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Finalidade: Avaliarodesempenho, eficiéncia e eficacia do Servigo Assistencial Multidisciplinar e Domiciliar

Entidade Responsavel: SES DE RONDONIA

CPF/CNPJ: 04.287.520/0001-88
Municipio/UF: PORTO VELHO-RO
Fase(s):

Tipoda Fase Data Inicio Data Término
Analitica 19/02/2024 08/03/2024
Execugéo - Inloco 11/03/2024 15/03/2024
Relatério 18/03/2024 05/04/2024
Unidade Visitada: SES DE RONDONIA

CPF/CNPJ: 04.287.520/0001-88

Municipio/UF: PORTO VELHO/RO

Equipe:

Nome CPF

Sara Caroline Santos Faial
Marco Antonio Vergosa de Castro
Sénia Regina dos Santos

040.955.332-85
925.188.695-49
187.060.498-93

Gestaodo Prestador: Plena, Estadual
Demandante: Componente Estadual do SNA
Forma: Direta

Objeto: Assisténcia-geral

Abrangéncia: 01/01/2023 a31/01/2024
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Lista de siglas

CIB - Comissdo Intergestores Bipartite

CIT - Comissdo Intergestores Tripartite

EMAD - Equipe Multiprofissionais de Atengdo Domiciliar
FES - Fundo de Gestdo de Saude

GAUDIT - Geréncia de Auditoria

PAA - Plano anual de auditoria

PAD - Plano de Atencdo Domiciliar

RAG - Relatdrio Anual de Gestao

RDC - Resolugdo da Diretoria Colegiada

SAMD - Servigo de Assisténcia Multidisciplinar Domiciliar
SUS - Sistema Unico de Satde

SESAU - Secretaria de Saude

SNA - Sistema Nacional de Auditoria

| GRS - Primeira Geréncia Regional de Saude

VI GRS - Sexta Geréncia Regional de Saude.
Lista de Figuras

Figura 1 Mapa de Saude do Estado de Ronddnia
Figura 2 - Vista frontal da unidade SAMD
Figura 3 - SAMD faixada

Figura 4 - Setores em uma unica instalagdo
Figura 5 - Ambiente de coleta

Figura 6 - Almoxarifado de materiais

Figura 7 - Almoxarifado de equipamentos
Figura 8 - Farmacia

Figura 9 - Corredor

Figura 10 - Paredes e equipamentos

Figura 11 - Paredes corredor

Lista de Tabelas
Tabela 1 Profissionais Ativos e Lotados na Unidade.

Tabela 2 - Quantidade de pacientes por equipe no ano de 2023

1- Introdugdo
Trata-se de auditoria que visa verificar a eficiéncia do Servico de Assisténcia Multidisciplinar

Domiciliar (SAMD) decorrente do PAA, que tem como referéncia o Plano Anual de Saude de Rondbnia,

elaborado a cada quatro anos, alinhado aos marcos legais da Lei n° 8.080/1990, Lei Complementar n2
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141/2012 e Portaria Consolidada n? 01/2017. Com base nas diretrizes anuais das Conferéncias
Nacional e Estadual de Salde, o plano visa orientar a gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS) no
estado. Sua finalidade é sistematizar diretrizes, objetivos e agdes executoras das politicas publicas de
saude para um periodo quadrienal. O foco esta na descentralizagdo, regionalizagdo e
intersetorialidade, buscando atender as necessidades da populacdo e suas peculiaridades em cada
esfera de gestdo. O plano também destaca a importancia do acompanhamento, monitoramento e
avaliagdo da gestdo do SUS ao longo do periodo estabelecido.

Neste contexto, o presente Plano propde a realizacdo de auditorias pelo Componente Estadual
de Auditoria através da Geréncia de Auditoria em Saude- GAUDIT/SESAU, visando identificar as
atividades realizadas e contribuir para melhor eficiéncia da unidade de saude.

Objetivo
A auditoria foi realizada pela equipe GAUDIT/SESAU com o objetivo geral de verificar o desempenho
no Servico de Assisténcia Multidisciplinar Domiciliar (SAMD) subordinada a Secretaria de Estado da
Saude de Rondénia (SESAU/RO), conforme os pardmetros de boas praticas respeitando a RDC 11 de
2006 e Portaria GM/MS N2 3.005 de 2 de Janeiro de 2024, tendo como periodo de abrangéncia de
Janeiro a Dezembro de 2023. Esta atividade de controle tem como objetivos especificos:

] Verificar se o SAMD realiza o controle de indicadores conforme o manual de
monitoramento e avaliagdo do Programa Melhor em Casa;

® Cumprir metas prioritarias da Gestdo de saude, conforme o disposto no Plano Anual
de Auditoria SESAU/GAUDIT-2024;

L] Verificar se o SAMD elabora o Plano de Atencdo Domiciliar (PAD);

@ Verificar se o SAMD realiza a desospitalizacdo adequada, permitindo que os
pacientes recebam os devidos cuidados no conforto de suas casas;

° Verificar se o SAMD realiza o dimensionamento da equipe de acordo com a
demanda do Municipio;

® Verificar se o SAMD realiza treinamento e capacitagdo da equipe que atua
diretamente com os pacientes;

® Verificar se o SAMD fornece materiais, medicamentos ou até equipamentos para os
usudrios conforme o disposto na RDC N2 11 de 26 de Janeiro de 2006;

® Verificar se o SAMD realiza manutengdes preventivas nos equipamentos
pertencentes a unidade

Questdes de auditoria

As questdes de auditorias elaboradas deram origem a matriz de planejamento.

Questdo 1: O SAMD tem elaborado um Plano de Atengdo Domiciliar (PAD) para cada paciente ao

admiti-lo no programa?
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Questdo 2: O SAMD possui um regimento interno que defina o tipo de atengdo domiciliar
prestada e as diretrizes basicas que norteiam seu funcionamento?

Questdao 3: O SAMD tem elaborado um manual e normas de procedimento para Atengdo
Domiciliar de acordo com as especificidade da assisténcia a ser prestada?

Questdo 4: O SAMD mantém o prontudrio domiciliar com registro de todas as atividades
realizadas descritas desde o primeiro atendimento até o dbito?

Questdo 5: O SAMD realiza controle de indicadores?

Questdo 6: O SAMD possui como responsdvel técnico um profissional de nivel superior da area
da satide e devidamente habilitado no seu conselho?

Questdo 6: O SAMD realiza capacitagdes, garantindo a educagdo permanente para o EMAD?

Questdo 7: O SAMD esta cadastrado no Cadastro Nacional de Estabelecimento?

Questdo 8: O SAMD garante a manutencgao preventiva e corretiva dos equipamento?

Metodologia

Essa atividade foi desenvolvida de acordo com a metodologia apresentada pelo Sistema Nacional
de Auditoria- SNA e teve como instrumento orientador e de padronizacdo de abordagem a versdo 3.1
- Agosto de 2022 - do Referencial Basico de Auditoria de Eficiéncia em Hospitais.

A unidade auditada foi escolhida por critério de a¢des prioritarias da Gestdo de Saude, tendo em
vista que o SAMD estd inserido no Plano de Auditoria da SESAU/GAUDIT- 2024, o qual € essencial para
fortalecer a capacidade de avaliagdo do SUS, assegurando o cumprimento das normas e a qualidade
dos servigos.

A equipe de auditoria teve acesso ao Relatdrio Anual de Gestdo- RAG do SAMD de 2023, onde foi
analisado a apresentagdo, composigado do servigo, equipe, principais atividades realizadas, gréficos e
comparativos dos Ultimos 3 anos. Apos a leitura deste, iniciou-se a auditoria tendo o RAG do SAMD
como base de informacgdes sobre a unidade e geradores de questdes e subquestdes que servirdo para
avaliar as boas praticas do servico. Foi criado dois tipos de questionarios, um para ser aplicado aos
usuarios durante as visitas in loco com a finalidade de avaliar a satisfacdo destes para com o servico, e
o outro questionario foi elaborado no Google forms e enviado ao SAMD para ser respondido pela
coordenacdo ou assessoria, complementando informag¢des sobre o fluxo do servico, além disso, foi
solicitado alguns documentos comprobatérios via memorando e Gmail.

Limitagdes

Considerando ser um trabalho de avaliagdo de eficacia, sendo uma atividade diferente das
demais realizadas por esta equipe, trata-se de um desempenho de amadurecimento e aplicagdo de
novas técnicas de abordagem e implementacdo desta auditoria. Enfrentamos também dificuldades
para receber documentagdes comprobatdrias, parte da documentacdo solicitada foi nos enviada via

Zimbra e Gmail.

2- Visdo geral
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Rondénia
Area Territorial

O estado de Ronddnia é localizado na Regido Norte do Brasil, na Amazdnia Ocidental. Apresenta
area territorial de 237.754,172km?2. A popula¢do residente é de 1.581.196 (um milhdo,quinhentos e
oitenta e um mil,cento e noventa e seis) habitantes.

Porto Velho
Area Territorial

Porto Velho capital de Rond6nia com uma area territorial de 34.090,952km? e uma populagio
residente de 460.434 habitantes é a maior cidade do Estado.

Fonte: Instituto Brasileiro de Geogréfica e Estatistica.
O SUS EM RONDONIA

A Secretaria Estadual de Salde - SESAU é Orgdo Central do Sistema Operacional de Aten¢do em
Saude, compete a coordenagdo da Politica de Saide no ambito do Estado, em observancia aos
principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude — SUS.

Foi instituida pelo Decreto-Lei n? 01 de 31 de Dezembro de 1981 que dispde sobre a organizagdo
do Poder Executivo do Estado de Ronddnia, e da outras providéncias. Em 13 de Julho de 1992, pela
Lei complementar n2 59, foi criado o Fundo Estadual de Satde — FES, como instrumento de suporte
financeiro para o desenvolvimento do Sistema Unico de Satide de Rondénia — SUS - RO, atualizado
pela Lei Complementar n2 134 de 05 de Junho de 1995, e em 20 de Dezembro de 2017 a SESAU foi
reestruturada pela Lei Complementar n2 965.

Os servicos de saude ofertados pela SESAU aos cidad&os estdo organizados com base nas macros
e microrregides do Estado, divididos em dois niveis estratégicos de gestdo da Saude Publica: o nivel
secundario e o nivel terciario.

Divisdo Regional de Salde do Estado

A logica utilizada para a construgdo do Mapa de Saude do Estado de Rondénia foi a organizacdo
das Regides de Saude por critérios de interligagdo territorial dos pontos assistenciais e servicos de
saude, considerando a infraestrutura tecnoldgica e técnico-profissional e a cobertura dos vazios
assistenciais.

O inicio da conformacédo das regides de saude se deu sob a luz do Decreto Federal n? 7.508, de
28 de junho de 2011, Resolugdo CIT n2 01 de setembro de 2011, homologado pela Resolucdo/CIB/RO
N2 50 de 19/04/2014 e Resolu¢do CIB/RO N2 41. Em 08 de maio de 2014, por meio da Resolugio
CIB/RO n2 87 foram homologadas as 07 (sete) Regides de Saude, sendo elas:

Regido de Saude Madeira-Mamoré;
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Regido de Salde Vale do Jamari;
Regido de Saude Central;

Regido de Salide Zona da Mata;
Regido de Salide do Café e;
Regido de Saude do Cone Sul.

Figura 1 Mapa de Saude do Estado de Rondonia Fonte: PES 2020-2023

- Madeira-Mamore
Vale do lamart
Comtral
ZonadaMata
Cate

- ConesSul

Vale do Guaperé

INORCE

Vake do Paraiso

Macrorregides de Saude

No processo de descentralizagdo dos servigos de alta complexidade e especializada a Rede de
Urgéncia e Emergéncia (RUE) em regides de baixa densidade populacional, a estratégia adotada para
a cobertura das regides que possuem vazio assistencial foi a divisdo do Mapa de Saude do Estado de
Ronddnia em duas Macro Regides sendo elas a Macro Regido de Sadde | Porto Velho e Macro Regido
de Saude Il — Cacoal.

Da Rede de Atengdo a Saude

O processo organizativo da Rede de Atencdo a Saude (RAS) no dmbito do SUS se deu por meio
das diretrizes da Portaria GM/MS n° 4.279, de 30 de dezembro de 2010. O reordenamento do modelo
assistencial de forma regionalizada e hierarquizada em redes articuladas de ateng@o a saude se
orientou pelo Decreto Presidencial n® 7.508/2011.

Para atender o processo de descentralizagdo e favorecer o acesso as agdes e servicos de saude,
segundo principios da integralidade e da equidade, a SESAU organizou a rede de atengdo a partir da
atencdo bdasica, sob o olhar para diferentes grupos populacionais com necessidades distintas para
minimizar as desigualdades loco regionais que devem ser contemplados na rede de atengdo a saude
do SUS Rondoniense e suas transversalidades.
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Atengdo Domiciliar

O Servico de Assisténcia Multidisciplinar Domiciliar-SAMD, estd inserido na Macro Regido de
Saude I, Regido de Satide Madeira Mamoré.

O Projeto para implantacdo do SAMD, foi aprovado em Colegiado de Gestdo Regional, em 04 de
novembro de 2012, através da Resolucdo N2 036/ICGRS/VIGRS, a qual foi homologada em 06 de
dezembro de 2012, por meio da Resolucdo n2 252 CIB/RO.

O Projeto implementado no municipio de Porto Velho, foi pactuado entre Secretaria Estadual de
Saude do Estado de Ronddnia e Secretaria Municipal de Satide de Porto Velho em 06 de dezembro de
2012, onde foram definidas as responsabilidades de cada ente perante ao projeto piloto
implementado e aprovado, conforme o TERMO DE PACTUACAO ENTRE ESTADO E MUNICIPIO REDE DE
ATENCAO AS URGENCIAS/COMPONENTE ATENCAO DOMICILIAR e Resolucdo n2 252 CIB/RO de 06 de
Dezembro de 20120 Servico de Assisténcia Multidisciplinar Domiciliar — SAMD, composto por 5 (cinco)
Equipes Multidisciplinar de Atenc3o Domiciliar (EMAD’s).

Os servigos do SAMD sdo constituidos na assisténcia prestada em domicilio, em consonancia com
as boas praticas de promocdo a salde, preventivas, terapéuticas e de reabilitacdo, que visam a
humanizacdo e inclusdo social, integrada as redes de atencdo a saude, objetivando a reduc¢do da
demanda por atendimento hospitalar e do periodo de internagao.

A rede conta ainda com 270 (duzentos e setenta) leitos como retaguarda dos Servico de
Assisténcia Multidisciplinar Domiciliar (SAMD), nas duas modalidades especificas, a assisténcia
domiciliar ambulatorial e a internagdo domiciliar hospitalar, com vistas a reducdo da demanda por
atendimento hospitalar e/ou reducio do periodo de permanéncia de usudrios internados, a
humanizacdo da atencdo, a desospitalizacdo e a ampliagdo da autonomia dos usuarios, conforme PES
2020-2023.

Figura 2 - Vista frontal da unidade SAMD

OBIJETIVOS DO SERVICO DO SAMD
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O Servigo de Assisténcia Multidisciplinar Domiciliar (SAMD) atualmente conta com um total de
04 (Quatro) Equipes Multiprofissionais de Atencdo Domiciliar (EMAD) e 01 (uma) Equipe
Multiprofissional de Apoio (EMAP), registradas no Cadastro de Estabelecimento de Saude (CNES), dos
hospitais Centro de Medicina Tropical do Estado de Ronddnia (CEMETRON), Hospital Estadual e
Pronto Socorro Jodo Paulo Il (HEPSJPII), Hospital de Base Dr2 Ary Pinheiro (HBAP) e Hospital Infantil
Cosme e Damido (HICD).

O SAMD além das equipes regulamentadas junto ao Ministério da Satide (MS), conta ainda com
03 (trés) equipes, sendo uma equipe para atendimento pedidtrico, servico de curativo e atendimento

especifico para pacientes ortopédicos, somando um total de 08 (oito) equipes.

Ha ainda os profissionais das Equipes Multiprofissionais de Apoio (EMAP), composta por
Fisioterapeutas, Nutricionistas, Assistentes Sociais, Motoristas e Agentes Administrativos.

Tabela 1 Profissionais Ativos e Lotados na Unidade:

Cargo Quantidade
Administrativo 08
Assistente Social 02
Enfermeiro 07
Farmacéutico 04
Fisioterapeuta 08
Fonoaudidlogo 01
Médico 10
Motorista 21
Nutricionista 04
Psicologo 02
Servicos Gerais 02
Téc de Enfermagem 45
Téc de laboratério 03

O objetivo do atendimento domiciliar é proporcionar cuidados de satide e servicos médicos no
ambiente da residéncia do paciente. Esse tipo de atendimento visa oferecer uma alternativa a
hospitalizagdo, permitindo que os pacientes recebam cuidados adequados no conforto de suas casas.
Alguns dos principais objetivos do atendimento domiciliar incluem:

e Promogdo da Recuperagdo: Facilitar a recuperacgio de pacientes apds procedimentos médicos
ou cirurgicos; Contribuir para a melhoria do estado de salde geral.

® Manutengdo da Qualidade de Vida: Oferecer cuidados continuos para pacientes com condigbes
cronicas ou debilitantes; Melhorar a qualidade de vida ao permitir que os pacientes permanegam em
um ambiente familiar.

e Prevencgdo de Infeccdes Hospitalares: Reduzir o risco de infecgdes adquiridas em ambientes
hospitalares.
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e Atendimento Personalizado: Proporcionar atendimento individualizado e personalizado,
levando em consideragdo as necessidades especificas de cada paciente.

® Facilitagdo do Convivio Familiar: Permitir que os pacientes estejam mais préximos de seus
familiares e amigos durante o processo de recuperacdo.

® Reducdo de Custos: Em alguns casos, o atendimento domiciliar pode ser mais econémico do
que a hospitalizagdo.

® Promogdo da Autonomia: Estimular a autonomia e independéncia dos pacientes em seu
ambiente doméstico.

e Monitoramento Continuo: Possibilitar o monitoramento constante da satide do paciente por
profissionais de satuide, evitando complicagdes. O atendimento domiciliar é particularmente benéfico
para pacientes que ndo necessitam de cuidados intensivos hospitalares, mas que ainda precisam de
supervisdo e assisténcia médica. Além disso, ele pode ser uma opgao valiosa para idosos, pessoas com
doencas cronicas ou pacientes em recuperagdo pds-cirdrgica.

Principais Atividades Operacionais do SAMD:
® Consultas e atendimentos médicos e de enfermagem em domicilio, de rotina e urgéncias;

® Atendimentos médicos em domicilio com a finalidade de atestar ébitos, fornecer laudos (INSS,
fraldas, nutricional, bancos, oxigénio, etc) e quaisquer outras necessidades dos usuarios;

e Prescricdes médicas e de enfermagem quinzenais, com fornecimento das medicacdes em uso
pelos pacientes, bem como todos 0s insumos necessarios para o cuidado dos pacientes em domicilio
pelos cuidadores e técnicos (materiais de curativos, sondas, soro, compressas e diversos outros);

e Assisténcia domiciliar por profissionais de nivel médio (técnicos de enfermagem), para a
realizacdo de procedimentos, monitorizacdo de sinais vitais, administragdo de medicagdes pela via

oral ou parenteral, realizagdo de curativos, entrega de medicagdes;

e Atendimentos fisioterapéuticos de prevencdo as comorbidades, terapéuticas e de reabilitagdo
em domicilio; Atendimentas psicoldgicos em domicilio;

e Atendimentos fonoaudiolégicos em domicilio; Acompanhamento de pacientes em terapia
nutricional, bem como media¢do do fornecimento de dietas pelo galpdo de nutricdo, tanto pela

nutricionista quanto pelos médicos;

e Atendimento/acompanhamento em reabilitacio na multideficiéncia pela equipe
multiprofissional;

® Entrega quinzenal em domicilio das medica¢des de uso continuo pelo paciente;

@ Sondagens, cateterismos e cuidados com ostomias em geral;
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e Administra¢do de medicagGes, hidratacdo e outros por via parenteral; Realizagdo de curativos
complexos com ou sem desbridamento;

e Atendimento e assisténcia por técnicos em laboratério para coleta de exames laboratoriais.

No ano de 2023 de Janeiro a Dezembro a equipe do SAMD Informou no RAG que atenderam
simultaneamente um total de 253 (Duzentos e cinquenta e trés) pacientes em atendimento pelas
seguintes equipes

Tabela 2 - Quantidade de pacientes por equipe no ano de 2023

EQUIPES QUANTIDADE DE PACIENTES
Buriti 47
Castanheira 39
Acgai 44
Jatoba 52
Amora PED 12
Ortopedia 59
TOTAL 253

Ajuste no ano de 2023

Em Setembro de 2023, foi estabelecido uma nova equipe para melhorar os indices de
desospitalizagdo de pacientes internados em tratamentos de antibioticoterapia endovenosa a cada
8/8h com o objetivo de reduzir a superlotacdo nas unidades de satude na rede estadual conforme
definido no Processo Administrativo SEI N2 (0036.040609/2023-17).

O SAMD informou que j& realizavam as atividades de forma que a equipe estavam
sobrecarregadas e desfalcadas, e com esse novo ajuste de extensdo do horario, houve a necessidade
de ampliagdo de horas extras com a intencao de remediar a escala de trabalho.

Financiamento

O Servico de Atendimento domiciliar - SAD, Programa Melhor em Casa - PMeC sera executado,
de modo tripartite, pela Unido, por intermédio do Ministério da Saude, pelos estados, pelo Distrito
Federal e pelos municipios.

Conforme a Portaria N2 825, de 25 de abril de 2016 que redefine a Atengdo Domiciliar no ambito
do Sistema Unico de Satde (SUS) e atualiza as equipes habilitadas, o municipio de Porto Velho era
habilitado e recebia um custeio atual no valor de:

[ ] RS 2.400.000,00 (dois milhBes e quatrocentos mil reais) referente a 4 (quatro)

equipes EMAD |; e

[ ] RS 72.000,00 (setenta e dois mil reais) referente a 1 (uma) Equipe EMAP.

O incentivo financeiro era repassado mensalmente do Fundo Nacional de Saude para o Fundo
Estadual de Saude.

Era previsto que o Ministério da Salde suspenderia os repasses dos incentivos financeiros

definidos na Portaria nas seguintes situagoes:
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| - inexisténcia ou desativagdo do estabelecimentos de satide em que as EMAD e EMAP estiverem
sediadas;

Il - auséncia, por um periodo superior a 60 (sessenta) dias, de qualquer um dos profissionais que
compodem as EMAD e EMAP, com excegdo dos periodos em que a contratagdo de profissionais esteja
impedida por legislagdo especifica;

Il - descumprimento da carga horaria minima prevista para os profissionais das EMAD e EMAP;
ou

IV - falha na alimentagdo do Sistema de Informagdo para a Atengdo Basica (SISAB), ou outro que
o substitua, por trés competéncias seguidas.

As situacdes descritas sdo constatadas por meio de monitoramento dos sistemas de informacdo,
por supervisdo direta do Ministério da Saude, da Secretaria de Saude do Estado ou do Distrito Federal,
ou por auditoria do Departamento Nacional de Auditoria do SUS (DENASUS/SGEP/MS), sem prejuizo
da apuracdo, de oficio, de eventual comunicagdo de irregularidade.

Atualmente estamos sem a contrapartida referente a verba federal.

Cabe as Secretarias Municipais de Salude e do Distrito Federal:

| - Planejar, implantar, organizar, gerenciar e executar o SAD no seu territdrio de abrangéncia

Il - Garantir a composicdo da equipe assistencial do SAD/PMeC, bem como o fornecimento de
insumos, medicamentos e equipamentos necessarios ao atendimento;

Il - Garantir ac usuario, por meio de fluxos locais pactuados na RAS, os servicos de retaguarda,
especialmente os de urgéncia e emergéncia, internacdo hospitalar e referéncia para especialidades e
exames complementares disponiveis na RAS;

IV - Construir com os demais pontos da RAS a regulagdo do acesso ao SAD/PMeC e os fluxos para
os encaminhamentos do SAD aos servicos de referéncia;

V - Fiscalizar, controlar, monitorar periodicamente, avaliar e incentivar a atuagdo das equipes
para garantir a assisténcia prestada ao paciente, familia e cuidadores;

VI - Manter capacitagdes periddicas continuas internas das equipes EMAD, EMAP e EMAP-R e
externas junto a RAS, com disponibilizagdo no SAD de planilha anual de temas que serdo abordados; e

VIl - Complementar os recursos financeiros repassados pelo Ministério da Salde para o custeio
mensal do SAD.

Cabe as Secretarias Estaduais de Saude:

| - Prestar assessoria técnica aos municipios nos processos de construgdo de projetos no ambito
do SAD/PMeC, solicitagdo de habilitagdo e implementagdo nos processos assistenciais e de gestdo;

1l - Habilitar novas equipes do SAD/PMeC;

Il - Realizar monitoramento periddico em conjunto com o Ministério da Salude e avaliagdo dos

SAD/PMeC, por meio de visitas remotas ou in loco, pelo menos uma vez ao ano;

Gerado em: 05/04/2024 - 16:22:03

Péagina 14 de 28

Atividade homologada e encerrada em: 08/04/2024 09:28:18 por Raimunda Nonata Neris Dos Santos
Acessado em 08/04/2024 09:29:14 por RAIMUNDA NONATA NERISDOS SANTOS

Fonte: Sisaud/SUS

Auditoria n® 16



Acesso 1452149

SNA - Sistema Nacional de Auditoria do SUS

Secretaria Estadual de Saude de Rondonia

Relatorio Consolidado

Relatério de avaliacao de boas praticas SAMD

SNA - Sistema Nacional de Auditoria do SUS
RO
GOV @

IV - Promover e participar dos processos que envolvam educagdo permanente e continuada, bem
como elaboragdo de fluxos interestaduais e municipais;

V - Participar da complementacdo do financiamento do SAD/PMeC, podendo contemplar
recursos destinados a capacitagdo/formagdo dos profissionais, aquisicdo de equipamentos
pertinentes a agdes assistenciais e de gestdo, conforme a Relacdo Nacional de Equipamentos e
Materiais Permanentes Financidveis para o SUS (RENEM), além de recursos atrelados a indicadores
que evidenciem a otimizagdo do uso dos leitos hospitalares simples e de UTI; e

VI - Criar fluxo com disponibilizagdo de canal de comunicagdo oficial para recebimento de
demandas técnicas e de solicitagdes de intervengdo nos SAD caso necessario.

Cabe ao Ministério da Saude:

| - Homologar a habilitacdo SAD/PMecC feita pelos estados, conforme as regras deste Capitulo;

Il - Fazer a gestdo do PMeC em ambito nacional, incluindo monitoramento e avaliacdo;

11l - Prestar assessoria técnica aos demais entes;

IV - Transferir incentivo financeiro aos municipios que tiverem equipes homologadas, para
auxilio do custeio do SAD/PMeC; e

V - Produzir materiais de apoio técnico, promover educacdo permanente e realizar e fomentar
pesquisas para aprimoramento continuo da AD, conforme a Portaria n2 825, de 25 de abril de 2016
que redefine a Atencdo Domiciliar (AD) no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) e atualiza as
equipes habilitadas que tem como objetivo a qualificagdo da Atengdo Domiciliar, promovendo

adequacdes necessarias em fungdo das mudangas na gestao federal do programa.

ACHADOS DE AUDITORIA

Achado | : O SAMD esta inscrito no cadastro nacional de estabelecimento de satide (CNES)

Critério: O CNES foi criado pelo Ministério da Saude (MS) para fornecer um controle mais
eficiente do Sistema Unico de Satde (SUS). Segundo o préprio MS, é uma forma de oferecer as
instituicBes a visdo necessdria sobre sua infraestrutura e profissionais , facilitando a planificacdo e a
tomada de decisdes.

Manter o CNES atualizado é importante pois disponibiliza dados sobre o estabelecimento de
saude para outros sistemas de informag¢des e oferta para sociedade referéncias sobre a
disponibilidade de servigos nos territdrios, formas de acesso e funcionamento.

Descrigdo da situagdo encontrada: Durante a auditoria foi acessado o site cnes.datasus,gov.br
para andlise do Cadastro, onde foi observado que foi realizado o cadastramento no dia 22 de
Fevereiro de 2024 sobre o nimero CNES: 4483359.

Proposta de encaminhamento: Recomendamos manter o CNES atualizado mensalmente
contribuindo para uma gestdo mais eficiente dos recursos humanos na instituicdo de saude, além de

garantir a conformidade com os requisitos regulatérios e facilitar o acesso a informacgdes precisas
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sobre a equipe de saude para fins de planejamento e monitoramento, considerando ainda que NOTA
TECNICA N° 13/2022-CGSI/DRAC/SAES/MS, esclarece ainda sobre a impossibilidade de alimentagdo
ou alteragdo retroativa do banco de dados Nacional do Cadastro Nacional de Estabelecimentos

de Saude (CNES).

Achados II: 0 SAMD ndo possui infraestrutura fisica conforme a RDC N2 11, DE 26 DE JANEIRO
DE 2006.

Critério: O SAMD deve possuir estrutura fisica de acordo com o que rege a RDC 11 de 2006, onde
relaciona que deve obter:

» Recepcdo;

» Area de trabalho para a equipe administrativa com arquivo;
» Area de trabalho para a EMAD;

» Almoxarifado;

¥ Instalacoes de conforto e higiene.

Descrigdo da situacdo encontrada: Fora realizada visita in loco as sede do SAMD no dia 15 de
margo de 2024 com objetivo de averiguar a adequagdo da infraestrutura fisica considerando o
descrito no Item 7 do Anexo da RDC N° 11, de 26 de janeiro de 2006, que dispde sobre o regulamento
técnico de funcionamento de servigos que prestam atencdo domiciliar.

O SAMD atualmente funciona nas dependéncias do Hospital de Base Ary Pinheiro, no espago
onde funcionava a administracdo do Hospital de Cancer de Barretos (Barretinho). O espacgo trata-se
de contéineres providos de revestimento em mal estado de conservagdo, como mostra a figura 3.

N3o ha recepgdo ou instalagtes de conforto e higiene como exigem, respectivamente, os sub-
itens 7.2.1.1. e 7.2.1.5. do Anexo da RDC N° 11, de 26 de janeiro de 2006.

As dreas de trabalho para as EMADs e EMAP s3o de dimensdes reduzidas, assim como as salas
para os setores administrativos, sendo que, neste caso, diversos setores tém que compartilhar a
mesma sala. Como exemplo, foi verificado que a Regulagdo, a Direcdo Técnica, a Geréncia de
Enfermagem e Sistema e-SUS dividem espago em uma sala pequena, como mostra a figura 4.

Cadeira de coleta junto com ambiente administrativo, RH e coordenagio de rota e motoristas,
como maostra na figura 5.

O almoxarifado é pequeno e comporta o minimo de material, assim como a farmacia, como
mostra figura 6,7 e 8.

Ndo ha espago destinado para atendimento do telefone funcional, que € o namero que os
cuidadores e usudrios tém para tirar duvidas e fazer solicitacdes. Dessa forma, o funcionario
responsavel faz o registro das demandas dos usuarios no corredor do SAMD, como mostra a figura 9.

Ha areas em que as paredes estdo descascadas e com mofo.
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Ndo hd um sala de reunido para discussdes das equipes ou atividades de educagdo continuada,

ou até mesmo um ambiente de acolhimento para atender os usuarios do SUS que vao até a sede.

Figura 5 - Ambiente de coleta
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Figura 8 - Farmacia
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Figura 9 - Corredor

Figura 11 - Parede corredor

Proposta de encaminhamento: Diante do que foi constatado, é notdrio que o ambiente de
trabalho estd insalubre e ndo comporta a necessidade no que tange a complexidade e abrangéncia
das atividades realizada por este programa. Recomendamos que o SAMD seja ambientado em um

espago onde possua todos os requisitos disposto na RDC que comporte todos os setores previstos na
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legislacdo para melhoria da qualidade da assisténcia prestada, visto que a equipe é complexa e prevé
avangos tanto na qualitativo quanto quantitativo de servidores para melhor atender a populagao.

Achados Illl: O SAMD nao garante a manutencao preventiva dos equipamentos, porém realiza a
manutengao corretiva dos mesmos.

Critério: Conforme a RDC N2 11 de janeiro de 2006 que descreve sobre a calibragdo
periodicamente, conforme as instrugdes do fabricante, e que o SAMD deve garantir a manutengdo
preventiva e corretiva destes.

Descri¢do da situagdo encontrada: Diante ao que foi avaliado durante o questionario que foi
aplicado nas visitas aos usudrios, os pacientes que necessitaram trocar materiais e equipamentos,
obtiveram resposta e execucdo da troca em tempo habil, porém ndo houve relatos ou envio de
documentos que comprovem a calibragdo e manutencdo preventiva.

Proposta de encaminhamento: A manutencdo preventiva é de extrema importancia pois,
previne gastos com consertos ou até descarte de equipamentos por danos que possivelmente

poderiam ser evitados, portanto, necessario manter contrato de manutencdo preventiva.

Achados IV: O SAMD possui como responsavel técnico um profissional de ensino superior da
area da satde e habilitado com seu respectivo conselho.

Critério: Necessario o envio da portaria de nomeagdo juntamente com registro no seu respectivo
conselho.

Descricdo da situacdo encontrada: Foi enviada a Portaria n? 1203 de 23 de fevereiro de 2024,
nomeacdo de RT com nivel superior na area de satide e habilitado no respectivo conselho.

Proposta de encaminhamento: Manter como responsavel um profissional da drea da satide com

nivel superior e registrado no seu conselho, conforme as condi¢des gerais da RDC n2 11.

Achados V: O SAMD ndo apresentou registros de capacitacdes que garantem a educacdo
permanente para a EMAD.

Critério: As capacitacdes devem ser registradas contendo nome do responsével, especificacdo do
conteudo, lista de participantes assinadas, data e tempo de dura¢do das atividades.

Descri¢do da situa¢do encontrada: Foi solicitado que o SAMD apresentasse a lista das atividades
de educagdo continuada assinada pelos profissionais que foram capacitados, porém nao houve éxito
no envio

Proposta de encaminhamento: Realizar e registrar capacitagdes pois, a capacitacdo da equipe
visa aprimorar os resultados esperados, atualizar os conhecimentos onde serdo aplicados em campo.
Garante ao servidor uma estabilidade nas organizacdes das etapas dos servigos, evita rotatividade dos
colaboradores, e podemos esperar uma melhor qualidade na entrega da assisténcia aos usudrio do

SuUsS.
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Achados VI: O SAMD possui documento interno que defina o tipo de atengdo domiciliar
prestada e as diretrizes que norteiam seu funcionamento.

Critério: Foi solicitado o envio do protocolo ou quaisquer documento de comprovagdo que a
equipe segue a definigdo da atengdo domiciliar e as diretrizes que s3o seguidas.

Descrigdo da situagdo encontrada: Foi nos encaminhado o Protocolo de avaliagdo e
elegibilidade do servigo de Assisténcia Multidisciplinar Domiciliar (SAMD), no qual retrata os aspectos
legais, cita os critérios avaliados para inclusdo no servico, fluxogramas para tomada de decisdo na
desospitalizagdo para as unidades hospitalares e unidades de pronto atendimento. Apresentou-se a
linha de prioridade por procedéncia da solicitacdo.

Proposta de encaminhamento: E de suma relevincia manter o Protocolo de avaliacdo e
elegibilidade do servico de Assisténcia Multidisciplinar Domiciliar (SAMD), pois rege e padroniza os

critérios de admissdo e desospitalizagdo nas unidades.

Achados VII: O SAMD nao utiliza médulo e-SUS AD para registro das atividades

Critério: A Estratégia e-SUS AB faz referéncia ao processo de informatizagdo qualificada do
Sistema unico de Saude (SUS) em busca de um SUS eletrdnico (e-SUS) e tem como objetivo
concretizar um novo modelo de gestdo de informagdo que apoie os municipios e os servigos de saude
na gestdo efetiva da AB e na qualificagdo do cuidado dos usudrios.

Descrigdo da situagdo encontrada: Foi observado dentro do Plano de Agdo 2024 do SAMD que o
servico nao utiliza o mddulo e-SUS AD, conforme o periodo que abrange a auditoria. Os registros em
prontuario fisico dificultam a coleta sistematica e, consequentemente, a analise de informacdes
fundamentais para avaliagdo dos processos de trabalho.

Proposta de encaminhamento: Treinamento das equipes e uso do mdédulo e-SUS AD nos
atendimentos domiciliares com maior brevidade possivel a fim de automatizar os registros das
equipes. Criacdo de espago dentro das equipes para a avaliagdo dos indicadores obtidos e discussdo

de mudangas que objetivem qualificar a assisténcia.

Achados VIIl: O SAMD possui uma fila de espera para admissdo de pacientes no programa,
porém tem como item de plano de ag¢do “Baixa taxa de admiss3o de pacientes por més no SAMD”

Critério: Lista de espera contrariando o plano de agdo.

Descrigdo da situagdo encontrada: Foi solicitada da equipe envio lista de espera, se caso tivesse,
a equipe enviou via Zimbra a relagdo de pacientes que estdo aguardando admissdo no Programa,
porém ao analisar o plano de agdo do SAMD, havia um item informando sobre a baixa taxa de
admissdao mensal, o que contradiz a lista, gerando assim uma incognita de como aumentar a taxa de

admissdo se ainda ha filas de espera.
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Proposta de encaminhamento: Recomenda-se organizar o fluxo de alta do SAMD, criando um
protocolo de visitas mensais da equipe completa do EMAD como rege o Art. 549 da consolidagdo 5
para analisar a necessidade da permanéncia dos pacientes no Programa, gerando assim uma

rotatividade para aumentar o fluxo de admissdo, consequentemente desospitalizagdo.

Achados IX: O SAMD ndo apresentou o Plano de Atengdo Domiciliar -PAD.

Critério: Resolugdo N2 11, de 26 de janeiro de 2006, que dispde scbre o Regulamento Técnico de
Funcionamento de Servigos que prestam Ateng¢do Domiciliar.

Descri¢do da situagdo encontrada: Foi solicitado o envio do PAD, porém ndo obtivemos retorno.

Proposta de encaminhamento: Recomenda-se realizar o Plano de atenc¢do Domiciliar como rege
a RDC, pois visa a atenc¢do e criagdo de cuidados singulares a cada usudrio, diminuindo assim a
dependéncia do servico, pois as atividades estariam com foco na necessidade individual de cada

cliente.

Achados X: O SAMD possui sistema de comunicagdo que garante o acionamento da equipe
para o suporte logistico.

Critério: Visita in loco, e questiondrio para os usuarios e equipe.

Descrigdo da situagdo encontrada: Durante a visita in loco observou-se a presenga de um
profissional disponivel para atender esta demanda. Nas entrevistas com os pacientes foi relatado que
ha disponibilidade de nimero para contato telefénico, onde obtém respostas, porém em alguns casos
ndo conseguem ou demora muito para serem atendidos, no entanto nos casos de ndo atendimento
ha um retorno telefénico da equipe.

Proposta de encaminhamento: Recomenda-se ao setor que optem por profissionais da area da
saude para realizar esta atividade de suporte pois, em muitos casos em que os cuidadores entram em
contato é para tirar duvidas sobre algum manuseio de equipamento ou sobre algum procedimento
técnico, no qual o profissional da adrea poderia passar as orientagdes necessdrias sem precisar

sobrecarregar a equipe que estdo lotados em visitas.

Achados XI: Visita in loco aos pacientes.

Critério: Foi solicitado ao SAMD que separassem enderecos variados, inclusive de diferentes
zonas para que esta equipe de auditoria realizasse visitas aos usudrios e seus cuidadores para
aplicacdo de um questionario de satisfagdo.

Descrigdo da situagdo encontrada: Nos dias 11, 12, 13 e 14 de margo de 2024, a equipe do
NAUDIT realizou 26 (vinte e seis) visitas domiciliares aos usuarios do SAMD entrevistando cuidadores

e, quando possivel, os pacientes. Buscou-se uma amostra de 10% do total de pacientes assistidos,
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sendo que o Unico critério de sele¢do é que houvesse usudrios assistidos por todas as quatro equipes
do SAMD.

Para as entrevistas foi elaborado com um questionario (anexo) cujos itens foram retirados da
legislagdo referente aos Servigos de Atengdo Domiciliar (Resolugdo RDC N° 11, de 26 de Janeiro de
2006, Portaria de Consolidagdo N2 5, de 28 De Setembro de 2017, Em Seu Capitulo Ill, Portaria
GM/MS N2 3.005, de 2 de Janeiro de 2024).

A idade dos pacientes assistidos variou de 2 anos a 95 anos. Com relagdo a origem do paciente,
20 (vinte) foram encaminhados para inscricdo no SAMD de alguma instituicdo hospitalar, 5 (cinco)
foram resultado de demanda espontdnea e 1 (um) de Unidade de Pronto-Atendimento (UPA).

Quanto ao inicio do acompanhamento, foram encontrados pacientes admitidos no SAMD do ano
de 2021 a 2024. Ha casos de pacientes com acompanhamento com o SAMD por periodo superior a 3
anos, mas de forma descontinua, ja que em caso de hospitalizacdo por periodo superior a 3 (trés)
dias o paciente é automaticamente desligado do programa e necessita nova avaliagdo para
acompanhamento do SAMD apds a alta. Dessa forma um dos pacientes visitados ja tem, somados, 11
anos de acompanhamento pelo servigo.

> Os diagnosticos de base que motivaram o acompanhamento pelo SAMD foram os seguintes:

>  Acidente vascular encefdlico - 11 (onze) pacientes

»  Sindromes genéticas e ma-formacgdo - 4 (oito) pacientes

> Deméncia e doenga de Parkinson - 4 (quatro) pacientes

>  Acidente de transito - 2 (dois) pacientes

»  Neoplasias hematoldgicas - 1 (um) paciente (linfoma)

>  Neoplasia cerebral - 01 (um) paciente

Y

Sequela de TCE - 01 (um) paciente

Gerado em: 05/04/2024 - 16:22:03

Péagina 23 de 28

Atividade homologada e encerrada em: 08/04/2024 09:28:18 por Raimunda Nonata Neris Dos Santos
Acessado em 08/04/2024 09:29:14 por RAIMUNDA NONATA NERISDOS SANTOS

Fonte: Sisaud/SUS

Auditoria n® 16



Acesso 1452149

SNA - Sistema Nacional de Auditoria do SUS

Secretaria Estadual de Saude de Rondonia

Relatorio Consolidado

Relatério de avaliacao de boas praticas SAMD

SNA - Sistema Nacional de Auditoria do SUS

>  Ulcera vascular - 01 (um) paciente

>  Sequelaisquemia cerebral - 01 (um) paciente (Afogamento)

O tempo de transferéncia de uma unidade hospitalar para o SAMD ocorre de forma imediata, o
paciente sé recebe alta hospitalar apdés a visita domiciliar da equipe multidisciplinar do SAMD a
residéncia do paciente. Nessa visita € avaliada a adequacdo da residéncia e a disponibilidade de um
cuidador qualificado de acordo com o Plano de Atencdo Domiciliar que é elaborado para o paciente.
Os pacientes admitidos por demanda espontdnea sdo incluidos de acordo com disponibilidade de
vagas e o tempo da solicitagdo até o acompanhamento pelo servigo pode variar.

Os cuidadores entrevistados relataram que o SAMD prové alguns dos medicamentos em uso. Os
medicamentos entregues sdo aqueles que constam na Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais
- RENAME, quando ha disponibilidade. Os médicos do SAMD emitem receitas para a compra dos
medicamentos em uso ndo padronizados pela RENAME ou ndo disponiveis naguele momento.

A maioria dos pacientes faz ou ja fez uso de algum equipamento fornecido pelo SAMD, e,
conforme relatos, ndo sdo realizadas manutengdes preventivas. Sdo feitas somente manutengdo
corretiva ou troca do equipamento quando necessario. Os equipamentos fornecidos sao
principalmente: Cama hospitalar, cilindro de oxigénio, cadeira de rodas, cadeira de banho, aspirador
portatil, colchdo impermeavel, colchdo caixa de ovo e colchdo pneumatico anti-escara.

As respostas positivas que repetiram-se em itens do questionario para todos os entrevistados
foram as seguintes: Todos pacientes assistidos possuem cuidador e todos cuidadores recebem as
orientacdes necessarias para os cuidados dos pacientes. Da mesma forma, todos referem receber
material de higiene, material de curativo (se o paciente necessitar), dieta enteral e equipos de dieta
enteral (se o paciente necessitar) geralmente em quantidade e frequéncia suficiente para que ndo
faltem.

No geral, a avaliacdo feita pelos usuarios/cuidadores do servigco do SAMD é muito boa. Houve
queixas referentes a frequéncia e tempo das sessdes dos profissionais de fisioterapia e fonoaudiologia,
que foi considerada insuficiente por alguns informantes. Essas queixas repetiram-se nas entrevistas
11 vezes em relagdo ao profissional de fisioterapia e 10 vezes em relagdo ao profissional de
fonoaudiologia.

Identificamos trés pacientes que tém acompanhamento com
profissional fisioterapeuta particular, pois, conforme informado pelos cuidadores, a quantidade e

duragéo das sessdes de fisioterapia foi considerada insuficiente.
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Ainda em relagdo ao profissional fisioterapeuta, houve relatos ainda sobre a ndo realizagdo de
fisioterapia respiratdria. Considerando que, dos vinte e seis pacientes visitados, vinte e dois fazem uso
de dieta enteral efou tém graves limitacdes fisicas, permanecendo todo o tempo ou a maioria do
tempo no leito e precisando de auxilio para todas Atividades da Vida Diaria (AVD) , fica evidente a
necessidade de serem acompanhados pelos profissionais fisioterapeutas e fonoaudidlogos de forma
mais intensiva.

Conforme relato dos cuidadores, as visitas de médicos e enfermeiros ocorrem mensalmente ou
quando solicitadas, devido a alguma intercorréncia. Acerca da visita dos psicologos e assistentes
sociais, foi informado que a visita destes ocorre apenas quando o paciente é admitido no SAMD (12
visita).

Os técnicos de enfermagem visitam os pacientes assistidos 2 a 3 vezes por semana conforme a
necessidade de curativos de cada paciente.

Outra queixa que surgiu durante as entrevistas foi relativa ao telefone de contato do SAMD.
Problemas nesse aspecto foram citados 5 vezes, e a queixa recorrente é que o cuidador ndo consegue
contato por este numero apds diversas tentativas. Também foi relatado rispidez no trato com o
cuidador diante de uma situagdo de emergéncia.

Houve ainda dois relatos sobre a demora na recolocagdo de Sonda Nasoenteral (SNE) deslocada,
e nesses casos a solicitagdo da troca da SNE foi solicitada em um dia e o reposicionamento so ocorreu
no dia seguinte. Considerando que toda a alimentagdo e hidratagdo do paciente ocorre através da
sonda, uma demora de 12h ou mais gera importante desconforto e pode levar a complicagdes.

A visita do nutricionista, conforme os relatos as visitas, ocorrem na admissdo do paciente no
programa e a cada trés meses, quando & necessario novo laudo para retirada da dieta enteral, ou
quando é solicitada uma avaliagdo.

Tivemos ainda alguns relatos isolados conforme a seguir:

Paciente aguardava avaliacdo do profissional de fonoaudiologia para avaliar sobre a possivel
retirada da SNG do paciente para evoluir para a alimentag¢do oral. Jd havia solicitado a visita, sem
éxito. Foi orientado a reiterar a visita do profissional;

Paciente aguardando avaliagdo do profissional fisioterapeuta para pegar laudo para cadeira de
rodas, considerando que o paciente estava apresentando melhora e precisava sair do leito e passar
um periodo sentado na cadeira de rodas. Foi orientado a reiterar a solicitagdo;

Paciente com febre persistente a alguns dias. Foi orientado acionar a equipe médica para
investigar a causa da febre;

Paciente com hipertensdo sem melhora mesmo com o uso continuo dos medicamentos

prescritos. Foi orientada a informar a equipe médica para ajuste no tratamento;
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Paciente com hipertensdo durante as sessdes de fisioterapia passou por avaliagdo do
cardiologista que liberou as sessdes de fisioterapia mesmo com a hipertensdo. Foi orientada a
informar a equipe sobre a orientagdo do cardiclogista para o retorno das sessdes de fisioterapia;

A cuidadora informou que estava com falta de alguns materiais de curativos e higiene, mas diz
que ndo se sentia confortavel em fazer a solicitagdo. Foi orientada a informar a equipe sobre a falta
do material. Este relato ressalta a importancia de comunicagdo da equipe com o cuidador, de forma
que este figue a vontade para solicitar os materiais quando necessario;

A cuidadora informou que precisava de um colchdo novo e, no entanto, sentiu 'vergonha' de
pedir um novo, pois a equipe havia mudado e ndo se sentiu a vontade para fazer a solicitagdo. Este
relato reforca a importancia da continuidade da mesma equipe no acompanhamento dos pacientes,
pois, assim, ha a criacdo de lagos de confianga entre os profissionais, pacientes e cuidadores;

Uma cuidadora informou sobre problema ocorrido na recolocacdo de SNG onde estagidrias
tentaram varias vezes a passagem da SNE no paciente, sem sucesso, tendo que ser posicionada pela
enfermeira da equipe SAMD. Mesmo assim a sonda ficou mal posicionada sendo necessario ser
retirada e colocada posteriormente.

Uma queixa que foi unanime entre os entrevistados foi a auséncia do fornecimento de fraldas
pediatricas e geriatricas. As fraldas fornecidas sdo de gestdo municipal e estdo em falta desde outubro
de 2023.

Conforme observado pela equipe de auditoria, as camas hospitalares sob guarda dos usuarios

sdo antigas e muito usadas, apesar de manterem sua funcionalidade.

Proposta de encaminhamento: Orientamos o SAMD a realizar de forma individual o Plano de
Atencdo Domiciliar com o intuito de subsidiar o cuidado singular para cada paciente, onde a equipe
multidisciplinar se retine para avaliar semanalmente o quadro clinico do cliente e propor cuidados
baseados em suas necessidades.

Este processo visa amadurecer uma possivel alta do programa para evitar filas de espera de

admissdo e otimizar as desospitaliza¢gdes das unidades.

Achados XII: Frequéncia das visitas das EMAD inferior ao estipulado pela legislacdo.

Critério: Portaria de Consolidacdo N2 5, de 28 de setembro de 2017.

Descrigdo da situagdo encontrada: Durante a atividade de entrevista aos usuarios do SAMD,
quando questionados sobre a frequéncia de visitas das EMAD com todos seus componentes, os
entrevistados informaram de forma undnime que tais visitas (visitas dos médicos) ocorrem
mensalmente ou sob demanda, quando solicitado por algum motivo. Essa frequéncia de visitas da
EMAD esta em desacordo com a Portaria de Consolidagdo N° 5, Secdo Il, Subsegdo Ill, Art. 549, § 1°,

que estipula a periodicidade semanal para as visitas da EMAD para cada usuario.
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Proposta de encaminhamento: Considerando a possibilidade do efetivo atual das EMAD ser
insuficiente para a demanda, sugerimos implementar o recurso da telemedicina nos casos em que for
possivel, tendo em vista o grau de instrugdo e capacidade em utilizar recursos digitais pelos
cuidadores e da infraestrutura do SAMD. Conforme a Portaria GM/MS N° 3.005, de 02 de janeiro de
2024, que altera as Portarias de Consolidagdo N° 5 e 6 para atualizar as regras do Servigo de Atengdo
Domiciliar (SAD) e do Programa Melhor em Casa (PMeC), que prevé a possibilidade de utilizar
recursos de tecnologias de informagdo e comunicacdo (TIC) e de telessatide, de acordo com as
normas do Ministério da Satude e dos conselhos profissionais.

Conclusdo

O SAMD tem como finalidade oferecer assisténcia a saude a pacientes desospitalizados, que
estdo na modalidade AD, indicada para pessoas que necessitam de atencdo a salde e que estejam em
situacdo de restricdo ao leito ou lar, ou em condicdo clinica ou de vulnerabilidade, de forma
tempordria ou permanente, na qual a atencdo domiciliar é considerada a oferta mais oportuna para
tratamento, paliacdo, reabilitacao e prevencgao de agravos.

Atualmente o servigo ndo esta habilitado pelo Ministério da Salde, e consequentemente sem a
contrapartida do recurso federal.

Evidenciamos na visita in loco uma estrutura inadequada, onde nao havia recepgdo, sala de
acolhimento aos pacientes, espaco para educagdo continuada como capacitacdes e atualizacdes aos
servidores, contrariando a Resolugdo N2 11, de 26 de janeiro de 2006 que disp&e sobre o
Regulamento Técnico de Funcionamento de Servigos que prestam Atenc¢do Domiciliar.

Durante as visitas, foi realizada uma entrevista aos usuarios com base no questionario elaborado
pela equipe de auditoria. Evidentemente, os usudrios apresentam satisfacdo no servigo do SAMD,
porém com algumas ressalvas, como auséncia do recebimento das fraldas descartaveis, pouca
frequéncia de visita do Fisioterapeuta, pouco tempo de sessdes de fisioterapia, auséncia de
fisioterapia respiratdria e pouca frequéncia da visita do profissional fonoaudidlogo.

Em andlise ao que foi expresso pela equipe e pelos usuarios, as visitas do EMAD ocorrem
mediante necessidade ou solicitagdo do cuidador, contrariando a consolidagdo 5, Art. 549, que a
frequéncia das visitas da equipe EMAD devem ser semanais. A ndo realizagdo do PAD obstrui o fluxo
de rotatividade de pacientes, gerando filas de espera e, consequentemente, baixando o indice de alta
do Programa.

Considerando que o SAMD é um servigo de atengdo primaria que deveria ser prestado pela
gestdo Municipal e que em Porto Velho é realizado sob gestdo Estadual, caberia ao Municipio cumprir
com as pactuagdes firmadas conforme o Termo de Pactuacdo entre SESAU e SEMUSA. Nao foi
possivel identificar, atualmente, quais as contrapartidas realizadas pela Gestdo Municipal, além do
fornecimento de fraldas pediatricas e geriatricas, que estdo em falta desde Outubro de 2023,

conforme relato undnime dos cuidadores durante a visita in loco.
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