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APRESENTACAO

A colecdo “Alicerces e Adversidades das Ciéncias da Saude no Brasil” é
uma obra composta de cinco volumes que tem como foco as bases e as interfaces
multidisciplinares dos trabalhos desenvolvidos em diversos locais do pais que
compde os diversos capitulos de cada volume. De forma categorizada os trabalhos,
pesquisas, relatos de casos e revisdes tentardo demonstrar ao leitor os principios de
cada area da saude assim como suas peculiaridades.

Apresentamos aqui o quarto e ultimo volume desta obra tdo relevante e
interessante para todos aqueles que se interessam pelos atuais alicerces aos quais as
ciéncias da saude tem se sustentado no Brasil. Diversos eixos foram abordados nos
volumes anteriores, e complementando este volume final tras consigo temas como
Hanseniase, Neurogénese, Politicas publicas. Saude, Continuidade da Assisténcia
ao Paciente, Cancer Ginecolégico, Filariose Sindrome de Meigs, Glioma, protebmica
do céncer, Bioética, Alocacdo de recursos para atencédo em saude, Trauma de
membros inferiores, Infeccbes Bacterianas, Doengas Negligenciadas, Carcinoma
hepatocelular, Hepatite, Triatomineos, Vigilancia Entomologica, Biomarcadores,
Sistema Internacional de Estadiamento e Metodologias ativas.

A fundamentacao, e o estabelecimento de conceitos e padrbes basicos é muito
importante na ciéncias da saude uma vez que novos estudos e pesquisas tanto de
revisdo quanto experimentais sempre se baseiam em técnicas e fontes ja publicadas.
Assim, destacamos a relevancia deste material com informagcdes recentes sobre
diversas tematicas da saude.

Portanto a obra “Alicerces e Adversidades das Ciéncias da Saude no Brasil 2”
oferece ao leitor teoria bem fundamentada aliada a resultados praticos obtidos pelos
diversos grupos de pesquisa em saude do pais, que arduamente desenvolveram seus
trabalhos aqui apresentados de maneira concisa e didatica. A divulgacéo cientifica
de qualidade, em tempos de fontes ndo confidveis de informacéao, &€ extremamente
importante. Por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora capaz
de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores
apresentarem e divulguem seus resultados.

Desejamos a todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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GESTAO EM SAUDE

RESUMO: o objetivo desse estudo foi analisar
o desempenho dos profissionais que atuam no
servico de Pronto Atendimento- (PA), a partir da
avaliagdo dos registros. Trata-se de uma analise
quantitativa, realizada a partir de informacodes
coletadas em 150 fichas preenchidas pelos
profissionais. O estudo foi realizado na
perspectiva da importancia da avaliacao de
desempenho de forma continua e sistematizada
em instituicbes de saude publica ou privada,
pois estas necessitam de avaliacao sistematica
da gestao. Os resultados mostraram que 103
(68%) prontuarios estavam sem os registros da
evolucao do paciente, acao que deveria ter sido
realizada pelo enfermeiro. A constatacdo dos
resultados deste estudo mostra a fragilidade
relacionada aos registros da evolugdo de
enfermagem nas fichas da unidade, que pode
estar relacionada as multiplas causas: déficit
de recursos humanos, dinamica de trabalho
dificil e auséncia de educacdo em saude e
capacitacbes, pois a qualidade dos registros
também costuma ser deficiente. Diante disso,
discutem-se estratégias para resolugédo do
problema a partir de alguns instrumentos:
programas de planejamento de capacitacao, de
educacdo permanente e de desenvolvimento
organizacional (PDO).

PALAVRAS-CHAVE: Avaliacao de
desempenho; Gestdo em Saude; Prontuarios;
Capacitagao;
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PERFORMANCE EVALUATION BY MEANS OF THE RECORDS ON CHART:
STRATEGY OF MANAGEMENT IN HEALTH

ABSTRACT: the aim of this study was to analyze the performance of professionals
working in the Instant Attending (lA), from the assessment of the records. It is a
quantitative analysis, carried out from information collected in 150 sheets filled by
professionals. The study was carried out in view of the importance of performance
evaluation on an ongoing basis and systematized in public or private health institutions,
because these require systematic assessment of management. The results showed
that 103 (68) records were the records of the patient’s evolution, action that should
have been performed by the nurse. The observation of the results of this study show
the fragility related to the evolution of nursing records in the schedules of the unit, which
can be related to multiple causes: lack of human resources, dynamics of hard work and
absence of health education and training, because the quality of the records are also
often deficient. Given this, strategies are discussed for tackling the problem from a few
instruments: training planning programs, of permanent education and organizational
development (EOD).

KEYWORDS: Evaluation performance; Management in health; Charts; Capacity
building;

11 INTRODUCAO

A Avaliacao de Desempenho (AD) é utilizada como um instrumento para
analise da qualidade do servico realizado pelo gestor, com intuito de avaliar as
atividades desempenhadas pelos membros da sua equipe. Assim, 0 objetivo desse
estudo foi analisar o desempenho dos profissionais que atuam no servico de Pronto
Atendimento- (PA), a partir da avaliagao dos registros contidos nos prontuarios dos
clientes atendidos no PA de um Hospital Geral, em um municipio do Sudoeste da
Bahia.

Nesse sentido, cabe ao gestor da unidade de Pronto Atendimento fazer a
avaliacao sistematizada dos resultados prestados pela equipe. Para isso ele precisa
ter um Plano de Acéo previamente elaborado e aprovado pela direcao técnica do
hospital, em que estejam descritos os objetivos e fun¢cdes de cada um dos membros
da equipe, para que tenham conhecimento da necessidade de saber fazer as
intervencdes terapéuticas, de acordo com a necessidade individual e coletiva das
pessoas que procuram o servico de PA.

Conforme Costa (2018), é extremamente importante que os servidores
conhecam as competéncias que lhes sao requeridas para o bom andamento das
atividades. Portanto, o gestor precisa deixar claro, quais os objetivos da unidade de
Pronto Atendimento, e as competéncias e habilidades que o servidor precisa ter a
fim de conferir qualidade ao trabalho prestado. Os resultados poderao ser avaliados
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a partir de um processo de mapeamento de competéncias da unidade, através de
um planejamento de acdes, com objetivo de sensibilizar os servidores, bem como a
administracao publica representada pelo governo do Estado.

Dessa forma, cabe ao gestor avaliar os resultados das acdes planejadas e
executadas no servico de Pronto Atendimento, a partir do gerenciamento dos riscos,
paralelo ao controle interno do desempenho da equipe. Aapresentacao dos resultados
devera ser feita através de relatério de prestacdo de contas ao gestor da unidade,
a fim de apresentar de forma continua e sistematizada os resultados avaliativos
dos atendimentos realizados no setor de Pronto Atendimento, oportunamente,
apresentara os beneficios e as fragilidades enfrentadas pelo setor e sua equipe.

2| METODO

Trata-se de um estudo de natureza descritiva, exploratéria, com analise
quantitativa, realizada a partir de informacdes coletadas em 150 fichas preenchidas
na Unidade de Pronto Atendimento, entre 0s meses de maio, junho, julho e agosto
de 2017. Paraisso foi utilizada a variavel, evolucéo de enfermagem. Em obediéncia
as normas éticas, o trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade Independente do Nordeste- Fainor pelo CAAE: 49940615.6.0000.5578.

31 AVALIACAO DE DESEMPENHO

A avaliacdo de desempenho € apresentada por Mantovanini (2011) como uma
forma sistematizada de verificar o desempenho de cada pessoa em uma determinada
organizacéao, tendo em vista as atividades que ela desempenha, bem como as metas
tracadas e os resultados a serem alcancados. Desse modo, trata-se de um processo
dinamico que julgara as caracteristicas individuais, sendo o valor, a exceléncia e as
qualidades de cada pessoa, o que demonstra qual é a sua contribuicdo no processo
da organizagao.

A avaliacdo de desempenho é uma pratica que existe ha muito tempo, porém
ainda é pouco utilizada entre os profissionais da area da saude, principalmente para
os servidores publicos da instancia federal e estadual, dentro da administracao
publica brasileira.

Avaliar o desempenho dos servidores da Administracdo Publica Federal brasileira
nao € pratica recente. Desde os anos 1970, diversos tipos de avaliacdo vém
sendo normatizados, calcados, principalmente, em mérito (desempenho) e em
tempo de servico (antiguidade), com diferentes finalidades como: aprovacéo em
estagio probatoério, progresséo funcional, promocao e pagamento de gratificacées
de desempenho (VELASCO, 2009, p. 28).

Segundo Gil (2012), existem fatores que contribuem para a morosidade no
desenvolvimento e execucdo dos processos de avaliagao do desempenho, porque
em alguns casos, os objetivos e metas ndo sdo bem definidos, pois ndo existe
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envolvimento e comprometimento adequado dos gestores, uma vez que muitos deles
nao estdo preparados para planejar e gerir a tarefa de avaliacdo de desempenho.

Em se tratando dos servigos da area de saude, mais precisamente das unidades
de urgéncia/emergéncia, através deste processo, € possivel avaliar o desempenho
de cada profissional envolvido no sistema, o que constitui um poderoso meio de
resolucao de problemas de desempenho e um eficiente instrumento de melhoria da
qualidade do trabalho e, consequentemente, da qualidade de vida dentro dessas
unidades, tendo em vista as caracteristicas peculiares destes setores.

Esta importante ferramenta gerencial tem exigido das liderancas e das equipes
de trabalho, que se remodelem nos novos termos gerenciais, requerendo muito
mais que a analise dos resultados das atividades de um profissional, mas sim a
analise de todos os potenciais influenciadores do seu desempenho, que constituem
componentes subjetivos do comportamento do individuo, que direta ou indiretamente
pode alterar o resultado final.

Torna-se imprescindivel realizar a avaliacdo de desempenho de forma continua
e sistematizada em instituicbes de saude publica ou privada, pois estas necessitam
de avaliacéo sistematica da gestdao bem como, da qualidade dos servigos prestados
pelos profissionais de saude, nesse caso o0 destaque é para os profissionais de
enfermagem, enfermeiros e técnicos, além dos médicos.

A avaliacdo de desempenho pode ser feita baseando-se na atividade em si
requerida, que sédo as atribuicbes especificas de cada area de trabalho, como por
exemplo, o registro em prontuario ou baseando-se no perfil profissional necessario
para o exercicio daquela fungao, como: proatividade, iniciativa, comunicacao eficaz,
entre outros. Estes ultimos, por vezes podem determinar a capacidade e habilidade
do profissional e influenciar decisivamente nos resultados do seu trabalho.

Segundo Brandao (2012), a avaliagcdo de desempenho objetiva localizar as
competéncias que foram aplicadas e que obtiveram bons resultados na instituicéo.
Assim, a partir das respostas, o gestor avalia se esta no caminho certo, ou se precisa
alterar o planejamento de ac¢des. Dessa forma, cabe ao gestor planejar a capacitacao
profissional, a fim de incentivar os individuos a desenvolverem atividades necessarias
para a melhoria da qualidade do servico.

Assim, avaliar o desempenho dos profissionais que assumem a funcao de
protagonistas em situacdes de urgéncia e emergéncia € de extrema necessidade,
tendo em vista as responsabilidades atribuidas a cada um dos profissionais aqui
destacados. Estes sao, portanto, os responsaveis pela manutencao da vida dos
inumeros pacientes que dao entrada nestas unidades de porta de entrada em busca
de atendimento.

Para se alcancar os objetivos da instituicdo, é necessario que o profissional
tenha conhecimento, habilidades e atitudes, somados ao desempenho, resultando
em objetivos alcancados. A consolidacao deste processo se torna possivel mediante
o planejamento de capacitacdes frente a equipe, para tal, os gestores devem se
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comprometer com a atualizacdo permanente e processual de cada profissional
inserido (COSTA, 2018).

41 AVALIACAO DOS REGISTROS

Diante dos registros avaliados, verificou-se que, embora o enfermeiro execute
importantes funcbes no ambito do Pronto Atendimento, a amostra composta por
150 prontuarios mostrou que 103 (68%) estavam sem os registros da evolugao do
paciente, acdo que deveria ter sido realizada pelo enfermeiro, com predominio de
mais de 50% da amostra escolhida de forma aleatéria.

A constatacdo dos resultados deste estudo mostra a fragilidade relacionada
aos registros da evolucéo de enfermagem nas fichas da unidade. Isso significa que
existe uma solucédo de continuidade ligada a estes registros que fere o processo
de avaliacdo da qualidade da assisténcia prestada pelos enfermeiros a partir da
constatacao da auséncia dos referidos registros nas fichas dos pacientes atendidos
no servico de Pronto Atendimento.

® Prontuarios Com
Evolucdo (32%)

© Prontuarios Sem
Evolucdo (68%)

Gréfico1 - Percentual de prontuarios com os registros de evolug¢do do paciente.

Fonte: Elaboracao propria.

A emergéncia tém sido o setor do ambiente hospitalar em que mais cresce a
demanda por servi¢os, seja pelo aumento do numero de acidentes, violéncia e déficit
das atividades preventivas e de promocéao a saude. Isso resulta na superlotacéao
dos servicos de emergéncia, 0 que aumenta a carga de trabalho da enfermagem,
inclusive pela gravidade do perfil de pacientes que permanecem internados nestes
setores por falta de leitos em unidades de terapia intensiva (PAIXAQ, et al., 2015).

Assim, a falta de registros adequados na emergéncia pode estar relacionada a
dinamica de trabalho existente neste setor, que é considerada exaustiva, estressante
e de superlotacdo em muitos hospitais publicos. Isso dificulta a realizagao de todos
0S processos por parte da equipe de enfermagem, entre eles os registros, devido
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a alta carga de trabalho associada ao subdimensionamento de pessoal (KUYAVA,
2016).

Neste contexto, a falta de documentacéo dos cuidados prestados € preocupante,
uma vez que os registros de enfermagem formam importante ferramenta na geréncia
do cuidado, com propoésito de evitar prejuizos no processo de comunicacao e na
assisténcia prestada aos pacientes (SETZ, DINNOCENZO, 2009; SOUZA, 2018;).

Diante disso, um dos aspectos que os gestores hospitalares precisam se atentar
€ a gestado dos recursos humanos de forma a garantir condi¢cdes adequadas para que
a equipe de enfermagem possa desenvolver seu trabalho com eficiéncia e prestar
assisténcia livre de danos e riscos aos pacientes. Isso inclui garantir condi¢des
(estruturais e processuais) para o registro adequado da assisténcia prestada.

Outro fator importante que merece destaque € qualidade do que é registrado —e
ndo somente a presenca do registro em si. Estes ainda costumam apresentarem-se
inconsistentes, fragmentados e desprovidos de aspectos técnicos e de padronizacéo,
0 que pode gerar prejuizos incalculaveis para a instituicao e para os pacientes. Diante
disso, torna-se necessario, entre alternativas, o planejamento de capacitacdes
acerca desta tematica (BRAGAS, 2015, SOUZA, 2018).

51 PLANEJAMENTO DE CAPACITAGCAO

O Programa de Capacitacéao tem como objetivo de contribuir de forma eficiente
com a atualizacao dos profissionais médicos e de enfermagem. Isso pode incentiva-
los a perceber a importancia da atualizagcao continua dos processos de atendimento
de urgéncia e emergéncia para a preservacao da vida dos pacientes que necessitam
de atendimento emergencial.

Todo Plano de Capacitacéo deve estar alinhado com os objetivos da instituicao,
proporcionando a aprendizagem dos servidores e estimular a motivagao pessoal
(COSTA, RAMOS, 2018). A motivacdo € um ponto central na implantacdo de
capacitacoes planejadas, que devem abarcar necessidades e sugestdes da equipe,
oferecendo seguranca e assertividade no processo de trabalho.

Dessa forma, cabe aos gestores dos servigos apresentarem propostas para
implantacédo de Programa de Educac&o Permanente ou em situagdes especificas,
implantar também o Programa de Educacdo em Servico. Essa ultima modalidade
atende necessidades especificas de trabalho, com corre¢cdes pontuais e emergenciais,
utilizando como cenario o préprio ambiente de trabalho, chamada educacéo in loco.

O Planejamento de Capacitacdo culminara no atendimento as necessidades
levantadas na Unidade de Pronto Atendimento, com objetivo de priorizar o
investimento na produg¢ao de conhecimentos a partir dos conteudos elencados pelos
servidores.

Dentro desse planejamento, incluem-se atividades de educacdo em saude
com propoésito de implantagcdo do Processo de Enfermagem (PE) como forma de
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desenvolver agdes sistematizadas na assisténcia ao paciente, considerando o
dinamismo do servigco de emergéncia. Isso pode ser feito considerando as etapas
de sensibilizacdo da equipe, definicdo de prioridades, estabelecimento de metas,
além de preparo tedrico e aplicagcao pratica dos instrumentos com a equipe, além de
reavaliagdo periddica e controle dos processos implantados (MARIA, QUADROS,
GRASSI, 2012).

Figura 1. Fluxograma do delineamento metodologico

Fonte: Elaboracgéo propria.
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6 | PROGRAMA DE EDUCAGCAO PERMANENTE

Segundo a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude (PNEPS),
a EPS é uma tatica que sugere que se tome como ponto de partida 0os processos
gque emanam do método de trabalho em saude. Tem como objetivo de destaque, o
aperfeicoamento do processo de trabalho, com destaque para o fortalecimento da
humanizacéao durante a realizac&o das atividades desenvolvidas dentro da instituicao.
Isso busca fortalecer a relagédo politica da gestédo com a instituicdo assim como no
contexto federal, estadual e municipal (BRASIL, 2018).

Historicamente, a formacdo continua da &rea de saude tendia a adotar
planejamento engessado, formal, sem envolver necessidades e expectativas do
profissional atuante, de forma esporadica e desassociada da realidade de trabalho.
Busca-se, na atualidade, refutar esse modelo, substituindo-o por estratégias que
colaborem tanto com o que as organizag¢des de saude esperam dos profissionais, no
que se refere as competéncias, quanto que auxiliem os profissionais na pratica do
cuidado em enfermagem (MELO et al., 2018).

Nesse contexto, o enfermeiro pode assumir importante protagonismo, pois além
de cuidador se insere no contexto de educador, um possivel facilitador de Educacéao
Permanente, se tornando ferramenta de aproximacéo entre meta e concretizagao da
formacdo continua em saude. Espera-se desse profissional a tomada de decisdes
baseadas na cientificidade, a troca de experiéncias e de orientacbes visando a
melhor percepc¢ao individual, da equipe e da comunidade. (FERRAZ et al., 2014)

Nesse sentido, é importante que os gestores que atuam em instituicbes de
ambito federal, estadual ou municipal, busquem fortalecer a qualidade da assisténcia,
com base em estratégias que melhorem o desenvolvimento dos seus profissionais
e, consequentemente, evidenciem resultados tao positivos que contribuam para a
ascensao do servico e dos profissionais que atuam na unidade, com desejo de fazer
reflexdes criticas sobre seu papel na empresa.

A gestdo de recursos humanos, reconhecida mundialmente, tornou-se
ferramenta importante para avaliar a eficacia dos procedimentos realizados na
organizacao, com objetivo de assegurar a exceléncia do servico de saude. Nessa
perspectiva, as medidas adotadas pelo SUS a partir da PNEPS aliado a boa gestéo
apontam para melhorias no setor de saude, bem como para a prestacao de servigos
de qualidade a populacédo (MATOS, 2004; BRASIL, 2014).

Cabe ao gestor programar estratégias, bem como elaborar relatérios mensais
de cunho avaliativo, para serem aplicados a equipe, a fim de identificar fragilidades
e realizar avaliagdo do servi¢go de saude através de indicadores pré-estabelecidos.
Esta ferramenta & imprescindivel, pois possibilita ao gestor enxergar a dimensao
total das especificidades do setor e, a partir da adocao delas, erradique as mazelas
que persistem na Unidade de Pronto Atendimento.

Uma estratégia que pode ser utilizada, com fins educativos € a resolucéo de
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situacbes baseadas em problemas, com intuito de promover a aprendizagem e
transformacgdes efetivas dos resultados dos processos de trabalho. Nesse sentido, a
identificacéo da situacao-problema, permite que o trabalhador discuta as situacdes
incoerentes com todos 0os componentes da equipe, apontando as possiveis causas
do problema, em conjunto com os companheiros. Essa estratégia é configurada
como ativadora da integracéo e amplia oportunidade de crescimento do trabalhador,
e consequentemente da instituicdo de saude (BRASIL, 2014).

Este processo de ensino-aprendizagem proposto pela metodologia com base
na problematizacdo, é dindmico e educativo, pois permite o desenvolvimento de
percepcdes e aptiddes diferentes entre os servidores. Nessa perspectiva, € possivel
afirmar que essa ag¢ao educativa reafirma que o fortalecimento de um Programa de
Educacdo Permanente deve ser incentivado de forma inovadora.

71| PROGRAMA DE DESENVOLVIMENTO ORGANIZACIONAL (PDO)

O desenvolvimento organizacional representa qualquer iniciativa de uma
organizacéao para alavancar melhores resultados de trabalho, de modo a aumentar a
participacao dos integrantes e padronizar o perfil de comportamento para o contexto
de trabalho, buscando um modelo institucional que reflita melhores desempenhos
(MANTOVANINI, 2011).

Deve-se congregar o desenvolvimento organizacional ao valor do ser humano
com base na definicdo do trabalho e nas dimensdes da organizagcédo. Dessa forma,
a instituicdo devera garantir o equilibrio das relagdes interpessoais. Nesse sentido,
cabe ao gestor da organizagcdo desempenhar o papel de mediador dentro do processo
das relacbes interpessoais, tdo necessarias para a manutencao do equilibrio de
crescimento organizacional (LIMA, 2006).

No que tange as instituicées de saude, a complexidade do processo assistencial
e a necessidade de evidenciar a assisténcia prestada por meio de registros oficiais, se
tornam forte justificativa para a proposta de mudanca do cenario pratico. A aplicacao
de um Projeto de Desenvolvimento Organizacional emerge para uma mudanca de
atitude e perspectiva de aprimoramento profissional.

A constatacdo dos resultados deste estudo mostra a fragilidade relacionada
aos registros da evolugao de enfermagem nas fichas (prontuéarios) de pacientes na
unidade de Pronto Atendimento do hospital. Isso demonstra que existe uma lacuna
no processo de registros em prontuario, que fere, sobretudo, o cumprimento de uma
obrigacéo ético-legal da profissdo, além de comprometer a avaliagdo da qualidade
da assisténcia prestada pelos enfermeiros, pois ha notéria predominancia da falta de
registros nas fichas dos pacientes atendidos no PA. Fomentar estratégia de melhoria
da qualidade dos registros das fichas do Pronto Atendimento é o grande alvo desse
projeto.

O PDO foi sugerido em seis etapas, iniciando com 0 agendamento com o gestor
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para apresentacao da proposta do Plano de Capacitacéo, apos esse procedimento,
seréafeito o encaminhamento do projeto ao Comité de Eticaem Pesquisa, apresentagéo
dos resultados, logo a seguir, serao sugeridas as alteracdes na pratica de gestao do
servi¢co do Pronto Atendimento bem como, maior investimento em capacitagdes para
os profissionais que atuam neste setor, como mostra a figura 1.

8 | CONSIDERACOES FINAIS

Conforme os dados apresentados e a partir da problematizacéo do assunto, é
possivel afirmar que se trata de um problema que deve ter a atencdo do gestor do
servico de enfermagem do setor em questao. A estratégia deve permear investimento
em educacao permanente, de modo a elevar a qualidade dos registros das fichas
do Pronto Atendimento. Com isso, podera ser inovada a politica de atendimento
adotada pela instituicdo de saude, além de propor alteragdes na pratica de gestéao
do servigo do Pronto Atendimento e investir mais em capacitagcdes dos profissionais
que atuam neste setor.

Para compreender o ganho institucional apds a acao realizada, é necessario
avaliar o processo de aprendizagem, comparando o que o individuo era capaz de
fazer antes e depois dela. Avaliar a competéncia € observar, portanto, se o individuo
€ capaz de apresentar aqueles comportamentos necessarios ao desenvolvimento da
organizacao (COSTA, RAMOS, 2018).

Desse modo, apds implantadas as estratégias que capacitem os profissionais
a melhorar suas praticas, a avaliacdo de desempenho deve ser novamente aplicada
para medir a adesao aos processos e redefinir metas de melhoria, que precisam ser
continuas, progressivas e ajustadas a novas realidades e protocolos.
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