Projeto Lean

nas Emergéncias

Gestdo de Leitos
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Objetivos

Conceito de gestao de leito
Cenario atual
O fluxo e o cuidado
Barreira para alta

- ferramentas e boas praticas pata gestao de leitos e governanca clinica
5. Pilares da alta hospitalar
6. Saladealta
7. Alta segura
8
9

il Lo

Triagem reversa
Programa desospitalizacao
10. Escritorio de gestao de altas (EGA)
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Gestao de Leitos

“Néo adianta ter cama se ndo for acompanhada
de equipamentos, se ndo tiver enfermeiros,
medicos, fisioterapeutas e demais equipes

preparadas, se nGo tiver insumos e pessoas para

o gerenciando deste recurso.”

PATRIA AMADA

t— . ¥ o
L7 4REN. HOSPITAL i g p= .
w oz Ay es  OMCONASEMS  “Conass — ggl PROADISUS o | wsison = BRASIL Ciclo 6

nnnnnnnnnnnnnn



G ESTAO DE Promover o gerenciamento do Fluxo do

Paciente com o objetivo de adaptar a

relagao entre capacidade e demanda,
LE ITOS sempre com foco na seguranca do paciente.
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Demanda ¢ a necessidade

transformada em a¢ao na busca por... USO DOS
SERVICOS
DE SAUDE

MORBIDADE

MORTALIDADE

O principal objetivo dos servigos de
saude é produzir impacto positivo na
condicao de saude da populacao
SOFRIMENTO
SEQUELAS

INCAPACIDADE
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Aumento da populacao

o O

LY

*Demanda { Demanda

I::i;‘\(ljli)mlig ) Envelhecimento
O CENARIO
ATUAL
{Capacidade f Demanda
Ineficiéncia na gestao = Reduc3do da oferta de
do leito I’E“I leitos

{Capacidade
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Envelhecimento da popula¢ao brasileira

2010 2018 2034 2046 2060
Z:r.ﬁzzﬂzl > 7,3% 9,2% 15% 20%
65 anos

The National Hospital Discharge Survey (2007 summary)

Na década de 70, Em 2007, americanos >
americanos > 65 anos da Populagao 65 anos subiu para da Populagao

Representavam: Representavam:

20% dos 37% dos
atendimentos atendimentos
hospitalares hospitalares

Natl Health Stat Report. 2010 Oct 26;(29):1-20, 24
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/21086860

RIO DE JANEIRO

Numero de leitos na rede publica
diminuiu 10% nos ultimos oito
anos

Reduc&o na internacdo afetou 22 estados e 18 capitais. Mas foi maior na Regido Sudeste, que
perdeu 21.460 vagas.

4 Capacidade

Coronavirus: Governo nao informa plano B para
quando faltarem leitos de UTI

Por Bom Dia Rio
12/07/2018 08N52 -

PUBLICIDADE
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29/03/2018 as 05h00

Brasil perde 31,4 mil leitos em oito anos

Por Beth Koike | De Sao Paulo E |E| m m
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e Superlotacao

* Cancelamento de cirurgias
eletivas

* Insatisfacao

e Comprometimento da
seguranca

e Aumento da mortalidade e
custo

* Sobrecarga de trabalho
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CONSEQUENCIA

Ineficiéncia Operacional...

COMPROMETE
todo o hospital
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CONSEQUENCIA

OBITO DE MULHER EM IDADE FERTIL ASSISTENCIAMEDICA DIAGNOSTICO CONFIRMADO POR:
A morte ocorreu kLl Hﬁlu‘ assist, rni:;i:: durante 5 MNecrdpsia 7
it
1 IHa gravidez 3o aborio SC]De43 dias & 1 and apds o parts gnorad . kA Que acaglonall & mora
] ? 1] Sim 2 IMNao s[Jignorado
2[_Ino pario 4[] Até 42 dias apds oparte B[] NBo ocomeu nesies periodos a 1 ]SIm g 2[_JNé&o 8 _Jlgnorado
HOCALUSAS DA MORTE ANOTE SOMENTE UM DIAGNOSTICO POR LINHA Te Moo apraximad o
BPARTE I aqtie o inkdo da i
Doenga ou estade mmido que c@usou direlamente a doenga & a morte

marte.

CAUSAS ANTECEDENTES

Estades mdrididos, o axstiem, qua produziam a
GHUSE aCMa regsiada, mendonando-se am dtima
hagar a ciusa basca

PARTE N
Oulras condighes significativas que contribuiram
para a marte, @ que ndo entraram, porém, na
cadeia acima.

2| Atraso na Assisténcia

Devido ou como consequéncia de:

»| Colapso Sistema de Saude

Davido ou coma consaquéncla de:

< Superlotacao

evido ol como consequencia de:

Cultura de “Internacao em PS” como rotina
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O desafio...

Capacidade Qualidade

]
DEMANDA — CAPACIDADE

Sustentabilidade A meta é oferecer o tratamento no momento

correto, no local adequado (leito de enfermaria,

UTI) e no tempo ideal a um custo acessivel

PATRIA AMADA
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O problema: Acesso ao leito
DEMANDA

NOS NAO SOMOS VISITAS...
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Eficiéncia'Operacional

Satisfacao do paciente

Sustentabilidade a Redugao
operagao dos custos
Combate a Fortalece a institui¢cao
superlotagao (confiavel)

©2013 THE ADVISORY BOARD COMPANY ¢ ADVISORY.COM ¢ 31971

A Eficiéncia do Hospital Comeca no Planejamento da ALTA
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[ o4
GESTAO DE ...a qualidade e velocidade de comunicacao

entre equipes e individuos tem papel crucial

na gestao do fluxo de pacientes e dos leitos...
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O fluxo e o cuidado

Alta efetiva~ Passagem

pelo PS

\

Alta Espera
médica inft)ernar
Fluxo do
Paciente
Interconsultas Admissao

exames no leito

¢

Tratamento

MOINHOS DE VENTO v SIRIO-LIBANES
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Conforme os pacientes se movimentam entre as
equipes de atendimento, instalagoes e unidades de
saude; a comunicagao se desfaz e o cuidado se
desarticula.

“A realidade do cuidado ao paciente é que, em
qualquer ponto, somos tdo propensos a curar
quanto a

prejudicar”

Atul Gawande

GOVE




Gestao de Leitos

PROBLEMAS E INTERFACES

Equipe

multiprofissional Higienizacao Manutencao Hotelaria

COMUNICACAO EFETIVA
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Gestao de Leitos

Condicao Inicio dos
clinicade alta esforcos de alta

Admissao

Tratamento

Alta

\ LOS necessario ’ \ LOS desnecessario

| |
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Barreiras para Alta

Rede de atencao a saude

Familia
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RazOes para atraso na alta + Fatores externos

e Fatores internos

. . .
Mécicos Baclente oU s Muitas medidas para a alta

requisitam servicos familia ndo estdo demandam tempo
adicionqis prontos .
Principais fatores * Incutir a cultura da

para o atraso do paciente previsibilidade de alta

Atrasos * Desconhecimento do
relacionados aos| 10,0% horério de alta * Processos solidos e bem

enfermeiros * Falta de transporte definidos

 Falta de uma pessoa para

. . A
| cuidar do paciente Treinamento e envolvimento

de todos

Médico
confirma a alta
tarde demais

Outros

The Advisory Board Company — Gerenciamento da capacidade para a préxima geragdo.-Colaboragdo para um fluxo de internagdo eficiente e clinicamente adequado. MinichielloTM, et al., Effective Clinical Practice, 2001; Institutionfor
Healthcare Improvement, “Try Scheduling Hospital Discharges,” disponivel em: http://www.ihi.org/IHI/Topics/Flow/PatientFlow/ImprovementStories/ImprovementTipTry SchedulingHospitalDischarges.htm.
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Ferramentas e boas praticas...
Para Gestao de Leitos e Governanga Clinica

Plano de alta multidisciplinar Giro e substituicao de leitos

Triagem reversa Programa de desospitalizacao

Alta até as 10 hs da manha Sala de alta Plano terapéutico

Achieving Hospital-wide Patient Flow. The Right Care, in the Right Place, at the Right time. IHI White Paper. Cambridge, Massachusetts: Institute for Healthcare Improvement; 2017.
MASSARO, Isis Aparecida Cunacia; MASSARO, Altair. O uso do KAN BAN na gestdo do cuidado: superando limites. Revista de Administracdo em Saude. 2017.
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Ponto fundamental para a eficiéncia na Gestao de Leitos

Conhecer seus indicadores

* Tempo medio de permanéncia (TMP) “ Institute for
, ;- ) Healthcare
*. Horario de alta médica x alta hospitalar Improvement
 Higienizacao de Leito Indicadores de
* Intervalo de substituicdo de leito melhor'ls do Triple
im

 Taxas de ocupacao
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Tempo de-Permanéncia e Fator de Utilizacao de Leitos

FU = Numero de internag¢oes dia x TMP

Numero de leitos

85% = Numero de internagoes dia x 20 dias Interna 4,25 pac/dia
100 Leitos

85% = Numero de internac¢oes dia x 7 dias Interna 12,14 pac/dia
100 Leitos
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Tempo de Processamento de Alta

L] H o
Tempos Monitorados: Gestdo de leitos

e Alta médica até as 10h

) e Hora alta da enfermagem
 Hora chegada da familia Premissa:
v’ Controlar indicadores de
desempenho;
v Ter metas e projetos de
melhoria.

* Tempo do condutor
 Hora da alta hospitalar
e Tempo de higienizacao do leito

Tempo do enxoval / camareira
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Leitos ganhos reduzindo permanéncia

A - 6
Ganho de leitos com reducao de horas
U tempo de permanéncia ,
1
S . 1 o
| @ 200 400 600
Ieltos Ieltos Ieltos leitos leitos leitos
""""""""""""" 12
horas horas
Assummdo 85%

. leitos leitos leitos

5,2 dias de TMP i
25 49 ! 16 33 49

18

K-/ h oras AdvisoryBoardCompany. Next-Generation Capacity Management Collaborating for

ClinicallyAppropriateandEfficientInpatientThroughput. 2010, USA
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Governanga Clinica

Efetividade da intervencao clinica;

Auditoria clinica eficaz e participativa;

Gestao eficiente do risco de eventos adversos;
Educacao e treinamento de profissionais;
Desenvolvimento e pesquisa clinica;

Transparéncia em todos os processos e relagoes interpessoais;
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Planejar a alta de forma paralela ao plano terapéutico

PATRIA AMADA
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Pilares da alta hospitalar
I I I

Previsibilidade Preparagao pro Priorizacao
de alta ativa para a alta da alta
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Pilares da alta hospitalar

Preparagdo pro ativa para a alta

Previsibilidade de alta (assertiva)

Identificacao das necessidades pos-alta

Priorizacao da alta

Coordenar o processo de saida e Otimizar a transicao do cuidado
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Previsibilidade de alta (assertiva)

* Estabelecer uma data para alta, de preferéncia nas primeiras 24 horas ap6s admissao;
e Reavaliar a previsibilidade da alta diariamente (buscar a assertividade);
* Promover a visibilidade de previsao de alta (cartao de alta);

 N3o deixar de focar esforcos para alta, entre os casos menos complexos. Neles existem
grandes oportunidades de reducao do TMP.

PATRIA AMADA
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Fluxo otimizado

Faca previsao Garanta Atualize a Garanta

de alta visibilidade previsao assertividade

Previsao de Alta

Para que vocé e seus familiares possam se planejar,
informamos a data provavel da alta hospitalar:

/ as horas.

Esta podera ser alterada, conforme a evolugao
de seu estado de saude.

Observagoes:

ETIQUETA DE
IDENTIFICACAD
DO PACENTE

PATRIA AMADA
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Preparacgdo pro-ativa para a alta

* Eliminar as barreiras da alta Visita Multiprofissional (Rounds)

* Fazer o round de alta diario de até 20min e Discutir casos clinicos: diariamente ou em
dias estabelecidos

e Para os pacientes complexos fazer 2 ou 3 e Beira do leito ou reunido clinica

rounds semanais de 30min a 1h o o .
* Objetivo: plano terapéutico humanizado

 Checklist de alta

r

S—

‘ l Treinamento

da equipe

 Discutir com equipes médicas de
unidades propondo alternativas para
auxiliar no diagnostico e cuidado (equipe
multidisciplinar)

-
o
1.

PATRIA AMADA
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 Treinar e envolver a equipe




4 e s PATRIA AMADA
W‘ 42N HOSPITAL A r' . 1
INHOS @ siwc-usanes am CONASEMS CONAR® e FogranedsdoooioCrsniciaro | MNSTERODe [ BRASIL CICIO 6

MOINHOS DE VENTO

GOVERNO FEDERAL




Huddle

ALTAS HOSPITALARES- MORNING HUDDLE X EFETIVIDADE

LEITOS CRITICOS

Altas previstas - Morning huddle B Altas efetivas - Saida hospitalar

JJJJJ N |

0/ nov 0 nov 03 o 04 now 05 maw 07 fnaw 0d8fnaw 09 now 10/non 11 mone 12 mow 13/ mow 14 mow 15fnaw

LEITOS SEMICRITICOS

Altas previstas - Morming huddle W Altas efetivas - Salda hospitalar

Avaliacao da Efetividade das altas programadas no Huddle matinal
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Identificacao das necessidades pos alta

Obeso, 80a, pds-op de cirurgia
de fratura de quadril com
escara sacral

e Classificar o nivel de cuidado (complexos e

ndao complexos)
Idoso, 80a, pds-op de

. . . cirurgia de fratura de
e Orientar pacientes e familiares fAmur |.-|

 Criacao de protocolos bem definidos de
internacao e alta

[®)
©
(C

* Trabalhar a alta/transferéncia com equipe 3 Idoso, 70a, DPOC com
(S N .

assistencial (equipe multi) 9 demeéncia, em uso de

. BiPAP
2 ®

&

Complexidade

PATRIA AMADA
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Identificacao das necessidades pos alta

CHECK LIST PARA ALTA QUALIFICADA

PACIENTE:

Nome: Registro: Leito:

RESPONSAVEL:

Nome: Parentesco: Fones:

MEDICO ASSISTENTE:

Data

1. NECESSITADIETA PORSNE? .. s ok ENeI ( )ndo
= Familiar realizou treinamento no TNEP ( )sim _/ ( )ndo

2. :NECESSITASVR ouSVAR: ovposaeanaesscaszag  (r )sim ( )ndo
= Familiar foi capactado ¢ yoom - f - € Jnfo

3. NECESSITAHEMODIALISE? ..o ( )sim ( )ndo
= Javinculado aclinica ( )sim _/ ( )ndo
» Transporte para didlise ( )sm _/  ( )ndo

4. NECESSITA O2 DOMICILIAR? ................ s sy () CFSIM ( )ndo
* Aguarda instalacdo no domicilio desde /
* Instalado em /

5. NECESSITA DE CUIDADOS COM TRAQUEOSTOMIA
= Providenciar aspirador ( )sim _/ ( )ndo
= Familiar orientado pela enfermagem ( )sim _/ ( )ndo

PATRIA AMADA
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Identificacao das necessidades pos alta

HOSPITAL b&j/

MOINHOS DE VENTO

6. NECESSITA ACOMPANHAMENTO CURATIVO/OSTOMIA? ( )sim
* Encaminhado ao ambulatério de curativos ( )sim
* Encaminhado ao ambulatério de ostomias ( )sim
» Familiar onentado pela enfermagem ( )sim

7. NECESSITA ORIENTACAO PARA USO DE MEDICACOES?..( )sim

Insulina () Varfanna( )

8. NECESSITA ACOMPANHAMENTO PAD/MELHOR EM CASA?.( )sim
* Jaestaaceito ( )sim

9. NECESSITA TRANSPORTE PARA ALTA? ( )sim

*  Municipio de origem
* Porto Alegre: / hora

_I-—

— — — — —

)ndo
)ndo
yndo
) ndo

)yndo

)ndo
)niio

)ndo

Preenchido por. Em / /

Preenchido por: Em / /
Encaminhamentos:

Finalizado por: Em / /
Encaminhamentos:
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Priorizagao da Alta

 Estabelecer o horario de alta
(padronizar a alta até as 10h da
manha);

Dé alta até as 10 horas

e Alta é prioridade e devera ser
realizada como primeira atividade

das enfermarias, antes da evolucao ALTA E PRIORIDADE

dos pacientes que permanecerao
internados, antes dos ambulatorios e
centro cirurgico.
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Correlagao entre o horario da alta e a superlotacao

Representa a quantidade de
melhoria que deve ser feita

1

E‘r: Taxa de entrada
" 2 AdrissGes
=
m
Taxa de
entrada Altas
" 6h  9h 12h  15h 18h 21h
>
>
C>D manh3d tarde noite
6h 9h 12h 15h 18h 21h .
Altas | Admissces S 0o o | onto e mbme
10 15 15/10 = 5 o e eficiéncia
10 8 8/10 = 80%
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Gerenciamento de horario da Alta por especialidade

ALTA MEDICA POR ESPECIALIDADES

3

aa

T0%
Horario:
Hospital » Até 10h
Publico
512 leitos ' Ap6s 10h
205 0.2
10%

Ortopedia Cirurgia Geral Clin. médica Especialidades

3

3

3

3

3
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Gerenciamento dos tempos de alta e
Intervalo de substituicao de leitos por categoria

TEMPO DO PROCESSO DE ﬂLTﬂfoDIA

180
160 160
140
g
s ., Hospital Publico
~ .
O = 512 leitos
Q.
E &0 35
J)
= -
: I

Familia Maqueiro Higienizacdo Enfermagem Enxoval

i
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Coordenar o processo de saida e Otimizar a transicao do cuidado

e Verificar exames pendentes

e Verificar avaliagdes médicas ou .

multidisciplinar pendentes n

e Verificar a preparacao da familia para ‘

receber o paciente (Treinamentos:

aspiracdo de VAS / Sondas / Curativos)

 Reavaliacao do processo de saida no
periodo noturno

PATRIA AMADA
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Coordenar o processo de saida e Otimizar a transicao do cuidado

* Resolver as barreiras extra-hospitalares para a alta;

e Articular com equipe assistencial e com as RAS em busca de solucdao para os casos de internacao

prolongada e/ou demanda social;

* Interface com a contra referéncia para manutencao do cuidado em municipio de origem;

« Acompanhar com a equipe assistencial, demandadas especificas para alta e-manutencao do cuidado

domiciliar. (Dispositivos de marcha, cama, insumos que sao fornecidos pela secretaria).
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Fluxo Tradicional

Inicio dos

Round de Alta

20’ diariamente

esforcos de alta

Admissao

Alta

LOS necessario @

Reavaliagbes necessarias
Checagem de exames

Previsao  Avaliacao das
de alta necessidades pds alta

Ultimos ajustes

©2013 THE ADVISORY BOARD COMPANY ¢ ADVISORY.COM e 31971
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Sala de
Alta

Referéncias

Kolb, E. M., Schoening, S., Peck, J., & Lee, T. (2008,
December). Reducing emergency department
overcrowding: five patient buffer concepts in
comparison. In Proceedings of the 40th conference
on winter simulation (pp. 1516-1525). Winter
Simulation Conference.

Hernandez, N., John, D., & Mitchell, J. (2014). A
reimagined discharge lounge as a way to an
efficient discharge process. BMJ Open Quality

w HOSPITAL VJ/ @'\‘ HOSPITAL
MOINHOS DE VENTO 37  SIRIO-LIBANES

Conceito

Abordagem para melhora da eficiéncia do processo de alta e a otimizacao da
liberacao de leitos disponiveis no periodo da manha. Direcionamento para
area fisica especifica para pacientes elegiveis (melhora clinica com critérios
de alta) para aguardar o transporte para o domicilio.

] Vantagens & LIDesvantagens

e QOtimiza a saida real e Depende da comunicacao
dos pacientes do efetiva entre varias equipes
leito Risco de alocacao de

pacientes nao elegiveis
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Sala de Metas

Alta Otimizar a saida dos pacientes com alta médica com a liberacao de leitos e sem
comprometimento da seguranca dos pacientes em ambiente hospitalar
Liberacao de pacientes com alta médica e transporte confirmado antes das 18h

Referéncias

Kolb, E. M., Schoening, S., Peck, J., & Lee, T. (2008,
December). Reducing emergency department
overcrowding: five patient buffer concepts in

comparison. In Proceedings of the 40th conference m P f' I d P = t
on winter simulation (pp. 1516-1525). Winter i e r l OS a c I e n e S
Simulation Conference. _—

Hernandez, N., John, D., & Mitchell, J. (2014). A u Critérios de inclusao:

rellieiglize) clsdisie olligs @5 @ waly 1 el *  Paciente maior de 18 anos e com acompanhante maior de 18 anos
efficient discharge process. BMJ Open Quality ) .

*  Pacientes orientados em tempo e espago

*  Pacientes independentes e capazes de realizar o autocuidado
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Sala de Metas

Alta Otimizar a saida dos pacientes com alta médica com a liberacao de leitos e
sem comprometimento da seguranca dos pacientes em ambiente hospitalar

Liberacao de pacientes com alta médica e transporte confirmado antes das

18h
Referéncias

Kolb, E. M., Schoening, S., Peck, J., & Lee, T. (2008,
December). Reducing emergency department

overcrowding: five patient buffer concepts in ' ' ' P f.l d P M t

-
comparison. In Proceedings of the 40th conference — er I OS aCIen es
on winter simulation (pp. 1516-1525). Winter
Simulation Conference.

m Critérios de exclusao:

Pacientes desorientados ou com alto risco de queda segundo Escala Morse

*  Pacientes com restricdo no leito ou necessidade de auxilio para locomoc¢ao

*  Pacientes com uso de sondas, drenos ou dependentes de uso de oxigénio

Pacientes em uso de medicacao de administracao exclusiva pela enfermagem ou armazenadas
em geladeira durante a permanéncia na sala

Hernandez, N., John, D., & Mitchell, J. (2014). A o
reimagined discharge lounge as a way to an
efficient discharge process. BMJ Open Quality
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Sala de
Alta

Referéncias

Kolb, E. M., Schoening, S., Peck, J., & Lee, T. (2008,
December). Reducing emergency department
overcrowding: five patient buffer concepts in
comparison. In Proceedings of the 40th conference
on winter simulation (pp. 1516-1525). Winter
Simulation Conference.

Hernandez, N., John, D., & Mitchell, J. (2014). A
reimagined discharge lounge as a way to an
efficient discharge process. BMJ Open Quality
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Sala de Alta | Hospital de Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais

H Resultados para o Projeto

Contribuiu para a diminuicao de 7,2 dias no Tempo médio de permanéncia e 47
novos leitos foram disponibilizados para pacientes advindos do PS nas Unidades
de Internacao.
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Fluxo Otimizado com sala de Alta

Round de Alta

Admissao eSforQ:OS de alta 20’ diariamente

Inicio dos

Alta
LOS necessario
Avaliacao das Reavaliagdes necessarias Ultimos ajustes
Previsio hecessidades pds alta Checagem de exames

Fluxo Tradicional
. Inicio dos
Admissao 20" diariamente
1
!

LOS necesséripl

de alta

24h

o e Reavaliacoes necessarias
Previsao  Avaliacao das o do exames

de alta necessidades pos alta
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Alta Segura

Parceria com paciente e familia na identificacao Plano de Alta
de necessidades pos-alta

Educacgao eficaz do paciente e familia Reconciliagao Medicamentosa

Criagao e acompanhamento ambulatorial de Instrugao e treinamento de alta ao paciente e
plano terapéutico pos-hospitalar familiares.

Comunicacao eficaz no processo de transi¢cao do Checklist de alta

cuidado
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Triagem 'Reversa

v’ Realizada em paciente Internado; v’ Realizada na admissdo no servigo de

. . . . urgéncia;
v’ Realizada pela equipe assistencial;

_ i , . v Visa priorizar o atendimento do paciente
v Baseada na avaliagdo de risco clinico;

mais grave;

v’ Realizada em contexto de superlotacio da )
L v E realizada para todos os pacientes de
urgéncia;
forma continua;

v’ Visa identificar pacientes com condicdes

, . o _ v'Realizada por enfermagem ou médico.
clinicas de alta ou transferéncia para unidades

de menor complexidade.
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Modelo de Triagem Reversa

Fonte: NHS England-South Central Operational Pressures Escalation Levels (OPEL) Framework

4
bp Y
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Risco para o paciente | Avaliagdo Categoria de triagem | Decisao

Minimo Ndo necessitando de nova Considerar alta apds ajuste de
interven¢do médica nas medicamento
préximas 72 horas

Baixo Risco baixo de evento fatal, Verde Considerar alta, mas manter
sem necessidade de acompanhamento (a distancia)
intervencao hospitalar no domicilio
imediata

Moderado Paciente nao precisa de Amarelo Nao recomendavel alta do
intervencgao critica, mas tem hospital, somente em situag¢des
risco extremas e com possibilidade

de acompanhamento domiciliar

Alto Tratamento do paciente nao Laranja Necessita de cuidado muito
pode ser interrompido, com qualificado. Desaconselhavel
risco de letalidade ou sequela alta

Muito alto Paciente critico. Ndo pode ser Paciente precisa de terapia
removido de onde esta intensiva

'-
sus+ ‘ MLMST&&%B»E ~ QBA”S[IL
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Programas de Desospitalizacao

* Hospital Dia: Reducao de custo, aumento de producao cirurgica de baixa complexidade e reducao

infeccao nosocomial.

 (OPAT) Tratamento Parenteral Ambulatorial: Vide Diretrizes Brasileiras para Terapia Antimicrobiana

Parenteral Ambulatorial.

* Desospitalizacao de casos de longa permanéncia, em uso de medicacdes venosas.

OPAT: outpatient parenteral antimicrobial therapy

PATRIA AMADA

‘— 4 ¥
L7 - HOSPITAL '3 o= p= o
bp ..V @ oormi. OMCONASEMS “lowass gt PROADISUS .o | et T BRAGIL Ciclo 6

MOINHOS DE VENTO ~ Balers ZT00 HIEDTEs sesmnemesssmmininmmesesse - toeielvoeiiimesies 0 W e e o dedade M | SAUDE s G oviaNO FEDERAL



Escritdorio de Gestao de Altas (EGA)

Vantagens:

Diminuicao do tempo de internacao hospitalar (aumento de giro de leito);

Aumento da qualidade assistencial;

Monitoramento das reinternacdes nao eletivas em 30 dias;

Transicao segura pos-alta hospitalar (PACIENTE DE MAIOR COMPLEXIDADE).
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Comunica¢ao
entre equipes

' Padronizagdo Comunicagao
dos registros com paciente e

familia

Comunicagao

Abordagem com areas de
multidisciplinar apoio e
externa

Estruturagcao
da alta .

S 2 PATRIA AMADA
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NIR

Nucleo Interno de Regulagao

“Um centro de comando”
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PAPEL DO Gerenciar diariamente a ocupacdo e

N I R movimentacdo de leitos.

Interface com o corpo clinico e equipe de

enfermagem dos andares (rounds).

Monitorar os indicadores e retardos na
ocupacdo e desocupacdo de leitos.
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PAPEL DO

Gestdo de vagas: ajuda na definicéo do perfil

N I R de atendimento da unidade, de acordo com a
contratualizacéo da rede de assisténcia.

Gestdo de Leitos: priorizam os leitos a serem
ofertados dentro da unidade.
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{4 . . .
Se eu tivesse que resumir minha

mensagem para a geréncia em apenas
algumas palavras, eu diria que tudo tem

a ver com a reducao da variacao.
))

W. Edwards Deming
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Lean nas
Emergéncias

ESPECIAL
CORONAVIRUS

HOME
COMUNICAGCAO
HOSPITAIS
FORUM
CURSOS

BIBLIOTECA VIRTUAL

»H CONASEMS conass & ProaDisus MIN = Login | Cadastro

Projeto Lean nas Emergéncias
do PROADI-SUS auxilia

4° WORKSHOP DO PROJETO LEAN Hospital Sirio-Libanes

implementa projeto no Hugo

NAS EMERGENCIAS

Hospital do Futuro, Transformac&o Agil para Instituicdes de Saude e

Exceléncia Operacional no Centro Cirurgico. Governo promove série de
acoes para ajudar a populacao

-

Faca parte da Comunidade Lean nas Emergéncias!
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Projeto Lean

nas Emergéncias

Obrigado!
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