividade das agOes desenvolvidas na unidade. A baixa proporcao
de avaliacdes neutras (2,54%) e detratoras (2,22%) reforca que a experiéncia da maioria dos
pacientes tem sido positiva. De forma geral, os dados indicam que os processos de trabalho e a
organizacao da assisténcia tém contribuido para fortalecer a confianca dos usuarios no servico de

saude, consolidando um padrdo de atendimento qualificado e humanizado.
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UBS Alto da Ponte

qug_ | Painel de Satisfagéo NPS

GESTAQ DA INFORMAGAD

Neutros Detratores

Atendimentos Inseridos Atendimentos Avaliados Promotores
1.136 285 271 8
25.09% 95.09% (0] 2.11% 281% [0}

UNIDADE g5 ALTO DA PONTE

Avaliagbes ao longo do Tempo
Motive Avaliagdo

Fi |
o~ 13 | .
1540 [ e |
1
o

\ 'I \ /2 \ nfraestrstura

Detalhe

Especialidade

Detratores por Turno

ha @ T b Especialidade
3 (37,5%) !
1
']
| o
nformada 0
5 [62,5%)

Analise Critica: O relatério de NPS, com 285 atendimentos avaliados, evidencia elevado nivel de
satisfacdo dos usuarios, com predominancia de 271 promotores (95,09%) e 8 detratores (2,81%).
Apesar do desempenho positivo, a presenca de 6 avaliagcdes neutras indica a necessidade de
tratativa especifica, sendo previsto o contato com esses usuarios para compreender os motivos da

avaliacdo e identificar oportunidades de melhoria, subsidiando ajustes no processo de atendimento e

fortalecendo a qualidade e resolutividade dos servigos prestados.
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UBS Jardim Telespark

05_ | Painel de Satisfagdo NP

GESTAO DA INFORMACAD Amualizado em

12:51

Atendimentos Inseridos

1.082

Avaliagoes ao longo de Tempo

Atendimentos Avaliados

259

23,94%

D 5 " M T | 5 A fev o

Promotores

244
94.21% 0]

2026

Detratores por Turno

5 (45,45%)

6 (54,55%)

Analise Critica:

Especialidade

Especalidade Detratores

FARMATIA
MEDICO DE SAUDE DA FAMILLA

Total 1n

Neutros Detratores
1.54% 4,25% ®
o7
UNIDADE 25 R0 TELESPARK ‘h'

Motivo Avaliacio

mpo de espera

Mzoinformado 0

Detalhe

T _ {
2

no més de fev/26, tivemos 259 atendimentos avaliados, evidenciando desempenho

satisfatério, com predomindncia expressiva de usuarios classificados como promotores (244

registros), correspondendo a 94,21%. O resultado reflete elevado grau de satisfagao, confianca na

assisténcia prestada e significativa propensdao a recomendacdo do servigo. Ndo obstante, a

identificacdo de 11 usuarios classificados como detratores (4,25%), bem como o registro de 4

avaliagdes neutras, sinaliza a existéncia de experiéncias que ndo atenderam integralmente as

expectativas. Embora tais percentuais ndo comprometam o desempenho global do indicador,

configuram oportunidades relevantes para analise critica e implementacdo de melhorias continuas

Nnos processos assistenciais a partir das informacodes disponibilizadas.
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UBS SANTANA
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Atendimentos Inseridos

1.415 397

28.06%

Avaliacoes ao longo do Tempo o 5

Atendimentos Avaliados

Promotores

384

96,73% [0)
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Detratores

2.27% 1.01% (0]

7

UNIDADE )55 sanians D)
Motivo Avaliacao
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Detalhe
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Analise critica: Os resultados do NPS evidenciam desempenho positivo, com predominio de

promotores (96,73%), indice reduzido de neutros (2,26%) e percentual residual de detratores

(1,01%). Esses dados refletem elevada percepcao de qualidade e satisfacdo dos usuarios com os

servigos ofertados. A baixa proporcdo de respostas neutras sugere que a experiéncia do usuario é

majoritariamente positiva, reforcando a consisténcia e a qualidade do atendimento prestado pela

unidade. Como plano de acao geral, a equipe mantém o monitoramento continuo dos resultados do

NPS, com analise peridodica dos apontamentos realizados pelos usuarios, fortalecimento das

estratégias de acolhimento e humanizacdo do atendimento, além da identificacdo e tratamento

oportuno de eventuais insatisfacdes, visando manter e aprimorar o nivel de satisfagdo apresentado.
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MELHORIAS IMPLANTADAS EM PROCESSOS ASSISTENCIAIS

Melhorias - UBS Altos de Santana

Acgoes de conscientizacao ambiental: identificagcao nos interruptores de luz e avisos junto
as torneiras com orientacdes de uso responsavel.
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Melhorias - UBS Jardim Telespark

Melhorias assistenciais:

Atualizacao do termo de dispensacao de glicosimetro para gestantes. adémg; quadr
sinalizagdes de economia, adequacao quadros de equipe e adequacao dos docnl

UBS TELESPARK @ CEJAM
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Melhorias - UBS Santana

1- Implantacdo do Aparelho de Raio x Odontoldgico

Melhoria implementada:

Aparelho  de raio-X odontologico,
qualificando o diagnostico, ampliando a
resolutividade dos  atendimentos e
reduzindo a necessidade de
encaminhamentos externos.
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2- Ampliacdo Demanda Espontanea

Ampliacao Estratégica da Demanda
Espontanea — 2025/2026
N 348
350 312
300
200 158
- 125
100
nov/25 dez/25 jan/26 fev/i26
e —

Observa-se crescimento expressivo da oferta de vagas para demanda espontdnea no periodo
analisado, passando de 125 em novembro de 2025 para 348 em fevereiro de 2026, representando
aumento superior a 170%. Esse avanco evidencia ampliacdo estratégica do acesso e reorganizacao
do processo de trabalho para melhor absorcao da demanda ndo programada.
A ampliacdo das vagas de demanda espontdnea é fundamental para:

e Reduzir procura desnecessaria por servicos de urgéncia e UPA

e Garantir acolhimento oportuno as queixas agudas

e Fortalecer o papel da Atencdo Primaria como porta de entrada do sistema

e Melhorar a resolutividade e o vinculo com a populacao

O crescimento sustentado indica reorganizacao interna da agenda e maior capacidade de resposta
da equipe, refletindo alinhamento com os principios de acesso ampliado e cuidado continuo.
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3- Ampliagdo de Vagas de retorno e Redugao do Tempo de Espera

Fluxo de Acolhimento: Otimizando o Retorno do Paciente

Protocolo de acesso avangado mediado por uma escuta qualificada da
enfermagem para garantir o atendimento oportuno.

 Prioridade Imediata -
Praze: by
mﬁw | wmitiio )
! I
i I-I‘
Atendimento no Dia n
Casos de demanda esportiines mesm
que recesgitam de reschucla no e dia ¥
Solleitacdo '
de Retorno
:’m':;‘?:;;“;:r:':‘"“‘r y Agendamento em até
sua corsulo de i 15 Dias Praza:
BoOmpanFameno tu Situngies gue esigem Mé 15 dias
PRGOS0 scompanfiamenio opariung, mas.
Avaliagdo pela Classificacdo nfic anreseniam uplncia smediati.
Enfermagem de Risco
i A decisho do fluxo
O erlermeio anakis o e y
msum@ oo ramas Im:f:ﬁadn : I3 Manutengdo da Rotina ey
a ool 50 Clinica ohs Casos & i B e -
00 paciete “'w'“;‘ﬁfjm;::"w“’ : i sequemo MWmm!ﬁ‘d;_ !
=0 agendn programads.

Etapas do Acolhimento

Cnndutas e Priurizaqio

Perfil do Prazo para
Paciente Atendimento
"'“‘:‘5"'::“5“ imediata
Demtia ™ | Nomesmo dia
Opartunc Aba 15 dias
Casos Estivels | FRotina normal

No periodo analisado, observou-se avancgo significativo na organizagdo e na capacidade assistencial
do servico. A média de vagas de retorno passou de 225 em 2025 para 320 em 2026, representando
um aumento absoluto de 95 vagas e crescimento aproximado de 42%.
reducdo expressiva no tempo de espera para atendimento na demanda espontdnea, que passou de
aproximadamente 3 meses (90 dias) para 15 dias, correspondendo a uma diminuicdo de cerca de

83%.

Paralelamente, houve

Esses resultados foram possiveis a partir da reorganizacdo do processo de trabalho, com a
incorporacao da avaliacdo de exames laboratoriais no momento do acolhimento. Essa estratégia
permitiu qualificar a avaliacdo inicial e realizar analise clinica prévia dos resultados, possibilitando
melhor estratificacdo de risco e direcionamento mais adequado dos casos. A partir dessa avaliacao,

0S usuarios passaram a ser classificados conforme a necessidade assistencial:

priorizacao imediata

quando identificado risco ou alteracao significativa, atendimento na demanda do dia quando
necessario, agendamento em até 15 dias para situacdes que exigiam acompanhamento oportuno e
manutencdo na rotina normal da agenda para casos estaveis.

Essa

mudanca promoveu

maior

racionalizacao

das vagas,

reducao

de atendimentos

desnecessariamente urgentes, melhor aproveitamento da agenda e ampliacdo do acesso para os
casos que realmente demandam intervencdo em tempo oportuno. Além disso, a diminuicdo do

tempo entre agendamento e atendimento tende a

impactar positivamente o absenteismo,

favorecendo maior adesao do usuario e fortalecimento do vinculo com o servico.
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De forma geral, os indicadores demonstram que a qualificagdo do acolhimento, associada a analise
prévia dos exames laboratoriais, foi determinante para ampliar a oferta de vagas, reduzir o tempo
de espera e tornar o processo assistencial mais eficiente, resolutivo e equitativo.

Melhorias - UBS Alto da Ponte

Acdes de conscientizagdo ambiental
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Organizacdo dos prontuarios de curativo
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TREINAMENTOS, CAPACITACOES E ACOES EM SAUDE

UBS Altos de Santana

Realizacdo de acao no territério com orientacoes e prevencao de ISTs (InfeccOes
Sexualmente Transmissiveis).

Capacitacao da equipe sobre precaucoes padrao e medidas de prevencao de infecgoes.
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Realizacdo de avaliacdo e acompanhamento do pé diabético em pacientes diabéticos da
area de abrangéncia.

Homenagem e despedida ao Agente Cidadao da FUNDHAS pelo periodo de atuacao.

Pagina 69 de 118

CEJAM Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 113469-1818 v .
Centro de Estudos e Pesquisas "Dr. Jodo Amorim” Sao Paulo - SP - CEP: 01513-020 cejam@cejam.org.br CEJ am.o I'g . b [



PREFEITURA
#== SAO JOSE DOS CAMPOS

Capacitacao ambiental com foco em consumo consciente e sustentabilidade.
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Realizacao de sala de espera com orientacoes educativas sobre ISTs e distribuicao de kits
de preservativos.
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Realizacdao da dinamica ‘Cabelo Maluco’ com os funcionarios, promovendo integracao e
descontracao.
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TEREMOS PREMIACAO E MEDALHA
PARA 0 MAIS CRIATIVO

Capacitacao da equipe da farmacia quanto a conferéncia e dispensacao de medicamentos
mediante receitas especiais.
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Participacao no PDL - Programa de Desenvolvimento e Lideranga.

Discussao de indicadores da APS SP e da SMS em reunido de equipe.
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Realizacdo de reunidao com a supervisao do DAPRIS para delimitacao do territério da Zona
Norte.
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UBS Santana

& *Unidade:* UBS Santana

*Nome da Agéo :* UBS na Rua -
Atendimento Ginecologista e orientagdes
sobre prevencao de ists

[i] *Data da Agao:* 05/02/2026

$8 *Equipe Responsavel*
Equipe de Enfermagem
Dra. Débora Galhardo - ginecologista

& *Descritivo da Agdo*

Realizado atendimento Ginecoldgico individual
para as pacientes do Abrigo LGBTQl e
orientacgdes a todas as pacientes sobre a
importancia da prevengao de ISTS.

Realizado distribuicdo de preservativos e
folders com orientagdes sobre ISTS.

ft *Publico Alvo* 15 pessoas
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06/02/2026 Grupo de tabaco
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13/02/2026 Sala de Espera: Prevengdo de IST e entrega de preservativos
femininos e masculinos

ATENDIMENTO
ODONTOLOGICO

ﬂ? ParA AVALIACAO
Y e -

W TERCA-FEIRA DIA
P 24/02/2026 -
3 - NA UBS SAN}'ANA

A iniciativa teve como objetivo ampliar o
acesso a primeira consulta odontologica,
organizar a demanda e fortalecer a cobertura de
saude bucal da populagdo da area de

abrangéncia.
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23/02/2026 Visita domiciliar a pacientes acamados, em parceria com a Enfermagem, para avaliagdo e
orientagao sobre higiene bucal.
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05/02/2026 CAPACITACAO
HANSENIASE , LEISHMANIOSE E ESPOROTRICOSE

06/02/2026 Treinamento Tedrico sobre aplicagdo de BCG com
a Cristina Alvarenga da Vigilancia Epidemioldgica
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18/02 Treinamento sobre montagem de caixa de
perfuro cortantes

26/02/2026 Capacitagao: Executores de teste rapido
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Orientagédo para a Equipe
Sustentabilidade e Consumo
consciente:

Agua e Energia

Acbes voltadas para economia

de Energia Eletrica

+ Instalacao de placas que
incentivem o desligamento das
luzes e equipamentos guando nao
estiverem em uso
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Instalacéo de placas proximas as torneiras para
incentivar a economia e o uso consciente da agua

Antes
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Reunido com a supervisdo do DAPRIS,
alinhamento de indicadores e delimitagao
do territorio da Zona Norte.

UBS Jardim Telespark

Capacitacoes/Treinamentos

Treinamento Teorico sobre aplicagdo de
BCG com a Cristina Alvarenga da Vigilancia
Epidemiologica

Capacitagdo Hanseniase, Violéncia,
Leishmaniose no Centro de Juventude -
05/02

Capacitagao odonto 06/02 - Monitoramento
dos pacientes em uso de ATB / Protocolo de
profilaxia antes de ISC

Capacitagao Limpeza Assistencial
Capacitagao Testes Répidos
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Capacitacoes/Treinamentos

Capacitacdo Indicadores de Saiide

Capacitagdo sustentabilidade e economia de
agua

Capacitacdo de reciclagem montagem de
caixa de perfurocortantes e descarte seguro -

12/02.

Capacitagao manejo do tratamento e fluxo
do Alzheimer e lipus

Matriciamento Saude Mental

Acoes de Saude

& Unidade: UBS Jd Telespark - SJC
¥ Nome da Acdo: Acdo de Satde Ubs na rua -
Zona rural Jaguari
Data da acao: 24/02/2026

» Equipe Responsavel: Equipe Multidisciplinar

Descritivo da Acao, Foi realizada uma acao de

saude na area de abrangéncia, a qual incluiu
atendimento medico, acolhimento por enfermeirag,
verificacao de pressao arterial, dosagem de glicose
(dextro) e realizacdo de curativos.
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Acoes de Saude

& Unidade: UBS Jd Telespark - SJC
B Nome da Acdo: Hiperdia
Data da acao: Todas as tergas
? Equipe Responsavel: Equipe de

enfermagem.

Descritivo da Agdo: Grupo realizado para
a renovacao de receitas e acompanhamento
de pacientes com hipertensao arterial e
diabetes mellitus, Durante a atividade, foram
realizadas dindmicas e orientactes a
respeito dos cuidados necessarios para o
manejo dessas condi¢oes.

Acoes de Saude

** Fotos da Acio: Inicio Primeiro Grupo
Tabaco - 2026
& Unidade: UBS Jd Telespark - SJC
¥ Nome da Acéo: Programa Contra o
Tabagismo
Data da agéo: Toda sexta - feira
? Equipe Responsavel: Dra Yenima e Enf.

Adolfo

Descritivo da Acdo: Apresentacéo e
Entender por que se fuma e como isso afeta
a saude.
A~ Numeros de Pessoas Impactadas com a
Acao: 15
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Acoes de saude

** Fotos da Acdo: Grupo De Salde

Gestacional

& Unidade: UBS Jd Telespark - SJC

¥ Nome da Acdo: Grupo de Gestantes

Data da acdo: 11/02/2026

? Equipe Responsavel: Enfermagem e Medica

Descritivo da Agao: Amamentagéo e

autocuidado. Realizado grupo de satde

gestacional, com foco na amamentacéo e

autocuidado, foram abordados temas com

vacinacao e ISTs. Realizado dindmicas e

plantdo de dividas

Acoes de Saude

Grupo Caminha e Lian Gong -
25/02/2026

Realizado caminhada, alongamento. O
bate papo de hoje durante os exercicios
teve como foco os beneficios da
atividade fisica para prevencdo de
doengas como Alzheimer.

Grupe Horta Comunitaria -
25/02/2026

Realizado cronograma de atividades do
ano e organizacao do plantio.
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Acoes de Saude - Sala de
Espera Enfermagem

Sala de espera equipe de enfermagem -
11/02/2026

Tema: Vacinacdo e IST

Realizado orientacoes a respeito da importancia
da vacinagdo e nova campanha da dengue.
Distribuigdo de kits com preservativos,
lubrificantes e informativos sobre prevengao de
Ist, reforcado com populacdo a importincia do
uso de preservativos na prevencao das its durante
a epoca do carnaval.

Acoes de Saude -
Salas de espera ACS

25, 3
i, o
ez gy g
¢ a1

Sala de espera ACS 13/02/2026

Tema: Prevencio de Gravidez na Adolescéncia
Realizado orientagOes a respeito da importancia da
prevengao de gravidez na adolescéncia, distribuidos

folder e preservativo.

Sala de espera ACS - 09/02/2026
Tema: Prevencdo do Alzheimer - Fevereira Roxo

Pagina 88 de 118

CEJAM Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 11 3469-1818 \/ .
Centro de Estudos e Pesquisas “Dr. Jodo Amorim” Sao Paulo - SP - CEP: 01513-020 cejam@cejam.org.br Ceja m.o Fg . br



i PREFEITURA
& SAO JOSE DOS CAMPOS

CEJAM

Humanizacao:

Celebracao de aniversario do mes

Despedida da profissional de coleta de
exames.

Dia do cabelo maluco

UBS ALTO DA PONTE

Vacinagdo Dengue Equipe UBS Alto da Ponte
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Grupo do Tabaco com auriculoterapia
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Lian Gong - Vila Candida

Terapia comunitaria
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Acdo: Adote uma caneca

Acdo em salude - Fevereiro Roxo (fibromialgia) - Canindu
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Agdo em satide UBS Alto da Ponte - Equipe 3

Treinamentos e Capacitacoes - UBS Alto da Ponte

A seguir, lista de treinamentos separados por tema, data e participantes realizados nas unidades da
Microrregido Norte de Sao José dos Campos

fevereiro/2026

Treinamento Modalidade
Participantes Duracdo Horas-homem

Hanseniase, Leishmaniose e 02/02/2026 Presencial 1 3:30:00 3:30:00
Esporotricose

Indicadores de Boas Praticas e Novo . . .
Modelo de Financiamento da APS 03/02/2026 Presencial 2 4:00:00 8:00:00
Treinamento para identificar lesoes 04/02/2026 Presencial 12 4:00:00 48:00:00
pré-malignas e cancer de boca

Hanseniase, Leishmaniose e 05/02/2026 Presencial 2 3:30:00 7:00:00
Esporotricose

Indicadores de Boas Praticas e Novo . .nA. .
Modelo de Financiamento da APS 10/02/2026 Presencial 3 4:00:00 12:00:00
Indicadores de Boas Praticas e Novo . .An. .An.
Modelo de Financiamento da APS 11/02/2026 Presencial 2 4:00:00 8:00:00
Sustentabilidade e economia de agua e 1y,0;,5026  presencial 40 0:30:00 20:00:00
energia

Implanon 24/02/2026 Presencial 1 4:00:00 4:00:00
Montagem de descarpack 24/02/2026 Presencial 8 0:30:00 4:00:00
PDL: Comunicagdo 24/02/2026 Presencial 1 8:00:00 8:00:00

36:00:00 122:30:00

Pagina 94 de 118

CEJAM Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 113469-1818 \/ .
Centro de Estudos e Pesquisas "Dr. Jodo Amorim” Sao Paulo - SP - CEP: 01513-020 cejam@cejam.org.br Cej am.o rg . b [



®
CEJAM

PREFEITURA
# SAO JOSE DOS CAMPOS

Treinamentos e Capacitacoes - UBS Altos de Santana

fevereiro/2026

Treinamento Modalidade

Participantes Duracdo Horas-homem

Capacitacdo - Hanseniase, Leishmaniose
e Esporotricose

Capacitagdao Dermato so bre Protocolo
de Regulagdo e acesso a Dermato
TREINAMENTO PRECAUCAO PADRAO 03/02/2026 Presencial 8 1:00:00 8:00:00

Treinamento para identificar lesdes

02/02/2026 Presencial 2 5:00:00 10:00:00

03/02/2026 Presencial 2 5:00:00 10:00:00

. . A 04/02/2026 Presencial 3 5:00:00 15:00:00
pré-malignas e cancer de boca
Capacitagdo - Hanseniase, Leishmaniose ./, 5056 presencial 2 5:00:00 10:00:00
e Esporotricose
TREINAMENTO VACINA . A, o
DENGUE-BUTANTAN 09/02/2026 Online 10 5:00:00 50:00:00
Capacitagao Dermato so bre Protocolo 10/02/2026 Presencial 1 5:00:00 5:00:00

de Regulagao e acesso a Dermato
Aperfeicoamento da Pratica em

Coordenacao do Cuidado a partir da 10/02/2026 Presencial 2 5:00:00 10:00:00
Atengdo Primaria a Saude

Aperfeicoamento da Pratica em

Coordenacao do Cuidado a partir da 11/02/2026 Presencial 6 5:00:00 30:00:00

Atengdo Primaria a Saude

PDL 24/02/2026 Presencial 1 8:00:00 8:00:00
Saude sexual, Leapsr‘;g#f;"o © Prevencao I 56/02/2026 Presencial 2 5:00:00 10:00:00

54:00:00 166:00:00

Treinamentos e Capacitacoes - UBS Jardim Telespark

fevereiro/2026

Treinamento Modalidade

Participantes Duracdo Horas-homem

Capacitagdo Hanseniase, Violencia e 05/02/2026 Presencial 1 3:00:00 3:00:00
Leishmaniose

;rce(';”ame”to teorico sobre aplicacdo de /- 5026 Presencial 2 2:00:00 4:00:00
Capacitagao Odonto - Monitoramento

dos pacientes em uso de ATB e Protocolo 06/02/2026 Presencial 2 1:00:00 2:00:00
de Profilaxia antes de ISC

ggggc'tagm de Indicadores de Saude 10/02/2026 Presencial 2 2:30:00 5:00:00
Capacitagdo Sustentabilidade e 11/02/2026 Presencial 24 1:00:00 24:00:00
economia de dagua e energia

gg;gc'tagao de Indicadores de Saide 11/02/2026 Presencial 4 2:30:00 10:00:00
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Capacitagdo Montagem de Caixa 12/02/2026 Presencial 9 1:00:00 9:00:00
Perfurocortante e Descarte Seguro
Capacitagdo manejo do tratamento e 12/02/2026 Presencial 5 1:00:00 5:00:00
fluxo de alzheimer e IUpus
Capacitacao de Limpeza Assistencial .

13/02/2026 Presencial 9 1:00:00 9:00:00
Terminal e Concorrente
IP 24/02/2026 Presencial 1 8:00:00 8:00:00 I
I Capacitagao Implanon 25/02/2026 Presencial 1 4:00:00 4:00:00 I
ICapacitagéo Testes Rapidos 26/02/2026 Presencial 2 4:00:00 8:00:00 I

31:00:00 91:00:00

Treinamentos e Capacitacoes - UBS Santana

fevereiro/2026

Treinamento Modalidade
Participantes Duracdo Horas-homem

CAPACITACAO - HANSENIASE ,

LEISHMANIOSE E ESPOROTRICOSE

TREINAMENTO TEORICO E PRATICO

VACINA BCG

CAPACITACAO GERENTES-

INDICADORES DO NOVO 06/02/2026 Presencial 1 3:00:00 3:00:00

FINANCIAMENTO

TREINAMENTO VACINACAO DA DENGUE

PROFISSIONAIS DA SAUDE

CAPACITACAO SOBRE INDICADORES DE

BOAS PRATICAS E NOVO

FINANCIAMENTO PARA MEDICOS E

ENFERMEIROS

CAPACITACAO SOBRE INDICADORES DE

BOAS PRATICAS E NOVO

FINANCIAMENTO PARA MEDICOS E

ENFERMEIROS

CAPACITACAO PROTOCOLO DE

DERMATO

TREINAMENTO ECONOMIA DE AGUA E

ENERGIA

CAPACITACAO GERENTES-

INDICADORES DO NOVO 13/02/2026 Presencial 1 3:00:00 3:00:00

FINANCIAMENTO

TREINAMENTO MONTAGEM CAIXA DE

PERFUROCORTANTE

CAPACITACAO GERENTES-

INDICADORES DO NOVO 20/02/2026 Presencial 1 3:00:00 3:00:00

FINANCIAMENTO

PROGRAMA DE DESENVOLVIMENTO DE
LIDERES

MATRICIAMENTO SAUDE MENTAL 25/02/2026 Presencial 3 2:00:00 6:00:00

CAPACITACAO EXECUTORES DO TESTE
RAPIDO IST - 1* ENCONTRO

05/02/2026 Presencial 2 2:30:00 5:00:00

06/02/2026 Presencial 10 2:00:00 20:00:00

09/02/2026 Online 2 2:00:00 4:00:00

10/02/2026 Presencial 1 4:00:00 4:00:00

11/02/2026 Presencial 1 4:00:00 4:00:00

11/02/2026 Presencial 1 2:00:00 2:00:00

11/02/2026 Presencial 16 0:30:00 8:00:00

18/02/2026 Presencial 10 0:30:00 5:00:00

24/02/2026 Presencial 1 8:00:00 8:00:00

26/02/2026 Presencial 4 4:00:00 16:00:00
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NR 32, PGRSS, FLUXO DE ACIDENTE 27/02/2026 Presencial 16 1:00:00 16:00:00

COM PERFUROCORTANTE E USO DE EPI

41:30:00 107:00:00

MANUTENCAO

Durante o periodo analisado, o Departamento de Gestao de Infraestrutura através da
equipe regional executou um conjunto de acdes para garantir a manutencao e melhoria

das instalagOes fisicas e equipamentos.

Manutencao Predial
UBS Alto da Ponte

Manutengodes realizadas na unidade em 03/02/2026:

Limpeza dos ventiladores;

Troca da valvula banheiro feminino;

Instalacdo do banner - recepcao;

Instalagdo canaleta para cabo de rede sala da geréncia;
Troca de Lampadas area externa.

UBS Altos de Santana
Manutengodes realizadas na unidade em 20/02/2026:

Poda da grama;

Pintura da area externa e interna;
Resolugao de vazamentos e goteiras;
Instalacdo de novo toldo no DML;
Limpeza da area externa;

Limpeza da calha.

UBS Santana
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Servicos de manutengao realizados no periodo:

PREFEITURA
SAO JOSE DOS CAMPOS

Poda de grama

Limpeza da area externa

Troca de tomadas

Instalagdo de novas tomadas
Conserto de telhado com aplicagao de manta
Pintura de teto e paredes

Conserto de armario

Troca de lampadas

Ajustes na rede elétrica

Instalagdo de quadros

Retirada de suportes em desuso
Ajuste de cortinas

Ajustes em portdes

Manutengao de fechaduras e portas
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Limpeza area externa

Conserto do armario

Depois

Antes
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Antes

Antes Depois
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UBS Telespark
Servicos de manutencgao realizados no periodo:
e Manutengao do telhado com rachaduras e telhas quebradas

e Poda de grama
e Reparo do ventilador recepgao

Manutencao

e Conserto do ventilador recepcao
e Aparacdo da grama

e Conserto de rachadura do telhado

Projetos Arquiteténicos

Em 2026, as UBSs seguem empenhadas na elaboragdo e preparo do acervo para obtengao do Laudo

Técnico de Avaliagdo (LTA) junto a Vigilancia Sanitaria do Municipio de Sao José dos Campos.

Pagina 101 de 118

CEJAM Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 113469-1818 \/ .
Centro de Estudos e Pesquisas "Dr. Jodo Amorim” Sao Paulo - SP - CEP: 01513-020 cejam@cejam.org.br Cej am.o rg . b [



®
CEJAM

L85 PREFEITURA
# SAO JOSE DOS CAMPOS

Engenharia Clinica

UBS ALTO DA PONTE fev-26
Item Indicador Objetiva -]
% de Equipa tos Garantir gue s-e _tf_-rih.a Funtrqﬂe total e faf.treém.-l :I_u
1 inventariados (cadastrados) pargue tecnelogico assistencial, permitindo a gestao 100%
segura, padronizada e regulatdria dos ativos.
2 % de Eguipamentos Criticos Avaliar a disponibilidade e confiabilidade dos recursos 100%
Operacionaks essenciais para o funcionamento da operacdo.
Avaliar o cumprimento do plano de manutenciao
Prevent
3 %de m":‘ﬁﬁﬂ' was preventiva, gue ¢ essencial para a confiabilidade e a 100%
longevidade dos equipamentos.
UBS ALTOS DE SANTANA fev-26
Item Indicador Objetivo %%
" Garantir gue se tenha controle total e rastredvel do
% de Equipamentos - : . =
1 pargue tecnoldgico assistencial, permitindo a gestao 100%
Inventariados (cadastrados) : :
segura, padronizada e regulatdria dos ativos.
2 % de Equipamentos Criticos Avaliar a disponibilidade e confiabllidade dos recursos 100%
Operacionais essenciais para o funcionamento da operacio.
. Avaliar o cumprimento do plano de manutengdo
% de M P
3 e Mwnirengfies Pravesiivm preventiva, que & essencial para a confiabilidade e a 100%
Realizadas _ _
longevidade dos equipamentos.
Garantir a confiabilidade dos equipamentos e a
% de Equipamentos com 2 ; :
4 conformidade com normas técnicas, legais e de 100%
Calibragdo em Dia .
qualidade.
% de Equipamentos com Teste )
A Garantir a seguranca dos usuarios, prevenir riscos
5 de Seguranca Elétrica b g : 100%
elétricos e atender normas técnicas e legais.
Executados (TSE)
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CEJAM

4w PREFEITURA
# SAO JOSE DOS CAMPOS

UBS SANTAMA fev-26
Item Indicador Objetivo a
% de Eoul e Garantir gue e tenha controle total € rastreave! do
1 mrm'hdq;?imn rados) pargue tecnologico assistencial, permitindo a gestdo 100%
sagura, padronizada e regulatdria dos ativos.
3 % de Equipamentos Criticos Avaliar a disponibilidade e confiabilidade dos recursos 100%
Operacionals essencials para o funcionamenio da operagdo.
- x Avaliar o cumprimento do plano de manutencio
3 %% de Mam;:;ﬁlnﬁ':““"tm preventiva, que é essencial para a confiabilidade & a 100%
longevidade dos equipamentos.
Garantir a confiabilidade dos equipamentos e a
4 % dafxm;:::n;;um conformidade com normas técnicas, legais e de 1005
a*® qualidade.
% de Equipamentos com Teste . e L
5 T Garantir a seguranga dos usuarios, prevenir riscos
} d!E |: ; ?.:;Eir;“ elétricos e atender normas teonicas e legals. 1007
UBS JARDIM TELESPARK jan-26
tem indicador Objetivo %
. . Garantir que s tenha controle total e rastreavel do
1 lnve:;:hilﬂ?: " r:tll:sl pargue tecnoldgioo assistencial, permitindo a gestdo 100%
segura, padronizada e regulatdria dos athvos.
2 % de Equipamentos Criticos Avaliar a disponibilidade & confiabilidade dos recursos 100%
Operacionais escenciais para o funconamento da operagao.
M Avaliar o cumprimento do plano de manutengao
3 . T:::ltlml P preventiva, gue & essencial para a confiabilidade e a 100%
longewidade dos eguipamentos,
Garantir a conflabilidade dos equipamentos € a
4 » d:j;:"’:mm m:um conformidade com normas tecnicas, legais e de 100%
gualidads
* de Equipamentos com Teste ) :
Garantir a seguranca dos usudrios, prevenir riscos
§ de Segurance fTHS-E“::“ elétrbcos e atender normas técnicas e legais. 100%
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0 E# PREFEITURA

c E J A M SIGEL SAO JOSE DOS CAMPOS

Patrimonio - UBS Alto da Ponte

Ndo constam equipamentos em manutencao.
Patrimonio - UBS Santana

Ndo constam equipamentos em manutencao.
Patrimaonio - UBS Alto de Santana

No momento, a unidade encontra-se com o ar-condicionado do laboratério inoperante, aguardando a
substituicdo da peca necessaria, por se tratar de um equipamento mais antigo, encontramos

dificuldade em localizar pecas para reposicao.
Patrimaonio - UBS Telespark

Nao constam equipamentos em manutencgao.

ABASTECIMENTO

O sistema SALUTEM estd em funcionamento como ferramenta de gestdo de suprimentos nas
Unidades Basicas de Saude. Desta forma, o CEJAM e os servigos acompanham o uso/estoque de
insumos e medicamentos por centro de custo e os gestores dos servigos, poderao mensurar o

consumo local.
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®
CEJAM

PREFEITURA
SAO JOSE DOS CAMPOS

COMISSOES

UBS Altos de Santana

Comissao de Controle de Infecgc6es Relacionadas a assisténcia a saide - CCIRAS

CEJAM

PRO MEMORIA
DATA!11/02/2026 HORARIO! 5h30
LOCAL | UBS ALTOS DE SANTANA
ASSUNTO!COMISSAO CCIRAS

1. PAUTAS ABORDADAS

01. PLANILHAS DE ACOMPANHAMENTD

02. CONCLUSAD DOS INDICADORES DE JANEIRO

G].ADEQUAC.;O E REALIZ.N;;\B DOS INDICADORES DE FEVEREIRD

04. DUVIDAS PARA SEREM ENVIADAS A KELLY EM REUNTAD

05. REVISAO DA LISTA DE COMPRAS E SOLICITAGAD DE ADEQUAGAD PREDIAL
2. DECISGES

01. Intensificar observacio e cumprimento das novas planilhas, conforme orientade nas
mesmas, até reunido com a Kelly no dia 18/02/2026.

02. Discussdo sobre o ndo cumprimento dos indicados de alcool e sabo devido o ndo
preenchimento adequado das folhas de controle e a necessidade de realizacio de um
treinamento sobre o assunto,

03. Discussao sobre as metas gue necessitam ser alcangadas e adequadas para 0 mes de
Fevereiro.

04, Ls o da dividas para serem com a Kelly na reunido do dia
18/02/2026 a ser acompanhado pelo enfermeiro Jodo.

05, Revisdo e readequacao da lista de compras dos materiais necessarios para resclugdo
das pendéncias das visitas técnicas e lista de adequacghes predials para resolucdio das
pendéncias das visitas técnicas

3. PLANO DE AGAO

ACAD RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS
CCIRAS | 1B/02/2026 |
Preenchi das novas | |
de acompanhamento, conforme i | |
explicado nas mesmas, até reunido | : I
com Kelly 3 § i
CCIRAS | 30dias

Realizar treinamento de
conscentizacdo sobre o
preanchimento adequado das folhas
de controle de consumo de dlcool &
sabdo

Classificagio da Informagda: Usa Intema
FORLADM. CEGISS. QA 004,001
Pag. 1 de 2

CEJAM

PRO MEMORIA
DATA 11/02/2026 HORARTO 8130 =
LOCAL UBS ALTOS DE SANTANA
ASSUNTO|COMISSAD CCIRAS
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Discutic em Comissio de MILENA 2.dipa :
i e riscos fue | |

fragilidades da unidade que ainda n3a | i

foram solucionadas | |

Realizar lista de compra de materials | jomy. | 0o |

para ser enviado por emall, i MILENA

solicitando compra imediata para | JOSELITA

adequagdo da estruturz conforme | DIONE

estabalacido em PCI |
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PREFEITURA
SAO JOSE DOS CAMPOS

CEJAM

ck
PRO MEMORIA

DATA|04/02/2026 HORARIO| 10h
LOCAL UBS ALTOS DE SANTANA
ASSUNTO|COMISSAD CCIRAS

1. PAUTAS ABORDADAS

01. PLANILHAS DE ACOMPANHAMENTO
02. CONCLUSAD DOS INDICADORES DE JANEIRO
03. FRAGILIDADES DA UNIDADE E NECESSIDADES DE TREINAMENTO
04. REVISAD DAS VISITAS TECNICAS

2. DECISOES

01. Intensificar observacio e cumprimento das novas planilhas, conforme orientado nas
mesmas, até possivel reunido com a Kelly,

02. Discutir na prixima reunido as pendéncias dos indicad

fechadas devido ao prazo

de Janeiro que ndo foram

03. Discutir em Comisséo de Gerenclamento de riscos possiveis fragili da
que ainda ndo foram solucionadas e promover treinamentos que se adequem a essas
necessidades

04. Lista de compras dos materials necessdrios para resolucdo das pendéncias das visitas
técnicas e lista de adequacies predlals para resolugSo das pendéncias das visitas
técnicas

Comissio de Obitos.

., SN
PRO MEMORIA

DATA 10/02/2026 HORARIO | 16H
LOCAL UBS ALTOS DE SANTANA
ASSUNTO COMISSAO DE OBITD

1- PAUTAS ABORDADAS
1. Abertura da reunifio com Enfermeira Gleidiane agradecendo a presenga de todas.
2. Planilha de acompanhamento

3. Reforgo sobre os objetivos e responsabilidades da Comiss3o de Obito.

2 - DECISOES

1- Avaliar o acompanhamento prestado pela Atencéio PrimariA

2- Identificar oportunidades de melhoria no cuidado
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CEJAM

PREFEITURA
SAO JOSE DOS CAMPOS

Comissao de revisao de prontuarios.

DATA 20/02/2026 HORARIO 10H

BS ALTOS DE SANTANA

ASSUNTO:COMISSAD DE REVISAD DE PRONTUARIOS

1- PAUTAS ABORDADAS
1. Abertura da reunido com Enfermeira Gleidiane agradecendo a presenca de todos.

2. Reforgado a importincia da Comissdo de Revisfo de Prontudrios como instrumento de
avaliacdo da qualidade da assisténcia, da seguranca do paciente e da conformidade dos registros em

satide.

2 - DECISOES

1- Realizar orientacdo/educacdo permanente sobre registros adeguados.
2- Identificar oportunidades de melhoria no cuidado

3- Elaborar devolutiva formal as equipes assistenciais.

Comissao Gerenciamento de Riscos

= S

DATA 26/02/2026 HORARIO 10H
I_DCAI_;UE’.S ALTOS DF SANTANA
ASSUNTO | COMISSAD GERENCIAMENTC DE RISCO

1- PAUTAS ABORDADAS
1.1 Relembrados os assuntos discutidos na ditima reunido.

1.2 Tubereulose: alinhamento realizade com o enfermeiro Jofio, que esta realizande o
encaminhamento dos casos suspeitos ans dentistas para acompanhamento,

1.3 Reforge das boas préticas assi iais, com necessidade de ali junto & RT Sefora para
discussdo em reunifo com os bicnicos, abordando:

= Uso adequado de luvas;
» Comunicagdo entre funcionarios;
= Comunicacio sobre paclentes;

POSic to da RT Sefora.

= Panfleto sobre desacato acs funcions publicos, ag.

1.4 Mudanca de drea de pacientes; foi informade que estdo ocorrendo mudancas com autorizagio
da RT. No entanto, essa pritica pode gerar desorganizacio do fluxe assistencial, sendo sugerida a
implantagio de planilha de controle para melhor organizacio.
L.5 Reforcada a orientagde sobre lavagem correta das m3os.

L.G Informade que os Indicadares passarao a vigorar oficalmente.

L7 Orientadno que notificaches de casos especificos A0 ser | no sist Medyssy.

L.8 Odontologia elaborard plano de acao com foco em classificacao de risco e estratégias para
redugio do absenteismo.

CEJAM Rua Dr. Lund, 41 - Liberdade 113469-1818
Centro de Estudos e Pesquisas "Dr. Jodo Amorim” Sao Paulo - SP - CEP: 01513-020 cejam@cejam.org.br
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PREFEITURA
SAO JOSE DOS CAMPOS

CEJAM

2 - DECISOES

2.1 Manter o alinhamento sobre tuberculose, com continuidade do fluxo de encaminhamento aos
dentistas.

2.2 Reforgar boas praticas assistenciais em reunido especifica com a equipe técnica, mediante
alinhamento prévio com a RT Sefora.

2.3 Sugerir a criacdo de planilha de controle para organizacdo das mudancas de drea de padentes.
2.4 Melhorar lavagem das macs, visando a melhoria dos indicadores.
1.5 Reforgar a obrigatoriedade das notificagbes no sistema Medyssy.

Classificacdo da Informacao: Uso Interno
FOR.ADM.CEGISS.QA.004.001

Pig. 1 de 3
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L PREFEITURA

c EJA M ; -3 SAO JOSE DOS CAMPOS
UBS Jd Telespark
Comissao Gerenciamento de Riscos
(&
PRO MEMORIA
DATA|25/02/2026 HORARIO[14:20
LOCAL|UBS JARDIM TELESPARK
ASSUNTO!Comissdo de Gerenciamento dos Riscos
2. PAUTAS ABORDADAS
01. Discutido plano de seguranga do paciente
02. Verificado notificactes realizadas
03. Metas de Seguranca do paciente
3. DECISOES
01. Intensificagdo para realizacdo de notificacdes
02. Finalizacdo do plano de seguranga do paciente de 2026
03. Elaborado acdes para melhor uso da meta 1 e 2
3. PLANO DE AGAOD
ACAO RESPONSAVE PRAZO COMENTARIOS
L
Capacitagdo a respeito das MEMBROS DA 30 DIAS
notificagbes COMISSAO
Elaboragdo de agdes para préxima
reunido, para o cumprimento do PSP
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i PREFEITURA
& SAO JOSE DOS CAMPOS

Comissao de Controle de Infecgcoes Relacionadas a assisténcia a saide - CCIRAS
/«9)
CEJAM

DATA|25/02/2026 HORARIO|14:20
LOCAL!|UBS JARDIM TELESPARK

ASSUNTO{Comissdo Controle de InfeccGes Relacionados & Assisténcia & Salde -
CCIRAS

PRO MEMORIA

6. PAUTAS ABORDADAS

01.Revisado com equipe planilha dos indicadores

02.Discutido acompanhamento de casos

03.Realizado alinhamento de Fluxos

04.Verificado NotificagGes realizadas até o presente momento.,
05.Compilado dividas para serem tiradas na préxima reunido com kelly

7. DECISOES

01.Discutido planos de acbes para aumento do uso do alcool e sabdo em
margo

02.Alinhado inserco dos novos indicadores de 2026

03.Revisado pontos a serem melhorados para o alcance das metas

04.Elaborado capacitagdo aos colaboradores sobre notificagbes e higiene
das maos.

05.Realizado compilado de duvidas para préximo alinhamento com kelly

8. PLANO DE ACAO

ACAO RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS

Elaboragao de treinamentos

Novas auditorias da meta 5 MEMBROS DA 30 dias
COMISSAQ
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CEJAM

._,‘L PREFEITURA
e SAO JOSE DOS CAMPOS

Comissao Obitos

O

CEJAM

PRO MEMORIA

DATA | 20802/2025 HORARID| 14:20

LOCAL|UBS JARDIM TELESPARK

ASSUNTO| Comissio de Obitos

L. PAUTAS ABORDADAS

01. Apresentadao sisterna de verificac@o de obites TABNET

02. Elaboradoe forms para awditoria de pronmnearios

2 DECISOES

01, Discutido verificacio e elaboracio de guestiondrio para acompanlaments dos casos discutidos em
comissaom.

2. Discutida sisterna da verificacio e reiterade diividas acerca do mesmo.

1 PLAND DE ACAD

ACAD RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS

Utilizagho do torms na prixima reunido.
MEMRBROS DA A0 DA

COMISSAD
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CEJAM

4w PREFEITURA
* SAO JOSE DOS CAMPOS

UBS ALTO DA PONTE

CEJAM

PRO MEMORIA
DATA 26/02/2026 HORARIO| 11:00
LOCAL| UBS ALTO DA PONTE
ASSUNTO Reuniso de comissBo niicleo coiras

1. PAUTAS ABORDADAS

« [ME/ CONTROLE DE INFECGAO.

« SUPERVISAD EM SALA DE VACINA.

¢ MONITORAMENTO DE PACIENTES DE EXODONTIA.
« REVISAD DE PCI.

2. PLANO DE ACAO

Acho RESPONSAVEL PRAZO mmmin:ms
r chimanto
Previsdio das Técnico de preen
planilhas enfermagem escalado | diario i
storia na sala de Enfermeira realizado
:ld na assistencial .
odonto RT Em andamento

Monitoramento de
pacientes

Enfermeira RT em andamento
revisdo do protocola a

sutores
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® PREFEITURA
¥ SAO JOSE DOS CAMPOS

DATA 23/02/2026 HORARIO| 14h00 s 15h00
LOCAL UBS ALTO DA PONTE/ SALA 11
ASSUNTO | ATA de Reunifio NSP n°02

1. PAUTAS ABORDADAS

2. Abertura da reunido com Enfermeira Camila agradecendo a presenca de todos.

3. Tema:Medidas assistencials e estratégias de seguranca no atendimento aos pacientes com
suspelta ou dlagnds’élm de dengue, considerando o aumento sazonal de casos na regido .

4. Atualizacio do cendrio epidemiolégico local :

Fol apresentado o sumento de atendimentos por sindrome febrl compativel com dengue,
reforcando a necessidade de trisgem adequada e Identificacdo precoce de sinals de alarme,

5. Classificagio de risco:
Reforgando o protocolo de estratificagdo clinica conforme sinals de alarme:

#« Dor abdominal intensa & continua;
+ \dmitos persistentes;

« Sangramentos;

« Hipotensdo ou lipotimia;

» Letargia ou irritabilidade.

Definido que todos os pacientes com suspelta deverdo ter sinais vitals registradas e avallacdo clinica
documentada.

6. Seguranga na hidratagio :
Discutia importancia de:

& Prescricio segura e calculo correto de volume de hidratacdo ;
s Monitoramento rigoroso de balango hidrico;

« Observacao de sinais de sobrecarga volémica;

s Registro adeguado em prontudrio.

Reforcado cuidado especial com idosos, gestantes & pacientes com comarbidades.

7. Prevencio de eventos adversos :

Foram elencados riscos potenciais:
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E¢% PREFEITURA
2 SAO JOSE DOS CAMPOS

SUS +

CEJAM

PRO MEMORIA
DATA 23/02/2026 HORARIO 14h00 &s 15h00
LOCAL UBS ALTO DA PONTE/ SALA 11
ASSUNTO ATA de Reunido NSP n°02

= Erro de dose de medicacdo;

= Administracie Inadequada de anti-inflamatdrios {contraindicados);
» Falhas na identificagio de sinals de gravidade:

* Desidratagdo por falta de orientac3o,

Definidas estratégias de prevencio:

L]

Dupla checagem medicameantosa;

Checklist para sinais de alarme:

Orientagdo escrita an pacienta na alta.
8. Educacaoc em salde:

* Sinais de alerta;

+ Importdncia da hidratacdo oral:

* Retorno imadiato em caso de piora;
+ Medidas de prevencio domiciliar,

9. Encerramento:

Reforcando a Importancia da comunicacdo clara para orientacio ao paciente, dos cuidados
domiciliares e sinais de alerme.
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™ PREFEITURA
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UBS SANTANA

Comissao Gerenciamento de Riscos

/©

CEJAM

PRO MEMORIA
DATA 19/02/2026 HORARIO 7:30
LOCAL UBS SANTANA
ASSUNTO PREVENGAO DE INFECGAQ EM SITIO CIRURGICO.

1. PAUTAS ABORDADAS

01. Apresentacdo dos dados de ICS do periodo,

02. Orientacdo sobre higiene das maos, situacdo da esterilizacado (indicadores biolégicos e
quimicos).

2. DECISOES

01. Implantagdo de ckecklist pré procedimento, reforgo da higienizacdo das maos,
padronizacio da antissepsia, controle rigoroso da esterilizagdo, uso racional de
antibiéticos, monitoramente mensal dos indicadores e capacitagio periddica da
equipe.

3. PLANO DE ACAO

ACAO RESPONSAVEL PRAZO COMENTARIOS
Apresento dados de ICS, realizo Mariana, 30 dias
capacitacdo com toda equipe multida | Dentista RT
unidade.
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SAO JOSE DOS CAMPOS

®
CEJAM

Comissao de Controle de Infecgcoes Relacionadas a assisténcia a saide - CCIRAS

©

CEJAM
PRO MEMORIA
DATR Z6/02 2026 HORARIO 15:00
LCaL UnE SANTANA

ASSUNTD REUNIAG MEMSAL - CCIRAS

1. PAUTAS ABORDADAS

1. Atualizacio da ata de Nomeagdoe e Comstfuigdo di Comissdo oom inclusio
de um responsdyel do setar odoato.

2. Wiesith Técnich dos selores

1. DECISOES
1. Compartithado em reunkdo scbre a importdncia da visita técnica
nos setores , bem como a participacao de todos no processo de
qualidade na asssitencla pristads |
&= Serd verificedo com a Dra. Mariana [ RT.ODONTO) quam serd o
participante da Odanto que ird participar da comissdo e auxdlar nos
processos da CCIRAS da unidade

3. PLAND DE ACAD

ACRD RESPONSAVEL PRAZD COMENTARIOS

Qrientacio da equipe sobre a Harmnbeos 2500372036

Impartinciy dos vistas tecnica CCIRAS
das setores & da importdncia
da participacio de todos
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CONCLUSAO

A analise consolidada da producdo assistencial das Unidades Basicas de Saude UBS Alto da Ponte,
UBS Altos de Santana, UBS Santana e UBS Jardim Telespark evidencia um cenario de organizagdo
estrutural e operacional alinhado aos principios da Atencdao Primaria a Saude, refletindo um
desempenho assistencial consistente e orientado ao alcance das metas pactuadas. Observa-se o
comprometimento das equipes assistenciais e administrativas na qualificacdo dos processos de

trabalho, garantindo maior resolutividade, acesso e continuidade do cuidado a populagdo adscrita.

Destaca-se, ainda, o fortalecimento da gestdo local por meio do Programa de Desenvolvimento de
Lideres, que promoveu o aprimoramento das competéncias gerenciais, com énfase na comunicagdo
eficaz no ambiente de trabalho, favorecendo a integracdo das equipes, a melhoria do clima

organizacional e maior alinhamento das praticas assistenciais e administrativas.

Dessa forma, os resultados apresentados refletem o esforgo coletivo das equipes na busca
permanente pela exceléncia do cuidado, reforcando o compromisso institucional com a melhoria
continua dos processos, a qualificacdo da assisténcia prestada e a eficiéncia na gestao dos servicos.
Nesse contexto, as unidades iniciam também o processo de preparagao e fortalecimento de suas
praticas organizacionais com vistas a futura acreditacao pela Organizacdao Nacional de Acreditacao
(ONA), consolidando um caminho estruturado para a elevacao dos padrdes de qualidade e seguranca
na atencdo a saude.
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PREFEITURA
# SAO JOSE DOS CAMPOS

CEJAM

Cordialmente,

Gerente Berica - CEJAM
Co N: 217175

Thalita Ruiz Lemos da Rocha

Gerente Técnica Regional
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