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INTRODUCAO

A Politica Nacional de Regulagdo (PNR) que foi instituida pela PT GM/MS n2 1.559/2008
que trouxe (ao SUS) diretrizes para auxiliar na organizagao do SUS. Entre os objetivos
preconizados pela Politica Nacional de Regulagdo esta a otimizagdo dos recursos e a
qualificagdo do acesso ao usuario do SUS.

Na SES/DF desde 2004, inicialmente com as consultas de cardiologia e dermatologia,
bem como com o acesso a UTI, realizamos a Regulagao do acesso a assisténcia que tem
como objetivo principal a ordenagdo e qualificacdo dos fluxos de acesso as agbes e
servigos de saude, que para ser operacionalizado necessita de diretrizes operacionais
e protocolos clinicos de regulagao.

Especificamente para esse Manual, estamos abordando o processo regulatério do
acesso a assisténcia que tem como objetivo principal a ordenacdo e qualificacdo dos
fluxos de acesso as agdes e servigos de saude, que para ser operacionalizado necessita
de diretrizes operacionais e protocolos clinicos de regulagao.

No Regimento Interno da SES/DF, publicado no DODF 241 de 20 de dezembro de 2018,
em seu Art. 492, define a Diretoria de Regulacdo de Acesso Ambulatorial e Hospitalar
(DIRAAH/CRDF), dentre outras competéncias, como a coordenadora do planejamento
das acbes para implantacdo e implementacdo da regulacdo assistencial, no ambito
dessa Secretaria.

Para o cumprimento do processo regulatério do acesso a assisténcia na SES/DF,
destacam-se outras dreas envolvidas, alguns de seus atores e outras defini¢des:

e Atencao Primaria: também denominada Atenc¢do Basica a Saude, é o conjunto de
acdes de saude individuais e coletivas que envolvem promocdo, prevencao,
protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, cuidados paliativos e vigilancia a
saude, desenvolvidas por meio de praticas gerenciais e sanitarias realizadas em
equipe e dirigidas a populacdes de territérios bem delimitados, sobre as quais as
equipes assumem responsabilidade.

Atencdo Primaria a Saude é a porta de entrada e de contato preferencial dos
usuarios com o sistema de saude e tem como fungdes principais a resolucao da
maioria dos problemas de saude da populagdao, a organizagdao dos fluxos e
contrafluxos entre os diversos pontos de aten¢do a saude e a responsabiliza¢do
pela saude dos usuarios em quaisquer dos pontos de atengdo em que se
encontrem. Devendo ser oferecida a todas as pessoas de acordo com suas
necessidades, proibida qualquer exclusdo baseada em idade, género, cor, crenga,
nacionalidade, etnia, orientacdo sexual, identidade de género, estado de saude,
condicdo socioecondmica, escolaridade ou limitacdo fisica, intelectual ou
funcional, com estratégias que permitam minimizar desigualdades e evitar
exclusao social de grupos que sofram estigmatiza¢do ou discriminacao.

No Distrito Federal ela é regida pela Portaria GAB/SES n2 77 e 78, de 15 de
fevereiro de 2017, que estabelece a Politica de Atenc¢do Primdria a Saude do
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Distrito Federal e que fortalecem a abrangéncia no atendimento médico e
promocao a saude pelas equipes da Atencdo Primaria a Saude (APS);

Atengdo Secundaria: formada pelos servigos especializados em nivel ambulatorial
e hospitalar, com densidade tecnolégica intermediaria entre a atengao primaria e
a hospitalar. Compreende servicos médicos especializados, de apoio diagndstico e
terapéutico e atendimento de urgéncia e emergéncia. Tem os seguintes servigos
assistenciais no seu escopo de atuacdo: Centros de Atencdo Psicossocial - CAPS,
Unidades de Pronto Atendimento - UPA. (Regimento interno Decreto N2 39.546
de 19/12/2018)

Atengdao Hospitalar: A Politica Nacional de Atengao Hospitalar (PNHOSP) no
ambito do Sistema Unico de Salde (SUS), estabelece as diretrizes para a
organizacdao do componente hospitalar na Rede de Atengdo a Saude (RAS). A
PNHOSP mantém os principios da universalidade, equidade, integralidade e
controle social, bem como a regionaliza¢ao da atengdo e continuidade da atengao
por meio da articulagdao regulada com os outros servicos, modelo de atengdo
centrado no cuidado humanizado e interdisciplinar e monitoramento, avaliagao,
transparéncia e eficiéncia na aplicacao dos recursos.
[https://www.saude.gov.br/images/pdf/2018/abril/09/Portaria-consolidada.pdf].

Regulac¢do - Panorama 1 ou Regula¢ao Regional: refere-se ao quadro de oferta de
servicos que estd presente em todas as regides de saude do Distrito Federal, ou
seja, ocorre quando o territdrio/regido de saide tem condi¢des de gerenciar sua
propria distribuicdo de oferta e a alocacdao da demanda dos pacientes, conforme
sua capacidade instalada. Além disso, o territério ou regido de saude torna-se
responsavel pela qualificacao das solicitacdes
(consultas/procedimentos/internagdes), de acordo com os fluxos e protocolos
vigentes.

Regulagdao - Panorama 2 ou Regula¢dao Pactuada (inter-regional): refere-se a
regido ofertante do recurso que deve ter aptiddo para gerenciar, além de suas
demandas, também as demandas de outro territério/regido, mediante pactuacdes
prévias (cotas de atendimentos). O territério devera atender as classificacbes de
risco da sua prépria regido e as das regides pactuadas. A fila de espera para
agendamento de cada especialidade seguira as diretrizes de priorizacdo de acordo
com a classificacdo de risco e complexidade de cada especialidade, respeitados os
protocolos e linhas de cuidado adotados pela SES/DF.

Regulacao - Panorama 3 ou Regulagao Central: refere-se aos recursos que nao
estdo presentes na maioria dos territérios, estando concentrados em unidades
executantes especificas que servem a toda a rede SES/DF. S0 0s servicos escassos
e estratégicos que servem a populacio do DF como um todo. O processo
regulatdrio para o acesso a esses servicos é realizado pelas Centrais de Regulacao
(CR) do préprio CRDF com gerenciamento das demandas, avaliagdo e marcacao,
observados os fluxos e protocolos vigentes.

Geréncias de Regula¢do das Regidoes de Saude — GER: unidades organicas de
execucdo, diretamente subordinadas as Diretorias Regionais de Atenc¢do Primaria
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a Saude, que devem desenvolver atividades voltadas a promoc¢ao do acesso dos
usuarios aos servicos de saude, de acordo com os protocolos assistenciais e de
regulacdo vigentes; coordenar e supervisionar as atividades relacionadas ao
registro e cadastro dos usuarios nas unidades de saude da Atencdao Primadria a
Saude de acordo com as normas administrativas; organizar, monitorar e avaliar a
utilizacdo, a quantificacdo e a qualificacdo das informacdes dos cadastros de
usuarios; implementar os protocolos de regulacdo ambulatorial, de consultas,
exames e procedimentos, no ambito da Superintendéncia, conforme o
recomendado pela Diretoria de Regulacdo e norteado por protocolos clinicos e
consensos atualizados; monitorar e avaliar as solicitacdes de consultas, exames e
procedimentos nos sistemas de informacgdo vigentes; coordenar o processo de
execug¢do do agendamento de consultas, exames e procedimentos de acordo com
a oferta de vagas disponibilizadas.

Geréncias Internas de Regulagao - GIR: unidades organicas de execucdo,
diretamente subordinadas a Diretoria Hospitalar, que devem realizar a
organizacdao, monitoramento e avaliagdo do uso, a quantificacdo e a qualificacao
das informacgdes dos cadastros de usuarios; informacdes referentes aos servigos
clinicos, cirurgicos e ambulatoriais nas unidades de Atencdo Especializada;
implementar os protocolos de regulagao de interna¢do hospitalar, de consultas,
exames e procedimentos, no ambito da Superintendéncia, conforme o
recomendado pela Diretoria de Regulacao da Atencdao Ambulatorial e Hospitalar
(DIRAAH/CRDF/SES) e norteado por protocolos clinicos e consensos atualizados;
coordenar o processo de execugdo do agendamento de consultas especializadas,
exames e procedimentos de acordo com a oferta de vagas disponibilizadas por
cada servico especializado; monitorar o processo de comunicacdo ao usuario de
agendamento de consultas especializadas, exames e procedimentos por meio do
processo regulatdrio; monitorar o processo de disponibilizacdo de oferta de vagas
por cada servico; disponibilizar informacGes para subsidiar as acbes de
planejamento, regulacdo, controle e avaliacdo em saude.

NMCP/GIR: Nicleo de Matricula, Marcagdo de Consultas e Prontudrio de
Pacientes - NMCP, diretamente subordinada a Geréncia Interna de Regulacdo, é
responsavel por registrar e cadastrar a entrada dos usudrios no sistema de
informacgdo; disponibilizar a oferta de consultas, exames e procedimentos no
sistema de informagao vigente; inserir no sistema de regulagdo ambulatorial as
solicitacbes de consultas, exames e procedimentos regulados; executar o
agendamento de consultas especializadas, exames e procedimentos, de acordo
com os protocolos de regulacdo vigentes; informar ao usuario o agendamento de
consultas, exames e procedimentos solicitados localmente, nos prazos
estabelecidos; dentre outras.

NARP/GIR: diretamente ligada a Geréncia Interna de Regulacdo, o Nucleo de
Apoio e Remocado de Pacientes é responsavel por efetivar remocgdes inter e intra
hospitalares de pacientes para internacao, e proceder aos encaminhamentos e
resultados dos pedidos de pareceres médicos, realizacdo de exames e
hemodialise.
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NGINT/GIR: Nucleo de Gestdo da Internagdo, diretamente subordinado a Geréncia
Interna de Regulacgdo, é responsavel pelo processo de cadastrar e/ou atualizar os
dados dos pacientes, identificar, internar e dar alta hospitalar, de acordo com as
normas vigentes e no sistema de informacao vigente; realizar a gestao dos leitos
do hospital com apoio das areas assistenciais e administrativas; inserir no sistema
de regulacdo as solicitacdes de consulta, exames, internacdo hospitalar e
procedimentos regulados pelo sistema de regulacdo vigente; dentre outras.

Geréncia de Assisténcia Cirargica — GACIR: diretamente subordinada a Diretoria
de Atencdo a Saude, deve: coordenar e apoiar aimplementacao das rotinas, fluxos
e protocolos assistenciais e administrativos em sua area de abrangéncia; promover
o uso racional das salas cirurgicas e salas de parto de acordo com as diretrizes
estabelecidas pela Subsecretaria de Atencdo Integral a Saude; coordenar a
implementacdao do processo de regulagdao de cirurgias eletivas; gerenciar a
elaboragcao e divulgacdao do mapa de cirurgias eletivas e seu cumprimento;
informar a oferta dos servicos cirurgicos nas especialidades disponiveis para os
sistemas de regulagao.

Local solicitante: é a unidade responsavel por inserir no Sistema de Regulacdo, o
pedido de consultas, exames e procedimentos, considerando o preenchimento de
todos os campos necessarios para classificacdo e avaliacdo da prioridade do
paciente, pela equipe de Regulagdo, em atendimento aos protocolos clinicos
aprovados e diretrizes estabelecidas pela Subsecretaria de Atencdo Integral a
Saude;

By

Local executante: é a unidade responsavel por ofertar a Rede SES/DF, via
regulacdo, a oferta de servicos existentes, com abertura das agendas/vagas, bem
como é a unidade que ird inserir as confirmacdes dos paciente em sua unidade,
além de colocar no sistema o preparo para determinados procedimentos, para que
sejam replicados aos usudrios pelas unidades solicitantes. A SES/DF tem unidades
executantes proprias, conveniadas (ex. HUB) e contratadas (ex. ICDF, IGESDF) pela
rede SES/DF. [https://wiki.saude.gov.br/SISREG/index.php/Executante].

Médico Autorizador/Regulador: profissional que atua conforme as regras
previamente definidas para o exercicio da func¢do. Esta acdo visa garantir o acesso
ordenado, respeitando critérios clinicos, de necessidade dos pacientes e de
disponibilidade de oferta, evitando que sejam criados outros fluxos que nao
aqueles preconizados pela acdo regulatéria (Portaria SES 199/2015 e Diretrizes
para a Implantagdo de Complexos Reguladores [MS/2006]).

Enfermeiro Controlador: profissional que devera realizar o levantamento e
distribuicdo de cotas de procedimentos realizados pelos estabelecimentos
executantes para os estabelecimentos solicitantes (com agendamento de horério
ou ndo); buscar e disponibilizar vagas de consultas/exames/procedimentos e leitos
hospitalares, sendo o caso; controlar a atualizacdo das informacdes de todas as
internacdes sob regulacdo a cada seis horas ou sempre que necessario; garantir a
manutencao e refinamento das informacgdes, apoiando a equipe de Gestores para
definicdo de tabelas, indices, adaptag¢des, monitoramento, identificacao de falhas
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no sistema de informacdes e atividades afins (Portaria SES 199/2015 e Diretrizes
para a Implantagdo de Complexos Reguladores [MS/2006]).

Profissional de sauide com nivel superior, perfil autorizador: profissionais nao
médicos, que em suas especialidades possuem servicos regulados na SES/DF, e
assim realizam o papel de autorizadores em suas respectivas areas de formacao,
sendo orientados por meio de regras, previamente definidos para o exercicio da
fungdo. Esta agdo visa garantir o acesso ordenado, respeitando critérios clinicos,
de necessidade dos usuarios e de disponibilidade de oferta, evitando que sejam
criados outros fluxos que ndo aqueles preconizados pela acao regulatéria.

Profissional administrativo: profissional que executa atividades de nivel médio,
relacionadas a execugdo de servigos de apoio administrativo, referentes a pesquisa
e planejamento, recursos humanos, finangas, orcamento, patriménio, material,
transporte, cargos e saldrios, microfilmagem, arquivo, documentacao,
comunica¢do e modernizagdo; atender ao publico, redigir, digitar, conferir, expedir
e arquivar documentos, coletar dados e informacgdes; processamento de dados;
colaborar na analise e instrucdo de processos; acompanhar e controlar a
tramitacdo de expedientes relacionados a unidade de trabalho; participar de
programas de treinamento; executar outras atividades de interesse da area.

Médico assistencial: profissional médico responsavel pela assisténcia direta ao
paciente internado ou em observacdao na Emergéncia, que possui informacdes
objetivas do estado clinico do paciente, tornando-se competente para preencher
a solicitacdo de leito de internag¢ao ou UTI no Sistema de Regulagdo de Leitos —
SISLEITOS.

Enfermaria/UTI: local de internacgdo do paciente, onde o tratamento é executado
pela equipe multidisciplinar, atendendo a critérios técnicos e cientificos.

Equipe multidisciplinar ou interdisciplinar: é um grupo com profissionais de
diferentes funcbes, expertises e qualificacdes e que se complementam, sendo
focada em um atendimento comum.

Empresa SAD-AC (home care): empresa especializada em assisténcia médica
domiciliar, contratada para permitir a desospitalizacdo precoce dos pacientes e
tem como principais usuarios pacientes com doencas crénicas, dependentes de
ventilagdo mecanica, de cuidados da vida diaria e de enfermagem por 24 horas.

Cirurgido médico ou odontdlogo: profissional médico ou dentista responsavel
pela assisténcia direta ao paciente para realizacdo de procedimento/cirurgia, que
possui informacOes objetivas do estado clinico do paciente, tornando-se
competente para preencher a solicitacdo de cirurgia no Sistema de Regulacdo
vigente.

Ambulatoério Especializado: local que presta servigcos de saude voltados para os
casos de média e alta complexidade e que nao oferecam risco a vida do paciente,
a curto e médio prazo.

Unidade Cirurgica: equipe de especialistas cirurgicos que assistem ao paciente em
todas as etapas do processo cirurgico (pré, trans e pos operatorio).
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Centro Cirurgico: unidade hospitalar composta por varias areas interligadas, a fim
de assistir integralmente e eficientemente ao paciente no pré operatério, no ato
cirdrgico e no pos-operatério, considerando as técnicas e normas assistenciais e
administrativas.

DIRAAH/CRDF: Diretoria de Regulacdo da Atencdo Ambulatorial e Hospitalar,
diretamente subordinada ao Complexo Regulador em Saude do Distrito Federal, é
responsavel por formular e propor normas relacionadas a regulacdo assistencial
em saude, no ambito da Secretaria; dirigir, orientar e supervisionar a regulacdo do
acesso inter-hospitalar, leitos, consultas e procedimentos especializados, cirurgias
eletivas e regulagdo interestadual em consonancia com as diretrizes do Ministério
da Saude e da Secretaria; dentre outras.

CERCE/DIRAAH: Central de Regulagdo de Cirurgias Eletivas - CERCE, diretamente
subordinada a Diretoria de Regulagdao Hospitalar e Ambulatorial, é competente
para gerenciar os processos regulatérios relacionados as cirurgias eletivas, no
ambito da Secretaria; planejar as a¢des para a implantacdo e implementacdo da
regulacdo das cirurgias eletivas; estabelecer, com as areas técnicas responsaveis,
os critérios para a regulacdo das cirurgias eletivas; estabelecer fluxos e protocolos
de regulagdo das cirurgias eletivas; promover o acesso dos usudrios as cirurgias
eletivas, baseado em critérios de classificacdo de risco, protocolos clinicos e de
regulacdo; dentre outras.

CERA/DIRAAH: Central de Regulagdo Ambulatorial - CERA, diretamente
subordinada a Diretoria de Regulacdao Hospitalar e Ambulatorial, é competente
para gerenciar os processos regulatérios relacionados a atengdao ambulatorial
especializada, no ambito da Secretaria; planejar as a¢Ges para a implantacdo e
implementacdo da regulacdo ambulatorial especializada; estabelecer, com as
areas técnicas responsdveis, os critérios para a regulacdo ambulatorial
especializada; estabelecer fluxos e protocolos de regulacdo ambulatorial;
promover o acesso dos usudrios as consultas e exames especializados, baseado em
critérios de classificacdo de risco, protocolos clinicos e de regulacdo; dentre outras.

CERIH/DIRAAH: Central de Regulagdo da Internagdo Hospitalar - CERIH,
diretamente subordinada a Diretoria de Regulacdo, é responsavel por gerenciar os
processos regulatdrios relacionados ao acesso a internagdo hospitalar, no ambito
da Secretaria; planejar as a¢cGes para a implantacdo e implementacdo da regulacao
da internacdo hospitalar; estabelecer, com as dareas técnicas responsdveis, os
critérios para admissdo, internacdo, alta e transferéncia de pacientes da rede
SES/DF, de acordo com as diretrizes técnicas; estabelecer fluxos e protocolos de
regulacdo da internacdo hospitalar; promover o acesso dos usuarios as
internagdes hospitalares clinicas e cirurgicas, baseado em critérios de classificagao
de risco, protocolos clinicos e de regulacdo; dentre outras.

CERTS/DIRAAH: Central de Regulacdo do Transporte Sanitario, diretamente
subordinada a Diretoria de Regulagdo, é responsavel por gerenciar os processos
regulatdrios de acesso ao transporte sanitdrio, no ambito da Secretaria; planejar
as acOes para a implantacdo e implementacdo da regulacdo do transporte
sanitario; estabelecer critérios, com as areas técnicas responsaveis, para regulacao

Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal
Complexo Regulador do Distrito Federal &
Geréncias de Regulacdo das Regibes de Saude

9



Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

do transporte sanitario; estabelecer fluxos e protocolos de regulagdo do
transporte sanitdrio; promover o acesso dos usudrios ao transporte inter-
hospitalar, baseado em critérios de classificacdo de risco, protocolos clinicos e de
regulacdo; dentre outras.

e CERAC/DIRAAH: Central de Regulagdo Interestadual e de Alta Complexidade,
diretamente subordinada a Diretoria de Regulacdo, é competente para gerenciar
os processos regulatorios relacionados a Alta Complexidade, a Regulacdo
Interestadual e ao Tratamento Fora de Domicilio, de acordo com as diretrizes da
Secretaria; apoiar a execucdo das acles de regulacdo nas Superintendéncias das
Regides de Saude e Unidades de Referéncia Distrital, em sua drea de competéncia;
estabelecer, com as areas técnicas responsaveis, os critérios para regulacdo da TRS
ambulatorial para a continuidade do tratamento na rede complementar, no
ambito da secretaria; promover o acesso dos usudrios as vagas ambulatoriais de
TRS na rede complementar habilitada, dentre outras.

e Nucleo de Transporte: diretamente subordinada a Geréncia de Apoio Operacional,
é competente para planejar, executar, monitorar e avaliar as a¢des relacionadas a
utilizacdo dos meios de transportes, transportar usudrios, bens, materiais,
insumos e servidores, de acordo com a legislagdo vigente, entre outros.

Para contribuir com o entendimento dos processos de trabalhos, é importante
ressaltar quais as competéncias das principais dreas envolvidas, considerando o atual
Regimento Interno da SES/DF:

Art. 400. A Geréncia Interna de Regulagéo - GIR, unidade orgdnica de execucéo,
diretamente subordinada a Diretoria de Ateng¢éo a Saude, compete:

I - desenvolver atividades voltadas a promog¢éo do acesso dos usudrios aos servigos
de saude de acordo com os protocolos assistenciais e de regulagdo vigentes;

Il - organizar, monitorar e avaliar o uso, a quantificacGo e a qualificagdo das
informagdes dos cadastros de usudrios;

Il - organizar, monitorar e avaliar o uso, a quantificagéo e a qualificagdo das
informagdbes referentes aos servicos clinicos, cirurgicos e ambulatoriais nas
unidades de Atengdo Especializada;

IV - organizar, monitorar e avaliar a utilizagdo, a quantificacdo e a qualificacdo das
informacgdes referentes as demandas do Gmbito hospitalar;

V - implementar os protocolos de reqgulagdo de internacdo hospitalar, de consultas,
exames e procedimentos, no dmbito da Superintendéncia, conforme o
recomendado pela Diretoria de Regulac¢do e norteado por protocolos clinicos e
consensos atualizados;

VI - monitorar e avaliar as solicitagées de consultas especializadas, exames e
procedimentos nos sistemas de informacdo vigentes

VIl - coordenar o processo de execug¢do do agendamento de consultas
especializadas, exames e procedimentos de acordo com a oferta de vagas
disponibilizadas por cada servigo especializado;
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

VIIl - monitorar o processo de comunicagdo ao usudrio de agendamento de
consultas especializadas, exames e procedimentos por meio do processo
regulatdrio;

IX - monitorar o processo de disponibilizagdo de oferta de vagas por cada servigo;

X - monitorar o processo de transferéncia dos pacientes entre as unidades
hospitalares e pré-hospitalares da Secretaria em parceria com o Servico Movel de
Urgéncia e o Nucleo de Apoio e Remocgdo de Pacientes;

XI - gerir o Prontudrio Unico do Paciente, de acordo com a legislacdo vigente;

XIl - disponibilizar informacgbes para subsidiar as a¢des de planejamento, reqgulagdo,
controle e avaliagdo em saude; e

Xl - executar atividades que lhe forem atribuidas na sua drea de atuagdo.

Art. 401. Ao Nucleo de Recepg¢éo - NURE, unidade orgdnica de execugdo,
diretamente subordinada a Geréncia Interna de Regulagdo, compete:

| - registrar e cadastrar a entrada dos usudrios no sistema de informagdo vigente de
acordo com as normas administrativas quanto a identificagdo correta do paciente;

Il - prestar informag6es quanto a entrada do paciente no Gmbito da Emergéncia;

Ill - recolher e conferir as Guias de Atendimento de Emergéncia e encaminhar ao
setor competente;

IV - emitir relatdrio de registro de Guias de Atendimento de Emergéncia;

V - atender ao pedido de interna¢do de emergéncia e enviar documentagdo para o
Nucleo de Gestdo de Internagdo; e

VI - executar outras atividades que lhe forem atribuidas na sua drea de atuagdo.

Art. 402. Aos Nucleos de Matricula, Marcagdo de Consultas e Prontudrio de
Pacientes - NMCP, unidade orgdnica de execugdo, diretamente subordinada a
Geréncia Interna de Regulagdo, compete:

I - registrar e cadastrar a entrada dos usudrios no sistema de informagdo vigente de
acordo com as normas administrativas quanto a identificagdo correta do paciente;

Il - atualizar o Cadastro Nacional de Satde dos usudrios do SUS;

Il - disponibilizar a oferta de consultas, exames e procedimentos no sistema de
informagdo vigente;

IV - inserir no sistema de regulagdo ambulatorial as solicitagcbes de consultas,

exames e procedimentos regulados;

V - executar o agendamento de consultas especializadas, exames e procedimentos,
de acordo com os protocolos de regulagdo vigentes;

VI - informar ao usudrio o agendamento de consultas, exames e procedimentos
solicitados localmente, nos prazos estabelecidos;

VII - abrir, registrar, tramitar, transferir, guardar e conservar o Prontudrio Unico do
Paciente, de acordo com a legisla¢éo vigente; e
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VIII - executar outras atividades que lhe forem atribuidas na sua drea de atuagdo.

Art. 403. Ao Nucleo de Gestdo da Internagdo - NGINT, unidade orgdnica de
execug¢do, diretamente subordinada a Geréncia Interna de Regulagdo, compete:

| - cadastrar e/ou atualizar os dados dos pacientes no sistema de informagéo
vigente;

Il - atualizar o Cadastro Nacional de Saude dos usudrios do SUS;

Il - realizar a identificacdo do paciente, de acordo com as normas vigentes de
segurang¢a do paciente, e orientd-lo quanto a sua participagdo no processo;

IV - internar o paciente no leito previamente reservado conforme previsdo do mapa
cirdrgico, solicitacdes clinicas internas e externas;

V - bloquear e desbloquear os leitos no sistema de informagdo vigente, de acordo
com as informagdes repassadas pelos responsdveis das unidades;

VI - inserir no sistema de regulacdo as solicitagdes de consulta, exames, internagéo
hospitalar e procedimentos regulados pelo sistema de regulacdo vigente;

VIl - registrar a internagdo e alta hospitalar dos pacientes, no sistema de informagdo
vigente;

VIII - monitorar indicadores estabelecidos conforme legislagdo em vigor;

IX - viabilizar, disponibilizar e priorizar o acesso dos pacientes provenientes das
Unidades de Terapia Intensiva Adulto, Pedidtrica e Neonatal, Centro Cirurgico e
Servico de Emergéncia aos leitos gerais, de acordo com as normas requlatorias
vigentes;

X - viabilizar e disponibilizar os leitos para os pacientes eletivos, de acordo com a
demanda e as prioridades estabelecidas, considerando a distribuicdo e
disponibilizagéo dos leitos hospitalares clinicos e cirdrgicos e a previsdo do mapa
cirurgico;

XI - manter atualizado o mapa de leitos das unidades de internag¢éo hospitalar.

XII - atuar na desospitalizagéio dos pacientes conforme critérios institucionais, com
mapeamento das eventuais causas do tempo de permanéncia prolongado;

Xl - emitir autorizagfio de internagdo hospitalar referente aos pacientes com
prioridade clinica definida, leito sinalizado e reservado;

XIV - intermediar os procedimentos de transferéncia dos pacientes entre as
unidades hospitalares e pré hospitalares da Secretaria, em parceria com o Servigo
Modvel de Urgéncia e o Nucleo de Apoio e Remogdo de Pacientes;

XV - manter atualizadas as informagcbes do censo hospitalar didrio no sistema
informacional vigente; e

XVI - executar outras atividades que Ihe forem atribuidas na sua drea de atuagdo.

Art. 404. Ao Nucleo de Apoio e Remogdo de Pacientes - NARP, unidade orgénica de
execucgdo, diretamente subordinada a Geréncia Interna de Regulacdo, compete:
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
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I - efetivar remog¢des inter e intra hospitalares de pacientes para internagdo, de
acordo com as normas vigentes;

Il - proceder aos encaminhamentos e resultados dos pedidos de pareceres médicos,
realizagdo de exames e hemodidlise;

Il - transportar o paciente de acordo com as restricbes médicas e as necessidades
dos pacientes; e

IV - executar outras atividades que lhe forem atribuidas na sua drea de atuagdo.

Considerando essas regulamentacdes, e avaliando o Processo Regulatério na SES/DF nos
seus panoramas 1, 2 e 3, a DIRAAH/CRDF com apoio dos Grupos de Trabalho publicados,
definiu as diretrizes de uniformizacao do processo regulatdrio do acesso a assisténcia na
SES/DF para os Panoramas 1, 2 e 3, no acesso a consultas ambulatoriais, exames,
procedimentos e leitos.
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1. Processo de Regulagdo GER - Consultas, Exames e Procedimentos (Profissional Solicitante)

Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

Processo de Regulacio GER - Consultas, Exames ¢ Procedimentos - PROFISSIONAL SOLICITANTE
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

Processo de Regulag¢do GER - Consultas, Exames e Procedimentos
PROFISSIONAL SOLICITANTE

Descrigéio de Atividades

O processo “Processo de Regulagao GER - Consultas, Exames e Procedimentos -
PROFISSIONAL SOLICITANTE” iniciard com um atendimento assistencial de profissional
de nivel superior, que baseado em notas técnicas e protocolos vigentes apds analise do
quadro ira solicitar a Regulagdo Local (panorama 1 e 2) ou Regulagdo Central (panorama
3) consultas, exames e procedimentos, de acordo com a necessidade do paciente.

E——

Atendimento com

profissianal nivel

superior “supoarte
matricial”

1.1. Inserir solicitacao no SISREG:

SI5REG

1.1- Inserir -

solicitacdo no
SISREG

1.1.1. Descrigao:

Consiste em inserir a solicitacdo da consulta, exame ou procedimento no sistema de
regulacdo (SISREG) de modo a sistematizar as demandas num Unico sistema, seguindo
critérios de classificacao de risco previamente estabelecidos pelos protocolos clinicos ou
notas técnicas da SES para os exames/consultas/procedimentos necessarios.

1.1.2. Ator(es) da atividade:

a) Profissional assistencial de nivel superior.

1.1.3. Tarefas:
a) Acessar o SISREGIII (sisregiii.saude.gov.br);
b) Conferir os dados de contato, no cadastro do paciente.
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Caso o cadastro do paciente ndo esteja atualizado, orientar ao paciente procurar
a area de acolhimento/recep¢do da Unidade de Saude que esta sendo atendido,
para atualizacdo dos dados, apdés a consulta; (Manual CADSUS -
https://cadastrohm.saude.gov.br/cadsusweb/manual.pdf);

c) Selecionar a especialidade, exame ou procedimento requerido;

d) Registrar os dados clinicos e de exames complementares que embasam a
solicitacdo, e selecionar a classificacdo de risco de acordo com os protocolos e
notas técnicas vigentes (http://www.saude.df.gov.br/protocolos-aprovados/);

e) Imprimir ou anotar o cédigo de solicitagdo ou ja agendar a consulta, exame ou
procedimento, caso haja vaga disponivel.

1.1.4. Documentagdo necessaria:

a) Prontuario do paciente, com registros dos acompanhamentos assistenciais;

b) Exames prévios e atualizados, quando disponiveis;

c) Protocolos e notas técnicas;

d) Dados necessdrios para inser¢dao no SISREGIII (CPF ou CNS, ou nome do paciente,
nome da mde e data de nascimento).

1.1.5. Documentagdo gerada:

a) Cddigo de solicitagcdo do SISREGIII;

b) Pedido do profissional assistencial a ser carimbado e assinado.

1.1.6. Indicador(es):

a) Percentual de pedidos devolvidos por UBS.

Férmula: (Total de Solicitagcdes da UBS Devolvidas pelo Regulador da Regido / Total
de SolicitagGes da UBS) * 100;

Unidade de Medicdo: Unidade;

Polaridade: Menor-Melhor;

Periodicidade: Bimestral;

Fonte: Relatérios de Producdao Ambulatorial, no SISREGIII;
Responsavel: Unidade de Saude;

Observacdo: Verificar a qualidade das informacgdes prestadas nas solicitagcdes no
SISREGIII.

Observacdo 2: A DIRAAH através de suas Centrais de Regulacdo fara a verificacao
bimestral quanto ao acompanhamento local (DIRAPs e GERs) desses indicadores.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
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INTRA-ATIVIDADES:

Pamnorama 1e 2

>

Panorama 3

Cada especialidade ou procedimento, a depender da definicdo, sera regulado em um
dos trés panoramas. O Complexo Regulador é responsavel pela parametrizacdo no
SISREGIII.

Caso a solicitacdo seja filtrada para o Panorama 1 ou 2, o processo de trabalho seguira
para a atividade “1.2- Analisar Solicitacao”.

Se a solicitacdo for filtrada para o Panorama 3, o processo de trabalho prosseguird para
a atividade “1.9- Analisar Solicitagao”.

1.2. Analisar Solicitagao

1.2- Analisar

Solicitacdo

1.2.1. Descrigao:

Consiste em analisar os dados clinicos informados pelo solicitante conforme os
protocolos e notas técnicas de cada especialidade, decidindo sobre a admissibilidade da
solicitacao, bem como alteracdo da classificagdo quando preconizado pela nota técnica
em prioridade vermelho, amarelo, verde ou azul.

1.2.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico da Regulacdo Regional; ou

b) Profissional de nivel superior em saude que tenha os procedimentos de sua area de
atuacado regulados.

1.2.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISREGIII no site sisregiii.saude.gov.br;
b) Inserir os dados de login, senha e verificacdo captcha;

c) Clicar na aba superior, a esquerda, na opc¢do “AUTORIZAR” e logo apds em
“AMBULATORIAL”;

d) Informar os parametros da pesquisa por cédigo ou nome do procedimento e clicar
em “CONSULTAR";
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e) Clicar na solicitacdo a ser analisada e rolar a tela até visualizar o campo
“OBSERVACAOQ”;

f) Analisar os dados informados pelo solicitante conforme protocolo ou nota técnica da
especialidade/exame. Caso ndo exista protocolo ou nota técnica da SES/DF, o
Regulador deve utilizar os protocolos do Ministério da Saude ou de outras unidades
da federacao;

g) Aprovar a solicitagdo com a mesma prioridade: o Regulador devera clicar em
“PENDENTE” e escrever, no campo que se abre o texto padrao (“Esta solicitagao foi
analisada pelo Regulador da GER da Regido de Saude [nome da Regido], considerada
pertinente e aguarda agendamento mediante disponibilidade de vagas”);

h) Aprovar a solicitagao, porém, modificando a prioridade: o Regulador devera clicar em
“ALTERAR CLASSIFICACAOQ”, justificando o motivo da alteracio no campo apropriado
e modificando a prioridade pré-escolhida. Apds a alteracao da classificagao, clicar em
“PENDENTE” e escrever, no campo que se abre, o texto padrao reavaliada (“Esta
solicitacao foi analisada pelo Regulador da GER da Regido de Saude [nome da Regido],
considerada pertinente, porém foi realizada a adequac¢do da prioridade de acordo
com protocolo ou nota técnica da especialidade/procedimento. Aguarda
agendamento mediante disponibilidade de vagas”);

i) Solicitar mais informagées para subsidiar andlise: caso o Regulador julgue que sao
necessarias mais informacdes para subsidiar a aprovagao e prioriza¢do da solicitagao,
deve clicar em “DEVOLVIDO” e logo apds em “APLICAR”. Informar ao solicitante, no
campo que se abre, quais sdo os dados necessarios para dar continuidade a
solicitacdo;

j) Negar a solicitacdo: a solicitacdo deve ser negada apenas em casos de solicitacdao
duplicada, erro de insercao ou por pedido expresso do profissional solicitante, que
deve ser feito por e-mail a GER da Regido de Saude. Neste caso o Regulador deve
clicar na opcdo “NEGADQ” e logo apds em “APLICAR”. Informar no campo apropriado
o motivo da negativa.

1.2.4. Documentagdo necessaria:

a) Protocolo ou Nota Técnica da especialidade/exame/procedimento disponivel no site
da SES/DF em www.saude.df.gov.br;

b) Solicitacdo inserida no sistema com todas as informacgdes necessarias.

1.2.5. Documentagao gerada:

a) Registro “PENDENTE”, no sistema de regulacdo, para solicitacdo aprovada e pronta
para agendamento; ou

b) Registro “DEVOLVIDO”, no sistema de regulacdo, para solicitacdo devolvida para
complementacao dos dados; ou

c) Registro “NEGADQ”, no sistema de regulacdo, para solicitacdo negada.
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1.2.6. Indicador(es):

a) Percentual de pedidos devolvidos por Regido.

b

~

Férmula: (Total de Solicitagdes Devolvidas pelo Regulador da Regido / Total de
Solicitacdes da Regido) * 100;

Unidade de Medic¢do: Unidade;

Polaridade: Menor-Melhor;

Periodicidade: Bimestral;

Fonte: Relatérios de Produgao Ambulatorial, no SISREGIII;
Responsavel: Geréncia de Regula¢do — GER;

Observacgao: Verificar a qualidade das informagdes prestadas nas solicitagdes no
SISREGIII.

Observacao 2: A DIRAAH através de suas Centrais de Regulagao fara a verificagao
bimestral quanto ao acompanhamento local (DIRAPs e GERs) desses indicadores.

Percentual de solicitagdes negadas;

Férmula: (Total de Solicitagdes Negadas pelo Regulador da Regido / Total de
Solicitagdes da Regido) * 100;

Unidade de Medigdo: Unidade;

Polaridade: Menor-Melhor;

Periodicidade: Bimestral;

Fonte: Relatérios de Producao Ambulatorial, no SISREGIII;
Responsavel: Geréncia de Regulacdo — GER;

Observacdo: Verificar a qualidade das informacgdes prestadas nas solicitacdes no
SISREGIII.

Observacdo 2: A DIRAAH através de suas Centrais de Regulacdo fard a verificacao
bimestral quanto ao acompanhamento local (DIRAPs e GERs) desses indicadores.
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INTRA-ATIVIDADES:

Solicitacdo devolvida

Solicitacdo pricrizada

Solicitacdo negada

Solicitagdo cancelada,

Apds a atividade de anadlise, se a solicitacdo necessitar de complementac¢do de
informacdes, o processo de trabalho seguird para a atividade “1.3- Complementar dados
e reenviar”.

Caso a solicitacdo seja analisada e priorizada, o processo de trabalho seguird para a
atividade “1.4- Realizar o agendamento”.

Se a solicitagdo for negada, o processo de trabalho sera concluido conforme registro que
consta no SISREGIII.

1.3. Complementar dados e reenviar a solicitacao para a GER da Regiao
de Saude

1.3-

Complementar
dados e reenviar

1.3.1. Descrigao:

Consiste em monitorar, diariamente, as solicitacdes devolvidas, analisar a devolutiva do
Regulador da GER, complementar os dados requeridos e reenviar a solicitacdo dentro
do sistema para ser reanalisada.

1.3.2. Ator(es) da atividade:
a) Profissional de nivel médio ou técnico;

b) Profissional de nivel superior da Atencdo Primaria a Saude.

1.3.3. Tarefas:

- Profissional de nivel médio ou técnico:
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a) Monitorar, diariamente, as solicitacGes da Unidade Solicitante, identificando as
solicitacdes que forem devolvidas para complementacdo de dados;

b) Identificar profissional solicitante da solicitagdo devolvida e solicitar providéncias;

c) Acompanhar a devolucdo ao GER da Regido com as pendéncias sanadas.

- Profissional de nivel superior da Aten¢ao Primaria a Saude:
a) Acessar o sistema SISREGIII no site sisregiii.saude.gov.br;
b) Inserir os dados de login, senha e verificagao captcha;

c) Clicar na aba superior, na opgdao “CONSULTA AMB” e logo apdés em “DEVOLVIDOS
PELA REGULACAO”;

d) Selecionar a opg¢do “SOLICITACAQ”, caso deseje pesquisar as devolugdes pela data de
insercdo da solicitagao no sistema;

e) Selecionar a opg¢do “DEVOLUCAQ”, caso deseje pesquisar as devolu¢des pela data em
gue o Regulador devolveu a solicitagdao para complementacao de dados;

f) Inserir a data inicial e final do periodo que deseja pesquisar, e apds, clicar em
“PESQUISAR”. O sistema retorna uma lista de solicitacdes devolvidas no periodo
solicitado e que pode ser organizado por qualquer uma das colunas, para tanto basta
clicar no titulo da coluna desejada;

g) Clicar na solicitacdo devolvida e que sera reenviada, para visualizar os detalhes dos
guestionamentos do Regulador;

h) Preencher no campo apropriado, as respostas aos questionamentos do Regulador,
apOs rolar a tela até o final e selecionar a opcdo “REENVIAR REGULACAOQ”. Ao final,
clicar em “APLICAR”;

i) Clicar na opcao “CANCELAR” e apds “APLICAR”, caso julgue que a solicitacdo ndo é
pertinente.

1.3.4. Documentagdo necessaria:

a) Devolutiva da GER da Regiao de Saude.

1.3.5. Documentagao gerada:

a) Solicitacdo com status “REENVIADO”.

1.3.6. Indicador(es):
a) Percentual de pedidos devolvidos por UBS.

- Férmula: (Total de Solicitagcdes da UBS Devolvidas pelo Regulador da Regido / Total
de Solicitagcdes da UBS) * 100;
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1.4.

~

Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

Unidade de Medic¢do: Unidade;

Polaridade: Menor-Melhor;

Periodicidade: Bimestral;

Fonte: Relatérios de Producdao Ambulatorial, no SISREGIII;
Responsavel: Unidade de Saude;

Observacdo: Verificar a qualidade das informacgdes prestadas nas solicitacdes no
SISREGIII.

Observacgao 2: A DIRAAH através de suas Centrais de Regulagao fara a verificagao
bimestral quanto ao acompanhamento local (DIRAPs e GERs) desses indicadores.

Percentual de solicitagdes reenviadas.

Férmula: (Total de Solicitagbes da UBS Reenviadas / Total de SolicitagGes
Devolvidas pela Regula¢do) * 100;

Unidade de Medigdo: Unidade;

Polaridade: Maior-Melhor;

Periodicidade: Bimestral;

Fonte: Relatérios de Produgdao Ambulatorial, no SISREGIII;
Responsavel: Unidade de Saude;

Observacao 1: Verificar a qualidade das informacgdes prestadas nas solicitagdes no
SISREGIII.

Observacgao 2: A DIRAAH através de suas Centrais de Regulagao fard a verificacao
bimestral quanto ao acompanhamento local (DIRAPs e GERs) desses indicadores.

Realizar o agendamento

1.4- Realizar o

agendamentao

1.4.1. Descrigao:

Consiste em definir Unidade Executante, data, horario, local e profissional que executard
o procedimento solicitado de acordo com os critérios de prioridade e ordem cronoldgica
de inser¢cdo no sistema. O agendamento sé pode ser realizado apds a analise da
solicitacdo pelo Regulador e sinalizacdo de que a solicitacdo foi aprovada.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

1.4.2. Ator(es) da atividade:

a) Profissional de saude de nivel superior da equipe de Regulacdo da GER.

1.4.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISREGIII no site sisregiii.saude.gov.br;
b) Inserir os dados de login, senha e verificagdo captcha;

c) Clicar na aba superior, a esquerda, na opg¢do “AUTORIZAR” e logo apds em
“AMBULATORIAL”;

d) Verificar a disponibilidade de vagas das especialidades/exames/procedimentos de
Panorama le 2;

e) Inserir no campo “DESCRICAO” a especialidade/exame/procedimentos de Panorama
1 e 2 a ser agendado e clicar em “CONSULTAR”;

f) Ordenar as solicitacdes por prioridade, apds o sistema retornar todas as solicitagdes
da especialidade/exame, em uma planilha com diversas colunas. Para tanto, basta
clicar no titulo da coluna “RISCO”. O sistema organiza as solicita¢Ges pela prioridade
atribuida na sequéncia vermelho, amarelo, verde e azul. As solicitacGes devem ser
agendadas de acordo com a ordem de prioridades e cronolégica de inser¢ao no
sistema, ou seja, a solicitacdo classificada como vermelho e mais antiga devera ser
agendada primeiro;

g) Verificar se a solicitacdo foi vista pelo Regulador anteriormente observando se a caixa
de selegdo “VISUALIZADO"” esta marcada;

h) Clicar na solicitacdo a ser agendada;

i) Conferir se ha sinalizacdo no campo “HISTORICO DE OBSERVACOES”, caso a
solicitacdo tenha sido aprovada pelo Regulador;

j) Clicar na opcao “AUTORIZADQ” e depois em “APLICAR”;

k) Verificar a Unidade Executante mais proxima possivel da residéncia do paciente,
clicar no local onde serd agendada a consulta/exame/procedimento de panorama 1
e selecionar uma das vagas;

l) E desejavel que a consulta/exame seja agendado com no minimo 5 dias Uteis de
antecedéncia, a fim de possibilitar o contato com o paciente;

m)Clicar em “MARCAR”.

1.4.4. Documentagao necessaria:

a) Solicitacdo de procedimento devidamente aprovado e priorizado pelo Regulador.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

1.4.5. Documentacgao gerada:

a) Guia de autorizacdo da consulta/exame ou procedimento em panorama 1 e 2,
contendo os dados de: local, horario, profissional executante, nimero da chave e
outras informacdes pertinentes.

1.5. Comunicar ao paciente

1.5- Comunicar

a0 paciente

1.5.1. Descrigao:

Consiste em entrar em contato com o paciente, pelos meios de comunicacdo
disponiveis, para avisar sobre o agendamento da consulta/exame/procedimento, além
de outras informagbes necessarias a execugdao como o comparecimento a Unidade
Solicitante para impressao da autorizacdo e preparo para exame, caso exista.

Esta é uma atividade crucial, para a conclusdo do processo regulatdrio, estratégica, para
evitar o desperdicio de recursos publicos escassos, e deve ser realizada com
antecedéncia minima de 2 dias.

1.5.2. Ator(es) da atividade:
a) GER;
b) GIR (quando paciente internado); ou

c) Equipe APS.

1.5.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII no site sisregiii.saude.gov.br;

b) Inserir os dados de login, senha e verificacdo captcha;

c¢) Clicar na opcdo “CONSULTA AMB”;

d) Selecionar a opcdo “AGENDADOS PELA REGULACAO”;

e) Informar a data de execucdo do procedimento;

f) Clicar em “PESQUISAR";

g) Clicar no titulo da coluna pela qual deseja organizar a planilha;

h) Clicar na solicitacdo para visualizar os detalhes de niumero da chave, local, horario,
profissional executante e possiveis orientacdes quanto ao preparo;
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

i) Ligar para o paciente nos numeros de telefone informados na solicitagdo ou enviar
mensagem SMS ou WhatsApp com os dados do agendamento, inclusive o nimero da
chave;

j) Solicitar que o usuario compareca a Unidade Solicitante para impressdo da
autorizacdo nos casos de procedimentos regulados via SISREGIII;

k) Orientar ao usudrio o preparo prévio que devera ser seguido, quando necessario;

[) Apds avisar o paciente e o mesmo confirmar o comparecimento, clicar na caixa de
selecdo da coluna “AVISADOS”;

m)Se o paciente ndo puder comparecer, cancelar a solicitagcdo e orienta-lo a comparecer
na Unidade Solicitante para reinserir a solicitagcdao no sistema.

O acompanhamento das solicita¢gdes que constam no SISREGIII devem ser realizados
diariamente pelas equipes de saude solicitantes no préprio sistema, onde poderdo
verificar os cancelamentos realizados, bem como o motivo dos cancelamentos e
necessidade de reinser¢des quando for o caso.

Para cancelar as solicitagdes no SISREGIII:

a) Clicar, na aba superior do SISREGIII, na op¢do “CANCELAR SOLICITACOES”;

b) Informar o CNS do usuario ou nimero da solicitacdo cuja solicitacdo sera cancelada;
c) Clicar em “CONSULTAR";

d) Clicar na caixa de sele¢do a esquerda da solicitacdo a ser cancelada;

e) Inserir a justificativa do cancelamento no campo apropriado;

f) Clicar em cancelar.

1.5.4. Documentagdo necessaria:

a) Guia de Autorizacao do SISREGIII.

1.5.5. Documentagao gerada:

a) Registro no sistema SISREGIII dos cancelamentos.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

INTRA-ATIVIDADES:

Paciente ndo

Ccomparecera
Paciente Paciente confirmou
comunicado comparecimento

| Paciente falecido /
Exame/consulta/procedimento
realizado em outro servico

Faciente ndo O

contatado Agendamento
canceladao,

Caso o paciente contactado ndo confirme o comparecimento ao agendamento, ele
devera ser orientado a retornar a Unidade Solicitante para que o solicitante reinsira a
solicitacdo, o processo de trabalho prosseguird para a atividade “1.6- Reinserir
solicitagcdo no SISREG”.

Se no contato com paciente ou familiar ficar evidente que o exame, consulta ou
procedimento ja foi realizado ou o paciente foi a ébito, o processo de trabalho serd
finalizado e a solicitacdo cancelada no SISREGIII.

Caso o paciente ndo seja encontrado, o processo de trabalho sera encerrado e a
solicitacdo cancelada no sistema.

Se o paciente confirmar o comparecimento ao agendamento, o processo de trabalho
seguira para a atividade para a préxima intra-atividade.

1.6. Reinserir solicitagao no SISREG

1.6- Reinserir

solicitacdo no
SISREG

1.6.1. Descrigao:

Consiste em inserir novamente a solicitacdo da consulta, exame ou procedimento no
sistema de regulacdo (SISREGIIl) de modo a sistematizar as demandas num unico
sistema, seguindo critérios de classificacdo de risco previamente estabelecidos.

1.6.2. Ator(es) da atividade:

a) Profissional assistencial de nivel superior.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

1.6.3. Tarefas:
a) Acessar o SISREGIII (sisregiii.saude.gov.br);
b) Conferir os dados de contato, no cadastro do paciente.

Caso o cadastro do paciente ndo esteja atualizado, orientar ao paciente procurar a
area de acolhimento/recepcdo da Unidade de Saude que esta sendo atendido, para
atualizacdo dos dados, apdés a consulta. (Manual CADSUS -
https://cadastrohm.saude.gov.br/cadsusweb/manual.pdf);

c) Selecionar a especialidade, exame ou procedimento requerido;

d) Registrar os dados clinicos e de exames complementares que embasam a solicitagdo
de acordo com 0s protocolos e notas técnicas vigentes
(http://www.saude.df.gov.br/protocolos-aprovados/);

e) Imprimir ou anotar o cédigo de solicitacdo ou ja agendar a consulta, exame ou
procedimento, caso haja vaga disponivel.

1.6.4. Documentagdo necessaria:

a) Prontuario do paciente, com registros dos acompanhamentos assistenciais;
b) Exames prévios e atualizados, quando disponiveis;

c) Protocolos e notas técnicas;

d) Dados necessarios para inser¢ao no SISREGIII (CPF, CNS, ou nome do paciente, nome
da mae e data de nascimento).

1.6.5. Documentagao gerada:
a) Cdédigo de solicitacdo do SISREGIII;

b) Pedido do profissional assistencial carimbado e assinado.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

INTRA-ATIVIDADES:

Com intercorréncias com
prestador de servigos

e Sem intercarréncias com O

Faciente informado & prestador de servicos Agendamento
vaga agendada. Tempo confirmadao
entre o contato da
Regulacdo e o dia do Com intercorréncias
atendimento., Com o paciente

B

Caso durante o intervalo entre a atividade “1.5- Comunicar ao paciente” e a execucdo
do agendamento haja uma intercorréncia com o prestador do servico, o processo de
trabalho seguird para a atividade “1.7- Comunicar remarcag¢do ao paciente”.

Se durante o intervalo entre a atividade “1.5- Comunicar ao paciente” e a execugao do
agendamento ndao ocorra nenhuma intercorréncia com o prestador do servi¢o, o
processo de trabalho sera finalizado com a execu¢do do procedimento e com o
fechamento da chave de confirmacdo pelo prestador do servigo.

Caso durante o intervalo entre a atividade “1.5- Comunicar ao paciente” e a execugao
do agendamento haja uma intercorréncia com o paciente, o paciente ou familiar deve
retornar a Unidade Solicitante para reinsercao da solicitagao.

1.7. Comunicar remarcag¢ao ao paciente

1.7- Comunicar

remarcacio ao
paciente

1.7.1. Descrigao:

Consiste em remarcar o procedimento e avisar o paciente da nova data, caso ocorra
intercorréncias com o prestador do servico que impossibilitem o atendimento na data
agendada.

Para os casos em que toda a agenda do profissional for desmarcada, o SISREGIII permite
a transferéncia de data da agenda completa, ndo é possivel fazer remanejamentos
individualmente.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

1.7.2. Ator(es) da atividade:
a) Unidades Executantes da Rede SES/DF;

b) Prestadores contratados ou conveniados pela SES/DF.

1.7.3. Tarefas:

Transferéncia de agenda:

a) Acessar o sistema SISREGIII no site sisregiii.saude.gov.br;
b) Inserir os dados de login, senha e verificagao captcha;

c) Clicar na aba superior, na op¢io “CADASTRO AMB” e logo apds em “TRANSFERENCIA
DE AGENDA”;

d) Selecionar a Unidade Executante;

e) Selecionar o Profissional;

f) Selecionar o Procedimento;

g) Informar a data original da agenda em “DATA ATUAL”;
h) Informar a nova data da consulta em “DATA NOVA”;

i) Informar a justificativa da transferéncia.

OBS. O sistema transfere a agenda mesmo que nao exista escala do profissional para o
dia escolhido. Além disso, o sistema transfere a agenda para o mesmo horario da data
original, ou seja, mesmo que o profissional esteja escalado no sistema em horario
diferente da agenda original o horario original sera mantido.

Bloqueio de agenda:

a) Clicar na aba superior, na op¢do “CADASTRO AMB”;

b) Clicar em “ESCALAS”;

c) Selecionar a Unidade Executante;

d) Selecionar o Procedimento;

e) Selecionar a escala do profissional que tera a agenda bloqueada;
f) Clicar em “AFASTAMENTOS”;

g) Clicar em “INSERIR AFASTAMENTO”;

h) Selecionar a unidade e os procedimentos que serdo bloqueados;
i) Informar o motivo;

j) Informar a data que serd bloqueada;

k) Clicar em inserir.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

Comunicar o paciente:

a)
b)

c)

d)
e)
f)
g)

h)

j)

Clicar na aba superior, a esquerda, na opcao “CONSULTA AMB” e logo apds em
“AGENDADOS PELA REGULACAOQ”;
Clicar na op¢do “EXECUCAQ”;

Informar no campo “DESCRICAO” a especialidade do profissional cuja agenda foi
remanejada;

Informar a data de execugdo do procedimento;
Clicar em “PESQUISAR”;
Clicar no titulo da coluna pela qual deseja organizar a planilha;

Clicar na solicitagdo para visualizar os detalhes de niumero da chave, local, horario,
profissional executante e possiveis orientacdes quanto ao preparo;

Ligar para o paciente nos numeros de telefone informados na solicitacdo ou enviar
mensagem SMS ou WhatsApp com os dados do re-agendamento, inclusive o nUmero
da chave;

ApOs avisar o paciente e o mesmo confirmar o comparecimento, clicar na caixa de
selecdo da coluna “AVISADOS”, caso a agenda tenha sido transferida;

Se o paciente ndo puder comparecer, cancelar a solicitacdo e orienta-lo a comparecer
a Unidade Solicitante para reinserir a solicitagcdao no sistema.

1.7.4. Documentagdo necessaria:

a)

Agenda do profissional a ser cancelada.

1.7.5. Documentagao gerada:

a)

Agenda com nova data.

1.8. Analisar Solicitagao - Regulagao Central (Panorama 3)

1.8- Amalisar

Solicitacdo

1.8.1. Descrigao:

Consiste em analisar os dados clinicos informados pelo solicitante a luz dos protocolos
e notas técnicas de cada especialidade, decidindo sobre a admissibilidade da solicitacdo
e no caso de necessidade atribuindo uma nova classificacdo de prioridade vermelho,
amarelo, verde ou azul, de acordo com protocolos.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

1.8.2. Ator(es) da atividade:

a)

Médico da Regulacdo Central; ou

b) Profissional de nivel superior em saude que tenha os procedimentos de sua area de

atuacdo regulados.

1.8.3. Tarefas:

a)

Acessar o sistema SISREGIII no site sisregiii.saude.gov.br;

b) Inserir os dados de login, senha e verificagao captcha;

c)

Clicar na aba superior, a esquerda, na op¢ao “AUTORIZAR” e logo apds em
“AMBULATORIAL”;

d) Informar os parametros da pesquisa por cédigo ou nome do procedimento e clicar

em “CONSULTAR”;

e) Clicar na solicitacdo a ser analisada e rolar a tela até visualizar o campo

f)

g)

“OBSERVACAO”;

Analisar os dados informados pelo solicitante conforme protocolo ou nota técnica da
especialidade/exame. Caso ndo exista protocolo ou nota técnica da SES/DF, o
Regulador deve utilizar os protocolos do Ministério da Saude ou de outras unidades
da federacgao;

Aprovar a solicitagdo com a mesma prioridade: o Regulador deverd clicar em
“PENDENTE” e escrever, no campo que se abre o texto padrao (“Esta solicitagao foi
analisada pelo Regulador CERA/DIRAAH, considerada pertinente e aguarda
agendamento mediante disponibilidade de vagas”);

h) Aprovar a solicitagao, porém, modificando a prioridade: o Regulador devera clicar em

j)

“ALTERAR CLASSIFICACAO”, justificando o motivo da alteracdo no campo apropriado
e modificando a prioridade pré-escolhida. Apds a alteracdo da classificacdo, clicar em
“PENDENTE” e escrever, no campo que se abre, o texto padrao reavaliada (“Esta
solicitagdo foi analisada pelo Regulador da CERA/DIRAAH, considerada pertinente,
porém foi realizada a adequacdo da prioridade de acordo com protocolo ou nota
técnica da especialidade/procedimento. Aguarda agendamento mediante
disponibilidade de vagas”);

Solicitar mais informacGes para subsidiar andlise: caso o Regulador julgue que sdo
necessarias mais informacdes para subsidiar a aprovacdo e priorizacdo da solicitacdo,
deve clicar em “DEVOLVIDO” e logo apds em “APLICAR”. Informar ao solicitante, no
campo que se abre, quais sdo os dados necessarios para dar continuidade a
solicitacdo;

Negar a solicitacdo: a solicitacdo deve ser negada apenas em casos de solicitacdao
duplicada, erro de insercao ou por pedido expresso do profissional solicitante, que
deve ser feito por e-mail a GER da Regido de Salude. Neste caso o Regulador deve
clicar na opcdo “NEGADQO” e logo apds em “APLICAR”. Informar no campo apropriado
o motivo da negativa.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

1.8.4. Documentagao necessaria:
a) Protocolo ou Nota Técnica da especialidade/exame/procedimento;

b) Solicitacdo inserida no sistema com todas as informacdes necessarias.

1.8.5. Documentagao gerada:

a) Registro “PENDENTE”, no sistema de regulacdo, para solicitacdo aprovada e pronta
para agendamento; ou

b) Registro “DEVOLVIDO”, no sistema de regulagdo, para solicitacdo devolvida para
complementac¢ao dos dados; ou

c) Registro “NEGADOQ”, no sistema de regulagao, para solicitagao negada.

1.8.6. Indicador(es):
a) Percentual de pedidos devolvidos por Regido.

- Foérmula: (Total de SolicitagGes Devolvidas pelo Regulador da Regido / Total de
Solicitagdes da Regido) * 100;

- Unidade de Medigao: Unidade;

— Polaridade: Menor-Melhor;

— Periodicidade: Bimestral;

- Fonte: Relatérios de Produ¢cdao Ambulatorial, no SISREGIII;
- Responsavel: CERA/DIRAAH;

- Observacgao: Verificar a qualidade das informacgdes prestadas nas solicitacdes no
SISREGIII.

- Observacdo 2: A DIRAAH através de suas Centrais de Regulacdo fard a verificacao
bimestral quanto ao acompanhamento local (DIRAPs e GERs) desses indicadores.

b

~

Percentual de solicitacdes negadas;

- Férmula: (Total de Solicitacdes Negadas pelo Regulador da Regido / Total de
Solicitacdes da Regido) * 100;

- Unidade de Medicdo: Unidade;

- Polaridade: Menor-Melhor;

- Periodicidade: Bimestral;

- Fonte: Relatdrios de Producdo Ambulatorial, no SISREGIII;
- Responsavel: CERA/DIRAAH;

- Observacdo: Verificar a qualidade das informacgdes prestadas nas solicitacdes no
SISREGIII.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

- Observacao 2: A DIRAAH através de suas Centrais de Regulagao fard a verificacao
bimestral quanto ao acompanhamento local (DIRAPs e GERs) desses indicadores.

INTRA-ATIVIDADES:

A

Solicitacdo devohida

Solicitacdo aprovada

Solicitacdo negada

o Solicitacdo cancelada,

Apds a atividade de andlise, se a solicitacdo necessitar de complementacdo de
informacdes, o processo de trabalho seguird para a atividade “1.3- Complementar dados
e reenviar”, conforme “LINK A”.

Caso a solicitacdo seja analisada e priorizada [aprovada], o processo de trabalho seguira
para a atividade “1.9- Realizar o agendamento”.

Se a solicitagdo for negada, o processo de trabalho sera concluido conforme registro que
fica constando no SISREGIII, essa negativa devera ser acompanhada pela Unidade
Solicitante.

1.9. Realizar o agendamento

1.9- Realizar o

agendamento

1.9.1. Descrigao:

Consiste em definir data, horario, local e profissional que executard o procedimento
solicitado de acordo com os critérios de prioridade e ordem cronoldgica de inser¢do no
sistema. O agendamento so pode ser realizado apds a analise da solicitacdo pelo
Regulador e sinalizacdo de que a solicitacao foi aprovada.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
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1.9.2. Ator(es) da atividade:
a) Profissional de saude de nivel superior da equipe de Regulagdo da CERA/DIRAAH.

1.9.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISREGIII no site sisregiii.saude.gov.br;
b) Inserir os dados de login, senha e verificagdo captcha;

c) Clicar na aba superior, a esquerda, na opg¢do “AUTORIZAR” e logo apds em
“AMBULATORIAL”;

d) Verificar a disponibilidade de vagas das especialidades/exames/procedimentos de
panorama 3;

e) Inserir no campo “DESCRICAO” a especialidade/exame/procedimentos de panorama
3 a ser agendado e clicar em “CONSULTAR”;

f) Ordenar as solicitacdes por prioridade, apds o sistema retornar todas as solicitagdes
da especialidade/exame, em uma planilha com diversas colunas. Para tanto, basta
clicar no titulo da coluna “RISCO”. O sistema organiza as solicitacGes pela prioridade
atribuida na sequéncia vermelho, amarelo, verde e azul. As solicitacGes devem ser
agendadas de acordo com a ordem de prioridades e cronolégica de inser¢ao no
sistema, ou seja, a solicitacdo classificada como vermelho e mais antiga devera ser
agendada primeiro;

g) Verificar se a solicitacdo foi vista pelo Regulador anteriormente observando se a caixa
de selegdo “VISUALIZADO"” esta marcada;

h) Clicar na solicitacdo a ser agendada;

i) Conferir se ha sinalizacdo no campo “HISTORICO DE OBSERVACOES”, caso a
solicitacdo tenha sido aprovada pelo Regulador;

j) Clicar na opcao “AUTORIZADQ” e depois em “APLICAR”;

k) Verificar a Unidade Executante mais proxima possivel da residéncia do paciente,
clicar no local onde serd agendada a consulta/exame/procedimento de panorama 1
e selecionar uma das vagas;

l) E desejavel que a consulta/exame seja agendado com no minimo 5 dias Uteis de
antecedéncia, a fim de possibilitar o contato com o paciente;

m)Clicar em “MARCAR”.

1.9.4. Documentagao necessaria:

a) Solicitacdo analisada pelo Regulador e devidamente priorizada.
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1.9.5. Documentacgao gerada:

a) Guia de autorizacdo de procedimento contendo n? da chave, data, local, horario,
profissional executante, preparo, caso necessdrio, e outras orientacdes para
realizacdo do procedimento.

1.10. Comunicar ao paciente

1.10- Comunicar

ao paciente

1.10.1. Descrigao:

Consiste em entrar em contato com o paciente, pelos meios de comunicacdo
disponiveis, para avisar sobre o agendamento da consulta/exame/procedimento, além
de outras informagBes necessarias a execugdo como o comparecimento a Unidade
Solicitante para impressao da autorizagao.

Esta é uma atividade crucial para a conclusdo do processo regulatério e estratégica para
evitar o desperdicio de recursos publicos escassos e deve ser realizada com
antecedéncia minima de 2 dias.

1.10.2. Ator(es) da atividade:

a) Operadores do Call Center contratado, quando houver;
b) Equipes das Centrais de Regulacdo das Regides;

c) Equipes das Unidades Basicas de Saude; ou

d) Equipes das Geréncias Internas de Regulacdo dos Hospitais.

1.10.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII no site sisregiii.saude.gov.br;

b) Inserir os dados de login, senha e verificacdo captcha;

c) Clicar na opcdo “CONSULTA AMB”;

d) Selecionar a opcdo “AGENDADOS PELA REGULACAO”;

e) Informar a data de execucdo do procedimento;

f) Clicar em “PESQUISAR";

g) Clicar no titulo da coluna pela qual deseja organizar a planilha;

h) Clicar na solicitacdo para visualizar os detalhes de numero da chave, local, horario,
profissional executante e possiveis orientacdes quanto ao preparo;
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

i) Ligar para o paciente nos numeros de telefone informados na solicitagdo ou enviar
mensagem SMS ou WhatsApp com os dados do agendamento, inclusive o nimero da
chave;

j) Solicitar que o usuario compareca a Unidade Solicitante para impressdo da
autorizacdo nos casos de procedimentos regulados via SISREGIII;

k) Orientar o usuario o preparo prévio que devera ser seguido, quando necessario;

[) Apds avisar o paciente e o mesmo confirmar o comparecimento, clicar na caixa de
selecdo da coluna “AVISADOS”;

m)Se o paciente ndo puder comparecer, cancelar a solicitagcdo e orienta-lo a comparecer
na Unidade Solicitante para reinserir a solicitagcdo no sistema.

O acompanhamento das solicita¢gdes que constam no SISREGIII devem ser realizados
diariamente pelas equipes de saude solicitantes no préprio sistema, onde poderdo
verificar os cancelamentos realizados, bem como o motivo dos cancelamentos e
necessidade de reinser¢des quando for o caso.

Para cancelar as solicitagcdes no SISREGIII:

g) Clicar, na aba superior do SISREGIII, na op¢do “CANCELAR SOLICITACOES”;

h) Informar o CNS do usuario ou nimero da solicitacdo cuja solicitacdo sera cancelada;
i) Clicar em “CONSULTAR";

j) Clicar na caixa de sele¢do a esquerda da solicitacdo a ser cancelada;

k) Inserir a justificativa do cancelamento no campo apropriado;

[) Clicar em cancelar.

1.10.4. Documentagdo necessaria:

a) Guia de Autorizacao do SISREGIII.

1.10.5. Documentagao gerada:

a) Campo “Paciente avisado” marcado no SISREGIII.
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INTRA-ATIVIDADES:

@ 5

Paciente ndo comparecera

Paciente Paciente canfirmou
comunicado comparecimento

‘ Paciente falecido /
Exame/consulta/procedimento
realizadao em outro servico

Paciente ndo

contatado Agendamento

cancelado

Apds a atividade “1.10 - Comunicar ao paciente”, caso o paciente contactado ndo
confirme o comparecimento ao agendamento, ele devera ser orientado a retornar a
Unidade Solicitante para a reinsercao da solicitacdo, o processo de trabalho prosseguira
para a atividade “1.6- Reinserir solicitacdo no SISREG”, conforme “LINK B”.

Se no contato com paciente ou familiar ficar evidente que o
exame/consulta/procedimento ja foi realizado ou o paciente foi a ébito, o processo de
trabalho sera finalizado e a solicitacdo cancelada no sistema.

Caso o paciente ndo seja encontrado, o processo de trabalho serd finalizado e a
solicitacao cancelada no sistema.

Se o paciente confirmar o comparecimento ao agendamento, o processo de trabalho
seguira para a préxima intra-atividade.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
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INTRA-ATIVIDADES:

Com intercarréncias com
prestadorde servigos

> O
@ Sem intercorréncias com

prestador de servigos

Paciente informada e Agendamento
vaga agendada Tempo confirmada
entre o contato da
Regulagdo e o diado
atendimento.

Com intercorréncias
com o pacients

B

Caso durante o intervalo entre a atividade “1.10- Comunicar ao paciente” e a execugao
do agendamento haja uma intercorréncia com o prestador do servi¢o, o processo de
trabalho seguird para a atividade “1.11- Comunicar paciente da remarcag¢ado”.

Se durante o intervalo entre a atividade “1.10- Comunicar ao paciente” e a execuc¢do do
agendamento ndo ocorra nenhuma intercorréncia com o prestador do servico, o
processo de trabalho sera finalizado com a execugao do procedimento pelo prestador
do servigo.

Caso durante o intervalo entre a atividade “1.10- Comunicar ao paciente” e a execugao
do agendamento haja uma intercorréncia com o paciente, o paciente ou familiar deve
retornar a UBS e informar ocorrido e a equipe da UBS re-insere a solicitacdo para
agendamento posterior (LINK B).

1.11. Comunicar paciente da remarcacao

1.11- Comunicar
paciente da

remarcacdo

1.11.1. Descrigao:

Consiste em remarcar o procedimento e avisar o paciente da nova data, caso ocorra
intercorréncias com o prestador do servico, que impossibilitem o atendimento na data
agendada.

Para os casos em que toda a agenda do profissional for desmarcada, o SISREGIII permite
a transferéncia de data da agenda completa, ndo é possivel fazer remanejamentos
individualmente.

Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal
Complexo Regulador do Distrito Federal &
Geréncias de Regulagdo das Regibes de Saude

38



Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

1.11.2. Ator(es) da atividade:
a) Unidades Executantes da Rede SES;

b) Prestadores contratados ou conveniados pela SES/DF.

1.11.3. Tarefas:

Transferéncia de agenda:

a) Acessar o sistema SISREGIII no site sisregiii.saude.gov.br;
b) Inserir os dados de login, senha e verificagao captcha;

c) Clicar na aba superior, na opcio “CADASTRO AMB” e logo apds em “TRANSFERENCIA
DE AGENDA”;

d) Selecionar a Unidade Executante;

e) Selecionar o Profissional;

f) Selecionar o Procedimento;

g) Informar a data original da agenda em “DATA ATUAL”;
h) Informar a nova data da consulta em “DATA NOVA”;

i) Informar a justificativa da transferéncia.

OBS. O sistema transfere a agenda mesmo que ndo exista escala do profissional para o
dia escolhido. Além disso, o sistema transfere a agenda para o mesmo horario da data
original, ou seja, mesmo que o profissional esteja escalado no sistema em hordério
diferente da agenda original o horario original serd mantido.

Bloqueio de agenda:

a) Clicar na aba superior, na opg¢do “CADASTRO AMB”;

b) Clicar em “ESCALAS”;

c) Selecionar a Unidade Executante;

d) Selecionar o Procedimento;

e) Selecionar a escala do profissional que terd a agenda bloqueada;
f) Clicar em “AFASTAMENTOS”;

g) Clicar em “INSERIR AFASTAMENTO”;

h) Selecionar a unidade e os procedimentos que serdo bloqueados;
i) Informar o motivo;

j) Informar a data que serd bloqueada;

k) Clicar em inserir.
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(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

Comunicar o paciente:

a)

b)

c)

d)
e)
f)
g)

h)

j)

Clicar na aba superior, a esquerda, na opcao “CONSULTA AMB” e logo apds em
“AGENDADOS PELA REGULACAOQ”;

Clicar na op¢do “EXECUCAQ”;

Informar no campo DESCRICAO a especialidade do profissional cuja agenda foi
remanejada;

Informar a data de execugdo do procedimento;
Clicar em “PESQUISAR”;
Clicar no titulo da coluna pela qual deseja organizar a planilha;

Clicar na solicitagdo para visualizar os detalhes de nimero da chave, local, horario,
profissional executante e possiveis orientagdes quanto ao preparo;

Ligar para o paciente nos numeros de telefone informados na solicitacdo ou enviar
mensagem SMS ou WhatsApp com os dados do re-agendamento, inclusive o nimero
da chave;

Ap0ds avisar o paciente e o mesmo confirmar o comparecimento, clicar na caixa de
selecdo da coluna “AVISADOS”, caso a agenda tenha sido transferida;

Se o paciente ndo puder comparecer, cancelar a solicitacao e orienta-lo a comparecer
a Unidade Solicitante para reinserir a solicitagcdao no sistema.
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2. Processo de Regulagido GIR - Abertura de Agenda para Consultas, Exames e Procedimentos

Trakcare

23 Realizar o
agendamento

Trakeare e

Consulta agendada,
paciente informado

Consulta de retorno

(Trakcare)
; e 2.1 Cadastrar escalas x . 1% atendimento (reserva)
; SISREG - panorama 3
© Escala do
profissional 12 atendimento
% enviada pelo (reserva) - SISREG

unidade/setor Panorama 1e 2

exames e

SISREG

2.2 Ativar as escalas no
SISREG (Panorama 1¢
2)

SISREG

CERA

24 Adivar as escalas no
SISREG (Panorama 3)

GR - Processo de Abertura de agenda de

Y

-0

Consulta agendada,
paciente informado

GERFCERA

2.5 Processo de Regulago GER -
Consultas, Exames &
Procedimentos - PROFISSIONAL
SOLICITANTE
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

Processo de Regulagao GIR

ABERTURA DE AGENDA DE CONSULTAS, EXAMES E PROCEDIMENTOS

Descrigdo de Atividades

O SUBPROCESSO Abertura de Agenda de Consultas, Exames e Procedimentos iniciard
com o recebimento, pelo Nucleo de Matricula, Marcagdo de Consultas e Prontudrio de
Pacientes (NMCP), das Escalas dos profissionais executantes desses servigcos para que
sejam inseridas no SISREGIII e/ou TRAKCARE.

®

Escala dao
profissional
enviada pelo

unidade/setor

2.1. Cadastrar escalas

Trakcare e
SISREG

~

2.1 Cadastrar escalas

2.1.1. Descrigao:

Consiste em inserir no SISREGIII e/ou TRAKCARE as Escalas (agendas) dos profissionais
executantes do servico, detalhando numero de vagas, dia da semana e periodo de
atendimento.

2.1.2. Ator(es) da atividade:

a) Profissional lotado no NMCP.

2.1.3. Tarefas
a) Acessar o sistema SISREGIII (https://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Coordenador de Unidades;

c) Clicar na aba CADASTRO AMB, ESCALAS;
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d) Selecionar a “Unidade Executante”, o “Procedimento” e clicar em NOVO;

e) Selecionar a “Nova Escala” aberta, escolher o “Profissional”, a “CBO” e preencher

f)
g)

adequadamente o restante dos campos, atentando-se para lancar o nimero de
vagas conforme o tipo: “12 vez” (fila de espera), “Retorno” ou “Reserva” (fila
regulador);

Acessar o sistema TRAKCARE (http://trakcare.saude.df.gov.br/trakcare/);

Logar com o préprio perfil para langar as escalas;

h) Clicar no LOCAL DE LOGIN, em seguida na aba para alteracao de LOCAL DE LOGIN;

i)

j)

k)

Clicar no perfil de acesso SESDF GERAR AGENDA da unidade (Ex: Policlinica de
Samambaia);

Clicar em FERRAMENTAS, GERACAO DE AGENDA, LOCAL (Ex: Psam Ambulatério),
RECURSO: (Nome do profissional), DATA INICIO: (Data do dia), clicar em NOVA
SESSAO;

Aguardar a atualizacdo na pagina que devera ser preenchida da seguinte forma:

Dia: (Ex: Segunda) -> Hora inicio: (Ex: 07H00) -> Hora final: (Ex: 12HO0O0) -> Duragdo: 15
minutos -> Pacientes/sessdo: 01 -> Periodo: (Ex: Manh3d) -> local: (EX) Psam-
Ambulatério.

Clicar na opgdo SERVICOS que estara em negrito, abaixo da tela, abrir-se-a uma aba
que também deverad ser preenchida;

m)Clicar em NOVO, SERVICO: (Ex: Especialidade), DURACAO: (Ex: 15 minutos), NUMERO

DE CONSULTAS PERMITIDAS: (Ex: 20), ATUALIZAR. Fechar a aba LISTA DE SERVICOS e
clicar em ATUALIZAR, que estara em “azul escuro” logo abaixo de SERVICOS;

Obs.: O profissional devera ser cadastrado no CNES do estabelecimento de saude.

n) Aguardar a pagina ser atualizada, mostrando tudo que foi preenchido; mais acima,

em linha reta -> clicar sobre, ficard “amarelo”;

o) Clicar na opcao RECURSO, na mesma pagina, clicar em GERAR AGENDA e preencher

Gerar de: (data da agenda) -> Gerar até: (data da agenda), clicar em ATUALIZAR,
GERAR,;

Obs.: Abaixo aparecera selecionada, por motivo do clique na pdgina anterior, onde
também se apresentava em linha reta.

Obs. 2: Se existir mais de uma agenda para aquele mesmo dia (manha e tarde),
deverad selecionar as duas e gerar.

Obs. 3: Havendo a possibilidade de o profissional atender no mesmo dia e no mesmo
turno durante o més, podera utilizar a ferramenta na parte “gerar de” e “gerar até”,
do inicio do més até o final.

p) Elaborar e-mail a CERA/DIRAAH com as informacg&es da especialidade/procedimento

e 0s humeros das escalas a serem ativas do Panorama 3.
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2.1.4. Documentagao necessdria:
a) Escala dos profissionais executantes enviadas pelos diversos setores.

Obs.: Os profissionais que realizardo atendimentos deverdo ser cadastrados no CNES
do estabelecimento.

2.1.5. Documentagao gerada:
a) Escalas (agendas) geradas no SISREGIII e ou/TRAKCARE;

b) E-mail, encaminhado a CERA/DIRAAH, com as informagdes da
especialidade/procedimento e os niUmeros das escalas a serem ativas do Panorama
3.

2.1.6. Indicador(es):
a) Numero de vagas (TOTAL) ofertadas por Unidade Executante e por procedimento.
- Férmula: Somatério do nimero de oferta de vagas por procedimento;
- Unidade de Medigao: Unidade;
— Polaridade: Maior-Melhor;
— Periodicidade: Mensal;
- Fonte: Consulta Oferta de vagas no SISREGIII;
- Responsavel: NMCP.

b) Numero de vagas (REAL) ofertadas por Unidade Executante e por procedimento.
- Férmula: Somatério do numero de oferta de vagas por procedimento;

- Unidade de Medicdo: Unidade;

- Polaridade: Maior-Melhor;

- Periodicidade: Mensal;

- Fonte: Consulta Oferta de vagas no SISREGIII;

- Responsavel: NMCP.
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(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

INTRA-ATIVIDADES:

Consulta de retomo
(Trakcare)

1? atendimento jreserva)
SISREG - pamorama 3

1% atendimento
(reserva) - SISREG
Pamorama 1e 2

Se as escalas dos profissionais forem destinadas a consultas de 12 atendimento (reserva)
- SISREGIII Panoramas 1 e 2, o processo de trabalho seguird para a atividade “1.2 Ativar
as escalas no SISREG”.

Caso as escalas dos profissionais sejam para consultas de retorno, o processo de
trabalho prosseguira para a atividade “1.3 Realizar o agendamento”.

Se as escalas dos profissionais forem destinadas a consultas de 12 atendimento (reserva)
- SISREGIII Panorama 3, o processo de trabalho seguird para a atividade “1.4 Ativar as
escalas no SISREG (Panorama 3)”.

2.2. Ativar as escalas no SISREG (Panorama 1 e 2)

SISREG

2.2 Ativar as escalas no
SISREG [Pamorama 1 e
2}

2.2.1. Descrigao:

Consiste em ativar a escala habilitando-a para agendamento.

2.2.2. Ator(es) da atividade:
a) Chefia do NMCP.

2.2.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (https://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Administrador de Panorama 1;

c) Clicar na aba CADASTRO AMB, ESCALAS;
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d) Selecionar a “Unidade executante” e o “Procedimento”;

e) Clicar em MOSTRAR TODOS 0S HORARIOS (INCLUSIVE OS INATIVOS E EXPIRADOS)
para visualizar as escalas inativas;

f) Procurar o nimero da escala a ser ativada e clicar sobre ela;

g) Habilitar o campo ATIVO para que as vagas figuem disponiveis para agendamento,
durante o lancamento das escalas;

h) Clicar no botao ALTERAR para salvar as informacdes.

2.2.4. Documentacao necessdria:

a) Escala inativa inserida no SISREGIII.

2.2.5. Documentacao gerada:

a) Escala ativada no SISREGIII, com vagas prontas para serem ocupadas.

2.3. Realizar o agendamento

Trakcare

=

2.3 Realizar o
agendamentao

2.3.1. Descrigao:

Consiste em realizar os agendamentos das consultas de retorno utilizando as vagas
previamente disponibilizadas no TRAKCARE.

2.3.2. Ator(es) da atividade:
a) Profissional do NMCP.

2.3.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema TRAKCARE (http/trakcare.saude.df.gov.br/trakcare/);
b) Clicar no perfil de acesso SESDF CSX ENF da unidade (Ex: Policlinica de Samambaia);

c) Clicar em cima do numero de vagas disponiveis, onde esta “amarelo”, onde aparecera
a agenda e varios icones em “azul” com os horarios disponiveis;
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d) Clicar em cima do icone em “azul” e em seguida preencher com o nimero do SES do
paciente e clicar em PESQUISA;

e) Clicar em cima do numero do SES e apds confirmar o nome do paciente clicar em
ATUALIZAR;

f) Gerar cartdo de agendamento devidamente preenchido com nome do profissional,
data e horario do atendimento.

Obs.: Em caso de erro no agendamento, clicar em cima de AGENDADO, alterar o
status para CANCELADO e preencher o motivo de cancelamento e clicar em
ATUALIZAR.

2.3.4. Documentacao necessdria:

a) Documento de identificacdo do paciente;
b) Cartdo Nacional de Saude - CNS (SUS);

c) Cartdo SES;

d) Encaminhamento médico.

2.3.5. Documentacao gerada:
a) Agendamento no sistema TRAKCARE;

b) Cartdo de agendamento devidamente preenchido com nome do profissional, data e
horario do atendimento, entregue/informado ao paciente.

O

Consulta agendada,
paciente informadao

O processo de trabalho encerrara apds o paciente ser informado do agendamento da
consulta.
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2.4. Ativar as escalas no SISREG (Panorama 3)

rSISERE G]

24 Ativar as escalas no
SISREG [Pancrama 3)

2.4.1. Descrigao:

Consiste em ativar as escalas previamente inseridas no SISREGIII pelo NMCP.

2.4.2. Ator(es) da atividade:
a) Enfermeiros Controladores da CERA/DIRAAH;

2.4.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISREGIII (http://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Administrador de Panorama 3;
c) Clicar na aba CADASTRO AMB, ESCALAS;
d) Selecionar a “Unidade executante” e o “Procedimento”;

e) Clicar em MOSTRAR TODOS OS HORARIOS (INCLUSIVE OS INATIVOS E EXPIRADOS)
para visualizar as escalas inativas;

f) Procurar o niumero da escala a ser ativada e clicar sobre ela;

g) Realizar a conferéncia da vigéncia, se as vagas estdao em “Reserva” e realizar a sua
ativacao selecionando a caixa ATIVO;

h) Elaborar e-mail de resposta ao NMCP informando a ativacdo das escalas ou nao
ativacdo, em caso de erro ou inconsisténcia na escala.

2.4.4. Documentacao necessdria:

a) E-mail encaminhado a CERA/DIRAAH pelo NMCP com a especialidade/procedimento
e 0s numeros das escalas a serem ativas;

b) Escalas inativas inseridas no SISREGIII.

2.4.5. Documentagao gerada:

a) Escalas do SISREGIII ativas com disponibilizacdo das vagas para agendamento de
Panorama 3;
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b) E-mail de resposta ao NMCP informando a ativacdo das escalas ou ndo ativacdo, em
caso de erro ou inconsisténcia na escala.

2.5. Processo de Regulagao GER - Consultas, Exames e Procedimentos -
PROFISSIONAL SOLICITANTE

[4]

2.5 Processo de Regulacdo GER -
Consultas, Exames e
Procedimentos - PROFISSIOMAL
SOLICITAMTE

2.5.1. Descrigao:

Consiste em analisar os dados clinicos informados pelo solicitante conforme os
protocolos e notas técnicas de cada especialidade, decidindo sobre a admissibilidade da
solicitacdo, bem como alteragdo da classificacdo quando preconizado pela nota técnica
em prioridade vermelho, amarelo, verde ou azul.

Obs: Conferir Manual do Processo Regulatdrio de Acesso a Assisténcia - Sub Processo de
Regulacdo Geréncia Regulagdo (Consultas, Exames e Procedimentos).

2.5.2. Ator(es) da atividade:

a) Profissional de saude de nivel superior da equipe de Regulacio da GER e
CERA/DIRAAH.

2.5.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (http://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Regulador;

c¢) Clicar na aba superior, a esquerda, na opcao AUTORIZAR, AMBULATORIAL;

d) Verificar a disponibilidade de vagas das especialidades/exames/procedimentos de
Panorama 3;

e) Inserir no campo “Descricdo” a especialidade/exame/procedimentos de
Panorama 3 a ser agendado e clicar em CONSULTAR;

f) Ordenar as solicitacbes por prioridade, apds o sistema retornar todas as
solicitagcdes da especialidade/exame, em uma planilha com diversas colunas. Para
tanto, basta clicar no titulo da coluna RISCO. O sistema organiza as solicitacGes

” o« n o«

pela prioridade atribuida na sequéncia “vermelho”, “amarelo”, “verde” e “azul”.
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As solicitagdes devem ser agendadas de acordo com a ordem de prioridades e
cronolégica de insercdo no sistema, ou seja, a solicitacdo classificada como
“vermelho” e mais antiga devera ser agendada primeiro;

g) Verificar se a solicitagdo foi vista pelo Regulador anteriormente observando se a
caixa de selegdao “VISUALIZADO” esta marcada;

h) Clicar na solicitacdo a ser agendada;

i) Conferir se hd sinalizagdo no campo “Histérico de Observagdes”, caso a solicitacao
tenha sido aprovada pelo Regulador;

j) Clicar na op¢dao AUTORIZADO e depois em APLICAR;

k) Verificar a Unidade Executante mais préxima possivel da residéncia do paciente,
clicar no local onde serd agendada a consulta/exame/procedimento de panorama
1 e selecionar uma das vagas;

Obs: E desejavel que a consulta/exame seja agendado com no minimo 5 dias Uteis
de antecedéncia, a fim de possibilitar o contato com o paciente.

[) Clicar em MARCAR;

m)Informar ao paciente, pelos meios disponiveis, local, horario, profissional
executante, numero da chave e outras informagdes pertinentes. Esse
procedimento é realizado em Panorama 1 e 2 pela Geréncia Regional de Regulagcao
e em Panorama 3 por um servico de Call Center.

2.5.4. Documentacao necessdria:

a) Solicitacdo de procedimento devidamente aprovado e priorizado pelo Regulador.

2.5.5. Documentagao gerada:

a) Guia de autorizacdo da consulta/exame ou procedimento em panorama 3, contendo
os dados de: local, horario, profissional executante, nimero da chave e outras

informacgdes pertinentes, entregue/informado ao paciente.

O

Consulta agendada,
paciente informado

O processo de trabalho encerrara apds o agendamento da consulta, de primeira vez

(SISREGIII) ou de retorno (TRAKCARE) realizado pelos setores responsaveis.
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- LOCAL EXECUTANTE
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Processo de Regulagao GIR

LOCAL EXECUTANTE

Descrigéio de Atividades

O processo “Regulagao pelo Local Executante” iniciard com a apresentacao do paciente
ao estabelecimento de saude no dia e horario previamente agendados.

®

Paciente com
chave de
canfirmacio

INTRA-ATIVIDADE:

Paciente ausente

Paciente presente

No dia, horario e local definido pelo processo de regulacdo, caso o paciente ndo se
apresente, o processo de trabalho seguira para a atividade “1.1 Marcar falta no SISREG”.

Caso o paciente compareca, o processo de trabalho seguira para a atividade “1.2
Realizar acolhimento”.

3.1. Marcar falta no SISREG

3.1 Marcar falta no
SISREG

3.1.1. Descri¢ao:

Consiste em realizar o fechamento da chave de confirmacdo como falta.
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3.1.2. Ator(es) da atividade:

a) Profissional executante do procedimento.

3.1.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (https://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Executante de Panorama 3 ou Executante/Solicitante de
Panorama 1/2;

c) Clicar na aba CONSULTAS, IMPRESSAO/CONFIRMAGAO DA AGENDAS;

d) Preencher os dados para realizar a pesquisa (data, local, nome do profissional
executante e o procedimento) escolhendo o tipo de agenda REGISTRAR FALTA;

e) Na lista de pacientes, selecionar a caixa FALTA e inserir a justificativa, caso haja.

3.1.4. Documentacao necessdria:

a) Agendas disponiveis no SISREGIII.

3.1.5. Documentacao gerada:

a) Lista de pacientes faltosos.

3.1.6. Indicador(es):
a) Taxa de Absenteismo para o procedimento/especialidade.
- Foérmula: Total de faltosos / Total de pacientes agendados * 100;
- Unidade de Medicao: Unidade;
— Polaridade: Menor-Melhor;
— Periodicidade: Mensal;
- Fonte: SISREGIII, CONSULTAS, IMPRESSAO/CONFIRMAGAO DA AGENDAS;

- Responsavel: Local Executante.

Solicitacdo canmelada
Solicitante informado.

O processo de trabalho encerrard com o cancelamento da chave de confirmagdo no
SISREGIII, e com o solicitante informado.
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3.2. Realizar acolhimento

3.2 Realizar
acalhimento

3.2.1. Descrigao:

Consiste em recepcionar o paciente na Unidade Executante no dia e horario agendados.

3.2.2. Ator(es) da atividade:

a) Recepcionista do local executante/profissional executante.

3.2.3. Tarefas:

a) Conferir documento de identidade, pedido médico, APAC, autorizacdo e preparo
para o procedimento;

b) Abrir ficha de atendimento no sistema de prontudrio eletrénico (TRAKCARE, MV)
ou fisicamente (quando este for de utilizacdo padronizada para a unidade), caso a
documentagdo e preparo estejam corretos;

c) Encaminhar usuario para sala de atendimento/exame.

3.2.4. Documentagao necessdria:

a) Documento de identidade, pedido médico, APAC e autorizacdo levados pelo
paciente;

b) Agenda gerada a partir do SISREGIII.

3.2.5. Documentagao gerada:

a) Ficha de atendimento aberta.
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INTRA-ATIVIDADES:

Paciente com decumentacio
completa, preparo correto

Pacient2 com documentagio
incompleta oupreparo
incorreto

Atendimento ndo
realizado porproblkema

do Executante Blogueio tempaorario por

curto periadao

>

Blagueio temparario
lango periodo

Se o paciente estiver com documentagdo completa e com preparo correto, o processo
de trabalho seguird para a atividade “1.3 Executar o atendimento”.

Caso o paciente esteja com a documentacdo incompleta ou o preparo incorreto, o
processo de trabalho prosseguird para a atividade “1.5 Orientar o paciente a retornar
ao local solicitante”.

Se o atendimento ndo for realizado por alguma dificuldade com o local executante e for
um problema com resolugcdo em poucos dias, o processo de trabalho seguird para a
atividade “1.6 Remarcar o atendimento”.

Caso o atendimento ndo seja realizado por alguma dificuldade com o local executante e
for um problema com bloqueio temporério de longa duracdo, o processo de trabalho
seguira para a atividade “1.8 Reinserir a solicitagcdo”.

3.3. Executar o atendimento

3.3 Executar o
atendimento
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3.3.1. Descrigao:

Consiste em realizar o atendimento do wusudrio na Unidade Executante do

procedimento/exame/consulta.

3.3.2. Ator(es) da atividade:

a) Profissional executante.

3.3.3. Tarefas:
a) Verificar pedido médico e ficha de atendimento;

b) Executar o procedimento/exame/consulta.

3.3.4. Documentacao necessdria:

a) Documento de identidade;

b) Pedido médico;

c) APAC;

d) Ficha de atendimento no SISREGIII.

3.3.5. Documentacao gerada:

a) Laudo/relatdrio/imagem/prontuario emitido.

3.4. Fechar a chave de confirmagao

34 Fechar a chave de
confirmacgdo

3.4.1. Descrigao:

Consiste em realizar a confirmacdo no SISREGIII do atendimento prestado.

3.4.2. Ator(es) da atividade:

a) Profissional executante.
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3.4.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (http://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Executante de Panorama 3 ou Executante/Solicitante de
Panorama 1/2;

c) Clicar na aba CONSULTAS, IMPRESSAO/CONFIRMAGAO DA AGENDAS;

d) Preencher os dados para realizar a pesquisa escolhendo o tipo de agenda
CONFIRMACAO;

e) Na lista de pacientes, inserir no campo apropriado a chave de confirmacao;

f) No final da pagina, clicar na verificagdgo CAPTCHA (caso esta informacgdo seja
requerida pelo sistema) e depois no botdo CONFIRMAR.

3.4.4. Documentacao necessdria:
a) Laudo/relatdrio/imagem;

b) Chave de confirmacao.

3.4.5. Documentacao gerada:

a) Lista de pacientes confirmados no SISREGIII.

3.4.6. Indicador(es):

a) Percentual de consultas, procedimentos e exames ambulatoriais regulados
realizados.

- Férmula: N2 de consultas, procedimentos e exames ambulatoriais regulados e
realizados (chave fechada)/ N2 de consultas, procedimentos e exames regulados
x100;

- Unidade de Medicdo: Percentual;
— Polaridade: Maior-melhor;

— Periodicidade: Quadrimestral;

- Fonte: SISREGIII;

- Responsavel: GIR;

— Observagao: Indicador pactuado no Acordo de Gestao Regional e acompanhado
por meio do SESPlan.
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O,

Paciente
atendido

O processo de trabalho encerrard apds o atendimento do paciente, com o fechamento
da chave no SISREGIII.

3.5. Orientar o paciente a retornar ao local solicitante

3.5 Orientar o paciente
a retormar ao local
solicitante

3.5.1. Descrigao:

Consiste em direcionar o paciente ao local solicitante para resolver pendéncias relativas
a documentagcdo e/ou preparo e reinserir a solicitacdo, conforme atividade 1.8
“Reinserir a solicitacao”.

3.5.2. Ator(es) da atividade:
a) Recepcionista do local executante;

b) Profissional executante.

3.5.3. Tarefas:

a) Explicar ao usudrio que a documentacdo e/ou o preparo estdo incorretos ou
insuficientes;

b) Orientar a retornar ao local solicitante para que sejam sanadas as pendéncias;

c) Fechar a chave da confirmacdo no SISREGIII informando, obrigatoriamente, o
motivo da ndo execucdo do servico, no campo justificativa.

3.5.4. Documentagao necessdria:

a) Documento de identidade, pedido médico, APAC, autorizacdo e agenda gerada a
partir do SISREGIII.

3.5.5. Documentagao gerada:

a) Lista de pacientes “faltosos” com justificativa de que o exame nao foi realizado por
falta de preparo ou documentacdo incompleta;
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b) Chave de confirmagdo no SISREGIII fechada com a devida justificativa.

INTRA-ATIVIDADES:

Lirk &

——®

Atendimento ndo
realizado. Paciente
retornara ao Solicitants

Apds a execucdo da atividade “1.5 Orientar o paciente a retornar ao local executante”,
o processo de trabalho, paralelamente, seguird pelo “Link A” até a atividade “1.8
Reinserir a solicitacdo” e ainda, encerrara apds o paciente ser orientado e encaminhado
ao servico solicitante.

3.6. Remarcar o atendimento e comunicar ao paciente

3.6 Remarcar o
atendimento e
comunicar ao paciente

3.6.1. Descrigao:

Consiste na remarcag¢dao e comunica¢do ao paciente, pela prépria Unidade Executante,
de novo dia e hordrio para atendimento.

3.6.2. Ator(es) da atividade:

a) Local Executante.

3.6.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (http://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Executante de Panorama 3 ou Executante/Solicitante de
Panorama 1/2;

c) Clicar em CONSULTA, IMPRESSAO/CONFIRMACAO DE AGENDA, preencher todos
os dados (no tipo de agenda escolher CONSULTA) e clicar em OK;
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d) Pesquisar a lista de pacientes ndo atendidos;
e) Definir novas datas de atendimento;

f) Comunicar aos usuarios a nova data e horario.

3.6.4. Documentagao necessdria:

a) Lista de pacientes ndo atendidos durante o bloqueio temporario de curta duracgdo;
b) Documento de identidade;

c) Pedido médico;

d) APAC;

e) Ficha de atendimento no SISREGIII;

f) Lista de pacientes reagendados.

3.6.5. Documentacao gerada:

a) Lista de pacientes reagendados, contatados e nao contatados.

Paciente com nova

agendamento.
O processo de trabalho encerrard com o novo agendamento do paciente realizado pelo
local executante.

3.7. Reinserir a solicitagao

S15REG

3.7 Reimserir a
solicitagdo

3.7.1. Descrigao:

Consiste em reinserir no SISREGIII, a solicitacdo de procedimento/exame/consulta que
ndo foi realizado no periodo de bloqueio temporario de longa duracao.
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3.7.2. Ator(es) da atividade:
a) Local executante (em caso da rede organica SES/DF);

b) Local solicitante (em caso de unidade contratada).

3.7.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (http://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Solicitante de Panorama 3 ou Executante/Solicitante de
Panorama 1/2;

c) Clicar em SOLICITAR, AMBULATORIAL;

d) Preencher o CPF/CNS ou Nome do Paciente/Nome da M3e/DN e clicar em
PESQUISAR;

e) Conferir os dados de contato, no cadastro do paciente. Caso o cadastro do
paciente ndo esteja atualizado, orientar ao paciente procurar a area de
acolhimento/recep¢do da Unidade de Saude que estd sendo atendido, para
atualizacgdo dos dados, apdés a consulta. (Manual CADSUS -
https://cadastrohm.saude.gov.br/cadsusweb/manual.pdf);

f) Selecionar a especialidade, exame ou procedimento requerido conforme
Panorama;

g) Registrar os dados clinicos e de exames complementares que embasam a
solicitacdo de acordo com os protocolos e notas técnicas vigentes
(http://www.saude.df.gov.br/protocolos-aprovados/);

h) Imprimir ou anotar o cédigo de solicitagcdo ou ja agendar a consulta, exame ou
procedimento, caso haja vaga disponivel;

i) Fazer a nova solicitacdo, conforme a anterior, inclusive informando no campo
justificativa o nimero da antiga e o motivo da nova solicitacdo, nos casos em que
as reinsercOes devam ser feitas pelas unidades executantes.

3.7.4. Documentagao necessdria:
a) Documento de identidade, pedido médico, APAC, solicitacdo anterior;

b) Protocolos e notas técnicas.

3.7.5. Documentagao gerada:

a) Nova solicitacdo no SISREGIII.
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3.8. Sub-processo: Regulacao GER - Consultas, Exames e Procedimentos

- PROFISSIONAL SOLICITANTE

[+]

3.8 5ub Processo de Reguladio
GER - PROFISSIOMNAL
SOLICITANTE

3.8.1. Descrigao:

Consiste em analisar os dados clinicos informados pelo solicitante conforme os
protocolos e notas técnicas de cada especialidade, decidindo sobre a admissibilidade da
solicitacdo, bem como alteracao da classificagdao quando preconizado pela nota técnica

em prioridade vermelho, amarelo, verde ou azul.

3.8.2. Ator(es) da atividade:

a) Profissional de saude de nivel superior da equipe de Regulacdo da GER e

CERA/DIRAAH.

3.8.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISREGIII (http://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Regulador;
c¢) Clicar na aba superior, a esquerda, na opcao AUTORIZAR, AMBULATORIAL;

d) Verificar a disponibilidade de vagas das especialidades/exames/procedimentos;

e) Inserir no campo “Descricdo” a especialidade/exame/procedimentos a ser

agendado e clicar em CONSULTAR;

f) Ordenar as solicitacbes por prioridade, apds o sistema retornar todas as
solicitagdes da especialidade/exame, em uma planilha com diversas colunas. Para
tanto, basta clicar no titulo da coluna “RISCO”. O sistema organiza as solicitacbes

IH

”n u ’ «“,

pela prioridade atribuida na sequéncia “vermelho”, “amarelo’, “verde” e “azu

As solicitacbes devem ser agendadas de acordo com a ordem de prioridades e
cronolégica de inser¢dao no sistema, ou seja, a solicitacdo classificada como

“vermelho” e mais antiga devera ser agendada primeiro;

g) Verificar se a solicitacdo foi vista pelo Regulador anteriormente observando se a

caixa de selecao “VISUALIZADO” estd marcada;

h) Clicar na solicitacdo a ser agendada;

i) Conferir se ha sinalizacdo no campo “Histérico de Observagbes”, caso a solicitacdo

tenha sido aprovada pelo Regulador;
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j) Clicar na op¢do AUTORIZADO e depois em APLICAR;

k) Verificar a Unidade Executante mais proxima possivel da residéncia do paciente,
clicar no local onde serd agendada a consulta/exame/procedimento e selecionar
uma das vagas;

Obs: E desejavel que a consulta/exame seja agendado com no minimo 5 dias Uteis
de antecedéncia, a fim de possibilitar o contato com o paciente;

[) Clicar em MARCAR;

m)Disponibilizar a Guia de autorizagdo da consulta/exame ou procedimento em
Panorama 3, contendo os dados de: local, horario, profissional executante,
numero da chave e outras informacgdes pertinentes.

3.8.4. Documentacao necessdria:

a) Solicitacdo de procedimento devidamente aprovado e priorizado pelo Regulador.

3.8.5. Documentacao gerada:

a) Guia de autorizacdo da consulta/exame ou procedimento, contendo os dados de:
local, hordrio, profissional executante, nimero da chave e outras informacgdes
pertinentes, entregue/informado ao paciente.

O

Paciente com novo
agendamento,

O processo de trabalho encerrard com o novo agendamento do paciente realizado pelo
local solicitante.
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4. Processo de Regulacdo GIR - Procedimentos Cirdrgicos (Panorama 1)

S ———

e
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Processo de Regulagdo GIR
PROCEDIMENTOS CIRURGICOS (PANORAMA 1)

Descrigéio de Atividades

O processo “Regulagao de Procedimentos Cirurgicos — Panoramas 1” iniciara apds a
avaliacdo pelo especialista que indicard o procedimento cirdrgico e confirmara que o
paciente estd apto para realizacdo deste procedimento, com todos os exames pré
operatérios prontos, conforme nota técnica e/ou protocolo de regulago.

®

Paciente avaliado e
elegivel para
cirurgia

4.1. Inserir pedido de cirurgia eletiva no SISREG

4.1 Inserir pedido de
cirurgia eletiva no
SISREG

4.1.1. Descrigao:

Consiste em realizar solicitacdo de procedimento cirurgico dentro do grupo da
especialidade regulada em Panorama 1 no Sistema de Regulagao - SISREGIII.

4.1.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico cirurgido;

b) Odontdlogo cirurgido.

4.1.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII ( https://sisregiii.saude.gov.br/);

b) Logar com o perfil de Solicitante;

c) Clicar na aba SOLICITAR, AMBULATORIAL;
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d) Preencher o CPF/CNS ou Nome do Paciente/Nome da M3e/DN e clicar em
PESQUISAR;

e) Realizar a solicitacdo, preenchendo todos os campos, dando atencdo a
Classificacdo de risco;

f) Selecionar o procedimento correto, apenas o “Procedimento principal”. Em caso
de mais de um, colocar na “Observac¢do”;

g) Informar o CID correto;
h) Preencher o campo com identificacdo completa do profissional solicitante;
i) Adequar a classificacdo de risco ao paciente;

j) Preencher o campo de “Observacdo” com informacbes relevantes para que o
Regulador possa avaliar a solicitagcdao de cirurgia.

Obs: Observar sempre o estabelecido na Nota Técnica e/ou Protocolo de
Regulagao.

4.1.4. Documentagdo necessaria:

a) Cartdo do SUS do paciente (CNS); ou

b) Nome do paciente e nome da mae e data de nascimento; ou

c) CPF do paciente;

d) Informacgdes do caso do paciente para preenchimento da solicitacao;

e) Nota Técnica e/ou protocolo de regulagdo.

4.1.5. Documentagdo gerada:

a) Ficha de solicitagdo preenchida no SISREGIII.

4.2. Analisar os pedidos de cirurgias eletivas de acordo com protocolos

4.2 Analisar os pedidos

de cirurgias eletias de
acordo com protocolos

A T

4.2.1. Descrigao:

Consiste em avaliar as informacgdes das solicitagdes, conforme protocolos e notas
técnicas de cada especialidade e dar encaminhamento a solicitacao.
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OBS: Em alguns casos, antes da execucdo da atividade “1.2 Analisar os pedidos de
cirurgias eletivas de acordo com protocolos”, o processo de trabalho tera informacao

com origem na atividade “1.9 Reinserir a solicitagao no SISREG”.

4.2.2. Ator(es) da atividade:
a) Regulador da GIR.

4.2.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (https://sisregiii.saude.gov.br/);

b) Logar com o perfil de Regulador;
c) Clicar na aba superior, a esquerda, na op¢dao AUTORIZAR, AMBULATORIAL;

d) Inserir no campo “Descricdao” a especialidade cirurgica (nome do grupo) a ser
analisada e clicar em CONSULTAR;

e) Verificar a Unidade Solicitante;

f) Analisar as informagdes do campo "Observacdo”;
g) Avaliar a Classificacdo de risco;

h) Checar o CID;

i) Conferir o profissional solicitante;

j) Analisar outras informa¢bes necessdrias de cada Nota Técnica, conforme a
especialidade cirurgica;

k) Clicar em AUTORIZADO na solicitacao, se de acordo com os protocolos e depois e
APLICAR; ou

[) Clicar em PENDENTE na solicitacdo e justificar (quando nao tiver vagas disponiveis)
e depois em APLICAR; ou

m)Clicar em DEVOLVIDO na solicitacdo, se necessita de mais alguma informacdo e
depois em APLICAR; ou

n) Clicar em NEGADO na solicitacdo, se estd em desacordo com o protocolo e depois
em APLICAR.

4.2.4. Documentagdo necessaria:
a) Solicitacdo do SISREGIII;

b) Protocolo e Nota Técnica da especialidade cirurgica.

4.2.5. Documentagao gerada:
a) Solicitacdo autorizada no Sistema de Regulacdo; ou

b) Solicitacdo pendente, no Sistema de Regulacdo; ou
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c) Solicitacdo devolvida para complemento de informacdes, no Sistema de Regulacdo;
ou

d) Solicitacdo negada, no Sistema de Regulacao.

INTRA-ATIVIDADES:

Cirurgia autorizada

Solicitacdo devohida

Se apds andlise do pedido de cirurgia no SISREGIIl, pelo regulador da GIR, o
procedimento for autorizado por estar de acordo com os protocolos assistenciais e sem
pendéncias, o processo de trabalho seguird para a atividade “1.4 Gerar agenda mensal”.

Caso apds anadlise do pedido de cirurgia no SISREGIII, pelo médico regulador da GIR, o
procedimento apresentar pendéncias ou estiver em desacordo com os protocolos de
regulacdo, o processo de trabalho seguira para a atividade “1.3 Complementar dados e
reenviar”.

4.3. Complementar dados e reenviar

S1ZREG

&5

4.3 Complementar
dados e reenviar

4.3.1. Descrigao:

Consiste em complementar as informacdes solicitadas pelo regulador nas solicitacdes
devolvidas e reenviar para nova avaliagdo do regulador da GIR.

4.3.2. Ator(es) da atividade:

a) Equipe da especialidade (ambulatério de especialidade).

4.3.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII ( https://sisregiii.saude.gov.br/);

b) Logar com o perfil de Solicitante;
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c) Clicar na aba CONSULTA AMB, DEVOLVIDOS PELA REGULACAO;
d) Preencher o campo “Periodo” com a data a ser consultada;

e) Verificar periodicamente no Sistema de Regulacdo as solicitacdes que foram
devolvidas;

f) Complementar a solicitagdo devolvida com informagdes solicitadas;

g) Reenviar a solicitacdo para a regulagao.

4.3.4. Documentagao necessaria:
a) Solicitacdo devolvida no SISREGIII;

b) Informacbes necessarias do paciente.

4.3.5. Documentagdo gerada:

a) Solicitacdo completa reenviada no SISREGIII.

4.4. Gerar agenda mensal

SISREG

=

44 Gerar agenda
mensal

4.4.1. Descrigao:

Consiste em verificar e encaminhar as autorizacdes das especialidades reguladas em
Panorama 1, que foram realizadas pela GIR do més posterior, no SISREGIII.

4.4.2. Ator(es) da atividade:

a) Geréncia de Assisténcia Cirurgica - GACIR.

4.4.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII ( https://sisregiii.saude.gov.br/);

b) Logar com o perfil de Executante;
c) Acessar a agenda mensal no SISREGIII das especialidades ja reguladas da unidade;

d) Clicar em CONSULTAS, IMPRESSAO/CONFIRMAGAO DE AGENDA;
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e) Preencher os campos com asterisco (*);

Obs.: Importante saber em nome de quem estd aberta a agenda de cada
especialidade.

f) No campo “Tipo de agenda” selecionar “Consulta” e clicar em OK;

g) Enviar para cada unidade de especialidade cirurgica por e-mail até 5 dias antes de
iniciar o més.

4.4.4. Documentagao necessaria:
a) Acesso ao SISREGIII;

b) E-mail das especialidades.

4.4.5. Documentagdo gerada:

a) Agenda do SISREGIII com os pacientes autorizados enviada por e-mail.

4.5. Agendar cirurgia conforme mapa cirurgico

45 Agendar cirurgia
conforme mapa
cirdrgico

4.5.1. Descrigao:

Consiste em alocar paciente regulado que serd submetido a procedimento cirurgico
eletivo em vaga disponibilizada pelo Centro Cirurgico.

4.5.2. Ator(es) da atividade:

a) Unidade cirurgica de cada especialidade.

4.5.3. Tarefas:
a) Verificar agenda mensal enviada pelo GACIR por e-mail ou acessar via SISREGIII;
b) Verificar vagas da especialidade disponibilizadas pelo Centro Cirurgico;

c) Distribuir pacientes da agenda nas vagas, de acordo com perfil da vaga e do
paciente;

d) Enviar a equipe do NGINT, via e-mail, mapa cirdrgico completo com a informacao
da necessidade de internacdo em leito de enfermaria ou leito de UTI.
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4.5.4. Documentagdo necessaria:
a) Agenda mensal do SISREGIII enviada pelo GACIR;

b) Vagas disponibilizadas pelo Centro Cirurgico.

4.5.5. Documentag¢ao gerada:

a) Mapa cirurgico da especialidade.

4.6. Informar ao paciente sobre o agendamento

4.6 Informar ac
paciente sobre o
agendamentao

4.6.1. Descrigao:

Consiste em comunicar e orientar o paciente sobre a marcacdao do procedimento
cirdrgico eletivo.

4.6.2. Ator(es) da atividade:

a) Unidade cirurgica de cada especialidade.

4.6.3. Tarefas:
a) Entrar em contato com o paciente informando sobre agendamento de cirurgia;

b) Informar sobre a data da internacdo, documentos necessarios e preparos pré-
operatdrios, como jejum.

4.6.4. Documentacgdo necessaria:

a) Cadastro do paciente (SISREGIII ou TRAKCARE);
b) Mapa cirurgico com a data da cirurgia;

c) Rotina de internacdo de cada unidade hospitalar;

d) Preparo pré-operatério.

4.6.5. Documentagao gerada:

a) Controle individual de cada unidade hospitalar atualizado;
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b) Paciente informado do procedimento, documentos necessarios e preparo pré-
operatdrio.

4.7. Admitir paciente no hospital

distema de
Internacdo

4.7 Admiitir paciente no
hospital

4.7.1. Descrigao:

Consiste em realizar o registro de internacdao do paciente pela equipe do NGINT no
prontuario eletronico vigente.

4.7.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

4.7.3. Tarefas:

a) Nos casos que houver acompanhante, solicitar informacdes para atualizar os
dados cadastrais do paciente no prontuario eletrénico vigente;

b) Atualizar os dados cadastrais do paciente no prontuario, principalmente filiacao,
CNS, endereco e telefone;

c) Realizar o registro de internacdo do paciente no prontudrio.

4.7.4. Documentagdo necessaria:
a) Documento de identificacdo do paciente;
b) Prontudrio eletrénico vigente;

c) Mapa cirargico.

4.7.5. Documentagdo gerada:
a) Abertura de passagem de internagdo no prontuario eletronico vigente;

b) Leito ja reservado na unidade de internacdo nos casos que sdo necessarios.
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INTRA-ATIVIDADES

Paciente precisa de
internacdo apos
cirurgia

Facients ndo precisa de
internacdo apos cirurgia

Caso o paciente precise de internagdao apds a cirurgia, o processo de trabalho seguira
para a atividade “1.8 Confirmar o leito para internagao”.

Se o paciente ndo precisar de internacdo apds a cirurgia, o processo de trabalho
prosseguira para a atividade “1.15 Realizar alta médica”.

4.8. Confirmar o leito para internagao

4.8 Confrmar o leito
para internacdo

4.8.1. Descrigao:

Consiste em confirmar com a unidade de internacdo leito ja reservado para o
paciente pds cirurgico.

4.8.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT;

b) Equipe assistencial.

4.8.3. Tarefas:

a) Realizar contato telefénico com o enfermeiro do setor onde o paciente serd
admitido e confirmar sobre disponibilidade de leito;

b) Realizar registro no prontuario eletronico do paciente sobre disponibilidade de
leito;

c) Realizar contato telefonico com o Centro Cirurgico confirmando o leito para o
paciente.
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4.8.4. Documentagdo necessaria:
a) Controle das internacgdes eletivas;

b) Mapa cirurgico.
4.8.5. Documentagao gerada:

a) Leito confirmado para internacao.

4.9. Encaminhar paciente para enfermaria

4.9 Encaminhar
paciente para @
enfermaria

B

4.9.1. Descrigao:

Consiste em encaminhar o paciente para enfermaria apds alta anestésica onde ficara
internado.

OBS: Apds a execucdo da atividade “1.11 Encaminhar paciente para enfermaria”, o
evento “Link B” conduzirda o processo de trabalho até a atividade "1.10 Admitir o
paciente na internagao".

4.9.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico anestesista;
b) Equipe de enfermagem do Centro Cirurgico;

c) Equipe de Enfermagem da internacao.

4.9.3. Tarefas:

a) Dar alta anestésica ao paciente;

b) Confirmar execucdo do procedimento cirdrgico no sistema vigente;
c) Conferir documentos do transoperatoério;

d) Acionar internacdo e confirmar se leito esta preparado;

e) Encaminhar paciente e acompanhante com toda documentacdo a enfermaria
indicada.
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4.9.4. Documentagdo necessaria:
a) Alta anestésica;
b) Documentos transoperatorio;

c) Prescricdo médica.
4.9.5. Documentagao gerada:

a) Controle de altas do Centro Cirurgico;

b) Controle de admissao da internagao.

4.10. Admitir paciente na internacao

® 4,10 Admitir paciente
na internagdo

B Paciente
internado, em
tratamenta
4.10.1. Descrigao:

Consiste em admitir o paciente no leito, que foi reservado pela equipe do NGINT.

OBS: Apds a execucdo da atividade “1.10 Admitir paciente na internacdo”, o processo
de trabalho aguardara até o inicio da aplicacdo dos protocolos de desospitalizacdo para
prosseguir.

4.10.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe assistencial;

b) Equipe do NGINT.

4.10.3. Tarefas:
Equipe assistencial:

a) Admitir o paciente na unidade de internacdo, conforme as normas e rotinas
preconizadas pela instituicao;

b) Prestar assisténcia ao paciente, conforme as normas e rotinas preconizadas pela
instituicao; e

c) Realizar registro no prontuario eletronico do paciente.
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Equipe do NGINT:

a) Realizar contato telefénico com o enfermeiro da unidade de internacdo, para
confirmar a presenca do paciente no leito;

b) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

c) Clicar em MENU PRINCIPAL, LEITOS, LEITOS RESERVADQS, clicar no icone “V”
CONFIRMAR INTERNACAO;

d) Clicar em CONFIRMAR PACIENTE NO LEITO.

4.10.4. Documentagao necessaria:
a) Registro de internac¢do do paciente no prontuario eletrénico vigente;

b) Enfermaria e nimero do leito reservado.

4.10.5. Documentagao gerada:
a) Formulario - Histérico no SISLEITOS: Paciente confirmado no leito;

b) Prontudrio eletrénico do paciente atualizado com os registros da equipe
assistencial.

4.11. Aplicar protocolos de desospitalizacao

4.11 Aplicar protocios
de desospitalzgo

4.11.1. Descrigao:

Consiste em aplicar protocolos de desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias da Rede SES, para que possam ter a continuidade de seu cuidado pela
Equipe de Atenc¢do Domiciliar (EAD) ou pela Equipe de Atencdo Primaria (EAP).

4.11.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe assistencial;

b) Nutricionista;

c) Servico Social;

d) Equipe do NGINT;

e) Equipe de Atencdo Domiciliar (EAD);
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Geréncia de Servicos de Atencdo Domiciliar (GESAD);

Equipe de Atengdo Primaria (EAP).

4.11.3. Tarefas:

a)

b)

d)

e)

f)
g)

h)

j)

k)

Identificar o paciente hospitalizado em enfermaria que esta clinicamente estavel e
tem condigOes de ter alta programada dentro de aproximadamente 07 dias, pela
equipe assistencial;

Avaliar se o paciente necessita de continuidade de tratamento no domicilio pela
Equipe de Atencao Domiciliar (EAD), com ou sem o Programa de Oxigenoterapia
Domiciliar (POD). Ou, se somente precisa ser acompanhado pela Equipe de Atengdo
Primaria (EAP);

Preencher, assinar e datar o “Formuldrio de Avaliacdo de Desospitalizagcao” (FAD),
pela equipe assistencial;

Preencher, assinar e datar o “Relatério Médico para Admissdao e Acompanhamento
do Programa de Oxigenoterapia Domiciliar” (POD), pela equipe assistencial, caso o
paciente necessite de oxigenoterapia domiciliar prolongada;

Realizar contato com a familia do paciente para abordagem psicossocial para
preenchimento de formulario préprio do Servigo Social;

Encaminhar o FAD com ou sem a documentagao do POD a equipe do NGINT;

Retornar o FAD com ou sem a documentacdo do POD para unidade de internacao
para correcdo, caso esteja incompleto;

Encaminhar por e-mail, pela equipe do NGINT, o FAD com ou sem a documentagao
do POD a EAD, e realizar registro no prontuario eletrénico do paciente;

Classificar o paciente em AD: (Atencdo Domiciliar modalidade 1), AD, (Atencdo
Domiciliar modalidade 2), ADs (Atengdao Domiciliar modalidade 3) ou POD através do
Instrumento de Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente, pela EAD;

Preencher, assinar e datar o “Formuldrio de Devolutiva do FAD” (DFAD), pela EAD. Se
paciente AD,/ADs, encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente POD,
encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente AD1, encaminhar por e-mail a
GESAD;

Identificar a EAP da area de abrangéncia do domicilio do paciente no DFAD, pela
GESAD, para paciente que ndo possui os critérios de inclusdao da EAD, e encaminhar
por e-mail a equipe do NGINT;

Receber o DFAD, pela equipe do NGINT, encaminhar para equipe assistencial da
unidade de internacdo do paciente, e realizar registro no prontudrio eletrénico do
paciente;

m) Realizar o check-list dos procedimentos solicitados pela EAD através do DFAD para

efetivacdo da alta do paciente, pela equipe assistencial;
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n) Preencher, assinar e datar Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral
Domiciliar, pela equipe assistencial, caso seja necessario;

o) Cadastrar o paciente no Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar, ou
outros programas existentes, pela Nutricionista e equipe assistente, caso seja
necessario;

p) Entrar em contato com a familia e cuidador para monitorar a alta do paciente, pela
equipe EAP;

q) Realizar visita pré-admissional no domicilio, para preparar o domicilio para admissao
do paciente, pela equipe EAD;

r) Receber a informacdo de alta do paciente, admitir o paciente e providenciar visita
domiciliar para acompanhamento do paciente/elaboracdo de plano terapéutico
singular, pela EAD/EAP;

s) Realizar registro no prontuario eletronico do paciente pelos atores das atividades.

4.11.4. Documentag¢ao necessaria:

a) Protocolo de Atencdo a Saude, Desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias no Distrito Federal, Atencdao Domiciliar, Portaria SES-DF n° 287 de 02 de
dezembro de 2016, DODF n° 228 de 06.12.2016;

b) Protocolo de Atencdo a Saude, Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada no Distrito
Federal, Atencao Domiciliar, Portaria SES-DF n° 125 de 07 de julho de 2014, DODF n°
137 de 08.07.2014;

c) Formulario de Avaliagdo de Desospitalizacdo (FAD);

d) Relatério Meédico para Admissdao e Acompanhamento do Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

e) Documentacdo necessdria descrita no Protocolo do POD (cépia do cartdo nacional
do SUS, da identidade, do CPF do paciente e do comprovante de residéncia do
paciente ou familiar);

f) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de Internacao
Domiciliar (PID);

g) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

h) Formulario do Servico Social;
i) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar;

i) Instrumento de Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente.

4.11.5. Documentagao gerada:

a) Formulario de Avaliacdo de Desospitalizacdo (FAD) com ou sem o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD) preenchido;
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b) Formulario de Devolutiva do FAD (DFAD) preenchido;
c) Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente em AD1, AD,, AD3 ou POD;
d) Formulario do Servico Social preenchido;

e) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar preenchidos.

4.12. Realizar alta médica

Sistema de
Internacdo

4,12 Realizar alta
meédica

4.12.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta médica do paciente no prontudrio eletrénico vigente,
conforme as normas e rotinas preconizadas pela instituicao.

4.12.2. Ator(es) da atividade:

a) Médico assistente.

4.12.3. Tarefas:

a) Avaliar o quadro clinico do paciente quanto a possibilidade de alta médica,
conforme as normas e rotinas preconizadas pela instituicdo;

b) Verificar com equipe assistencial se o check-list dos procedimentos solicitados
pela EAD no DFAD foram realizados, no caso de pacientes em protocolo de
desospitalizacdo;

c) Certificar com equipe assistencial e EAD se ocorreu a instalacdo do KIT de
oxigenoterapia no domicilio do pacientes, caso seja paciente do POD;

d) Registrar alta médica no prontuario eletrénico do paciente;

e) Preencher o “Formulario de Alta Médica” no prontudrio eletronico do paciente;
f) Preencher, assinar e datar “Formulario de Alta Médica” impresso;

g) Preencher, assinar e datar “Formulario de Prescricdao Médica”;

h) Inserir no sistema de regulacdo (SISREGIII) as solicitacdes de consultas, exames e
procedimentos regulados;
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i) Preencher, assinar e datar “Formuldrio de Encaminhamento para consultas” com
especialidades que ainda ndo sdo reguladas pelo SISREGIII;

j) Preencher, assinar e datar “Formulario de Pedidos de Exames”, que ainda ndo sdo
regulados pelo SISREGIII.

4.12.4. Documentagao necessaria:

a) Evolugdo clinica do paciente atestada no prontuario eletronico;
b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente;
c) Formulario de Alta Médica impresso;

d) Formulario de Prescricdo Médica;

e) Formulario de Encaminhamento;

f) Formuldrio de Pedidos de Exames.

4.12.5. Documentagdao gerada:

a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;

b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;
c) Formulario de Alta Médica impresso preenchido;

d) Formulario de Prescricdo Médica preenchido;

e) Formulario de Encaminhamento para consultas preenchido;

f) Formuldrio de Pedidos de Exames preenchido.

4.13. Realizar alta hospitalar

SISLEITOS e Sistema
de Internacdo

4,13 Realizar alta

hospitalar
Paciente operado com
alta hospitalar para
acom panhamento pos
cirurgico
4.13.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontuario
eletrénico vigente e no SISLEITOS.
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OBS: Apds a execugao da atividade “1.15 Realizar alta hospitalar”, o processo de
trabalho encerrard com o paciente operado, com alta hospitalar, com encaminhamento
para acompanhamento pds cirurgico.

4.13.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

4.13.3. Tarefas:

a) Verificar o registro de alta médica e o preenchimento do “Formuldrio de Alta
Médica” no prontudrio eletronico do paciente;

b) Preencher o “Formulario de Alta Hospitalar” no prontuario eletrénico do paciente;
c) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
d) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA;

e) Identificar o leito que o paciente esta internado, clicar no icone “X” REMOVER
PACIENTE, SELECIONAR O MOTIVO da alta e preencher “Justificativa” e SALVAR,;

OBS.: Apds a remogao do paciente, o leito ficard bloqueado como “Higienizagao”.

f) Identificar o leito que o paciente estava internado, clicar no icone “cadeado”
(DESBLOQUEAR LEITO);

g) Registrar a alta médica no prontudrio eletrénico do paciente.

4.13.4. Documentag¢ao necessaria:
a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;
b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;

c) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente.

4.13.5. Documentagao gerada:

a) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente preenchido;
b) Fechamento da passagem de internacdo no prontudrio eletronico do paciente;
c) Registro do paciente na lista de alta no SISLEITOS;

d) Leito de internagao disponivel no prontuario eletronico vigente e no SISLEITOS.
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4.14. Realizar alta médica

Sistema de
Internacdo

4,14 Realizar alta
meédica

4.14.1. Descrigao:

Consiste em realizar alta do paciente em pds operatério, que ndo necessita de
internagao.

4.14.2. Ator(es) da atividade:
a) Cirurgido responsavel pelo procedimento;

b) Equipe de Enfermagem da internacao.

4.14.3. Tarefas:

a) Avaliar o paciente e confirmar ndo indicagao de internagao;

b) Informar paciente sobre cuidados pds-operatodrios;

c) Evoluir alta no prontuario eletrénico do paciente;

d) Confirmar a execug¢do do procedimento nos sistemas vigentes.

e) Orientar o paciente a se encaminhar ao setor de alta hospitalar.

4.14.4. Documentagao necessaria:
a) Descricdo cirurgica;
b) Informacodes de cuidados pds operatorio;

c) Evolugdao médica.

4.14.5. Documentagao gerada:
a) Alta médica, registrada no sistema de prontudrio;

b) Relatério médico para continuidade do tratamento do paciente.
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4.15. Realizar alta hospitalar

SISLEITOS e Sistema
de Internagdo

-

4.15 Realizar alta }
J

hospitalar

Paciente operado com afia
hospitalar, para
acompanhamenio pos
cirdrgico

4.15.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontuario
eletronico vigente e no SISLEITOS.

OBS: Apds a execugcao da atividade “1.17 Realizar alta hospitalar”, o processo de
trabalho encerrara com o paciente operado, com alta hospitalar, com encaminhamento
para acompanhamento pds cirurgico.

4.15.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

4.15.3. Tarefas:

a) Verificar o registro de alta médica e o preenchimento do “Formuldrio de Alta
Médica” no prontudrio eletronico do paciente;

b) Preencher o “Formuldrio de Alta Hospitalar” no prontuario eletrénico do paciente;
c) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
d) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA;

e) ldentificar o leito que o paciente esta internado, clicar no icone “X” REMOVER
PACIENTE, SELECIONAR O MOTIVO da alta, preencher “Justificativa” e SALVAR,;

OBS.: Apds a remocdo do paciente, o leito ficara bloqueado como “Higienizacdo”.

f) ldentificar o leito que o paciente estava internado, clicar no icone “cadeado”
(DESBLOQUEAR LEITO);

g) Registrar a alta médica no prontudrio eletrénico do paciente.

4.15.4. Documentag¢do necessaria:

a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;

b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;
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c) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente.

4.15.5. Documentagao gerada:

a) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente preenchido;
b) Fechamento da passagem de internacdo no prontuario eletronico do paciente;
c) Registro do paciente na lista de alta no SISLEITOS;

d) Leito de internacdo disponivel no prontuario eletronico vigente e no SISLEITOS.

4.16. Informar a GIR procedimentos realizados e nao realizados

4,16 Infarmar aoc GIR
procedimentaos ) Ciariaments
realizados € ndo -
realizados

4.16.1. Descrigao

Consiste em enviar a GIR a lista dos pacientes que foram operados no dia e os nao
operados com justificativa, de acordo com lista da CERCE/DIRAAH.

4.16.2. Ator(es) da atividade:

a) Centro cirurgico.

4.16.3. Tarefas:
a) Encaminhar a GIR lista dos pacientes do dia que foram operados;

b) Encaminhar a GIR lista dos pacientes ndo operados com a justificativa.

4.16.4. Documentacgdo necessaria:
a) Mapa cirurgico;

b) Lista de justificativas padronizadas da CERCE/DIRAAH.

4.16.5. Documentagao gerada:

a) Planilha com informacdo sobre pacientes operados e ndo operados com justificativa
atualizada e enviada a GIR.
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INTRA-ATIVIDADES:

Procedimentos
ndarealizados

Procedimentos
realizados

No caso de procedimentos ndo realizados, o processo de trabalho seguird para a
atividade “1.17 Reinserir a solicitagdo no SISREG”.

Para os procedimentos realizados, o processo de trabalho prosseguira para a atividade
“1.18 Atualizar o SISREG com as informag¢&es do Centro Cirurgico”.

4.17. Reinserir a solicitacao no SISREG

SISREG

417 Reinserir a
solicitacdo no SISREG
A

4.17.1. Descrigao:

Consiste em realizar nova solicitacdo de cirurgia para o paciente que nao foi operado e
ainda possui indicacdo de cirurgia.

OBS: Apods a execugdo da atividade “1.17 Reinserir a solicitagao no SISREG”, o processo
de trabalho retornara para a atividade “1.2 Analisar os pedidos de cirurgias eletivas de
acordo com protocolos”.

4.17.2. Ator(es) da atividade:
a) GIR.

4.17.3. Tarefas:

a) Verificar planilha encaminhada do Centro Cirdrgico com pacientes ndo operados
e conferir a justificativa da ndo realizacao;

b) Realizar nova solicitacdo de cirurgia no SISREGIIl, mantendo as mesmas
informacgdes da primeira solicitacao;

c) Acrescentar no campo observacdo o cédigo da solicitagcdo anterior e a justificativa
da nao realizacgao.
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4.17.4. Documentagdo necessaria:
a) Planilha com procedimentos ndo executados e justificativa;

b) SISREGIII.
4.17.5. Documentag¢ao gerada:

a) Nova solicitacdo no SISREGIII.

4.18. Atualizar o SISREG com as informagoes do Centro Cirurgico

5I5REG

4.18.Atualizaro SISREG
com as informagies do
Centro Cirdrgico

4.18.1. Descrigao:

Consiste em confirmar no SISREGIII, a execucdo dos procedimentos realizados, até o 22

dia util do recebimento da informagao.

4.18.2. Ator(es) da atividade:
a) GIR.

4.18.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (http://sisregiii.saude.gov.br);

b) Logar com o perfil de Executante;
c) Clicar em CONSULTAS, IMPRESSAO/CONFIRMAGCAO DE AGENDA;

d) Preencher os campos com asterisco (*) - No Tipo de agenda, selecionar
CONFIRMACAO;

e) Anotar o nimero da chave no campo especifico;
f) Informar na justificativa a data de realizacdo do procedimento cirurgico;

g) Para acessar o numero da chave, abrir uma nova tela do SISREGIII e consultar pelo
cddigo da solicitacdo ou CNS do paciente.
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4.18.4. Documentag¢do necessaria:
a) SISREGIII;
b) Autorizagdo do SISREGIII de cada paciente;

c) Lista com pacientes que foram operados, enviada pelo Centro Cirurgico.

4.18.5. Documentag¢ao gerada:

a) Chaves confirmadas no SISREGIII.

4.19. Preencher planilha de produtividade Panorama 1

4,19 Preencher planilha
de produtiidade
Panorama 1

4.19.1. Descrigao:

Consiste em elaborar, preencher e enviar planilha de produtividade do panorama 1, das
autoriza¢des mensais de cada especialidade.

4.19.2. Ator(es) da atividade:
a) GIR.

4.19.3. Tarefas:

a) Elaborar planilha com as autoriza¢Ges mensais das especialidades de panorama 1,
conforme modelo encaminhado pela CERCE/DIRAAH;

b) Informar se o procedimento foi realizado;

c) Selecionar uma justificativa do que nao foi realizado;
d) Preencher o campo “Observac¢do”, quando necessario;
e) Colocar cédigo da nova solicitacdo, quando for o caso;

f) Encaminhar via e-mail a CERCE/DIRAAH, até 5 dias Uteis do inicio do més.

4.19.4. Documentagao necessaria:
a) SISREGIII, agenda mensal;
b) Planilha de produtividade;

c) Controle da GIR do que foi realizado.
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4.19.5. Documentagao gerada:

a) Planilha de produtividade preenchida e encaminhada a CERCE/DIRAAH no prazo
estabelecido.

4.20. Emitir relatorios para gestao

4.20 Emitir relatonios
para gestdo

Gestares informados
sobre arealizago de
cirurgias

4.20.1. Descrigao:

Consiste em elaborar e encaminhar os relatérios de produtividade com os dados
enviados pela GIR. S3o apresentados os dados do que foi realizado, do que ndo foi
realizado e as justificativas, panorama 1 e 3.

OBS: Apds a execucdo da atividade “1.20 Emitir relatdrios para gestao”, o processo de
trabalho encerrard com os gestores informados sobre a produtividade de cirurgias
reguladas.

4.20.2. Ator(es) da atividade:
Equipe da CERCE/DIRAAH.

4.20.3. Tarefas:

a) Elaborar relatério com as informag¢des encaminhadas pela GIR, considerando as
informacgdes do SISREGIII;

b) Preparar processo SEl com os relatérios da Unidade Hospitalar;

c) Enviar via SEl aos gestores, a fim de subsidiar a tomada de decisao.

4.20.4. Documentagdo necessaria:
a) Planilhas de produtividades recebidas da GIR;

b) Relatério de produtividade.

4.20.5. Documentagao gerada:

a) Relatério de produtividade mensal por unidade hospitalar.
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5. Processo de Regulagdo GIR - Procedimentos Cirurgicos (Panorama 3)
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Processo de Regulagdo GIR
PROCEDIMENTOS CIRURGICOS (PANORAMA 3)

Descrigéio de Atividades

O processo “Regulagao de Procedimentos Cirtrgicos — Panorama 3” iniciard apds a
avaliacdo pelo especialista que indicard o procedimento cirdrgico e confirmara que o
paciente estd apto para realizacdo deste procedimento, com todos os exames pré
operatérios prontos, conforme nota técnica e/ou protocolo de regulago.

®

Paciente avaliado e
elegivel para
cirurgia

5.1. Inserir pedido de cirurgia eletiva no SISREG

5I5REG

5.1 Inserir pedido de
cirurgia eletiva no
SISREG

5.1.1. Descrigao:

Consiste em realizar solicitacdo de procedimento cirdrgico dentro do grupo da
especialidade no sistema de regulacdo - SISREGIII.

5.1.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico cirurgido;

b) Odontdlogo cirurgido.

5.1.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII ( https://sisregiii.saude.gov.br/);

b) Logar com o perfil de Solicitante;

c) Clicar na aba SOLICITAR;
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d) Realizar solicitacdo preenchendo todos os campos, dando atencdo a classificacdo
de risco;

e) Selecionar procedimento correto, apenas o procedimento principal em caso de
mais de um, colocar na observacao;

f) Informar o CID correto;
g) Preencher o campo com identificagdo completa do profissional solicitante;
h) Adequar classificagdo de risco ao paciente;

i) Preencher o campo de observacdo com informacbes relevantes para que o
regulador possa avaliar a solicitacdo de cirurgia.

Obs.: Observar sempre o estabelecido na Nota Técnica e/ou Protocolo de
Regulagao.

5.1.4. Documentac¢ao necessdria:

a) Cartdo do SUS do paciente (CNS); ou

b) Nome do paciente e nome da mae e data de nascimento; ou

c) CPF do paciente;

d) Informacgdes do caso do paciente para preenchimento da solicitacao;

e) Nota Técnica e/ou protocolo de regulagdo.

5.1.5. Documentagao gerada:

a) Ficha de solicitagdo preenchida no SISREGIII.

5.2. Analisar os pedidos de cirurgias eletivas de acordo com protocolos

5.2 Analisar os pedidos

de cirurgias eletias de
acordo com protocolos

A T

5.2.1. Descrigao:

Consiste em avaliar as informacdes das solicitacdes, conforme protocolos e notas
técnicas de cada especialidade e dar encaminhamento a solicitacao.

OBS: Em alguns casos, antes da execuc¢do da atividade “1.2 Analisar os pedidos de
cirurgias eletivas de acordo com protocolos”, o processo de trabalho tera informacao
com origem na atividade “1.9 Reinserir a solicitacdo no SISREGIII”.
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5.2.2. Ator(es) da atividade:
a) Regulador da CERCE/DIRAAH.

5.2.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII ( https://sisregiii.saude.gov.br/);

b) Logar com o perfil de Regulador;
c) Clicar na aba superior, a esquerda, na op¢do AUTORIZAR, AMBULATORIAL;

d) Inserir no campo “Descricdo” a especialidade cirurgica a ser analisada (nome do
grupo) e clica em CONSULTAR;

e) Verificar a Unidade Solicitante;

f) Analisar informagbes do campo observagao;
g) Avaliar a classificacdo de risco;

h) Checar o CID;

i) Conferir o profissional solicitante;

j) Analisar outras informacgOes necessdrias de cada nota técnica, conforme a
especialidade cirurgica;

k) Clicar em AUTORIZADO na solicitacao, se de acordo com os protocolos e depois e
APLICAR; ou

[) Clicarem PENDENTE na solicitacdo e justificar (quando nao tiver vagas disponiveis)
e depois em APLICAR; ou

m)Clicar em DEVOLVIDO na solicitagdo, se necessita de mais alguma informacao e
depois em APLICAR; ou

n) Clicar em NEGADO na solicitacdo, se estd em desacordo com o protocolo e depois
em APLICAR.

5.2.4. Documentagao necessdria:
a) Solicitacdo do SISREGIII;

b) Protocolo e Nota Técnica da especialidade cirurgica.

5.2.5. Documentagao gerada:
a) Solicitacdo autorizada, no Sistema de Regulacado; ou
b) Solicitacdo pendente, no Sistema de Regulagdo; ou

c) Solicitacdo devolvida para complemento de informacdes, no Sistema de Regulacdo;
ou

d) Solicitacdo negada, no Sistema de Regulacdo.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

INTRA-ATIVIDADES:

Cirurgia autorizada

Solicitacdo devohida

Se apds analise do pedido de cirurgia no SISREGIII, pelo regulador da CERCE/DIRAAH, o
procedimento for autorizado por estar de acordo com os protocolos de regulacdo e sem
pendéncias, o processo de trabalho seguird para a atividade “1.4 Gerar agenda mensal”.

Caso apods andlise do pedido de cirurgia no SISREGIIl, pelo médico regulador da
CERCE/DIRAAH, o procedimento apresentar pendéncias ou estar em desacordo com os
protocolos de regulacdo, o processo de trabalho seguird para a atividade “1.3
Complementar dados e reenviar”.

5.3. Complementar dados e reenviar

SISREG

53 Complementar
dados e reenviar

5.3.1. Descrigao:

Consiste em complementar as informacgdes solicitadas pelo regulador nas solicitagdes
devolvidas e reenviar para nova avaliagdo do regulador da CERCE/DIRAAH.

5.3.2. Ator(es) da atividade:

a) Equipe da especialidade (ambulatério de especialidade).

5.3.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII ( https://sisregiii.saude.gov.br/);

b) Logar com o perfil de Solicitante;
c) Clicar na aba CONSULTA AMB, DEVOLVIDOS PELA REGULACAO;
d) Preencher o campo “Periodo” com a data a ser consultada;

e) Verificar periodicamente no Sistema de Regulacdo as solicitacbes que foram
devolvidas;

f) Complementar a solicitacdo devolvida com informacdes solicitadas;
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g) Reenviar a solicitacdo para a regulacao.

5.3.4. Documentagao necessdria:
a) Solicitacdo devolvida no SISREGIII;

b) Informacbes necessarias do paciente.

5.3.5. Documentagao gerada:

a) Solicitacdo reenviada no SISREGIII.

5.4. Gerar agenda mensal

3I5REG

ff]

54 Gerar agenda
mensal

5.4.1. Descrigao:

Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

Consiste em verificar e encaminhar as autorizacdes das especialidades que foram
realizadas pela CERCE/DIRAAH do més posterior, no SISREGIII.

5.4.2. Ator(es) da atividade:

a) Geréncia de Assisténcia Cirurgica - GACIR.

5.4.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (https://sisregiii.saude.gov.br/);

b) Logar com o perfil de Executante;

c) Acessar a agenda mensal no SISREGIII das especialidades ja reguladas da unidade;

d) Clicar em CONSULTAS - IMPRESSAO/CONFIRMACAO DE AGENDA - Preencher
0s campos com asterisco (*) - Importante saber em nome de quem esta aberta a
agenda de cada especialidade. - No campo “Tipo de agenda” selecionar

“CONSULTA” - Clicar em “OK”;

e) Enviar para cada unidade de especialidade cirurgica por e-mail até 5 dias antes de

iniciar o més.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

5.4.4. Documentacao necessdria:
a) Acesso ao SISREGIII;

b) E-mail das especialidades.

5.4.5. Documentagao gerada:

a) Agenda do SISREGIII com os pacientes autorizados enviada por e-mail.

5.5. Agendar cirurgia conforme mapa cirurgico

5.5 Agendar cirurgia
conforme mapa
cirdrgico

5.5.1. Descrigao:

Consiste em alocar paciente regulado que serd submetido a procedimento cirurgico
eletivo em vaga disponibilizada pelo Centro Cirurgico.

5.5.2. Ator(es) da atividade:

a) Unidade cirurgica de cada especialidade.

5.5.3. Tarefas:
a) Verificar agenda mensal enviada pelo GACIR por e-mail ou acessar via SISREGIII;
b) Verificar vagas da especialidade disponibilizadas pelo Centro Cirurgico;

c) Distribuir pacientes da agenda nas vagas, de acordo com perfil da vaga e do
paciente;

d) Enviar a equipe do NGINT, via e-mail, mapa cirdrgico completo com a informacao
da necessidade de internacdo em leito de enfermaria ou leito de UTI.

5.5.4. Documentagao necessdria:
a) Agenda mensal do SISREGIII enviada pelo GACIR;

b) Vagas disponibilizadas pelo Centro Cirurgico.

5.5.5. Documentagao gerada:
a) Mapa cirargico da especialidade.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

5.6. Informar ao paciente sobre o agendamento

5.6 Informar ao
paciente sobre o
agendamento

5.6.1. Descrigdo:

Consiste em comunicar e orientar o paciente sobre a marcagdao do procedimento
cirargico eletivo.

5.6.2. Ator(es) da atividade:

a) Unidade cirurgica de cada especialidade.

5.6.3. Tarefas:
a) Entrar em contato com o paciente informando sobre agendamento de cirurgia;

b) Informar sobre a data da internacdo, documentos necessarios e preparos pré-
operatérios, como jejum.

5.6.4. Documentagao necessdria:

a) Cadastro do paciente (SISREGIII ou TRAKCARE);
b) Mapa cirdrgico com a data da cirurgia;

c) Rotina de internacdo de cada unidade hospitalar;

d) Preparo pré-operatoério.

5.6.5. Documentacao gerada:
a) Controle individual de cada unidade hospitalar atualizado;

b) Paciente informado do procedimento, documentos necessarios e preparo pré-
operatdrio.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

5.7. Admitir paciente no hospital

SI5LEITOS e Sistema
de Internacao

5.7 Admitir paciente no
hospital

5.7.1. Descrigao:

Consiste em realizar o registro de internagao do paciente pela equipe do NGINT no
prontuario eletronico vigente.

5.7.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

5.7.3. Tarefas:

a) Realizar o registro de internag¢do do paciente no prontudrio eletrénico vigente no
guiché do NGINT.

5.7.4. Documentagao necessdria:
a) Documento de identificacdo do paciente;
b) Prontuadrio eletrénico vigente;

¢) Mapa cirurgico.

5.7.5. Documentagao gerada:
a) Abertura de passagem de internacdo no prontuario eletrénico vigente;

b) Leito ja reservado na unidade de internagao nos casos que sao necessarios.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

INTRA-ATIVIDADES

Paciente precisa de
internacdo apos cirurgia

>

Aguardar Paciente ndo precisa de
realizagao do intarnacdo apos cirurgia
pracedimenta

Caso o paciente precise de internagdao apds a cirurgia, o processo de trabalho seguira
para a atividade “1.8 Confirmar o leito para internagao”.

Se o paciente nao precisar de internagcdo apds a cirurgia, o processo de trabalho
prosseguira para a atividade “1.15 Realizar alta médica”.

5.8. Confirmar o leito para internagao

5.8 Confirmar o leito
para internacdo

5.8.1. Descrigao:

Consiste em confirmar com a unidade de internacdo leito ja reservado para o
paciente pds cirurgico.

5.8.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT;

b) Equipe assistencial.

5.8.3. Tarefas:

a) Realizar contato telefénico com o enfermeiro do setor onde o paciente serd
admitido e confirmar sobre disponibilidade de leito;

b) Realizar registro no prontuario eletronico do paciente sobre disponibilidade de
leito;

c) Realizar contato telefonico com o Centro Cirurgico confirmando o leito para o
paciente.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

5.8.4. Documentacao necessdria:
a) Controle das internacgdes eletivas;

b) Mapa cirurgico.
5.8.5. Documentagao gerada:

a) Leito confirmado para internacao.

5.9. Encaminhar paciente para enfermaria

5.9 Encaminhar
paciente para @
enfermaria

B

5.9.1. Descrigao:

Consiste em encaminhar o paciente para enfermaria apds alta anestésica onde ficara
internado.

OBS: Apods a execugdo da atividade “1.11 Encaminhar paciente para enfermaria”, o
evento “Link B” conduzird o processo de trabalho até a atividade “1.10 Admitir o
paciente na internagdo”.

5.9.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico anestesista;
b) Equipe de enfermagem do Centro Cirurgico;

c) Equipe de Enfermagem da internacao.

5.9.3. Tarefas:

a) Dar alta anestésica ao paciente;

b) Confirmar execucdo do procedimento cirdrgico no sistema vigente;
c) Conferir documentos do trans-operatdrio;

d) Acionar internagdo e confirmar se leito esta preparado;

e) Encaminhar paciente e acompanhante com toda documentacdo a enfermaria
indicada.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

5.9.4. Documentacao necessdria:
a) Alta anestésica;
b) Documentos transoperatorio;

c) Prescricdo médica.
5.9.5. Documentagao gerada:

a) Controle de altas do Centro Cirurgico;

b) Controle de admissao da internagao.

5.10. Admitir paciente na internagao

5.10 Admitir paciente
na internagdo

B Paciente
internado, em
tratamento
5.10.1. Descrigao:

Consiste em admitir o paciente no leito, que foi reservado pela equipe do NGINT.

OBS: Apds a execucdo da atividade “1.10 Admitir paciente na internacdo”, o processo
de trabalho aguardara até o inicio da aplicacao dos protocolos de desospitalizacao para
prosseguir.

5.10.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe assistencial;

b) Equipe do NGINT.

5.10.3. Tarefas:
Equipe assistencial:

a) Admitir o paciente na unidade de internacdo, conforme as normas e rotinas
preconizadas pela instituicao;

b) Prestar assisténcia ao paciente, conforme as normas e rotinas preconizadas pela
instituicao; e

c) Realizar registro no prontuario eletronico do paciente.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

Equipe do NGINT:

a) Realizar contato telefénico com o enfermeiro da unidade de internacdo, para
confirmar a presenca do paciente no leito;

b) Acessar o SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

c) Clicar em MENU PRINCIPAL, LEITOS, LEITOS RESERVADQS, clicar no icone “V”
CONFIRMAR INTERNACAO; e

d) Clicar em CONFIRMAR PACIENTE NO LEITO.

5.10.4. Documentagao necessaria:
a) Registro de internac¢do do paciente no prontuario eletronico vigente; e

b) Enfermaria e nimero do leito reservado.

5.10.5. Documentagao gerada:
a) Formulario - Historico no SISLEITOS: Paciente confirmado no leito;

b) Prontudrio eletrénico do paciente atualizado com os registros da equipe
assistencial.

5.11. Aplicar protocolos de desospitalizacao

5.11 Aplicar protocolos
de desospitalzagio

5.11.1. Descrigao:

Consiste em aplicar protocolos de desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias da Rede SES, para que possam ter a continuidade de seu cuidado pela
Equipe de Atencao Domiciliar (EAD) ou pela Equipe de Atencdo Primaria (EAP).

5.11.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe assistencial;
b) Nutricionista;
c) Servico Social;
d) Equipe do NGINT;
e) Equipe de Atencdo Domiciliar (EAD);
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

f) Geréncia de Servigos de Atengdo Domiciliar (GESAD); e

g) Equipe de Atengdo Primaria (EAP).

5.11.3. Tarefas:

a) ldentificar o paciente hospitalizado em enfermaria que esta clinicamente estavel
e tem condicdes de ter alta programada dentro de aproximadamente 07 dias, pela
equipe assistencial;

b) Avaliar se o paciente necessita de continuidade de tratamento no domicilio pela
Equipe de Atengdo Domiciliar (EAD), com ou sem o Programa de Oxigenoterapia
Domiciliar (POD). Ou, se somente precisa ser acompanhado pela Equipe de
Atencgao Primaria (EAP);

c) Preencher, assinar e datar o “Formulario de Avaliacao de Desospitalizacao” (FAD),
pela equipe assistencial;

d) Preencher, assinar e datar o “Relatério Médico para Admissdo e
Acompanhamento do Programa de Oxigenoterapia Domiciliar” (POD), pela equipe
assistencial, caso o paciente necessite de oxigenoterapia domiciliar prolongada;

e) Realizar contato com a familia do paciente para abordagem psicossocial para
preenchimento de formuldrio préprio do Servigo Social;

f) Encaminhar o FAD com ou sem a documentagdo do POD a equipe do NGINT;

g) Retornar o FAD com ou sem a documentac¢do do POD para unidade de internagao
para correg¢ado, caso esteja incompleto;

h) Encaminhar por e-mail, pela equipe do NGINT, o FAD com ou sem a documentacao
do POD a EAD, e realizar registro no prontudrio eletrénico do paciente;

i) Classificar o paciente em AD1 (Atencdo Domiciliar modalidade 1), AD; (Atengdo
Domiciliar modalidade 2), ADs (Atengao Domiciliar modalidade 3) ou POD através
do Instrumento de Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente, pela
EAD;

j) Preencher, assinar e datar o “Formulario de Devolutiva do FAD” (DFAD), pela EAD.
Se paciente AD,/ADs, encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente POD,
encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente AD;, encaminhar por e-
mail a GESAD;

k) Identificar a EAP da area de abrangéncia do domicilio do paciente no DFAD, pela
GESAD, para paciente que ndo possui os critérios de inclusdo da EAD, e
encaminhar por e-mail a equipe do NGINT;

I) Receber o DFAD, pela equipe do NGINT, encaminhar para equipe assistencial da
unidade de interna¢do do paciente, e realizar registro no prontudrio eletrénico do
paciente;

m) Realizar o check-list dos procedimentos solicitados pela EAD através do DFAD para
efetivacdo da alta do paciente, pela equipe assistencial;
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(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

n) Preencher, assinar e datar Formuldrios do Programa de Terapia Nutricional Enteral
Domiciliar, pela equipe assistencial, caso seja necessario;

o) Cadastrar o paciente no Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar, ou
outros programas existentes, pela Nutricionista e equipe assistente, caso seja
necessario;

p) Entrar em contato com a familia e cuidador para monitorar a alta do paciente, pela
equipe EAP;

g) Realizar visita pré-admissional no domicilio, para preparar o domicilio para
admissao do paciente, pela equipe EAD;

r) Receber ainformacdo de alta do paciente, admitir o paciente e providenciar visita
domiciliar para acompanhamento do paciente/elaboragdo de plano terapéutico
singular, pela EAD/EAP; e

s) Realizar registro no prontudrio eletronico do paciente pelos atores das atividades.

5.11.4. Documentagado necessaria:

a) Protocolo de Atencdo a Saude, Desospitalizacdo para pacientes internados em

enfermarias no Distrito Federal, Atencdo Domiciliar, Portaria SES-DF n° 287 de 02
dezembro de 2016, DODF n° 228 de 06.12.2016;

b) Protocolo de Atencdo a Saude, Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada no Distrito
Federal, Atengao Domiciliar, Portaria SES-DF n° 125 de 07 de julho de 2014, DODF
n° 137 de 08.07.2014;

c) Formulario de Avaliagdo de Desospitalizacdo (FAD);

d) Relatério Médico para Admissdo e Acompanhamento do Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

e) Documentacdo necessaria descrita no Protocolo do POD (cépia do cartdo nacional
do SUS, da identidade, do CPF do paciente e do comprovante de residéncia do
paciente ou familiar);

f) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de Internacdo
Domiciliar (PID);

g) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

h) Formulario do Servico Social;
i) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar;

i) Instrumento de Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente.

5.11.5. Documentagao gerada:

a) Formulario de Avaliacdo de Desospitalizacdo (FAD) com ou sem o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD) preenchido;
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Processo Regulatério de Acesso a Assisté
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Lei

b) Formulario de Devolutiva do FAD (DFAD) preenchido;
c) Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente em AD;, AD2, AD3 ou POD;
d) Formulario do Servico Social preenchido;

e) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar preenchidos.

5.12. Realizar alta médica

Sistema de
Internacdo

5.12 Realizar alta
medica

5.12.1. Descrigao:

ncia
tos)

Consiste em realizar a alta médica do paciente no prontuario eletrénico vigente,

conforme as normas e rotinas preconizadas pela instituicao.

5.12.2. Ator(es) da atividade:

a) Médico assistente.

5.12.3. Tarefas:

a) Avaliar o quadro clinico do paciente quanto a possibilidade de alta médica,
conforme as normas e rotinas preconizadas pela instituicao;

b) Registrar alta médica no prontuario eletrénico do paciente;

c) Preencher o “Formuldrio de Alta Médica” no prontuario eletronico do paciente,
para sinalizacdo de alta médica.

5.12.4. Documentagao necessaria:

a) Evolucdo clinica do paciente atestada no prontudrio eletronico;
b) Formuldrio de Alta Médica no prontuario eletronico do paciente;
c) Formulario de Alta Médica impresso;

d) Formulario de Prescricdo Médica;

e) Formulario de Encaminhamento;

f) Formulario de Pedidos de Exames.
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

5.12.5. Documentagao gerada:

a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;

b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;
c) Formulario de Alta Médica impresso preenchido;

d) Formulario de Prescricdo Médica preenchido;

e) Formulario de Encaminhamento para consultas preenchido;

f) Formuldrio de Pedidos de Exames preenchido.

5.13. Realizar alta hospitalar - (NGINT)

SISLEITOS e Sistema de
Internacdo

5.13 Realizar alta
hospitalar

Paciente operado com
alta hospitalar, para
acompanhamento pas
cirdrgico

5.13.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontuario
eletrénico vigente e no SISLEITOS.

OBS: Apds a execugao da atividade “1.13 Realizar alta hospitalar”, o processo de
trabalho encerrara com o paciente operado, com alta hospitalar, com encaminhamento
para acompanhamento pés cirurgico.

5.13.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

5.13.3. Tarefas:

a) Verificar o registro de alta médica e o preenchimento do “Formuldrio de Alta
Médica” no prontudrio eletronico do paciente;

b) Preencher o “Formulario de Alta Hospitalar” no prontuario eletrénico do paciente;
c) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
d) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA;
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Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

e) Identificar o leito que o paciente esta internado, clicar no icone “X” REMOVER
PACIENTE, SELECIONAR O MOTIVO da alta e preencher “Justificativa” e SALVAR;

Obs.: Apds a remocdo do paciente, o leito ficara bloqueado como “Higienizacdo”.

f) Identificar o leito que o paciente estava internado, clicar no icone “cadeado”
(DESBLOQUEAR LEITO);

g) Registrar a alta médica no prontuario eletrénico do paciente.

5.13.4. Documentagao necessdria:
a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;
b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;

c) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente.

5.13.5. Documentagao gerada:

a) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente preenchido;
b) Fechamento da passagem de internagdo no prontuario eletronico do paciente;
c) Registro do paciente na lista de alta no SISLEITOS;

d) Leito de internagao disponivel no prontuario eletronico vigente e no SISLEITOS.

5.14. Realizar alta médica

Sistema de
Internacdo

5.14 Realizar alta
medica

5.14.1. Descrigao:

Consiste em realizar alta do paciente pds operatério que ndo necessita de internagao.

5.14.2. Ator(es) da atividade:

a) Cirurgido, responsavel pelo procedimento.
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5.14.3. Tarefas:

a) Avaliar o paciente e confirmar ndo indica¢do de internagao;

b) Informar paciente sobre cuidados pds operatérios;

c) Evoluir alta no sistema;

d) Confirmar a execucdo do procedimento nos sistemas vigentes;

e) Orientar o paciente a procurar o setor responsavel pela alta hospitalar.

5.14.4. Documentagao necessdria:
a) Descricdo cirurgica;
b) Informacdes de cuidados pds operatdrio;

c) Evolugdo médica.

5.14.5. Documentacao gerada:

a) Alta médica registrada no sistema de prontudrio.

5.15. Realizar alta hospitalar

SISLEITOS e Sistema
delntEnal;ED

5.15 Realizar alta

hospitalar
Paciente operado com afia
hospitalar, para
acompanhamento pos
cirirgico
5.15.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontudrio
eletrénico vigente e no SISLEITOS.

OBS: Apds a execugao da atividade “1.17 Realizar alta hospitalar”, o processo de
trabalho encerrard com o paciente operado, com alta hospitalar, com encaminhamento
para acompanhamento pés cirurgico.

5.15.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.
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5.15.3. Tarefas:

a) Verificar o registro de alta médica e o preenchimento do “Formuldrio de Alta
Médica” no prontudrio eletronico do paciente;

b) Preencher o “Formulario de Alta Hospitalar” no prontuario eletrénico do paciente;
c) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
d) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA;

e) Identificar o leito que o paciente esta internado, clicar no icone “X” REMOVER
PACIENTE, SELECIONAR O MOTIVO da alta e preencher “Justificativa” e SALVAR;

Obs.: Apds a remocdo do paciente, o leito ficara bloqueado como “Higienizacdo”.

f) Identificar o leito que o paciente estava internado, clicar no icone “cadeado”
(DESBLOQUEAR LEITO);

g) Registrar a alta médica no prontudrio eletrénico do paciente.

5.15.4. Documentacao necessdria:
a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;
b) Formulario de Alta Médica no prontuario eletrénico do paciente preenchido; e

c) Formulario de Alta Hospitalar no prontudrio eletronico do paciente.

5.15.5. Documentacao gerada:

a) Formuldrio de Alta Hospitalar no prontuario eletrénico do paciente preenchido;
b) Fechamento da passagem de internacdo no prontudrio eletronico do paciente;
c) Registro do paciente na lista de alta no SISLEITOS;

d) Leito de internacao disponivel no prontuario eletrénico vigente e no SISLEITOS.

5.16. Informar a GIR procedimentos realizados e nao realizados

5.16 Informar a GIR
procedimentos
realizados € ndo

realizados

1 Diariaments

5.16.1. Descrigao:

Consiste em enviar a GIR lista dos pacientes que foram operados no dia e os nao
operados com justificativa, de acordo com lista da CERCE/DIRAAH.
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5.16.2. Ator(es) da atividade:

a) Centro cirargico.

5.16.3. Tarefas:
a) Encaminhar a GIR lista dos pacientes do dia que foram operados;

b) Encaminhar a GIR lista dos pacientes ndo operados com a justificativa.

5.16.4. Documentagao necessdria:
a) Mapa cirurgico;

b) Lista de justificativas padronizadas da CERCE/DIRAAH.

5.16.5. Documentacao gerada:

a) Planilha com informacdo sobre pacientes operados e ndo operados com justificativa
atualizada e enviada a GIR.

INTRA-ATIVIDADES:

Procedimentos
ndo realizados

Procedimentos
realizados

No caso de procedimentos ndo realizados, o processo de trabalho seguird para a
atividade “1.17 Reinserir a solicitacdo no SISREG”.

Para os procedimentos realizados, o processo de trabalho prosseguira para a atividade
“1.18 Atualizar o SISREG com as informacdes do Centro Cirdrgico”.

5.17. Reinserir a solicitacao no SISREG

517 Reinserir a
solicitacdo no SISREG
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5.17.1. Descrigao:

Consiste em realizar nova solicitacdo de cirurgia para o paciente que nao foi operado e
ainda possui indicacdo de cirurgia.

OBS: Apods a execugdo da atividade “1.17 Reinserir a solicitagao no SISREG”, o processo
de trabalho retornara para a atividade “1.2 Analisar os pedidos de cirurgias eletivas de
acordo com protocolos”.

5.17.2. Ator(es) da atividade:
a) GIR.

5.17.3. Tarefas:

a) Verificar planilha encaminhada do Centro Cirdrgico com pacientes ndo operados
e conferir a justificativa de nao realizagao;

b) Realizar nova solicitagdo de cirurgia no SISREGIIl, mantendo as mesmas
informacgdes da primeira solicitacdo;

c) Acrescentar no campo observagao o cédigo da solicitagdo anterior e a justificativa
da nao realizagao.

5.17.4. Documentacao necessdria:
a) Planilha com procedimentos nao executados e justificativa;

b) SISREGIII.

5.17.5. Documentagao gerada:

a) Nova solicitacdo no SISREGIII.

5.18. Atualizar o SISREG com as informagdes do Centro Cirurgico
SISREG

5.18 Atualizar o SISREG
com as informagdes do
Centro Cirdrgico
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5.18.1. Descrigao:

Consiste em confirmar no SISREGIII, a execucdo dos procedimentos realizados, até o 22
dia util do recebimento da informagao.

Ator(es) da atividade:
a) GIR.

5.18.2. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISREGIII (https://sisregiii.saude.gov.br/);

b) Logar com o perfil de Executante;

c) Clicar em CONSULTAS - IMPRESSAO/CONFIRMACAO DE AGENDA - Preencher
0s campos com asterisco (*) > No Tipo de agenda, selecionar CONFIRMACAO;

d) Anotar o nimero da chave no campo especifico;
e) Informar na justificativa a data de realizagao do procedimento cirurgico;

f) Para acessar o numero da chave, abrir uma nova tela do SISREGIII e consultar pelo
codigo da solicitagdao ou CNS do paciente.

5.18.3. Documentacao necessdria:
a) SISREGIII;
b) Autorizacdo do SISREGIII de cada paciente;

c) Lista com pacientes que foram operados, enviada pelo Centro Cirdrgico ou Unidade
de especialidade cirurgica.

5.18.4. Documentacao gerada:

a) Chaves confirmadas no SISREGIII.

5.19. Preencher planilha de produtividade Panorama 3

5.19 Preencher planilhaw Mensalmente
de produthidade (5
Panorama 3 J
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5.19.1. Descrigao:

Consiste em preencher e enviar planilha de produtividade que foi encaminhada pela
CERCE/DIRAAH das autorizacGes mensais de cada especialidade e enviar até o 52 dia util
do més posterior.

5.19.2. Ator(es) da atividade:
a) GIR.

5.19.3. Tarefas:

a) Receber planilhas de produtividade da CERCE/DIRAAH via e-mail;
b) Informar se o procedimento foi realizado;

c) Selecionar uma justificativa do que nao foi realizado;

d) Preencher o campo observa¢ao quando necessario;

e) Colocar cédigo da nova solicitagao, quando for o caso;

f) Encaminhar via e-mail a CERCE/DIRAAH, até 5 dias Uteis, apds o recebimento.

5.19.4. Documentagao necessaria:
a) Planilha de produtividade;
b) SISREGIII;

c) Controle da GIR do que foi realizado.

5.19.5. Documentacao gerada:

a) Planilha de produtividade preenchida e encaminhada a CERCE/DIRAAH no prazo
estabelecido.

5.20. Emitir relatorios para gestao

5.20 Emitir relatdrios
para gestdo

Gestores informadas
sobre arealizagio de
cirurgias
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5.20.1. Descrigao:

Consiste em elaborar e encaminhar os relatérios de produtividade com os dados
enviados pela GIR. S3o apresentados os dados do que foi realizado, do que nao foi
realizado e as justificativas, panorama 1 e 3.

~x 0

OBS: Apds a execucdo da atividade “1.20 Emitir relatdrios para gestdao”, o processo de
trabalho encerrara com os gestores informados sobre a produtividade de cirurgias
reguladas.

5.20.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe da CERCE/DIRAAH.

5.20.3. Tarefas:

a) Elaborar relatério com as informag¢des encaminhadas pela GIR, considerando as
informacdes do SISREGIII;

b) Preparar processo SEl com os relatérios da Unidade Hospitalar;

c) Enviar via SEl aos gestores, a fim de subsidiar a tomada de decisao.

5.20.4. Documentacao necessdria:
a) Planilhas de produtividades recebidas da GIR;
b) Relatério de produtividade da CERCE/DIRAAH.

5.20.5. Documentagao gerada:

a) Relatério de produtividade mensal por unidade hospitalar.
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6. Processo de Regulagio GIR - Leitos Gerais (Panoramas 1 e 2)

e
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Processo de Regulagao GIR
LEITOS GERAIS (PANORAMAS 1 E 2)

Descrigéio de Atividades

O processo “Regulagdo de Leitos Gerais — Panoramas 1 e 2” iniciard com a solicitacao
de leito com informacao e evolu¢do completa do paciente, realizada pelo médico
assistente, no SISLEITOS, apds admissdo do paciente na Rede SES.

®

Leito solicitado
no SISLEITOS

6.1. Rastrear o leito

SISLEITOS

6.1 Rastrear o leito

6.1.1. Descrigao:

Consiste em realizar busca ativa de leitos vagos no SISLEITOS, a fim de atender a
solicitagao realizada.

6.1.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

6.1.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
b) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA,;

c) Identificar os leitos disponiveis na unidade hospitalar;

d) Realizar contato telefénico com o enfermeiro do setor, para confirmar a
disponibilidade do leito vago visualizado no SISLEITOS.

Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal
Complexo Regulador do Distrito Federal &
Geréncias de Regulagao das Regibes de Saude
115


http://sisleitos.saude.df.gov.br/

Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

6.1.4. Documentac¢ao necessdria:

a) Solicitacdo de internacdo de paciente no SISLEITOS.

6.1.5. Documentacao gerada:

a) Mapeamento de leitos vagos, ocupados ou blogueados.

6.1.6. Indicador(es):
a) Taxa de ocupacgdo hospitalar (ANS)

- Férmula: (Namero de pacientes por dia/Numero de leitos por dia) x 100;
- Unidade de Medigao: Dias;

- Polaridade: Quanto maior o resultado, pior é o indicador;

- Periodicidade: Diaria;

- Fonte: Sala de situagao e SISLEITOS;

- Responsavel: NGINT;

- Observacio: E necessario que o médico assistente insira o paciente no SISLEITOS e
a equipe do NGINT mantenha as informagées de ocupacdo dos leitos atualizada
diariamente.

INTRA-ATIVIDADES:

H3 leito efou
servicos disponiveis
na hospital

Mdo ha leite efou
servigos disponiveis no
hospital

Apds o rastreamento, se houver leito disponivel no proprio hospital, o processo de
trabalho seguira para a atividade “1.2 Autorizar a internag¢ao no préprio hospital”.

Se ap6s o rastreamento, ndo houver leito disponivel no préprio hospital, o processo de
trabalho prosseguira para a atividade “1.7 Solicitar transferéncia para outro hospital ou
Regido”.
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6.2. Autorizar a internag¢ao no proéprio hospital

SISLEITOS

6.1 Rastrear o leito

6.2.1. Descrigao:

Consiste em autorizar a solicitacdo de internacdo no SISLEITOS, para internagdo em leito
disponivel e que atenda as necessidades do paciente.

6.2.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT;
b) Médico regulador do NGINT;

c) Médico assistente.

6.2.3. Tarefas:
Equipe do NGINT, Médico regulador do NGINT ou Médico assistente:

a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

b) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, SOLICITACOES PENDENTES, ird aparecer o nome do
paciente na tela, ir para DETALHES-VER FICHA DE INTERNACAO, para visualizar o
RESUMO CLINICO;

c) Clicar no icone “V” (CONFIRMAR SOLICITACAO) ou clicar no icone “X” (CANCELAR
SOLICITACAO);

Obs.: Ao clicar no icone “V” (CONFIRMAR SOLICITACAO), o nome do paciente ird para
a SALA DE INTERNACAO. Ao clicar no icone “X” (CANCELAR SOLICITACAO), preencher
“Justificativa” e CONFIRMAR.

Equipe do NGINT:

a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/;

b) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, LEITOS, SALA DE INTERNACAO, ird aparecer no lado
inferior esquerdo da tela, nome do paciente para ser alocado no leito;

c) Clicar em BUSCAR, ira aparecer todos os leitos vagos no lado direito da tela, clicar no
nome do paciente e arrastar para o leito designado para reservar o leito disponivel
para o paciente;
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d) Realizar contato telefénico com o enfermeiro do setor onde o paciente se encontra,
e informar sobre a reserva do leito;

e) Realizar contato telefonico com o enfermeiro do setor para onde o paciente ira, e
informar sobre a reserva do leito;

f) Registrar no prontuario eletronico do paciente a reserva do leito.

6.2.4. Documentacao necessdria:
a) Abertura de passagem de internagdo no prontudrio eletronico vigente;
b) Registro de internagdo do paciente no prontuario eletronico vigente;

c) Solicitacdo de internagao de paciente no SISLEITOS.

6.2.5. Documentacao gerada

a) Leito reservado no SISLEITOS.

6.3. Admitir paciente na enfermaria

6.3 Admitir paciente na
enfermaria

Paciente
internado, em
tratamento

6.3.1. Descrigao:

Consiste em admitir o paciente no leito, que foi reservado pela equipe do NGINT.

6.3.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe assistencial;

b) Equipe do NGINT.

6.3.3. Tarefas:

Equipe assistencial:

a) Admitir o paciente na unidade de internacdo, conforme as normas e rotinas
preconizadas pela instituicdo;

b) Prestar assisténcia ao paciente, conforme as normas e rotinas preconizadas pela
instituicao;
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c) Realizar registro da admissdo no prontudrio eletronico do paciente.

Equipe do NGINT:

a) Realizar contato telefénico com o enfermeiro da unidade de internacdo, para
confirmar a presenca do paciente no leito; e

b) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

c) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, LEITOS, LEITOS RESERVADOQS, clicar no icone “V”
(CONFIRMAR INTERNACAO);

d) Clicar em CONFIRMAR PACIENTE NO LEITO.

6.3.4. Documentacao necessdria:
a) Registro de internac¢do do paciente no prontuario eletrénico vigente;

b) Enfermaria e nimero do leito reservado.
6.3.5. Documentacao gerada:

a) Formulario - Historico no SISLEITOS: Paciente confirmado no leito;

b) Prontudrio eletronico do paciente atualizado com os registros da equipe assistencial.

6.4. Aplicar protocolos de desospitalizacao

&4 Aplicar protooolos
de desospitalzagio

6.4.1. Descrigao:

Consiste em aplicar protocolos de desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias da Rede SES, para que possam ter a continuidade de seu cuidado pela
Equipe de Atencdo Domiciliar (EAD) ou pela Equipe de Atencdo Primaria (EAP).

6.4.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe assistencial;
b) Nutricionista;
c) Servico Social;
d) Equipe do NGINT;
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Equipe de Atenc¢do Domiciliar (EAD);
Geréncia de Servigos de Atengdo Domiciliar (GESAD);

Equipe de Atengdo Primaria (EAP).

6.4.3. Tarefas:

a)

b)

d)

e)

f)
g)

h)

j)

k)

Identificar o paciente hospitalizado em enfermaria que esta clinicamente estavel e
gue tem condicOes de ter alta programada dentro de aproximadamente 07 dias, pela
equipe assistencial;

Avaliar se o paciente necessita de continuidade de tratamento no domicilio pela
Equipe de Atencdo Domiciliar (EAD), com ou sem o Programa de Oxigenoterapia
Domiciliar (POD). Ou, se somente precisa ser acompanhado pela Equipe de Atencado
Primaria (EAP);

Preencher, assinar e datar o “Formuldrio de Avaliagao de Desospitalizagao” (FAD),
pela equipe assistencial;

Preencher, assinar e datar o “Relatério Médico para Admissdao e Acompanhamento
do Programa de Oxigenoterapia Domiciliar” (POD), pela equipe assistencial, caso o
paciente necessite de oxigenoterapia domiciliar prolongada;

Obs.: Solicitar ao paciente ou ao responsavel legal toda documentacdo necessaria
descrita no Protocolo do POD.

Realizar contato com a familia do paciente para abordagem psicossocial para
preenchimento de Formuldrio préprio do Servico Social;

Encaminhar o FAD com ou sem a documentac¢do do POD a equipe do NGINT;

Retornar o FAD com ou sem a documenta¢ao do POD para unidade de internagao
para correc¢do, caso esteja incompleto;

Encaminhar por e-mail, pela equipe do NGINT, o FAD com ou sem a documentacao
do POD a EAD, e realizar registro no prontudrio eletrénico do paciente;

Classificar o paciente em AD: (Atencdo Domiciliar modalidade 1), AD; (Atengdo
Domiciliar modalidade 2), ADs (Aten¢do Domiciliar modalidade 3) ou POD através do
Instrumento de Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente, pela EAD;

Preencher, assinar e datar o “Formuldrio de Devolutiva do FAD” (DFAD), pela EAD. Se
paciente AD>/ADs, encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente POD,
encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente AD1, encaminhar por e-mail a
GESAD;

Identificar a EAP da area de abrangéncia do domicilio do paciente no DFAD, pela
GESAD, para paciente que ndo possui os critérios de inclusdo da EAD, e encaminhar
por e-mail a equipe do NGINT;

Receber o DFAD, pela equipe do NGINT, e encaminhar para equipe assistencial da
unidade de internacdo do paciente, e realizar registro no prontuario eletrénico do
paciente;
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m)Realizar o check-list dos procedimentos solicitados pela EAD através do DFAD para
efetivacdo da alta do paciente, pela equipe assistencial;

n) Preencher, assinar e datar Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral
Domiciliar, pela equipe assistencial, caso seja necessario;

o) Cadastrar o paciente no Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar, ou
outros programas existentes, pela Nutricionista e equipe assistente, caso seja
necessario;

p) Entrar em contato com a familia e cuidador para monitorar a alta do paciente, pela
equipe EAP;

g) Realizar visita pré-admissional no domicilio, para preparar o domicilio para admissao
do paciente, pela equipe EAD;

r) Receber a informacgdo de alta do paciente, admitir o paciente e providenciar visita
domiciliar para acompanhamento do paciente/elaboracdo de plano terapéutico
singular, pela EAD/EAP;

s) Realizar registro no prontuario eletrénico do paciente pelos atores das atividades.

6.4.4. Documentac¢ao necessdria:

a) Protocolo de Atencdo a Saude, Desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias no Distrito Federal, Atencdo Domiciliar, Portaria SES-DF n° 287 de 02 de
dezembro de 2016, DODF n° 228 de 06.12.2016;

b) Protocolo de Atencdo a Saude, Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada no Distrito
Federal, Atencdo Domiciliar, Portaria SES-DF n° 125 de 07 de julho de 2014, DODF n°
137 de 08.07.2014;

c) Formulario de Avaliagao de Desospitalizagao (FAD);

d) Relatério Médico para Admissdo e Acompanhamento do Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

e) Documentacdo necessaria descrita no Protocolo do POD (cépia do cartdo nacional do
SUS, da identidade, do CPF do paciente e do comprovante de residéncia do paciente
ou familiar);

f) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de Internacao
Domiciliar (PID);

g) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

h) Formulario do Servico Social;
i) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar;

j) Instrumento de Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente.
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6.4.5. Documentacao gerada:

a) Formulario de Avaliacdo de Desospitalizacdo (FAD) com ou sem o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD) preenchido;

b) Formulario de Devolutiva do FAD (DFAD) preenchido;
c) Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente em AD;, AD,, AD3 ou POD;
d) Formulario do Servico Social preenchido;

e) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar preenchidos.

6.5. Realizar alta médica

.5 Realizar alta médica

6.5.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta médica do paciente, conforme as normas e rotinas
preconizadas pela instituicao.

6.5.2. Ator(es) da atividade:

a) Médico assistente.

6.5.3. Tarefas:

a) Avaliar o quadro clinico do paciente quanto a possibilidade de alta médica,
conforme as normas e rotinas preconizadas pela institui¢ao;

b) Verificar com equipe assistencial se o check-list dos procedimentos solicitados
pela EAD no DFAD foram realizados, no caso de pacientes em protocolo de
desospitalizacao;

c) Certificar com equipe assistencial e EAD se ocorreu a instalacdo do KIT de
oxigenoterapia no domicilio do pacientes, caso seja paciente do POD;

d) Registrar alta médica no prontuario eletréonico do paciente;

e) Preencher o “Formulario de Alta Médica” no prontudrio eletronico do paciente;
f) Preencher, assinar e datar “Formulario de Alta Médica” impresso;

g) Preencher, assinar e datar “Formulario de Prescricdo Médica”;

h) Inserir no sistema de regulacdo (SISREGIII) as solicitacdes de consultas, exames e
procedimentos regulados;
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i) Preencher, assinar e datar “Formuldrio de Encaminhamento para consultas” com
especialidades que ainda ndo sdo reguladas pelo SISREGIII;

j) Preencher, assinar e datar “Formulario de Pedidos de Exames”, que ainda ndo sdo
regulados pelo SISREGIII.

6.5.4. Documentacao necessdria:

a) Evolucao clinica do paciente atestada no prontuario eletronico;
b) Formuldrio de Alta Médica no prontuario eletronico do paciente;
c) Formuldrio de Alta Médica impresso;

d) Formuldrio de Prescricao Médica;

e) Formuldrio de Encaminhamento;

f) Formulario de Pedidos de Exames.

6.5.5. Documentagao gerada:

a) Registro de alta médica no prontuario eletrénico do paciente;

b) Formulario de Alta Médica no prontuario eletrénico do paciente preenchido;
c¢) Formuldrio de Alta Médica impresso preenchido;

d) Formuldrio de Prescricdo Médica preenchido;

e) Formulario de Encaminhamento para consultas preenchido;

f) Formuldrio de Pedidos de Exames preenchido.

6.6. Realizar alta hospitalar

6.6 Realizar alta
hospitalar

6.6.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontudrio
eletrénico vigente e no SISLEITOS.

6.6.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.
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6.6.3. Tarefas:

a) Verificar o registro de alta médica e o preenchimento do “Formuldrio de Alta
Médica” no prontudrio eletronico do paciente;

b) Preencher o “Formulario de Alta Hospitalar” no prontuario eletrénico do paciente;
c) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
d) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA;

e) Identificar o leito que o paciente esta internado, clicar no icone “X” (REMOVER
PACIENTE), SELECIONAR O MOTIVO da alta e preencher “Justificativa” e SALVAR;

Obs.: Apds a remocdo do paciente, o leito ficara bloqueado como “Higienizacao”.

f) Identificar o leito que o paciente estava internado, clicar no icone “cadeado”
(DESBLOQUEAR LEITO);

g) Registrar a alta médica no prontudrio eletrénico do paciente.

6.6.4. Documentac¢ao necessdria:
a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;
b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;

c) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente.

6.6.5. Documentacao gerada:

a) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente preenchido;
b) Fechamento da passagem de internagdo no prontuario eletronico do paciente;
c) Registro do paciente na lista de alta no SISLEITOS;

d) Leito de internacao disponivel no prontuario eletronico vigente e no SISLEITOS.

.

Paciente com alta hospitalar,
para seracompanhado pela
Atencdo Primaria ou MRAD,

O processo de trabalho encerrard apos a alta hospitalar do paciente e do
encaminhamento responsavel a Atencdo Primaria ou ao NRAD, para continuidade do
cuidado.
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6.7. Solicitar transferéncia para outro hospital ou Regiao

SISLEITOS

&.7 Solicitar
transferéncia para outro
hospital ou Regido

6.7.1. Descrigao:

Consiste em solicitar transferéncia de paciente, com necessidade de internagdo,
mediante auséncia de vaga e/ou necessidade de servicos especificos em outra unidade
hospitalar.

6.7.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.
b) Médico Regulador do NGINT;

c) Médico assistente.

6.7.3. Tarefas:
Médico assistente ou Médico Regulador do NGINT:

a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA, SOLICITAR TRANSFERENCIA ou
TRANSFERENCIA, LEITO, SOLICITAR TRANSFERENCIA;

c) Selecionar o tipo de busca para localizar o paciente: nome, N2 SES, N2 CNS, N2 CPF
(escolha uma opgao) e clicar em BUSCAR;

d) Identificar o paciente e clicar em SOLICITAR TRANSFERENCIA;

e) Preencher no SISLEITOS o Formulario de SOLICITACAO DE TRANSFERENCIA e clicar
em ENVIAR;

f) Realizar registro no prontudrio eletrénico do paciente quanto a solicitacdo de
transferéncia para outro hospital ou Regiao.

Equipe do NGINT:

a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

b) Acompanhar as solicitacdes enviadas, clicando na aba TRANSFERENCIA, FILA,
SOLICITACOES ENVIADAS ou TRANSFERENCIAS, LEITO, SOLICITACOES ENVIADAS,
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na coluna SITUACAO, se a solicitacdo de transferéncia foi aceita ou recusada pelo
médico;

c) Realizar contato telefénico com a equipe do NGINT ao qual foi solicitado a
transferéncia, para informar a existéncia da solicitagdo no SISLEITOS;

d) Realizar registro no prontuario eletrénico do paciente quanto a solicitagdo de
transferéncia para outro hospital ou Regiao.

6.7.4. Documentacao necessdria:
a) Relatério médico de transferéncia descrito em prontuario eletrénico do paciente;

b) Solicitagdo de transferéncia no SISLEITOS.

6.7.5. Documentagao gerada:
a) Solicitacdo de transferéncia preenchida no SISLEITOS;

b) Formulario - Histdrico de Transferéncia no SISLEITOS.

6.8. Rastrear o leito

SISLEITOS

6.8 Rastrear o leito

—

6.8.1. Descrigao:

Consiste em realizar busca ativa de leitos vagos no SISLEITOS, a fim de atender a
solicitagao realizada.

6.8.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

6.8.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
b) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA,;

c) ldentificar os leitos disponiveis na unidade hospitalar;
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d) Realizar contato telefénico com o enfermeiro do setor, para confirmar a
disponibilidade do leito vago visualizado no SISLEITOS.

6.8.4. Documentacao necessdria:

a) Solicitacdo de internacdo de paciente no SISLEITOS.

6.8.5. Documentagao gerada:

a) Mapeamento de leitos vagos, ocupados ou bloqueados.

6.8.6. Indicador(es):
a) Taxa de ocupacdo hospitalar (ANS).

- Férmula: (Namero de pacientes por dia/Nimero de leitos por dia) x 100;
- Unidade de Medicao: Dias;

- Polaridade: Quanto maior o resultado, pior é o indicador;

- Periodicidade: Diaria;

- Fonte: Sala de situacdo e SISLEITOS;

- Responsavel: NGINT;

- Observacdo: E necessario que o médico assistente insira o paciente no SISLEITOS e
a equipe do NGINT mantenha as informacgées de ocupacao dos leitos atualizada
diariamente.

INTRA-ATIVIDADES

Ha leito disponivel
na hospital

Mo ha leita
disponivel no
hospital

Apds o rastreamento, se houver leito disponivel no hospital, o processo de trabalho
seguira para a atividade “1.10 Autorizar a internagdo no hospital”.

Se apas o rastreamento, ndo houver leito disponivel no préprio hospital, o processo de
trabalho prosseguira para a atividade “1.9 Recusar a solicitacao”.
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6.9. Recusar a solicitacao
SISLEITOS

r

6.9 Recusar a
solicitacdo

— 1|

6.9.1. Descrigao:

Consiste em negar a solicitacdo de transferéncia de outra unidade hospitalar por falta
de vaga ou pela a unidade n3o possuir o servico especializado que o paciente necessita.

6.9.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT;
b) Médico regulador do NGINT;

c) Médico assistente.

6.9.3. Tarefas:
Médico assistente ou Médico regulador do NGINT:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA, SOLICITACOES RECEBIDAS ou
TRANSFERENCIA, LEITO, SOLICITACOES RECEBIDAS, conferir localizacdo do paciente,
clicar em VER DETALHE, para avaliar relatério médico do paciente;

c) Clicar no icone “X” (RECUSAR SOLICITACAO), para recusar a solicitacio de
transferéncia e preencher “Justificativa” e CONFIRMAR.

Médico assistente, Médico regulador do NGINT ou Equipe do NGINT (Origem):

a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA, SOLICITACOES ENVIADAS ou TRANSFERENCIA,
LEITO, SOLICITACOES ENVIADAS, e verificar na coluna SITUACAO-SOLICITACAO
RECUSADA PELO MEDICO;

c) Clicar no icone “lapis” (VER DETALHE/ALTERAR SOLICITACAO), para verificar o motivo
da recusa ou alterar a solicitacao.
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Equipe do NGINT (Origem):

a) Evoluir no prontuario eletronico vigente do paciente a justificativa da recusa da
solicitacao de transferéncia, conforme SISLEITOS.

6.9.4. Documentacao necessdria:
a) Solicitacdo de transferéncia no SISLEITOS;
b) Carta de servico da unidade hospitalar;

c) Nota técnica das especialidades.

6.9.5. Documentagao gerada:
a) Solicitacdo de transferéncia recusada no SISLEITOS;

b) Formulario - Histdrico no SISLEITOS: Solicitacdo recusada pelo médico.

6.10. Autorizar a internag¢ao no hospital

SISLEITOS

=

—

6,10 Autarizar a
internagdo no hospital

6.10.1. Descrigao:

Consiste em autorizar a solicitacdo de transferéncia do paciente no SISLEITOS, de outra
unidade de saude, para internacdo em leito disponivel e que atenda as necessidades do
paciente.

6.10.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT;
b) Médico regulador do NGINT;

c) Médico assistente.

6.10.3. Tarefas:
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Médico assistente ou Médico regulador do NGINT:

a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA, SOLICITACOES RECEBIDAS ou TRANSFERENCIA,
LEITOS, SOLICITACOES RECEBIDAS, conferir localizacdo do paciente, clicar em VER
DETALHE, para avaliar relatério médico do paciente;

c) Clicar no icone “V” (CONFIRMAR SOLICITACAQO), para aceitar a solicitacdo de
transferéncia.

Obs.: Aparecerd na coluna SITUACAO-AGUARDANDO AUTORIZACAO DA GIR, para
gue o leito seja reservado.

Equipe do NGINT (Destino)
a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, LEITQOS, SOLICITACOES RECEBIDAS;

c) Identificar o paciente e clicar no icone “V” (CONFIRMAR SOLICITACAO DE
TRANSFERENCIA), BUSCAR LEITOS, RESERVAR LEITOS;

Obs.: Havera um campo que a equipe NGINT (Destino) podera descrever algumas
orientacdes para a equipe NGINT (Origem).

d) Registrar no prontudrio eletrénico do paciente a reserva do leito.

Equipe do NGINT (Origem)
a) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA, SOLICITACOES ENVIADAS ou TRANSFERENCIA,
LEITOS, SOLICITAGCOES ENVIADAS;

c) Identificar o paciente e na coluna SITUACAO-LEITO RESERVADO, havera a op¢do
de clicar no icone “X” (CANCELAR A SOLICITACAO) e no icone “Olho” (VER
DETALHES), que aparecera o HISTORICO DE TRANSFERENCIA, com os detalhes do
leito reservado e a mensagem da equipe do NGINT (Destino);

d) Realizar contato telefénico com a equipe do NGINT (Destino) para confirmar
reserva do leito para o paciente.

6.10.4. Documentacao necessdria:
a) Solicitacdo de transferéncia no SISLEITOS preenchida;
b) Carta de servico da unidade hospitalar; e

c) Nota técnica das especialidades.

6.10.5. Documentagao gerada:
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a) Formulario - Histérico de Transferéncia no SISLEITOS preenchido;
b) Solicitacdo de transferéncia no SISLEITOS autorizada;

c) Leito reservado no SISLEITOS.

6.11. Informar ao setor do paciente a disponibilidade de leito em outro
hospital

6.11 Informar ao setor
do paciente a
disponibilidade de k=ito
em outro hospital

6.11.1. Descrigao:

Consiste em comunicar a equipe assistencial da unidade de internacdo do paciente, do
leito disponibilizado em outra unidade de saude.

6.11.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

6.11.3. Tarefas:

a) Realizar contato telefonico com o enfermeiro do setor onde o paciente se encontra,
e informar sobre disponibilidade de leito em outra unidade de saude, informando o
numero do leito, enfermaria, profissional que ird recebé-lo e horario de admissao;

b) Realizar registro no prontudrio eletrénico do paciente sobre disponibilidade de leito
em outra unidade de saude.

6.11.4. Documentacao necessdria:

a) Formulario - Histérico de Transferéncia no SISLEITOS, para comprovar leito reservado
em outra unidade de saude.

6.11.5. Documentacao gerada:

a) Enfermeiro do setor onde o paciente se encontra ciente da disponibilidade de leito
em outra unidade de saude.
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6.12. Solicitar transporte inter-hospitalar

5RTS

-

6.12 Solicitar transporte
inter-hospitalar

k.—'_.)

6.12.1. Descrigao:

Consiste em solicitar transporte do paciente no Sistema de Regulacdo de Transporte
Sanitario (SRTS) para unidade de saude que disponibilizou o leito para o paciente.

6.12.2. Ator(es) da atividade:

a) Equipe de enfermagem.

6.12.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/;

b) Clicar em TRANSPORTE DE PACIENTE, SOLICITAR TRANSPORTE, preencher TIPO DE
BUSCA e clicar em BUSCAR;

c) Conferir nome do paciente e clicar em SOLICITAR, CONFIRMAR;

d) Preencher todos os dados da SOLICITACAO DE TRANSPORTE - PACIENTE e clicar
em ENVIAR SOLICITACAO;

e) Realizar contato telefénico com a equipe do NARP para informar a existéncia da
solicitacdo de transporte no SRTS e para solicitar informacdo da programacao do
transporte;

f) Organizar documentos para o transporte do paciente: relatério médico de
transferéncia, prescricdio médica, exames, e verificar com o paciente ou com
acompanhante se estd com o documento de identificacdo do paciente;

g) Entrar em contato com a familia do paciente para informar sobre a transferéncia,
€ NoS casos em que o paciente ndo estiver com seu documento de identificacdo
ou ndo possuir acompanhante, solicitar a familia o documento de identificacao;

h) Realizar registro no prontudrio eletronico do paciente sobre a realizacdo da
solicitacao de transporte no SRTS.

6.12.4. Documentacao necessdria:
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a) Solicitacdo médica de transferéncia no prontuario eletronico médico vigente do
paciente;

b) Sistema de Regulacdo de Transporte Sanitario (SRTS).

6.12.5. Documentagao gerada:

a) Solicitacdo de transporte do paciente no SRTS realizada.

6.13. Transportar o paciente

6.13 Transportar o
paciente

6.13.1. Descrigao:

Consiste em transportar o paciente da unidade de internagao de origem para unidade
de internagao de destino.

6.13.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NARP.

6.13.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/);

Obs.: Verificar a Descrigdo de Atividades do Processo de Regulacdo de Transporte
Sanitario.

b) Avaliar as solicitacbes de transportes a fim de realizar uma classificacdo para
determinar a prioridade de atendimento;

c) Imprimir o “Relatério de Solicitacdo de Transporte do SRTS” para verificar os dados
no item “Avaliacdao para Transporte”, a fim de providenciar o suporte necessario para
o transporte do paciente;

d) Realizar contato telefonico com o enfermeiro do setor onde o paciente se encontra,
e informar que o transporte do paciente sera realizado;

e) Avaliar in loco se o paciente possui condi¢Ges clinicas de transporte;

f) Remover o paciente para a unidade de saude onde ha o leito reservado, juntamente
com o relatério médico de transferéncia, prescricdio médica, exames, e documento
de identificacdo do paciente que estard com o paciente ou acompanhante;
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g) Realizar o registro de internacdo no prontuario eletronico vigente no guiché do
NGINT na unidade de saude de destino;

h) Remover o paciente para unidade de internagdo onde ha o leito reservado e realizar
a transferéncia do paciente para equipe assisténcia de destino;

i) Realizar registro no prontudrio eletronico do paciente quanto a execuc¢do da
remocao.

6.13.4. Documentagao necessdria:

a) Relatério de Solicitacdo de Transporte do SRTS impresso, contendo o nome da
unidade de saude de destino, nimero do leito, enfermaria, profissional que ira
recebé-lo e horario de admissao; e

b) Relatério médico de transferéncia, prescricdo médica, exames e documento de
identificacdo do paciente que estard com o paciente ou acompanhante.

6.13.5. Documentagao gerada:

a) Transferéncia do paciente inter-hospitalar realizada.

6.14. Admitir paciente no hospital

SISLEITOS e Sistema
de internacdo

6.14 Admitir paciente
no hospital

6.14.1. Descrigao:

Consiste em realizar o registro de internacdao do paciente pela equipe do NGINT no
prontuario eletrénico vigente.

6.14.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NARP;
b) Equipe do NGINT.

6.14.3. Tarefas:
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Equipe do NARP:

a) Realizar o registro de internagao do paciente no prontuario eletronico vigente no

guiché do NGINT.

Equipe do NGINT:

a) Solicitar a equipe do NARP que esta realizando o transporte do paciente o documento
de identificagdo e n2 SES do paciente para realizar o registro de internagao do

paciente no prontuario eletrénico vigente;

b) Nos casos que houver acompanhante, solicitar informagdes para atualizar os dados

cadastrais do paciente no prontudrio eletrénico;

c) Atualizar os dados cadastrais do paciente no prontuario eletrénico, principalmente

filiacdo, CNS, endereco e telefone.
6.14.4. Documentagao necessdria:
a) Documento de identificacdo e numero do SES do paciente;

b) Prontudrio eletrbnico vigente.

6.14.5. Documentagao gerada:

a) Abertura de passagem de internacao no prontuario eletrénico vigente.

6.15. Admitir paciente na enfermaria

6.15 Admitir paciente
na enfermaria

Paciente
internado, em
tratamento

6.15.1. Descrigao:

Consiste em admitir o paciente no leito, que foi reservado pela equipe do NGINT.

6.15.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe assistencial;

b) Equipe do NGINT.
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6.15.3. Tarefas:
Equipe assistencial:

a) Admitir o paciente na unidade de internagdao, conforme as normas e rotinas
preconizadas pela instituicado;

b) Prestar assisténcia ao paciente, conforme as normas e rotinas preconizadas pela
instituicao;

c) Realizar registro da admissao no prontuario eletrénico do paciente.

Equipe do NGINT:

a) Realizar contato telefénico com o enfermeiro da unidade de internacdo, para
confirmar a presenca do paciente no leito;

b) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

c) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA, SOLICITACOES RECEBIDAS ou TRANSFERENCIA,
LEITO, SOLICITAGOES RECEBIDAS;

d) Identificar o paciente e clicar no icone “J6ia” (CONFIRMAR PACIENTE NO LEITO).

6.15.4. Documentacao necessdria:
a) Registro de internac¢do do paciente no prontuario eletronico vigente;

b) Enfermaria e nimero do leito reservado.
6.15.5. Documentagao gerada:

a) Formulario - Histérico no SISLEITOS: Paciente confirmado no leito;

b) Prontuadrio eletronico do paciente atualizado.

6.16. Aplicar protocolos de desospitalizagao

6.16 Aplicar protoocios
de desospitalzago

6.16.1. Descrigao:

Consiste em aplicar protocolos de desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias da Rede SES, para que possam ter a continuidade de seu cuidado pela
Equipe de Atencdo Domiciliar (EAD) ou pela Equipe de Atencdo Primaria (EAP).
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6.16.2. Ator(es) da atividade:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
g)

Equipe assistencial;

Nutricionista;

Servigo Social;

Equipe do NGINT;

Equipe de Atengdo Domiciliar (EAD);

Geréncia de Servicos de Atencao Domiciliar (GESAD);

Equipe de Atengdo Primaria (EAP).

6.16.3. Tarefas:

a)

Identificar o paciente hospitalizado em enfermaria que esta clinicamente estavel e
gue tem condicOes de ter alta programada dentro de aproximadamente 07 dias, pela
equipe assistencial;

b) Avaliar se o paciente necessita de continuidade de tratamento no domicilio pela

d)

e)

f)
g)

h)

j)

Equipe de Atengao Domiciliar (EAD), com ou sem o Programa de Oxigenoterapia
Domiciliar (POD). Ou, se somente precisa ser acompanhado pela Equipe de Atencdo
Primaria (EAP);

Preencher, assinar e datar o “Formuldrio de Avaliagao de Desospitalizagao” (FAD),
pela equipe assistencial;

Preencher, assinar e datar o “Relatério Médico para Admissao e Acompanhamento
do Programa de Oxigenoterapia Domiciliar” (POD), pela equipe assistencial, caso o
paciente necessite de oxigenoterapia domiciliar prolongada;

OBS: Solicitar ao paciente ou ao responsdvel legal toda documentacdo necessaria
descrita no Protocolo do POD.

Realizar contato com a familia do paciente para abordagem psicossocial para
preenchimento de Formulario préprio do Servico Social;

Encaminhar o FAD com ou sem a documenta¢ao do POD a equipe do NGINT;

Retornar o FAD com ou sem a documenta¢dao do POD para unidade de internagao
para correc¢do, caso esteja incompleto;

Encaminhar por e-mail, pela equipe do NGINT, o FAD com ou sem a documentacao
do POD a EAD, e realizar registro no prontuario eletrénico do paciente;

Classificar o paciente em AD: (Atencdo Domiciliar modalidade 1), AD; (Atencdo
Domiciliar modalidade 2), ADs (Aten¢do Domiciliar modalidade 3) ou POD através do
Instrumento de Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente, pela EAD;

Preencher, assinar e datar o “Formuldrio de Devolutiva do FAD” (DFAD), pela EAD. Se
paciente AD»/ADs, encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente POD,
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encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente AD1, encaminhar por e-mail a
GESAD;

k) Identificar a EAP da area de abrangéncia do domicilio do paciente no DFAD, pela
GESAD, para paciente que ndo possui os critérios de inclusdo da EAD, e encaminhar
por e-mail a equipe do NGINT;

[) Receber o DFAD, pela equipe do NGINT, e encaminhar para equipe assistencial da
unidade de internacdo do paciente, e realizar registro no prontudrio eletrénico do
paciente;

m)Realizar o check-list dos procedimentos solicitados pela EAD através do DFAD para
efetivacdo da alta do paciente, pela equipe assistencial;

n) Preencher, assinar e datar Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral
Domiciliar, pela equipe assistencial, caso seja necessario;

o) Cadastrar o paciente no Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar, ou
outros programas existentes, pela Nutricionista e equipe assistente, caso seja
necessario;

p) Entrar em contato com a familia e cuidador para monitorar a alta do paciente, pela
equipe EAP;

q) Realizar visita pré-admissional no domicilio, para preparar o domicilio para admissao
do paciente, pela equipe EAD;

r) Receber a informacdo de alta do paciente, admitir o paciente e providenciar visita
domiciliar para acompanhamento do paciente/elaboracdo de plano terapéutico
singular, pela EAD/EAP;

s) Realizar registro no prontuario eletronico do paciente pelos atores das atividades.

6.16.4. Documentagao necessdria:

a) Protocolo de Atencdo a Saude, Desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias no Distrito Federal, Atencdo Domiciliar, Portaria SES-DF n° 287 de 02 de
dezembro de 2016, DODF n° 228 de 06.12.2016;

b) Protocolo de Atencdo a Saude, Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada no Distrito
Federal, Atencdo Domiciliar, Portaria SES-DF n°® 125 de 07 de julho de 2014, DODF n°
137 de 08.07.2014;

c) Formulario de Avaliacdo de Desospitalizacdo (FAD);

d) Relatério Meédico para Admissdo e Acompanhamento do Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

e) Documentacdo necessdria descrita no Protocolo do POD (cdpia do cartdo nacional do
SUS, da identidade, do CPF do paciente e do comprovante de residéncia do paciente
ou familiar);

f) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de Internagao
Domiciliar (PID);

Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal
Complexo Regulador do Distrito Federal &
Geréncias de Regulagdo das Regibes de Saude
138



Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

g) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

h) Formulario do Servico Social;

i) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar;

j) Instrumento de Classificagdo de Complexidade do Paciente.

6.16.5. Documentagao gerada:

a) Formulario de Avaliagdo de Desospitalizacdo (FAD) com ou sem o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD) preenchido;

b) Formulario de Devolutiva do FAD (DFAD) preenchido;
c) Classificagdo de Complexidade Assistencial do Paciente em AD1, AD2, AD3 ou POD;
d) Formulario do Servico Social preenchido;

e) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar preenchidos.

6.17. Realizar alta médica

Sistema de
internacdo

6.17 Realizar alta
médica

6.17.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontudrio
eletrénico vigente e no SISLEITOS.

6.17.2. Ator(es) da atividade:

a) Médico assistente.

6.17.3. Tarefas:

a) Avaliar o quadro clinico do paciente quanto a possibilidade de alta médica, conforme
as normas e rotinas preconizadas pela instituicao;
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b) Verificar com equipe assistencial se o check-list dos procedimentos solicitados pela
EAD no DFAD foram realizados, no caso de pacientes em protocolo de
desospitalizacao;

c) Certificar com equipe assistencial e EAD se ocorreu a instalacdo do KIT de
oxigenoterapia no domicilio do pacientes, caso seja paciente do POD;

d) Registrar alta médica no prontuario eletronico do paciente;

e) Preencher o “Formuldrio de Alta Médica” no prontuario eletronico do paciente;
f) Preencher, assinar e datar “Formuldrio de Alta Médica” impresso;

g) Preencher, assinar e datar “Formulario de Prescricdo Médica”;

h) Inserir no sistema de regulacdo (SISREGIII) as solicitacdes de consultas, exames e
procedimentos regulados;

i) Preencher, assinar e datar “Formulario de Encaminhamento para consultas” com
especialidades que ainda ndo sao reguladas pelo SISREGIII;

j) Preencher, assinar e datar “Formuldrio de Pedidos de Exames”, que ainda ndo sdo
regulados pelo SISREGIII.

6.17.4. Documentacao necessdria:

a) Evolucdo clinica do paciente atestada no prontudrio eletronico;
b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente;
c) Formulario de Alta Médica impresso;

d) Formulario de Prescricao Médica;

e) Formulario de Encaminhamento;

f) Formuldrio de Pedidos de Exames.

6.17.5. Documentacao gerada:

a. Registro de alta médica no prontudrio eletrénico do paciente;

b. Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;
c. Formulario de Alta Médica impresso preenchido;

d. Formulario de Prescricao Médica preenchido;

e. Formulario de Encaminhamento para consultas preenchido;

f. Formuldrio de Pedidos de Exames preenchido.
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6.18. Realizar alta hospitalar

SISLEITOS e Sistema
de internacdo

6.18 Realizar alta
hospitalar

6.18.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontudrio
eletrénico vigente e no SISLEITOS.

6.18.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

6.18.3. Tarefas:

a) Verificar o registro de alta médica e o preenchimento do “Formuldrio de Alta Médica”
no prontuario eletrénico do paciente;

b) Preencher o “Formuldrio de Alta Hospitalar” no prontudrio eletrénico do paciente;
c) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
d) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA;

e) ldentificar o leito que o paciente esta internado, clicar no icone “X” (REMOVER
PACIENTE), SELECIONAR O MOTIVO da alta e preencher ”Justificativa” e SALVAR;

Obs.: Apds a remocao do paciente, o leito ficara bloqueado como “Higienizag¢ao”.

f) Identificar o leito que o paciente estava internado, clicar no icone “Cadeado”
(DESBLOQUEAR LEITO).

6.18.4. Documentacao necessdria:
a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;
b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;

c) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente.
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6.18.5. Documentacgao gerada:

a) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente preenchido;
b) Fechamento da passagem de internacdo no prontuario eletronico do paciente;
c) Registro do paciente na lista de alta no SISLEITOS;

d) Leito de internacdo disponivel no prontuario eletrénico vigente e no SISLEITOS.

e

Paciente com alta hospitalar,
para ser acompanhado pela
Atencdo Primaria ou NRAD,

O processo de trabalho encerrard apods a alta hospitalar do paciente e do
encaminhamento responsavel a Atencdo Primaria ou ao NRAD, para continuidade do
cuidado.
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7. Processo de Regulagio GIR - Leitos Gerais (Solicitacdo de Leitos do Panorama 3)
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Processo de Regulagdo GIR
LEITOS GERAIS (SOLICITACAO DE LEITOS PANORAMA 3)

Descrigéio de Atividades

O processo “Regulagao de Leitos Gerais — Panorama 3” iniciard com a solicitagao de
transferéncia do paciente via SISLEITOS da Unidade de origem ao Complexo Regulador.

®

Leito solicitado
no SISLEITOS

7.1. Solicitar transferéncia ao CRDF no SISLEITOS

7.1 Solicitar
transferéncia ao CROF
no SISLEITOS

B

7.1.1. Descrigao:

Consiste em solicitar a transferéncia do paciente via SISLEITOS pelo médico assistente
ou médico regulador do NGINT da unidade de origem ao Complexo Regulador do DF.

Obs.: O Link B tem origem apds a atividade “1.5 Avaliar situacdo/necessidade do
paciente”, com a complementacdo das informacdes necessdrias a solicitacdo de leito.

7.1.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico assistente da unidade de origem; ou

b) Médico regulador do NGINT da unidade de origem.

7.1.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);

b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA ou LEITO (conforme localizacdo do paciente),
SOLICITAR TRANSFERENCIA;
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c) Pesquisar o paciente pretendido, através do numero SES, CNS, CPF ou NOME
COMPLETO;
d) Clicar no icone SOLICITAR TRANSFERENCIA, apés localizar o paciente;

e) Preencher os dados obrigatdrios (*) da ficha de Solicitacdo de Transferéncia
conforme necessidade do paciente;

f) Selecionar o destino (Complexo Regulador do DF) e inserir o relatério de
transferéncia, clicar em SALVAR, na tela de solicitacdo de transferéncia;

g) Clicar em TRANSFERENCIA, FILA ou LEITO (conforme localizagdo do paciente),
SOLICITACOES ENVIADAS, pesquisar o nome do paciente no painel da Unidade,
para confirmar se a solicitagao foi enviada.

7.1.4. Documentacao necessdria:

a) Formulario SISLEITOS - Solicitagao de transferéncia.

7.1.5. Documentacao gerada:

a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia devidamente preenchida e
enviada ao CRDF, no sistema de regulacao de leitos.

7.2. Buscar leitos disponiveis
SISLEITOS

fiis

7.2 Rastrear leitos
disponiveis

—

7.2.1. Descrigao:

Consiste em localizar as vagas disponiveis (REGULADAS) conforme suas caracteristicas,
nas unidades hospitalares da SES e Contratadas, sob controle e supervisao do CRDF.

7.2.2. Ator(es) da atividade:

a) Enfermeiros controladores da Regulagdo dos Leitos Gerais — CERIH/DIRAAH.

7.2.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);
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b) Clicar na aba MENU PRINCIPAL - AREA HOSPITALAR, no painel da Unidade;

c) Selecionar no campo “status”: leito livre; no campo “estabelecimento”: selecionar
o estabelecimento desejado; e no campo “especialidade”: selecionar a
especialidade do leito. Clicar em BUSCA DETALHADA, na tela drea hospitalar;

d) Entrar em contato, via telefone, com as Gestdes de Leitos locais para confirmar tal
disponibilidade;

e) Disponibilizar as vagas ao Médico(a) Regulador(a) conforme estabelecimento e
recursos disponiveis;

f) Atualizar planilha de Excel do plantdo com as vagas disponiveis ou pacientes
internados.

7.2.4. Documentagido necessaria:

a) Estabelecimentos no SISLEITOS;
b) Planilha de Excel do plantdo.

7.2.5. Documentagao gerada:

a) Atualizacdo dos estabelecimentos no SISLEITOS.
b) Planilha de Excel do plantdo atualizada.

7.2.6. Indicador(es):
Taxa de ocupacao hospitalar (ANS)
- Férmula: (ndmero de pacientes por dia / nimero de leitos por dia) x 100;
- Unidade de Medicdo: Dias;
- Polaridade: quanto maior o resultado, pior é o indicador;
- Periodicidade: diaria;
- Fonte: Sala de situacao e SISLEITOS;
- Responsavel: NGINT;

Observacdo: é necessario que a equipe do NGINT mantenha as informacdes de
ocupacao dos leitos no SISLEITOS atualizada diariamente.
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7.3. Analisar as informacgoes do paciente

7.3 Analisar as
informacdes do
paciente

7.3.1 Descrigao:

Consiste na andlise das informacdes contidas na Solicitacdo de Transferéncia, pelo
Médico Regulador, conforme os protocolos e notas técnicas aprovadas pela SAIS.

Obs.: O Link A tem origem apds a atividade “1.3 Analisar as informagdes do paciente”,
guando hd aceite da solicitacdo por leito, entretanto ndo ha vaga disponivel.

7.3.2 Ator(es) da atividade:
a) Médico regulador da Regulacdo dos Leitos Gerais — CERIH/DIRAAH.

7.3.3 Ator(es) da atividade:

a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);

b) Clicar na aba REGULACAO, SOLICITACOES RECEBIDAS;

c) Selecionar o paciente pretendido e clicar em VER DETALHES;

d) Analisar as informacgdes contidas na “Solicitacdo de Transferéncia”;
e) Repetir a acdo com todos os pacientes da lista;

f) Aceitar a solicitacdo e registrar no formulario do SISLEITOS e prontudrio eletrénico
vigente; ou

g) Recusar a solicitacdo e registrar no formuldario do SISLEITOS.

7.3.4 Documentagdo necessaria:
a) Formulario SISLEITOS — Solicitagdo de transferéncia;
b) Prontuario eletrénico;

c) Protocolos e notas técnicas.

7.3.5 Documentagdo gerada:
a) Solicitacdo de transferéncia analisada e priorizada; ou

b) Solicitacdo de transferéncia recusada.
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INTRA-ATIVIDADE:

Solicitacdo
recusada

Solicitacdo aceita com
leito dispaonivel

Solicitacdo analisada

SEM leito disponivel

A

Caso a solicitacao seja recusada pelo médico regulador, por ndo atender aos protocolos
existentes, o processo de trabalho seguird para a atividade “1.4 Analisar o motivo da
recusa pela Regulacdo”.

Se a solicitagdo for aceita com leito disponivel, o processo de trabalho prosseguira para
a atividade “1.8 Direcionar solicitacdo (Estabelecimento)”.

Caso a solicitagcdo seja analisada e ndo haja leito disponivel, o processo de trabalho
seguird pelo LINK A, para nova execucgao da atividade “1.3 Analisar as informacgdes do
paciente” até a disponibilidade de leito.

7.4. Analisar o motivo da recusa pela Regulagao

74 Analisar o motivo
da recusa pela
Regulagdo

7.4.1. Descrigao:

Consiste no processo de trabalho da equipe assistencial solicitante em analisar o motivo
da recusa pelo Médico Regulador da Regulagdo dos Leitos Gerais — CERIH/DIRAAH.

7.4.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico da unidade de origem;

b) Equipe do NGINT da unidade de origem.
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7.4.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);

b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA ou LEITO (conforme localizacdo do paciente),
SOLICITACOES ENVIADAS, pesquisar o nome do paciente;

c) Clicar no icone azul VER DETALHES;

d) Analisar a recusa do Médico Regulador da Regulacdo dos Leitos Gerais —
CERIH/DIRAAH;

e) Verificar se a recusa foi por ndo preencher os critérios da Nota Técnica vigente,
por falta de vaga ou por falta de informac¢ées necessdrias a regulacao.

7.4.4. Documentacao necessdria:

a) Formulario SISLEITOS - Solicitacao de transferéncia recusada.

7.4.5. Documentacao gerada:

a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia recusada analisada.

INTRA-ATIVIDADE:

Informagdes
complementadas

Cancelar e reinserir
para Panorama 2

Cancelar e inserir
para UTIYUCIALSVP

>

Caso a solicitacdo necessite ser complementada, o processo de trabalho seguird pelo
LINK B, retornando a atividade “1.1 Solicitar transferéncia ao CRDF no SISLEITOS”.

Se a solicitacdo precisar ser cancelada para o Panorama 3 de Leitos Gerais e inserida no
Panorama 2 de Leitos Gerais, conforme os protocolos existentes, o processo de trabalho
seguira para o subprocesso “1.5 GIR - Regulacdo de Leitos Gerais - Panorama 1 e 2”.
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Caso a solicitacdo precise ser cancelada e inserida no panorama 3 de Leitos de UTI, o
processo de trabalho seguira para a atividade “1.6 GIR - Regulacdo de Leitos UTI”.

7.5. Subprocesso: GIR - Regula¢ao de Leitos Gerais - Panorama le 2

[+]

7.5GIR -Regulacio de Leitos
Gerais -Pancramale2

7.5.1. Descrigao:

Consiste em executar o Subprocesso: GIR - Regulacdo de Leitos Gerais - Panorama le 2,
conforme o detalhamento das atividades na descri¢cdao do subprocesso.

@

Solicitacdo seguira

£m outro prooesso,

Erwviada sinal para
O Subprocesso.

O processo de trabalho encerrara apds a solicitagcdo por leito ser reavaliada e tomada
de decisdo por nova inser¢ao, em panorama condizente com a necessidade do paciente.

7.6. Subprocesso: Regulagao de Leitos UTI (CRDF)

[+]

7.6 Regulacdo de Leitos UTI
[CRDF)

7.6.1. Descrigao:

Consiste em executar o Subprocesso: Regulacdo de Leitos UTI (CRDF), conforme o Manual
CERIH, publicado no site SES-DF (https://www.saude.df.gov.br/wp-
conteudo/uploads/2020/01/Manual 64576184 MANUAL LEITOS  CERIH FINAL.pdf),
com descricdo das atividades no mesmo.
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7.6.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico assistente da unidade de origem;

b) Equipe da Regula¢do de Leitos de UTI — CERIH/DIRAAH.

7.6.3. Tarefas:

Médico assistente:

a) Acessar o TRAKCARE (trakcare.saude.df.gov.br);

b) Logar com o perfil de MEDICO / SOLICITANTE;

c) Clicar na aba INSERIR FORMULARIO CRIH;

d) Pesquisar paciente com nome completo do paciente ou niumero SES;

e) Clicar no NUMERO SES e confirmar os dados, e apds, clicar em ATUALIZAR;

f) Clicar em NOVO e preencher todos os campos do Formuldrio SOLICITACAO DE
INTERNACAO HOSPITALAR;

g) Pressionar ATUALIZAR,;

h) Selecionar botdo NOVO na tela LISTA PASSAGEM, e ATUALIZAR na tela ADMISSAO DO
PACIENTE;

i) Conferir o nome do paciente na listagem da tela MAPA DE UTI para verificar se a
solicitacdo foi devidamente inserida.

Equipe da Regulagdo de Leitos de UTI — CERIH/DIRAAH:
a) Tarefas descritas no Manual CERIH (CRDF).

7.6.4. Documentacao necessdria:
a) Informacgdes do paciente, como nome completo ou niumero SES;
b) Informacdes clinicas do paciente, conforme prontuario eletronico;

c) Acesso ao sistema TRAKCARE.

7.6.5. Documentagao gerada:

a) Solicitacdo de leito de UTl inserida na lista de espera do CRDF.
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@

Solicitacdo seguira

em outro processo.

Erviada sinal para
O Subprocesso,

O processo de trabalho encerrard apds a solicitacdo por leito ser reavaliada e tomada
de decisdo por nova insercao, em panorama condizente com a necessidade do paciente.

7.7. Direcionar solicitagao (Estabelecimento)
SIS_LEI'_I'DS

7.7 Direcionar
solicitacdo
(Estabelecimento)

7.7.1. Descrigao:

Consiste em confirmar a solicitacdo de transferéncia e direcionar ao estabelecimento
que realizard a admissao do paciente.

7.7.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico Regulador da Regulagdo dos Leitos Gerais — CERIH/DIRAAH.

7.7.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);
b) Clicar na aba REGULACAO, SOLICITACOES RECEBIDAS;

c) Aceitar o paciente pretendido clicando no icone “verde”;

d) Definir para qual estabelecimento o paciente podera ser encaminhado conforme
vaga e recursos disponiveis;

e) Selecionar o estabelecimento e confirmar o paciente, apds informacdes de
disponibilidade pelos Enfermeiros Controladores;

f) Confirmar o paciente no determinado estabelecimento;

g) Atualizar planilha de Excel do plantdo com o direcionamento.
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7.7.4. Documentacao necessdria:
a) Registro de solicitacdo pendente na aba SOLICITACOES RECEBIDAS;
b) Formulario SISLEITOS - Solicitagcdo de transferéncia;

c) Informacdo de vaga e recurso disponibilizada pelo Enfermeiro Controlador, no
SISLEITOS.

7.7.5. Documentagao gerada:

a) Solicitacdo de Transferéncia concluida, com direcionamento do estabelecimento
para o paciente;
b) Planilha de Excel do plantdo.

7.8. Reservar o leito disponivel

SISLEITOS

+

7.8 Reservar o leito
disponivel

.

7.8.1. Descrigao:

Consiste em reservar um leito disponivel para admissao do paciente requisitado.

7.8.2. Ator(es) da atividade:
a) Enfermeiros Controladores da Regulagdo dos Leitos Gerais — CERIH/DIRAAH.

7.8.3. Tarefas:
a) Acessar o SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);
b) Clicar na aba REGULACAO - SOLICITACOES RECEBIDAS;

c) Clicar no icone “verde” do paciente direcionado pelo Médico Regulador, para
confirmar a “Solicitacdo de Transferéncia”;

d) Selecionar leito, no campo especialidade, selecionar a especialidade e no campo
“Selecione o leito”, selecionar o leito disponivel, clicar em CONFIRMAR;

e) Preencher as observacGes destinadas a Gestdo de Leitos do estabelecimento de
destino;

f) Atualizar planilha de Excel do plantdo com o paciente direcionado no leito.
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7.8.4. Documentacao necessdria:
a) Registro de solicitacdo pendente na aba SOLICITACOES RECEBIDAS;

b) Solicitacdo de transferéncia concluida, com direcionamento do estabelecimento para
o paciente, preenchida pelo Médico Regulador da Regulacdo de Leitos Gerais —
CERIH/DIRAAH.

7.8.5. Documentagao gerada:

a) Solicitacdo de Transferéncia concluida, com indicacdo de leito para o paciente;
b) Leito reservado no sistema SISLEITOS;
c) Planilha de Excel do plant3o.

7.9. Solicitar transporte inter-hospitalar
SRTS

~

7.9 50licitar transporte
inter hospitalar

7.9.1. Descrigao:

Consiste em solicitar transporte do paciente no Sistema de Regulagao de Transporte
Sanitario (SRTS) para unidade de saude que disponibilizou o leito para o paciente.

7.9.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT (Origem);

b) Equipe de enfermagem.

7.9.3. Tarefas:
Equipe do NGINT (origem):

a) Realizar contato telefénico com a equipe do NGINT (Destino) para confirmar reserva
do leito e informar a solicitacdo de transporte inter-hospitalar;

b) Realizar contato telefénico com o enfermeiro do setor onde o paciente se encontra,
e informar sobre disponibilidade de leito em outra unidade de saude, informando o
numero do leito, enfermaria, profissional que ird recebé-lo e hordrio de admissao;

c) Realizar registro no prontuario eletrénico do paciente sobre disponibilidade de leito
em outra unidade de saude.
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Equipe de enfermagem:
a) Acessar o sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/;

b) Clicar em TRANSPORTE DE PACIENTE, SOLICITAR TRANSPORTE, e preencher TIPO DE
BUSCA, clicar em BUSCAR,;

c) Conferir nome do paciente e clicar em SOLICITAR, CONFIRMAR;

d) Preencher todos os dados da SOLICITACAO DE TRANSPORTE - PACIENTE e clicar em
ENVIAR SOLICITACAO;

e) Realizar contato telefénico com a equipe do NARP para informar a existéncia da
solicitacdo de transporte no SRTS e para solicitar informacdo da programacdo do
transporte;

f) Organizar documentos para o transporte do paciente: relatério médico de
transferéncia, prescricdo médica, exames, e verificar com o paciente ou com
acompanhante se estd com o documento de identificacdo do paciente;

g) Entrar em contato com a familia do paciente para informar sobre a transferéncia, e
nos casos em que o paciente ndo estiver com seu documento de identificagdao ou nao
possuir acompanhante, solicitar a familia o documento de identificacao;

h) Realizar registro no prontudrio eletrénico do paciente sobre a realizagdo da
solicitacao de transporte no SRTS.

7.9.4. Documentacao necessdria:

a) Solicitacdo médica de transferéncia no prontudrio eletronico médico vigente do
paciente;

b) Sistema de Regulacdo de Transporte Sanitario (SRTS).

7.9.5. Documentagao gerada:

a) Solicitacdo de transporte do paciente no SRTS realizada.

7.10. Transportar o paciente

7.10 Transportar o
paciente

7.10.1. Descrigao:

Consiste em transportar o paciente da unidade de internacdo de origem para unidade
de internacdo de destino.
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7.10.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NARP.

7.10.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/);

Obs.: Verificar a Descricdo de Atividades do Processo de Regulacdo de Transporte
Sanitario.

b) Avaliar as solicitacbes de transportes a fim de realizar uma classificacdo para
determinar a prioridade de atendimento;

c) Imprimir o “Relatério de Solicitacdo de Transporte” do SRTS para verificar os dados
no item “Avaliacao para Transporte”, a fim de providenciar o suporte necessario para
o transporte do paciente;

d) Realizar contato telefonico com o enfermeiro do setor onde o paciente se encontra,
e informar que o transporte do paciente serd realizado;

e) Avaliar in loco se o paciente possui condi¢des clinicas de transporte;

f) Remover o paciente para a unidade de saide onde ha o leito reservado, juntamente
com o relatério médico de transferéncia, prescricdo médica, exames e documento de
identificacdo do paciente que estard com o paciente ou acompanhante;

g) Realizar o registro de internacdo no prontuario eletronico vigente no guiché do
NGINT na unidade de saude de destino;

h) Remover o paciente para unidade de interna¢do onde ha o leito reservado e realizar
a transferéncia do paciente para equipe assisténcia de destino;

i) Realizar registro no prontudrio eletronico do paciente quanto a execug¢do da
remogao.

7.10.4. Documentagao necessdria:

a) Relatério de Solicitacdo de Transporte do SRTS impresso, contendo o nome da
unidade de saude de destino, nimero do leito, enfermaria, profissional que ira
recebé-lo e horario de admissao;

b) Relatério médico de transferéncia, prescricdo médica, exames e documento de
identificacdo do paciente que estara com o paciente ou acompanhante.

7.10.5. Documentagao gerada:

a) Transferéncia do paciente inter-hospitalar realizada.
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7.11. Admitir o paciente no hospital

SISLEITOS e Sistema
de Internagdo

=

7.11 Admitir o paciente
no hospital

7.11.1. Descrigao:

Consiste em realizar o registro de internacdo do paciente pela equipe do NGINT no
prontuario eletronico vigente.

7.11.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NARP;
b) Equipe do NGINT.

7.11.3. Tarefas:
Equipe do NARP:

a) Realizar o registro de internagao do paciente no prontuario eletroénico vigente no
guiché do NGINT.

Equipe do NGINT:

a) Solicitar a equipe do NARP que esta realizando o transporte do paciente o documento
de identificacdo e n2 SES do paciente para realizar o registro de internagao do
paciente no prontudrio eletronico vigente;

b) Nos casos que houver acompanhante solicitar informacgdes para atualizar os dados
cadastrais do paciente no prontuadrio eletrénico;

c) Atualizar os dados cadastrais do paciente no prontuario eletrénico, principalmente
filiacdo, CNS, endereco e telefone.

7.11.4. Documentagao necessdria:
a) Documento de identificacdo e n? do SES do paciente;

b) Prontuario eletronico vigente.

7.11.5. Documentagao gerada:

a) Abertura de passagem de internacdo no prontuario eletrénico vigente.
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7.12. Admitir paciente na enfermaria

7.12 Admitir paciente
na enfermaria

Paciente em
tratamento

7.12.1. Descrigao:

Consiste em admitir o paciente no leito, que foi reservado pela equipe do NGINT.

Obs.: Apds a execugdo da atividade “7.12 Admitir paciente na internacdo”, o processo
de trabalho aguardara o tratamento do paciente para prosseguir para a atividade “7.13
Aplicar protocolos de desospitalizagdo”.

7.12.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe assistencial;

b) Equipe do NGINT.

7.12.3. Tarefas:
Equipe assistencial:

a) Admitir o paciente na unidade de internagdao, conforme as normas e rotinas
preconizadas pela instituicado;

b) Prestar assisténcia ao paciente, conforme as normas e rotinas preconizadas pela
instituicao;

c) Realizar registro da admissdo no prontuario eletrénico do paciente.

Equipe do NGINT:

a) Realizar contato telefénico com o enfermeiro da unidade de internacdo, para
confirmar a presenca do paciente no leito;

b) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

c) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA, SOLICITACOES RECEBIDAS ou TRANSFERENCIA,
LEITO, SOLICITACOES RECEBIDAS;

d) Identificar o paciente e clicar no icone “Jéia” (CONFIRMAR PACIENTE NO LEITO).

7.12.4. Documentacao necessdria:
a) Registro de internacdo do paciente no prontuario eletronico vigente;

b) Enfermaria e nimero do leito reservado.
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7.12.5. Documentagao gerada:
a) Formulario - Histérico no SISLEITOS: Paciente confirmado no leito;

b) Prontudrio eletrénico do paciente atualizado.

7.13. Aplicar protocolos de desospitalizagao

7.13 Aplicar protocolos
de desospitalizago

7.13.1. Descrigao:

Consiste em aplicar protocolos de desospitalizagdo para pacientes internados em
enfermarias da Rede SES, para que possam ter a continuidade de seu cuidado pela
Equipe de Ateng¢do Domiciliar (EAD) ou pela Equipe de Atenc¢do Primaria (EAP).

7.13.2. Ator(es) da atividade:

a) Equipe assistencial;

b) Nutricionista;

c) Servigo Social;

d) Equipe do NGINT;

e) Equipe de Atenc¢do Domiciliar (EAD);

f) Geréncia de Servicos de Atencdo Domiciliar (GESAD);
g) Equipe de Atengao Primaria (EAP).

7.13.3. Tarefas:

a) Identificar o paciente hospitalizado em enfermaria que esta clinicamente estavel e
gue tem condicOes de ter alta programada dentro de aproximadamente 07 dias, pela
equipe assistencial;

b) Avaliar se o paciente necessita de continuidade de tratamento no domicilio pela
Equipe de Atengao Domiciliar (EAD), com ou sem o Programa de Oxigenoterapia
Domiciliar (POD). Ou, se somente precisa ser acompanhado pela Equipe de Atencdo
Primaria (EAP);

c) Preencher, assinar e datar o “Formuldrio de Avaliacdo de Desospitalizacdo” (FAD),
pela equipe assistencial;
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d) Preencher, assinar e datar o “Relatério Médico para Admissdo e Acompanhamento
do Programa de Oxigenoterapia Domiciliar” (POD), pela equipe assistencial, caso o
paciente necessite de oxigenoterapia domiciliar prolongada;

Obs.: Solicitar ao paciente ou ao responsavel legal toda documentacdo necessaria
descrita no Protocolo do POD.

e) Realizar contato com a familia do paciente para abordagem psicossocial para
preenchimento de Formulario préprio do Servico Social;

f) Encaminhar o FAD com ou sem a documentagdo do POD a equipe do NGINT;

g) Retornar o FAD com ou sem a documentacdo do POD para unidade de internacdo
para correc¢do, caso esteja incompleto;

h) Encaminhar por e-mail, pela equipe do NGINT, o FAD com ou sem a documentagdo
do POD a EAD, e realizar registro no prontuadrio eletrénico do paciente;

i) Classificar o paciente em AD; (Aten¢do Domiciliar modalidade 1), AD; (Atencdo
Domiciliar modalidade 2)/ADs (Atengdo Domiciliar modalidade 3) ou POD através do
Instrumento de Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente, pela EAD;

j) Preencher, assinar e datar o “Formulario de Devolutiva do FAD” (DFAD), pela EAD. Se
paciente AD,>/ADs, encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente POD,
encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente AD1, encaminhar por e-mail a
GESAD;

k) Identificar a EAP da area de abrangéncia do domicilio do paciente no DFAD, pela
GESAD, para paciente que ndo possui os critérios de inclusdo da EAD, e encaminhar
por e-mail a equipe do NGINT;

[) Receber o DFAD, pela equipe do NGINT, e encaminhar para equipe assistencial da
unidade de internacdo do paciente, e realizar registro no prontudrio eletrénico do
paciente;

m)Realizar o check-list dos procedimentos solicitados pela EAD através do DFAD para
efetivacdo da alta do paciente, pela equipe assistencial;

n) Preencher, assinar e datar Formuldrios do Programa de Terapia Nutricional Enteral
Domiciliar, pela equipe assistencial, caso seja necessario;

o) Cadastrar o paciente no Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar, ou
outros programas existentes, pela Nutricionista e equipe assistente, caso seja
necessario;

p) Entrar em contato com a familia e cuidador para monitorar a alta do paciente, pela
equipe EAP;

g) Realizar visita pré-admissional no domicilio, para preparar o domicilio para admissao
do paciente, pela equipe EAD;

r) Receber a informacdo de alta do paciente, admitir o paciente e providenciar visita
domiciliar para acompanhamento do paciente/elaboracdo de plano terapéutico
singular, pela EAD/EAP;

s) Realizar registro no prontuario eletronico do paciente pelos atores das atividades.
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7.13.4. Documentagao necessaria:

a) Protocolo de Atencdo a Saude, Desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias no Distrito Federal, Atencdo Domiciliar, Portaria SES-DF n° 287 de 02 de
dezembro de 2016, DODF n° 228 de 06.12.2016;

b) Protocolo de Atencdo a Saude, Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada no Distrito
Federal, Atencdao Domiciliar, Portaria SES-DF n° 125 de 07 de julho de 2014, DODF n°
137 de 08.07.2014;

c) Formulario de Avaliagdo de Desospitalizagdo (FAD);

d) Relatério Meédico para Admissdo e Acompanhamento do Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

e) Documentacdo necessdria descrita no Protocolo do POD (cépia do cartdo nacional do
SUS, da identidade, do CPF do paciente e do comprovante de residéncia do paciente
ou familiar);

f) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de Internagao
Domiciliar (PID);

g) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

h) Formulario do Servico Social;
i) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar;

j) Instrumento de Classificagdo de Complexidade do Paciente.

7.13.5. Documentagao gerada:

a) Formulario de Avaliacdo de Desospitalizacdo (FAD) com ou sem o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD) preenchido;

b) Formulario de Devolutiva do FAD (DFAD) preenchido;
c) Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente em AD1, AD;, AD3 ou POD;
d) Formulario do Servico Social preenchido; e

e) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar preenchidos.
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7.14. Realizar alta médica

Sistema de
Internacdo

=~

7.14 Realizar alta
medica

7.14.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontudrio
eletrénico vigente e no SISLEITOS.

7.14.2. Ator(es) da atividade:

a)

Médico assistente.

7.14.3. Tarefas:

a) Avaliar o quadro clinico do paciente quanto a possibilidade de alta médica, conforme

as normas e rotinas preconizadas pela instituicdo;

b) Verificar com equipe assistencial se o check-list dos procedimentos solicitados pela

c)

d)

f)

g)
h)

j)

EAD no DFAD foram realizados, no caso de pacientes em protocolo de
desospitalizacdo;

Certificar com equipe assistencial e EAD se ocorreu a instalacdo do KIT de
oxigenoterapia no domicilio do pacientes, caso seja paciente do POD;

Registrar alta médica no prontuario eletrénico do paciente;

Preencher o “Formuldrio de Alta Médica” no prontuario eletrénico do paciente;
Preencher, assinar e datar “Formulario de Alta Médica” impresso;

Preencher, assinar e datar “Formulario de Prescricao Médica”;

Inserir no sistema de regulacdo (SISREGIII) as solicitagdes de consultas, exames e
procedimentos regulados;

Preencher, assinar e datar “Formuldrio de Encaminhamento para consultas” com
especialidades que ainda ndo sao reguladas pelo SISREGIII;

Preencher, assinar e datar “Formulario de Pedidos de Exames”, que ainda nao sao
regulados pelo SISREGIII.

7.14.4. Documentacao necessdria:

a)

Evolucdo clinica do paciente atestada no prontuario eletrénico;
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b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente;
c) Formulario de Alta Médica impresso;

d) Formulario de Prescricdo Médica;

e) Formulario de Encaminhamento;

f) Formulario de Pedidos de Exames.

7.14.5. Documentagao gerada:

a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;

b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;
c) Formulario de Alta Médica impresso preenchido;

d) Formulario de Prescricdo Médica preenchido;

e) Formulario de Encaminhamento para consultas preenchido;

f) Formuldrio de Pedidos de Exames preenchido.

7.15. Realizar alta hospitalar

SISLEITOS e Sistema
de Internacdo

7.15 Realizar alta
hospitalar

7.15.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontuario
eletrénico vigente e no SISLEITOS.

7.15.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

7.15.3. Tarefas:

4

a) Verificar o registro de alta médica e o preenchimento do “Formuldrio de Alta Médica’
no prontuario eletrénico do paciente;

b) Preencher o “Formulario de Alta Hospitalar” no prontuario eletronico do paciente;
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c) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);
d) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA,;

e) Identificar o leito que o paciente esta internado, clicar no icone “X” (REMOVER
PACIENTE), SELECIONAR O MOTIVO da alta e preencher “Justificativa” e SALVAR;

Obs.: Apds a remocdo do paciente, o leito ficara bloqueado como “Higienizacao”.

f) Identificar o leito que o paciente estava internado, clicar no icone “Cadeado”
(DESBLOQUEAR LEITO).

g) Registrar a alta hospitalar no prontuario eletrénico médico vigente.

7.15.4. Documentacao necessdria:
a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;
b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletrénico do paciente preenchido;

c) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente.

7.15.5. Documentagao gerada:

a) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente preenchido;
b) Fechamento da passagem de internagdo no prontuario eletronico do paciente;
c) Registro do paciente na lista de alta no SISLEITOS;

d) Leito de internagao disponivel no prontuario eletrénico vigente e no SISLEITOS.

e

Paciente com alta hospitalar,
para ser acompanhado pela
Atencdo Primaria ou NRAD,

O processo de trabalho encerrard apdés a alta hospitalar do paciente e do
encaminhamento responsavel a Atencdo Primaria ou ao NRAD, para continuidade do
cuidado.
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Processo de Regulacdo GIR - Leitos Gerais (Egressos de Leitos de UTI)

Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
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Pata 0 casa de pacientes

ue neceistam de
hemadidl wade

a0 estner Ineracs v

. 3

G- Reguiscio de Leitos Gerals - Equesios g Ietus de UTY

12 aam o prcerta %
e ermina &
Facees
eerat, em
o

N —
3| Lo edicrim
H [P—
H e e 0
z Reguiackn
§| e aness [
3| " ronarce et
e saliiaga
o0 SLETR 20 CHOF O
et cantun
b
et
»
P —
i 05 Direvarar
i s
i Seiciagosacan Reroamert;
¥
L
P—
St snpare ®
a
swroe ssieros seueos
— [ }
e &7 Aceits lictag
B0 Qy ek sid | st o a8 o e QO
e pacients para SAD-AC " =
Facenieem Fadeie e Paeic deaa o
s on Rt
eniermaris. programs
H
]
f
vaenecomat pospts
=y
s ontes s,
e [r——
g nter bospialar
H
S—
_ =
E 813 ApiCar Brotos 834 Realizar 33
i s iz

Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal
Complexo Regulador do Distrito Federal &
Geréncias de Regulagdo das RegiGes de Saude

165



Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

Processo de Regulagao GIR
LEITOS GERAIS (EGRESSOS DE LEITOS DE UTI)

Descrigdo de Atividades

O processo “Regulagao de Leitos Gerais - Egressos de leitos de UTI” iniciarda com a
solicitacdo de transferéncia de leito, com informacbes e evolucdo completas do
paciente, realizada pelo médico assistente, no SISLEITOS, no momento que o mesmo
apresente condicdes clinicas para alta da UTI para leito de enfermaria ou para o Servico
de Atengao Domiciliar de Alta Complexidade — SAD-AC.

Obs: Para o caso de pacientes que necessitam de hemodidlise, a procura de leitos sé
caberd quando a vaga estiver liberada no SISREGIII.

O

Paciente com alta de
UTI [priaridade
vermelha), solicitado
no SISLEITOS ao CROF

8.1. Solicitar transferéncia ao CRDF no SISLEITOS

8.1 Solicitar
transferéncia ao CRDF
no SISLEITOS

B

8.1.1. Descrigao:

Consiste em realizar a Solicitacdo de Transferéncia no SISLEITOS, de um determinado
paciente, para o Complexo Regulador do Distrito Federal — CRDF, para que uma vaga
(REGULADA) seja disponibilizada para o mesmo, conforme sua necessidade assistencial.

OBS: O Link B tem origem apods a atividade “1.5 Avaliar situagdo/necessidade do
paciente”, com a complementac¢ao das informacgdes necessdrias a solicitacdo de leito.

8.1.2. Ator(es) da atividade:

a) Médico da UTI de origem;
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b) Médico supervisor da CERIH.

8.1.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);

b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, LEITO, SOLICITAR TRANSFERENCIA, no painel da
Unidade;

c) Pesquisar o paciente pretendido, através do numero SES, CNS, CPF ou NOME
COMPLETO;

d) Clicar no icone SOLICITAR TRANSFERENCIA, apés localizar o paciente;

e) Preencher os dados obrigatérios (*) da ficha de Solicitacdo de Transferéncia
conforme necessidade do paciente;

f) Informar os recursos necessarios para manter a assisténcia ao paciente fora da UTl e
enviar ao CRDF;

g) Selecionar o destino (Complexo Regulador do DF) e inserir o Relatério de
Transferéncia, clicar em SALVAR, na tela de solicitagcdo de transferéncia;

h) Enviar e-mail e SEI com os Formularios préprios do SAD-AC se paciente candidato:
Termo de Adesdao a Modalidade de SAD-AC, Ficha de Solicitacdo de SAD-AC, Tabela
de Avaliagao de Complexidade Assistencial do ABEMID.

8.1.4. Documentagao necessdria:

a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia.

8.1.5. Documentagao gerada:

a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia devidamente preenchido e
enviado ao CRDF, no sistema de regulacdo de leitos.

8.1.6. Indicador(es):
Tempo médio de permanéncia na fila de transferéncia.

- Férmula: Tempo total de permanéncia na fila de transferéncia - més / nimero
total de solicitacdes de transferéncia - més;

- Unidade de Medicdo: Dias;

- Polaridade: Quanto menor o resultado, melhor é o indicador;
- Periodicidade: Mensal;

— Fonte: SISLEITOS;

- Responsavel: CRDF.

Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal
Complexo Regulador do Distrito Federal &
Geréncias de Regulagdo das Regibes de Saude
167



Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia
(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)

8.2. Buscar leitos disponiveis
SISLEITOS

=

8.2 Buscar leitos
disponiveis

8.2.1. Descrigao:

Consiste em localizar as vagas disponiveis (REGULADAS) conforme suas caracteristicas,
nas unidades hospitalares da SES e Contratadas, sob controle e supervisdao do CRDF.

8.2.2. Ator(es) da atividade:

a) Enfermeiro Controlador da CERIH.

8.2.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);
b) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR;

c) Selecionar no campo “status”: leito livre; no campo “estabelecimento”: selecionar o
estabelecimento desejado; e no campo “especialidade”: selecionar a especialidade
do leito. Clicar em BUSCA DETALHADA, na tela area hospitalar;

d) Entrar em contato, via telefone, com as Gestdes de Leitos locais para confirmar tal
disponibilidade;

e) Disponibilizar as vagas ao Médico Regulador conforme estabelecimento e recursos
disponiveis;

f) Atualizar planilha de Excel do plantdo com as vagas disponiveis ou pacientes
internados.

8.2.4. Documentagao necessdria:
a) Estabelecimentos no SISLEITOS;

b) Planilha de Excel do plantdo.

8.2.5. Documentacao gerada:
a) Atualizacdo dos estabelecimentos no SISLEITOS;
b) Planilha de excel do plantdo atualizada.
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8.2.6. Indicador(es):
Taxa de ocupacdo hospitalar (ANS).
- Férmula: (nimero de pacientes por dia / nimero de leitos por dia) x 100;
- Unidade de Medicdo: Dias;
- Polaridade: Quanto maior o resultado, pior é o indicador;
- Periodicidade: Diaria;
- Fonte: Sala de situacdo e SISLEITOS;
- Responsavel: NGINT;

- Observacdo: E necessédrio que a equipe do NGINT mantenha as informacdes de
ocupacao dos leitos no SISLEITOS atualizadas diariamente.

8.3. Analisar as informacgdes do paciente

A

®

8.3 Analisar as
informacdes do
paciente

8.3.1. Descrigao:

Consiste na andlise das informac¢des contidas na Solicitacdo de Transferéncia, pelo
Médico Regulador, conforme os protocolos e notas técnicas aprovadas pela SAIS.

Obs.: O Link A tem origem apds a atividade “1.3 Analisar as informac¢des do paciente”,
apos quando ha aceite da solicitagao por leito entretanto ndao ha vaga disponivel.

8.3.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico Regulador da Regulacdo de Leitos Gerais — CERIH/DIRAAH.

8.3.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);
b) Clicar na aba REGULACAO, SOLICITACOES RECEBIDAS;
c) Selecionar o paciente pretendido e clicar em VER DETALHES;
d) Analisar as informacdes contidas na “Solicitacdo de Transferéncia”;
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e) Repetir a agdo com todos os pacientes da lista;

f) Aceitar a solicitagdo e registrar no formulario do SISLEITOS e prontuario eletrénico
vigente; ou

g) Recusar a solicitagdo e registrar no formuldrio do SISLEITOS.

h) Analisar as solicitacdes recebidas no e-mail e SEl, referente aos pacientes para o
Servico de Atencdo Domiciliar de Alta Complexidade - SAD-AC e retornar com o
aceite ou negativa.

8.3.4. Documentagdo necessaria:
a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia;
b) Prontudrio eletrbnico vigente;

c) E-mail e SEl com os Formuldrios préprios do SAD-AC: Termo de Adesdo a Modalidade
de SAD-AC, Ficha de Solicitagdo de SAD-AC, Tabela de Avaliagdao de Complexidade
Assistencial do ABEMID;

d) Protocolos e notas técnicas.

8.3.5. Documentagdo gerada;

a) Solicitacdo de transferéncia analisada e priorizada; ou
b) Solicitagcdo de transferéncia recusada.
c) Formularios analisados aceitos ou recusados.

INTRA-ATIVIDADE:

Solicitacdo recusada
para leitos de SAD

Solicitacdo aceita com
leito disponivel

Solicitacdo aceita
SEM leito disponivel

Caso a solicitacdo seja recusada pelo médico regulador, por ndo atender aos protocolos
existentes, o processo de trabalho seguird para a atividade “1.4 Analisar o motivo da
recusa pela Regulacdo”.

Se a solicitacdo for aceita com leito disponivel, o processo de trabalho prosseguira para
a atividade “1.6 Direcionar solicitacdao (Estabelecimento)”.
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Caso a solicitacdo seja aceita e ndo haja leito disponivel, o processo de trabalho seguira
pelo LINK A, para nova execuc¢do da atividade “1.3 Analisar as informacdes do paciente”
até a disponibilidade de leito.

8.4. Analisar o motivo da recusa pela Regulacao

g4 Analisar o motivo
da recusa pela
Regulacdo

8.4.1. Descrigao:

Consiste em analisar o motivo de recusa, pelo Médico Regulador, da solicitagdo de
transferéncia do paciente para o SAD-AC DF.

8.4.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico da UTI da origem;
b) Médico Supervisor da CERIH/DIRAAH.

8.4.3. Tarefas:
a) Acessar o SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);

b) Clicar na aba TRANSFERENCIA, LEITO, SOLICITA(;()ES ENVIADAS, no painel da
Unidade;

c) Clicar no icone azul VER DETALHES;

d) Analisar a recusa do Meédico Regulador da Regulacdo de Leitos Gerais —
CERIH/DIRAAH;

e) Verificar se a recusa foi por ndo preencher os critérios da Nota Técnica vigente, por
falta de vaga ou por falta de informacdes necessdrias a regulacdo.

8.4.4. Documentagdo necessaria:
a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia;

b) E-mail e SEI com os formuldrios préprios do SAD-AC DF.

8.4.5. Documentacao gerada:

a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia - recusada devolvida a unidade
solicitante;

b) E-mail e SEl devolvidos a unidade solicitante.
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INTRA-ATIVIDADE:

. B
Informacoes

complementadas

Paciente segue em
internacdo

O

Paciente continua
internado, em
tratamento.

Caso a solicitagcdo necessite ser complementada, o processo de trabalho seguird pelo
LINK B, retornando a atividade “1.1 Solicitar transferéncia ao CRDF no SISLEITOS”.

Se apods analise da situacdo do paciente, 0 mesmo ndo se enquadrar nos protocolos de
atencdo domiciliar, o processo de trabalho encerrard com a permanéncia do paciente
internado até ter condi¢des de participar da atencdao domiciliar.

8.5. Direcionar solicitagao (Estabelecimento)

3.5 Direcionar
solicitacdo
(Estabelecimento)

8.5.1. Descrigao:

Consiste em direcionar o paciente para o estabelecimento com a vaga e recurso,
disponibilizados pelos Enfermeiros Controladores.

8.5.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico Regulador da CERIH.

8.5.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);
b) Clicar na aba REGULACAO, SOLICITACOES RECEBIDAS;
c) Aceitar o paciente pretendido clicando no icone “verde”;
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d) Definir para qual estabelecimento o paciente poderd ser encaminhado conforme
vaga e recursos disponiveis;

e) Notificar o estabelecimento, por e-mail, com documentacdo necessaria (Formuldrios
proprios do SAD-AC descritos no item 1.3), sobre a solicitacdo de leito disponivel para
paciente com perfil SAD-AC (homecare);

f) Selecionar o estabelecimento e confirmar o paciente, apds informacbes de
disponibilidade pelo Enfermeiro Controlador;

g) Confirmar o paciente no determinado estabelecimento;

h) Atualizar planilha de Excel do plantdo com o direcionamento.

8.5.4. Documentacao necessdria:
a) Registro de solicitacdo pendente na aba SOLICITACOES RECEBIDAS;
b) Formulario SISLEITOS - Solicitagdo de transferéncia;

c) Informacdo de vaga e recurso disponibilizada pelos Enfermeiros Controladores, no
SISLEITOS.

8.5.5. Documentacao gerada:

a) Solicitacdo de Transferéncia concluida, com direcionamento do estabelecimento
para o paciente;

b) Planilha de Excel do plantdo.

8.6. Direcionar para o leito disponivel

g

8.6 Direcionar para o
leito disponivel

SISLEITOS

8.6.1. Descrigao:

Consiste em direcionar o paciente para o leito disponivel no estabelecimento
direcionado pelo Médico Regulador.

8.6.2. Ator(es) da atividade:
a) Enfermeiros Controladores da Regulagdo de Leitos Gerais — CERIH/DIRAAH.
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8.6.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);
b) Clicar na aba REGULACAO, SOLICITACOES RECEBIDAS;

c) Clicar no icone “verde” do paciente direcionado pelo Médico Regulador, para
confirmar a “Solicitacdo de Transferéncia”;

d) Selecionar o leito pretendido e CONFIRMAR;

e) Preencher as observacdes destinadas a Gestdo de Leitos do estabelecimento de
destino;

f) Atualizar planilha de Excel do plantdo com o paciente direcionado no leito.

Obs.: O transporte do paciente com perfil SAD-AC (homecare) é responsabilidade da
empresa contratada para assisténcia domiciliar.

8.6.4. Documentacao necessdria:
a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia;

b) Solicitagdo de transferéncia concluida, com direcionamento do estabelecimento para
o paciente, preenchida pelo Médico Regulador da Regulacdo de Leitos Gerais —
CERIH/DIRAAH.

8.6.5. Documentacao gerada:
a) Solicitacdo de transferéncia concluida, com indicacdo de leito para paciente;
b) Leito reservado no SISLEITOS;

c) Planilha de Excel do plantdo.

INTRA-ATIVIDADE:

Paciente em
leite de SAD

Paciente em
leito de
enfermaria

Caso o paciente seja encaminhado para leito de atencdao domiciliar, o processo de
trabalho seguira para a atividade “1.7 Aceitar a solicitacdo de transferéncia”.

Se o paciente for encaminhado para leito de enfermaria, o processo de trabalho
prosseguira para a atividade “1.11 Aceitar a solicitacdo de transferéncia”.
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8.7. Aceitar a solicitacao de transferéncia

SISLEITOS

8.7 Aceitar a solicitacdo
de transferéncia de
paciente para SAD-AC

8.7.1. Descrigao:

Consiste em aceitar a solicitagdo de transferéncia via SISLEITOS apds analise e
confirmagdo dos documentos enviados via e-mail e SEl, referente aos pacientes para o
SAD-AC.

8.7.2. Ator(es) da atividade:
a) Médico Regulador da Regulacdo de Leitos Gerais — CERIH/DIRAAH.

8.7.3. Tarefas:

a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);

b) Clicar na aba REGULACAO, SOLICITACOES RECEBIDAS;

c) Aceitar o paciente pretendido clicando no icone “verde”;

d) Selecionar o estabelecimento SAD-AC DF e confirmar o paciente;
e) Confirmar o paciente no determinado estabelecimento;

f) Atualizar planilha de Excel do plantdao com o direcionamento.

8.7.4. Documentacao necessdria:
a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia;
b) E-mail com informacgdes especificas da necessidade de SAD-AC;

c) SEl com informacgdes especificas da necessidade de SAD-AC.

8.7.5. Documentagao gerada:

a) Planilha de direcionamentos no Excel.
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Admitir o paciente

SI5LEITOS

8.8 Admitir o paciente
no SAD-AC

Paciente em

8.8.1.

tratamento

Descrigao:

Consiste em admitir o paciente no leito do SAD-AC DF no SISLEITOS.

Obs.: Apds a execucdo da atividade “1.8 Admitir paciente”, o processo de trabalho
aguardara o tratamento do paciente para concluir o processo, com a alta ou exclusdo
do paciente da atencao domiciliar por:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

g)

8.8.2.

Melhora clinica caracterizada pela descontinuidade da necessidade da
assisténcia de alta complexidade;

Classificacdo como de média ou baixa complexidade de acordo com a Tabela
ABEMID;

Solicitagdo da interrupgao do servico por iniciativa propria do paciente ou de seu
responsavel legal;

Obito durante o periodo de assisténcia no SAD-AC;

Descumprimento pelos familiares e/ou responsdveis legais dos termos
estabelecidos no Contrato vigente e/ou legislagdes especificas;

Dinamica familiar que prejudique a assisténcia prestada no domicilio, colocando
em risco a vida do paciente, equipe de assisténcia, familiares e outros atores
envolvidos no processo de cuidado;

Mudanca da residéncia e/ou domicilio para fora do Distrito Federal.

Ator(es) da atividade:

a) Enfermeiro Controlador da Regulacdo de Leitos Gerais — CERIH/DIRAAH.

8.8.3.

Tarefas:

a) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);

b) Clicar na aba REGULACAO, SOLICITACOES RECEBIDAS;

c¢) Clicar no icone “verde” do paciente direcionado, pelo Médico Regulador, para
confirmar a “Solicitacdo de Transferéncia”;

d) Selecionar o leito pretendido e CONFIRMAR,;
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e) Preencher as observagdes pertinentes;

f) Atualizar planilha de Excel do plantdo com o paciente direcionado no leito.

8.8.4. Documentagao necessaria:
a) Formulario SISLEITOS - Solicitacdo de transferéncia;
b) E-mai com informac&es especificas da necessidade de SAD-AC;

c) SEl informacdes especificas da necessidade de SAD-AC.

8.8.5. Documentagao gerada:

a) Planilha de direcionamentos no Excel.

O

Paciente de alta ou
guclusdo do
programa

O processo de trabalho encerrard com a alta do paciente ou exclusdo do programa de
atencdo domiciliar.

8.9. Solicitar transporte inter hospitalar

5RTS

TE1

8.9 5olicitar transporte
imter hospitalar

8.9.1. Descrigao:

Consiste em solicitar transporte do paciente no Sistema de Regulacdo de Transporte
Sanitdrio (SRTS) para unidade de saude que disponibilizou o leito para o paciente.

8.9.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT (Origem);

b) Equipe de enfermagem.
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8.9.3. Tarefas:
Equipe do NGINT (Origem)

a) Realizar contato telefénico com a equipe do NGINT (Origem) para confirmar leito
reservado.

b) Realizar contato telefonico com o enfermeiro do setor onde o paciente se encontra
e informar sobre disponibilidade de leito em outra unidade de saude, informando o
numero do leito, enfermaria, profissional que ird recebé-lo e hordrio de admissao.

c) Realizar registro no prontudrio eletréonico do paciente sobre disponibilidade de leito
em outra unidade de saude.

Equipe de Enfermagem:
a) Acessar o sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/;

b) Clicar em TRANSPORTE DE PACIENTE, SOLICITAR TRANSPORTE, e preencher TIPO DE
BUSCA, clicar em BUSCAR,;

c) Conferir nome do paciente e clicar em SOLICITAR, CONFIRMAR;

d) Preencher todos os dados da SOLICITACAO DE TRANSPORTE - PACIENTE e clicar em
ENVIAR SOLICITACAO;

e) Realizar contato telefénico com a equipe do NARP para informar a existéncia da
solicitacdo de transporte no SRTS e para solicitar informacdo da programacdo do
transporte;

f) Organizar documentos para o transporte do paciente: relatério médico de
transferéncia, prescricdio médica, exames, e verificar com o paciente ou com
acompanhante se estd com o documento de identificacdo do paciente;

g) Entrar em contato com a familia do paciente para informar sobre a transferéncia, e
nos casos em que o paciente ndo estiver com seu documento de identificagcdo ou ndo
possuir acompanhante, solicitar a familia o documento de identificagao; e

h

~

Realizar registro no prontudrio eletrénico do paciente sobre a realizacdo da
solicitacdo de transporte no SRTS;

Obs.: Para pacientes egressos de leitos de UTI direcionados para Unidades destino:
IGES-DF e HUB, a equipe do NGINT responsavel pela solicitacdo de transporte serd a
equipe do NGINT (Referéncia).

8.9.4. Documentacao necessdria:

a) Solicitacdo médica de transferéncia no prontuario eletrénico médico vigente do
paciente;

b) Sistema de Regulacdo de Transporte Sanitario (SRTS).
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8.9.5. Documentacao gerada:

a) Solicitacdo de transporte do paciente no SRTS realizada.

8.10. Transportar o paciente

810 Transportar o
paciente

8.10.1. Descrigao:

Consiste em transportar o paciente da unidade de internagao de origem para unidade
de internagao de destino.

8.10.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NARP.

8.10.3. Tarefas:
a) Acessar o sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/);

Obs.: Verificar a Descricdo de Atividades do Processo de Regulacao de Transporte
Sanitario.

b) Avaliar as solicitacdes de transportes a fim de realizar uma classificacdo para
determinar a prioridade de atendimento;

¢) Imprimir o “Relatério de Solicitacdo de Transporte” do SRTS para verificar os dados
no item “Avaliacdo para Transporte”, a fim de providenciar o suporte necessario
para o transporte do paciente;

d

~

Realizar contato telefénico com o enfermeiro da UTI onde o paciente se encontra
e informar que o transporte do paciente sera realizado;

e) Remover o paciente para a unidade de saude onde ha o leito reservado,
juntamente com o relatério médico de transferéncia, prescricdo médica, exames
e documento de identificacdao do paciente que estara com o paciente;

f) Realizar o registro de internacdo no prontuario eletrénico vigente no guiché do
NGINT na unidade de saude de destino;

g) Remover o paciente para unidade de internacdo onde ha o leito reservado e
realizar a transferéncia do paciente para equipe assisténcia de destino;

h) Realizar registro no prontuario eletrénico do paciente quanto a execugdo da
remogao.
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8.10.4. Documentacao necessaria:

a) Relatério de Solicitacdo de Transporte do SRTS impresso, contendo o nome da
unidade de saude de destino, nimero do leito, enfermaria, profissional que ird
recebé-lo e horario de admissao;

b) Relatério médico de transferéncia, prescricdo médica, exames e documento de
identificacdo do paciente que estara com o paciente ou acompanhante.

8.10.5. Documentacgao gerada:

a) Transferéncia do paciente inter hospitalar realizada.

8.11. Admitir o paciente no hospital

SISLEITOS & Sistemna
de Internacio

=

8.11 Admitir o paciente
na hospital

8.11.1. Descrigao:

Consiste em realizar o registro de internacdo do paciente pela equipe do NGINT no
prontudrio eletronico médico vigente.

8.11.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NARP;
b) Equipe do NGINT.

8.11.3. Tarefas:
Equipe do NARP:

a) Realizar o registro de internacdo do paciente no prontuario eletrénico vigente no
guiché do NGINT.

Equipe do NGINT:

a) Solicitar a equipe do NARP que estd realizando o transporte do paciente o documento
de identificacdo e n2 SES do paciente para realizar o registro de internagao do

paciente no prontudrio eletrbénico vigente;
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b) Nos casos que houver acompanhante solicitar informacdes para atualizar os dados
cadastrais do paciente no prontudrio eletrénico vigente;

c) Atualizar os dados cadastrais do paciente no prontuario eletrénico, principalmente
filiacdo, CNS, endereco e telefone.

8.11.4. Documentagao necessaria:
a) Documento de identificacdo e numero do SES do paciente;

b) Prontudrio eletrénico vigente.

8.11.5. Documentagao gerada:

a) Abertura de passagem de internagdo no prontuario eletronico vigente.

8.12. Admitir paciente na enfermaria

812 Admitir o paciente
na enfermaria

Paciente
internada, em
tratamento

8.12.1. Descrigao:
Consiste em admitir o paciente no leito reservado pela equipe do NGINT.

OBS.: Apds a execucdo da atividade “1.14 Admitir paciente na enfermaria”, o processo
de trabalho aguardara o tratamento do paciente para prosseguir para a atividade “1.15
Aplicar protocolos de desospitalizacao”.

8.12.2. Ator(es) da atividade:

a) Equipe assistencial.

8.12.3. Tarefas:
Equipe Assistencial:

a) Admitir o paciente na unidade de internacdo, conforme as normas e rotinas
preconizadas pela instituicdo;

b) Prestar assisténcia ao paciente, conforme as normas e rotinas preconizadas pela
instituicao;

c) Realizar registro da admissdo no prontuario eletrénico do paciente.
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Equipe do NGINT:

a) Realizar contato telefonico com o(a) enfermeiro(a) da unidade de internacdo, para
confirmar a presenca do paciente no leito;

b) Acessar o sistema SISLEITOS (http://sisleitos.saude.df.gov.br/);

c) Clicar na aba TRANSFERENCIA, FILA, SOLICITACOES RECEBIDAS ou TRANSFERENCIA,
LEITO, SOLICITAGOES RECEBIDAS;

d) Identificar o paciente e clicar no icone “Jéia” (CONFIRMAR PACIENTE NO LEITO).

8.12.4. Documentagdo necessaria:
a) Registro de internac¢do do paciente no prontuario eletrénico vigente;

b) Enfermaria e nimero do leito reservado.
8.12.5. Documentagao gerada:

a) Formulario - Historico no SISLEITOS: Paciente confirmado no leito;

b) Prontudrio eletrénico do paciente atualizado.

8.13. Aplicar protocolos de desospitalizagao

8.13 Aplicar protocolos
de desospitalzago

8.13.1. Descrigao:

Consiste em aplicar protocolos de desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias da Rede SES, para que possam ter a continuidade de seu cuidado pela
Equipe de Atencao Domiciliar (EAD) ou pela Equipe de Atencdo Primaria (EAP).

8.13.2. Ator(es) da atividade:

a) Equipe assistencial;

b) Nutricionista;

c) Servico Social;

d) Equipe do NGINT;

e) Equipe de Atencdo Domiciliar (EAD);

f) Geréncia de Servicos de Atencdao Domiciliar (GESAD);

Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal
Complexo Regulador do Distrito Federal &
Geréncias de Regulagdo das Regibes de Saude
182


http://sisleitos.saude.df.gov.br/

g)
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Equipe de Atengdo Primaria (EAP).

8.13.3. Tarefas:

a)

b)

d)

e)

f)

g)

h)

j)

k)

Identificar o paciente hospitalizado em enfermaria que esta clinicamente estavel e
gue tem condicOes de ter alta programada dentro de aproximadamente 07 dias, pela
equipe assistencial;

Avaliar se o paciente necessita de continuidade de tratamento no domicilio pela
Equipe de Atenc¢do Domiciliar (EAD), com ou sem o Programa de Oxigenoterapia
Domiciliar (POD). Ou, se somente precisa ser acompanhado pela Equipe de Atencao
Primaria (EAP);

Preencher, assinar e datar o “Formuldrio de Avaliacdao de Desospitalizagao” (FAD),
pela equipe assistencial;

Preencher, assinar e datar o “Relatério Médico para Admissdao e Acompanhamento
do Programa de Oxigenoterapia Domiciliar” (POD), pela equipe assistencial, caso o
paciente necessite de oxigenoterapia domiciliar prolongada;

Obs.: Solicitar ao paciente ou ao responsavel legal toda documentacdo necessaria
descrita no Protocolo do POD.

Realizar contato com a familia do paciente para abordagem psicossocial para
preenchimento de Formulario préprio do Servico Social;

Encaminhar o FAD com ou sem a documentag¢ao do POD a equipe do NGINT;

Retornar o FAD com ou sem a documentacdo do POD para unidade de internacdo
para correc¢ado, caso esteja incompleto;

Encaminhar por e-mail, pela equipe do NGINT, o FAD com ou sem a documentacao
do POD a EAD, e realizar registro no prontudrio eletrénico do paciente;

Classificar o paciente em AD: (Atencdo Domiciliar modalidade 1), AD, (Atencdo
Domiciliar modalidade 2), ADs (Atengdao Domiciliar modalidade 3) ou POD através do
Instrumento de Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente, pela EAD;

Preencher, assinar e datar o “Formuldrio de Devolutiva do FAD” (DFAD), pela EAD. Se
paciente AD>/ADs, encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente POD,
encaminhar por e-mail a equipe do NGINT. Se paciente AD1, encaminhar por e-mail a
GESAD;

Identificar a EAP da area de abrangéncia do domicilio do paciente no DFAD, pela
GESAD, para paciente que ndo possui os critérios de inclusdo da EAD, e encaminhar
por e-mail a equipe do NGINT;

Receber o DFAD, pela equipe do NGINT, e encaminhar para equipe assistencial da
unidade de internacdo do paciente, e realizar registro no prontuario eletrénico do

paciente;
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m)Realizar o check-list dos procedimentos solicitados pela EAD através do DFAD para
efetivacdo da alta do paciente, pela equipe assistencial;

n) Preencher, assinar e datar Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral
Domiciliar, pela equipe assistencial, caso seja necessario;

o) Cadastrar o paciente no Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar, ou
outros programas existentes, pela Nutricionista e equipe assistente, caso seja
necessario;

p) Entrar em contato com a familia e cuidador para monitorar a alta do paciente, pela
equipe EAP;
q) Realizar visita pré-admissional no domicilio, para preparar o domicilio para admissao

do paciente, pela equipe EAD;

r) Receber a informacdo de alta do paciente, admitir o paciente e providenciar visita
domiciliar para acompanhamento do paciente/elaboracdo de plano terapéutico
singular, pela EAD/EAP;

s) Realizar registro no prontuario eletrénico do paciente pelos atores das atividades.

8.13.4. Documentagdo necessaria:

a) Protocolo de Atencdo a Saude, Desospitalizacdo para pacientes internados em
enfermarias no Distrito Federal, Atencdo Domiciliar, Portaria SES-DF n° 287 de 02 de
dezembro de 2016, DODF n° 228 de 06.12.2016;

b) Protocolo de Atencdo a Saude, Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada no Distrito
Federal, Atencdo Domiciliar, Portaria SES-DF n° 125 de 07 de julho de 2014, DODF n°
137 de 08.07.2014;

c) Formulario de Avaliagao de Desospitalizagdao (FAD);

d) Relatério Médico para Admissdo e Acompanhamento do Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

e) Documentacdo necessaria descrita no Protocolo do POD (cépia do cartdo nacional do
SUS, da identidade, do CPF do paciente e do comprovante de residéncia do paciente
ou familiar);

f) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de Internagao
Domiciliar (PID);

g) Termo de Esclarecimento e Responsabilidade (TER) para o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD);

h) Formulario do Servico Social;
i) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar;

j) Instrumento de Classificacdo de Complexidade do Paciente.
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8.13.5. Documentacao gerada:

a) Formulario de Avaliacdo de Desospitalizacdo (FAD) com ou sem o Programa de
Oxigenoterapia Domiciliar (POD) preenchido;

b) Formulario de Devolutiva do FAD (DFAD) preenchido;
c) Classificacdo de Complexidade Assistencial do Paciente em AD;, AD2, AD3 ou POD;
d) Formulario do Servico Social preenchido;

e) Formularios do Programa de Terapia Nutricional Enteral Domiciliar preenchidos.

8.14. Realizar alta médica

Sistema de Internacdo

~

8.14 Realizar alta
médica

8.14.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta médica do paciente, conforme as normas e rotinas
preconizadas pela instituicao.

8.14.2. Ator(es) da atividade:

a) Médico assistente.

8.14.3. Tarefas:

a) Avaliar o quadro clinico do paciente quanto a possibilidade de alta médica, conforme
as normas e rotinas preconizadas pela instituicdo;

b) Verificar com equipe assistencial se o check-list dos procedimentos solicitados pela
EAD no DFAD foram realizados, no caso de pacientes em protocolo de
desospitalizacdo;

c) Certificar com equipe assistencial e EAD se ocorreu a instalacdo do KIT de
oxigenoterapia no domicilio do pacientes, caso seja paciente do POD;

d) Registrar alta médica no prontuario eletrénico do paciente;
e) Preencher o “Formuldrio de Alta Médica” no prontuario eletronico do paciente;
f) Preencher, assinar e datar “Formuldrio de Alta Médica” impresso;

g) Preencher, assinar e datar “Formulario de Prescricdo Médica”;
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h) Inserir no sistema de regulacdo (SISREGIII) as solicitacdes de consultas, exames e
procedimentos regulados;

i) Preencher, assinar e datar “Formuldrio de Encaminhamento para consultas” com
especialidades que ainda ndo sdo reguladas pelo SISREGIII;

j) Preencher, assinar e datar “Formuldrio de Pedidos de Exames”, que ainda ndo sdo
regulados pelo SISREGIII.

8.14.4. Documentagao necessaria:

a) Evolugdo clinica do paciente atestada no prontuario eletronico;
b) Formuldrio de Alta Médica no prontuario eletronico do paciente;
c) Formulario de Alta Médica impresso;

d) Formulario de Prescricdo Médica;

e) Formulario de Encaminhamento;

f) Formulario de Pedidos de Exames.

8.14.5. Documentagao gerada:
a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;

b) Formulario de Alta Médica no prontuario eletrénico do paciente preenchido e com
sinalizacdo de alta médica;

c) Formulario de Alta Médica impresso preenchido;
d) Formulario de Prescricdo Médica preenchido;
e) Formulario de Encaminhamento para consultas preenchido;

f) Formuldrio de Pedidos de Exames preenchido.

8.15. Realizar alta hospitalar

SISLEITOS e Sistema
de Internacdo

=

8.15 Realizar alta
hospitalar
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8.15.1. Descrigao:

Consiste em realizar a alta hospitalar (alta administrativa) do paciente no prontuario
eletrénico vigente e no SISLEITOS.

8.15.2. Ator(es) da atividade:
a) Equipe do NGINT.

8.15.3. Tarefas:

)

a) Verificar o registro de alta médica e o preenchimento do “Formuldrio de Alta Médica’
no prontuario eletrénico do paciente;

b) Preencher o “Formulario de Alta Hospitalar” no prontuario eletronico do paciente;
c) Acessar o sistema SISLEITOS (sisleitos.saude.df.gov.br);
d) Clicar na aba MENU PRINCIPAL, AREA HOSPITALAR, BUSCA DETALHADA;

e) ldentificar o leito que o paciente esta internado, clicar no icone “X” (REMOVER
PACIENTE), SELECIONAR O MOTIVO da alta, preencher “Justificativa” e clicar em
SALVAR.

Obs.: Apds a remocgdo do paciente, o leito ficara bloqueado como “Higienizagao”.

f) Identificar o leito que o paciente estava internado, clicar no icone “cadeado”
(DESBLOQUEAR LEITO);

g) Registrar a alta hospitalar no prontuario eletrénico médico vigente.

8.15.4. Documentagdo necessaria:
a) Registro de alta médica no prontuario eletronico do paciente;
b) Formulario de Alta Médica no prontudrio eletronico do paciente preenchido;

c) Formulario de Alta Hospitalar no prontuario eletronico do paciente.

8.15.5. Documentagao gerada:

a) Formulario de Alta Hospitalar no prontudrio eletronico do paciente preenchido;
b) Fechamento da passagem de internacdo no prontudrio eletronico do paciente;
c) Registro do paciente na lista de alta no SISLEITOS;

d) Leito de internacdo disponivel no prontuario eletrénico vigente e no SISLEITOS.
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e

Paciente com alta hospitalar,
para ser acompanhado pela
Atencdo Primaria ou NRAD,

O processo de trabalho encerrard apds a alta hospitalar do paciente e do

encaminhamento responsavel a Atencdo Primaria ou ao NRAD, para continuidade do
cuidado.
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9. Processo de Regulagdo de Transporte Sanitario

Processo Regulatério de Acesso a Assisténcia

(Consultas, Exames, Procedimentos Cirurgicos e Leitos)
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de

9.1 Avaliar as condigdes
do paciente

Transporte
disponivel

SRTS
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Processo de Regulagdo de Transporte Sanitario

Descrigéio de Atividades

O processo “Regulagdo de Transporte Sanitdrio” iniciard com a solicitagao de transporte
sanitario realizada no Sistema de Regulacdo de Transporte Sanitario (SRTS).

OBS: A CERTS (Central de Regulacdo do Transporte Sanitario) acompanhard e
monitorard todo o processo de trabalho a fim de coordenar as demandas, ofertas de
transporte da Rede de Saude SES/DF, subsidiando a Gestdo quanto a tomada de decisdo
sobre os recursos e processos de trabalho.

®

Solicitacdo no
SRTS

9.1. Avaliar as condi¢oes do paciente

3RT:

&

0.1 Avaliar as condicoes
do paciente

9.1.1. Descrigao:

Consiste em analisar as informacdes transmitidas pelo solicitante da remocdo para o
Nucleo de Regulacdo de Transporte Sanitario. O suporte é necessario para confirmacao
da condicdo clinica do paciente que necessita de transporte, destino solicitado,
documentos impressos com solicitacdo médica e com autorizacdo de hospital destino.

9.1.2. Ator(es) da atividade:
a) Gestor do NARP;
b) Regulador NRTS.

9.1.3. Tarefas:

a) Entrar no sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/)

b) Logar com o perfil de NARP;
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c) Clicar em TRANSPORTE DE PACIENTES, SOLICITAGOES RECEBIDAS;

d) Visualizar lista de solicitacdes de pacientes e clicar em ACOES RESPONDER/VER
DETALHES;

e) Visualizar dados da solicitacdo e checar informacdes;

f) Avaliar se paciente possui condi¢cOes de transporte.

9.1.4. Documentagdo necessaria:

a) Documento de identificacdo do paciente;

b) Relatério de remocdo emitido pelo SRTS;

c) Se exames - verificar APAC + chave de autorizacdo, destino e horario agendado;

d) Se consultas - verificar pedido médico e autorizacdo de hospital destino (quem
autorizou por telefone ou e-mail de contato);

e) Se transferéncias - verificar autorizacdao da gestdo de leitos com hospital destino e
leito reservado + prontudrio impresso.

9.2. Disponibilizar os recursos de transporte
SRTS

9.2 Disponibilzar os
recursos de transporte

Ll

9.2.1. Descrigao:

Consiste em disponibilizar os recursos de transporte existentes para atendimento das
demandas durante o plantdo, considerando veiculos, motoristas, combustivel e outros.

9.2.2. Ator(es) da atividade:

a) Nucleo de Transporte.

9.2.3. Tarefas:

a) Entrar no sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/);

b) Logar com o perfil de GETRANS;

c¢) Visualizar lista de veiculos em desativados (em vermelho) e coloca-los a disposicao
(em verde);
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d) Clicar em VEICULO DESATIVADO, arrastar a area de veiculos ativos e soltar clique;

e) Ativar veiculo com nome do motorista pré-cadastrado pelo GETRANS e clicar em
salvar.

Obs.: Apds essa sequéncia, o perfil NARP terd acesso as ambulancias que poderdo ser
utilizadas.

9.2.4. Documentagao necessaria:

a) Painel de viaturas ativas SRTS.

9.2.5. Documentagao gerada:

a) Painel de viaturas ativas SRTS atualizado.

9.3. Avaliar os recursos de transporte disponivel na Unidade

5RT:

9.3 Avaliar os recursos
de transporte
disponivel na Unidade

9.3.1. Descrigao:

Consiste em, com base na informacdo do que sera necessario, avaliar a disponibilidade
de viatura com condutor e técnico de enfermagem para execucao.

Conforme descricdo do perfil do paciente, enviado via SRTS e avaliacdo in loco, a equipe
ird realizar programacdo conforme a necessidade.

9.3.2. Ator(es) da atividade:
a) Gestor do NARP.

9.3.3. Tarefas:

a) Verificar as viaturas disponiveis para remocao, disponibilizadas pelo Nucleo de
Transporte;

b) Verificar recursos humanos disponiveis.
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9.3.4. Documentacao necessaria:

a) Painel de viaturas ativas SRTS.

9.3.5. Documentagao gerada:

a) Painel de viaturas ativas SRTS atualizado.

INTRA-ATIVIDADES:

Transparte
disponivel

Transpaorte
pendente [em fila)

Tranzpoarte
indisponivel

Se as condi¢des clinicas do paciente estiverem de acordo com os protocolos de
transporte sanitario e n3o tiver veiculo e/ou motorista disponiveis para 0 momento
solicitado, o processo de trabalho seguirda para a atividade “1.3 Acompanhar
disponibilidade de remoc¢ao”.

Caso as condicoes clinicas do paciente estejam de acordo com os protocolos de
transporte sanitario e ainda haja veiculo e motorista disponiveis, o processo de trabalho
seguira para a atividade “1.4 Agendar a remocgao”.

Caso o paciente n3o tenha condicGes de transporte ou ndo tenha veiculo e/ou motorista
disponiveis para o momento solicitado, o processo de trabalho seguira para a atividade
“1.5 Recusar a remocao (com justificativa)”.

9.4. Acompanhar disponibilidade de remocgao

94 Acompanhar
disponibilidade de
remocao
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9.4.1. Descrigao:

Consiste em avaliar solicitacGes que se mantém em espera (que ndo foram executadas,
nem canceladas) para serem atendidas assim que um recurso de transporte estiver
disponivel.

9.4.2. Ator(es) da atividade:
a) Gestor do NARP;
b) Regulador do SRTS;

c) Solicitante.

9.4.3. Tarefas:
a) Manter solicitacdo de transporte em fila até a disponibilidade de ambulancia;

b) Entrar no sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/);

c) Logar com o perfil de NARP;
d) Clicar em TRANSPORTE DE PACIENTES, SOLICITACOES RECEBIDAS;

e) Visualizar lista de solicitacdes de pacientes e clicar em ACOES RESPONDER/VER
DETALHES;

f) Visualizar dados da solicitacdo e colocar em fila de espera;

g) Clicar na segunda aba onde consta RESPONDER SOLICITACAO;

h) Escolher a opgao “manter em fila” e justificar na parte “mensagem destaque”;
i) Visualizar na sua tela a solicitagdo com status em fila na cor “laranja”;

j) Avisar ao setor solicitante sobre espera de remoc¢do e agendamento assim que
ambulancia estiver disponivel.

9.4.4. Documentagdo necessaria:

a) Lista de registros de solicitacdes recebidas.

9.4.5. Documentagao gerada:

a) Fila com solicitacGes para transporte, aguardando disponibilidade (pendentes)
atualizada no SRTS.
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INTRA-ATIVIDADES:

Transpoatte
disponivel

Transporte
indisponivel

Caso as condigbes clinicas do paciente estejam de acordo com os protocolos de
transporte sanitario e ainda haja veiculo e motorista disponiveis, o processo de trabalho
seguird para a atividade “1.4 Agendar a remogao”.

Se o paciente ndo tiver condi¢bes de transporte ou ndo tiver veiculo e/ou motorista
disponiveis para o momento solicitado, o processo de trabalho seguira para a atividade
“1.5 Recusar a remocao (com justificativa)”.

9.5. Agendar aremogao

SRTS

=

0.5 Agendar a remocdo

9.5.1. Descrigao:

Consiste em atender a solicitacdo no processo regulatdrio e encaminhar o pedido para
execugao.

9.5.2. Ator(es) da atividade:
a) Gestor do NARP.

9.5.3. Tarefas:
a) Entrar no sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/)

b) Logar com o perfil de NARP;
c) Verificar as solicitacOes existentes;

d) Analisar a prioridade de remocgdes entre solicitacGes inseridas (se o motivo da
remocao possui hora marcada para estar no local ou se é flexivel e a gravidade do
paciente);
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e) Realizar o agendamento das remocdes, mediante verificacdo das solicitacOes
existentes, bem como as prioridades, disponibilidade de veiculos e recursos
humanos;

f) Ligar na unidade solicitante para confirmacdo do quadro do paciente e confirmacdo
da remogao.

9.5.4. Documentagdo necessaria:

a) Lista de registros de solicitacdes recebidas.

9.5.5. Documentagao gerada:

a) Itinerario definido apds agendamento da remocao.

9.6. Recusar a remogao (com justificativa)

r - ]

9.6 Recusar a remogdo
[com justificativa)

9.6.1. Descrigao:

Consiste em cancelar o pedido/ndo execucdo do pedido, devido falta de recursos
humanos, materiais, veicular ou mesmo condig¢des clinicas do paciente, justificando no
SRTS, na solicitacao.

9.6.2. Ator(es) da atividade:
a) Gestor do NARP;

b) Regulador do NRTS;

c) Gestor do GETRANS.

9.6.3. Tarefas:
Gestor do GETRANS
a) Entrar no sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/);

b) Logar com o perfil de GETRANS;

c) Visualizar lista de veiculos ativos (em verde) e desativa-lo (em vermelho);
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d) Clicar em VEICULO ATIVADO, arrastar a area de veiculos desativados e soltar
clique;

e) Justificar motivo de desfalque da equipe e retirada de uma das viaturas para
circulagao e em seguida SALVAR;

f) Apds essa sequéncia, o perfil NARP ndo terd acesso a ambulancia desativada.

Regulador do NRTS
a) Entrar no sistema SRTS (http://srts.saude.df.gov.br/);

b) Logar com o perfil de NARP;
c) Clicar em TRANSPORTE DE PACIENTES, SOLICITACOES RECEBIDAS;

d) Visualizar lista de solicitacdes de pacientes e clicar em ACOES RESPONDER/VER
DETALHES;

e) Ir na segunda aba, RESPONDER SOLICITACAO;
f) Clicar em ACAO e recusar a solicitacdo;

g) Justificar abaixo em “Mensagem destaque”. Provaveis causas: Paciente grave para
fazer transporte em ambulancia basica; ineficiéncia dos dados; indisponibilidade
RH, e outros.

Gestor do NARP
a) Informar que equipe do setor esta com desfalque;

b) Informar a Chefia de Equipe sobre os desfalques.

9.6.4. Documentacao necessdria:

a) Lista de registros de solicitacdes recebidas.

9.6.5. Documentacao gerada:

a) Solicitacdo negada e justificada no SRTS, conforme informacbGes do setor de
transporte e equipe do NARP.

O

Recusa justificada
no SRTS

Ap0ds a execucdo da atividade “1.5 Recusar a remocao (com justificativa)”, o processo de
trabalho encerrard com a recusa registrada no SRTS, permitindo a notificacdo ao
solicitante do transporte sanitario.
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9.7. Realizar a remogao

SRTS

9.7 Realizar a remocdo

9.7.1. Descrigao:

Consiste em encaminhar o paciente para execucao da solicitacdo realizada, seja para
realizar exame, resposta de parecer ou transferéncia.

9.7.2. Ator(es) da atividade:
a) Técnico de enfermagem;
b) Padioleiro;

c) Condutor.

9.7.3. Tarefas:

a) Receber o relatdério impresso da solicitacdo de transporte, do Regulador SRTS e o
itinerario;

b) Verificar os documentos pessoais e impressos necessario para remogao;

c) Verificar a necessidade de locomocgado do paciente;

d) Buscar e acompanhar o paciente no leito de internacdo com o pedido de
exame/parecer, relatdrio médico;

e) Encaminhar até a viatura e acomoda-lo conforme protocolos de seguranca e
assisténcia;

f) Prosseguir com o transporte, de acordo com o itinerario previsto;

g) Encaminhar o paciente ao leito sinalizado ou ao local de exame/parecer ao chegar na
unidade destino.

9.7.4. Documentagao necessdria:

a) Documentacdo de identificacdo do paciente;

b) Relatério impresso da solicitacdo de transporte, do Regulador SRTS e o itinerario;
c) Se exames: APAC + chave de autorizacdo, destino e horario agendado;

d) Se consultas: pedido médico e autorizacdo de hospital destino (quem autorizou por
telefone ou e-mail de contato);
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e) Se transferéncia: autorizacdo da equipe do NGINT com hospital destino e leito

reservado + prontuario impresso.

9.7.5. Documentagao gerada:

a) Impresso de Regulador SRTS.

O

Paciente remowvido
cam confirmacio
na SRT:

O processo de trabalho encerrard com a remocao do paciente realizada e concluida no
SRTS, apds a confirmacdo do Nucleo de Transporte, do NARP e do solicitante.
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