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RESUMO

A gestdo da qualidade em saide é de grande importancia para, pois € uma forma de
incentivar a relagdo dos processos da instituicdo, com a finalidade de implantar uma melhoria
continua nas praticas de trabalho, com ampla participagdo dos envolvidos, independentemente
de nivel hierdrquico ou competéncias, visando a integracdo multidisciplinar. Buscando
melhorar o atendimento na Maternidade Municipal Humberto Carrano, municipio da Lapa,
estado do Parana, este projeto técnico apresenta uma proposta de um processo de capacitagéo
continuada dos profissionais da Maternidade voltado para esta tematica de qualidade em
saude. Esta capacitacdo devera ser operacionalizada mediante palestras e com estratégias que
promovam a motivagdo profissional, tendo como objetivo propor um processo de capacitacao
em servigo na Maternidade Humberto Carrano que se fundamente nos conceitos de qualidade
em salde e ressalte a importancia da gestdo institucional voltada para a qualidade. Para
implantar esta capacitacdo 0s procedimentos adotados sdo: palestras desenvolvidas por
convidado e pelo diretor da unidade, sendo realizadas escalas para participacdo de todos os
funcionérios. O monitoramento ser& por chamada, dindmicas de grupo e no final o certificado,
sendo o responsavel pela implantagdo a dire¢do da unidade. O resultado esperado é a
motivacdo da equipe multiprofissional e o aprimoramento na qualidade do atendimento em
saude. Com isso o gestor poderd promover a melhoria na qualidade da assisténcia prestada a
populacéo e a satisfacéo profissional em relacéo & instituigdo.

Palavras-Chave: Qualidade em satde. Qualidade da Assisténcia. Motivacdo profissional.
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1 INTRODUCAO

1.1 APRESENTACAO DA PROBLEMATICA:

Saude e qualidade de vida sdo dois temas estreitamente relacionados, fato que
podemos reconhecer no nosso cotidiano e com o qual pesquisadores e cientistas concordam
inteiramente. Isto é, a satde contribui para melhorar a qualidade de vida e esta, é fundamental

para que um individuo ou comunidade tenha satde.

Nesta Optica ao se vislumbrar a estruturacdo de projetos futuros na Maternidade
Municipal Humberto Carrano, na cidade de Lapa, do estado do Parana, se faz necessaria
énfase especial sobre o conceito de Qualidade em Saude. Esta revisdo podera ser Util no
embasamento referencial para os projetos que visem proporcionar beneficios aos pacientes
atendidos por este servigo. Assim, esta proposta, no formato de um Projeto Técnico, se
destina a um processo de capacitagdo em servigo com o intuito de sensibilizar os profissionais
para a melhoria da qualidade assistencial e para a necessidade de uma gestdo institucional

voltada para a qualidade em saude.

1.2 OBJETIVO GERAL DO TRABALHO

Propor um processo de capacitagdo em servico na Maternidade Humberto Carrano,
que se fundamente nos conceitos de qualidade em salde e ressalte a importancia da gestéo

institucional voltada para a qualidade, Lapa, Parana, 2011.



1.3 JUSTIFICATIVAS DO OBJETIVO

Todo profissional de salde tem a obrigacdo ética de zelar pela garantia da boa

qualidade dos servigos que prestam. Segundo Adami (1995, p. 131):

...0 movimento pela qualidade nos servicos de salde é um
fendbmeno mundial em decorréncia da crescente
conscientizagdo de que na sociedade contemporanea, a
qualidade é considerada um requisito indispensavel de
sobrevivéncia econdémica e, mais importante ainda, uma

responsabilidade ética e social.

Neste sentido, o presente Projeto Técnico se propde a ressaltar, mediante pesquisa
bibliogréafica, a importancia da qualidade em salde e de sua gestdo. Pode-se afirmar que o
tema é de relevancia social, pois o movimento pela qualidade nos servicos de saide é hoje
uma necessidade incorporada a gestdo dessa &rea a fim de assegurar a assisténcia livre de

riscos ao usuario, resultando em servicos e satisfagdo positivos para a instituicéo.

A decisdo de implantar uma Gestéo de Qualidade em Saude, numa instituicdo requer
como condig¢do fundamental o apoio e o comprometimento das esferas administrativas, com
relacdo as mudangas necessarias para tal empreendimento. Entende-se que necessarios
esforcos constantes para incorporar em todas as equipes e niveis hierarquicos, os conceitos de

qualidade e busca de melhoria continua.



2 METODOLOGIA

Esta proposta foi desenvolvida utilizando-se de pesquisa bibliografica. A
metodologia abrange leitura, interpretacéo e analise de contetdos levantados sobre o tema.
(GIL, 2007, p. 60). O estudo concretizou-se com livros, periédicos, documentos e
contetidos da internet, citados nas referéncias bibliograficas. Fundamentou o Projeto em

um periodo de trinta anos de acordo com as referéncias utilizadas.

Mediante a localizagéo e consulta de fontes diversas de informacdes escritas, com a
pesquisa bibliogréafica, conheceram-se algumas das contribuicGes cientificas disponiveis e
neste Projeto Técnico sdo enfatizadas as defini¢des e conceitos da qualidade em saude e de
sua gestdo. A seguir propde-se um circulo de palestras que abordem a tematica com o
objetivo final de sensibilizar a equipe de salide da Maternidade Humberto Carrano, do

municipio da Lapa, Parana.



3 REVISAO TEORICO-EMPIRICA

O oferecimento de um atendimento hospitalar de boa qualidade sempre foi e deve ser
uma meta de alta prioridade, para que isto ocorra € essencial que haja entendimento, por parte
de todos os trabalhadores da instituicdo, em especial, pelos que compbe a equipe

administrativa, do conceito de qualidade em salde e da importancia de sua gest&o.

Segundo Soerensen (1999, p. 121) “satdde como um estado de completo bem-estar
fisico, social e mental, e ndo apenas a auséncia de doenca”. Nao se pode deixar de frisar, a

importancia de uma gestdo de qualidade em saude, para que o conceito acima seja utilizado.

A preocupagdo pela qualidade na prestacdo de servicos em salde é antiga, cita-se

como exemplo a enfermeira inglesa Florence Nightingalev:

. que implantou o primeiro modelo de melhoria
continua de qualidade em salde no ano de 1854,
baseando-se em dados estatisticos e graficos. Sua
participacdo na guerra da Criméia foi impressionante.
Seis meses apds sua chegada ao Hospital Scutari, as
taxas de mortalidade recuaram, com os rigidos padrdes
sanitarios e de cuidados de enfermagem por ela
estabelecidos” (Nogueira,1996, p. 53).

3.1 QUALIDADE

O termo qualidade é utilizado em situagdes bem distintas, como, por exemplo,
qualidade de vida, servico ou de algum produto. De qualquer forma, esse termo é utilizado e
empregado no sentido de exceléncia, de algum produto do servigo realizado. Sua definicéo é
complexa, pois deve referenciar todas as suas dimensdes e também, o ponto de vista de quem

define.

Nas palavras de Rauter (1992, p.89), “a preocupacdo com a qualidade é inerente ao
ser humano e evolui com ele, gerando com o correr dos tempos, variadas formas de esforgos
contra a imperfeicdo, segundo as circunstancias do momento”. Em seu aspecto mais basico,

fornecer boa qualidade significa ‘fazer o que é correto e da forma correta’. Na éarea de



atendimento de salde, isso significa oferecer uma gama de servigcos que sejam seguros e

eficazes e que satisfacam as necessidades e desejos do cliente.

Conforme enfatiza Mello & Camargo (1998, p. 187), “qualidade é uma ciéncia que
utiliza conhecimentos de matematica, estatistica, pesquisa, l6gica, informatica, administracéo,

financas, psicologia e outros mais”.

J4, para Laet (1998, p. 74), “um produto ou servico de qualidade é aquele que atende
perfeitamente, de forma confidvel, acessivel, segura e no tempo certo, as expectativas do

cliente”.

A boa qualidade pode significar, também, cumprir as normas minimas de
atendimento adequado ou alcancar altos padrdes de exceléncia. A qualidade pode se referir a
qualidade técnica do atendimento, aos aspectos ndo técnicos da prestacdo do servigo, por
exemplo, quanto tempo o cliente tem que esperar, ou como é tratado pelo pessoal de
atendimento ou, ainda, aos elementos programaticos, tais como politica infra-estrutura, acesso

e administracdo.

3.2 GESTAO DA QUALIDADE

No que se refere & gestdo de qualidade, sendo um processo de controlar, conceber e
melhorar os processos de uma empresa, em todos os sentidos, para que a mesmo flua
positivamente, visando uma melhoria em todos os processos e evidenciando o controle de
qualidade. Para os profissionais de salde, uma gestdo da qualidade significa qualidade clinica
do atendimento, ou seja, poder atender de forma competente, eficaz e segura, poder contribuir

para 0 bem-estar de um individuo.

Em uma gestdo de qualidade, no quesito atendimento consistem em realizar
intervencdes de forma adequada (ou seja, de acordo com as normas), intervengdes essas que
tenham sido confirmadas como seguras. Os principios béasicos em uma gestdo de qualidade
tem seu conteldo baseado em temas como a administragéo e a qualidade em salde, focando
0s principios bésicos para que a melhoria dos servigos prestados pelos hospitais tenham

subsidios para a busca da qualidade total.
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Donabedian (1992, p. 155) relata que na redefinigdo do sentido da uma gestédo de
qualidade, “deve-se desenvolver a base cientifica para mensurar a efetividade e a eficiéncia;
equilibrar a assisténcia prestada nos aspectos técnicos e nas relagdes interpessoais; equilibrar,

na assisténcia, a efetividade e os custos, assim como, os valores individuais e sociais”.

Estes varios empreendimentos demonstram o interesse em relacdo a avaliacdo da
qualidade dos servicos de saude e especialmente das instituicdes hospitalares. Assim, frisando
Acurcio (1991, p.73), “a discussdo sobre qualidade permite que se amplie o campo conceitual

e facilite a operacionalizagdo da avaliacdo da qualidade dos servicos de satde”.

2.3  GESTAO DA QUALIDADE EM SAUDE

Gilmore (1997, p.131) enfatiza a definicdo de “qualidade da assisténcia & salde em
funcdo de um conjunto de elementos que incluem: um alto grau de competéncia profissional,
a eficiéncia na utilizagéo dos recursos, um minimo de riscos e um alto grau de satisfagdo dos
pacientes e um efeito favordvel na satde.” Os programas de saude combinam as estratégias
convencionais de controle de qualidade da medicina, tais como o licenciamento, a adocéo de

normas e o credenciamento.

As leituras realizadas para a elaboracdo do presente Projeto mostram que hospitais
do mundo todo, estdo com objetivos de implantacdo de projetos que visam a qualidade de
exceléncia em salde. Porém, para que um compromisso de e com qualidade seja assumido
nas organizagOes, deve ser um processo cooperativo e de conjunto com todos o0s setores,
visando um objetivo final com a perspectiva do direito a saide como um bem publico, dentro
do contexto da cidadania. Quinto Neto & Gastal (1997, p. 97), relatam “a evolucdo dessas
praticas no setor da saude deve enfatizar aspectos gerenciais aliados aos processos

assistenciais”.

As organizacOes de saude sdo sistemas complexos nos quais todas as estruturas e
processos estdo interligados. Neste sentido, o funcionamento de um interfere no todo e
inclusive no resultado final. Cabe a gestdo e membros das organiza¢des da saide, definirem e
gerenciarem 0s processos internos como pontos fundamentais, onde se deve trabalhar em um
ciclo de melhoria continua. Segundo Berwick (1994, p.33), “a intervencdo dos programas ndo

se faz diretamente sobre o ato clinico, mas é fundamental nos processos administrativos da
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organizagdo hospitalar e a gestdo profissionalizada”, para que se alcance a qualidade nestes

Servigos.

Estabelecendo um programa de qualidade, padrdes para se atingir, dentro da
realidade de cada instituicéo, é imprescindivel a participagéo e papel de todos os profissionais
da satde. Assim, cabe ressaltar, que ndo basta que o paciente goste dos servigos prestados,

mas sim, devem atender efetivamente as necessidades.

Conforme destaca Berwick (1995, p. 69), “qualidade na instituicdo de saude, é o grau
no qual os servigos prestados ao paciente, aumentam a probabilidade de resultados
favoraveis”. Enfatiza ainda, que toda prestacdo de servico na salde, apresenta componentes
de qualidade como operacionais e no nivel da percepcdo; os operacionais sdo 0s proprios
processos, no entanto, 0 modo como o cliente os percebe pode ser outro, com outro sentido,

esses componentes é chamado perceptual.

Para Donabedian (1990, p. 148), sete atributos sdo essenciais para a qualidade, 0s
quais sdo citados, “Eficiéncia, Eficacia, Efetividade, Otimizacdo, Aceitabilidade,
Legitimidade e Equidade”. Resultando em uma distribuicdo dos servicos e beneficios para
todos os membros da comunidade, populacdo ou sociedade. Porém, diferentes autores tém
dado diferentes enfoques a esta questdo. Mas parece haver o consenso de que a qualidade em
saude é um conceito complexo e amplo, cujos componentes podem ser agrupados em sete

atributos ou pilares fundamentais acima citados.

“A gestdo pela qualidade em salde é de alta relevancia, tendo em vista a crise de
credibilidade que associa a area, em fungdo principalmente da acentuada decadéncia dos
hospitais diante de uma politica extremamente irregular. A Gestdo pela Qualidade em Saude
surge assim como um instrumento em torno do qual as instituicbes poder&o ser reestruturadas

para fazer face as reais necessidades de satde do pais”, Cornetta & Felice (1994, p. 59).
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4 A ORGANIZACAO PUBLICA

41 DESCRICAO GERAL

Nome: Maternidade Municipal Humberto Carrano, municipio da Lapa, estado do Parana.

Origem: a Maternidade foi fundada no ano de 1964 pela Legido Brasileira de Assisténcia —
LBA. No ano de 1991 foi reinaugurado com nova estrutura e denominado como Maternidade
Municipal Humberto Carrano, a partir deste ano passou a ser administrada pela Prefeitura
Municipal da Lapa/ Secretaria de Saude do Municipio. Em 2004 a Maternidade ganhou o
titulo de Hospital Amigo da Crianga.

Produtos ou servigos: atendimento integral a gestante, ao recém-nascido até o 28° dia de vida

e a urgéncia/emergéncia em ginecologia.

Organizagdo associada: é uma unidade 24 horas e é referéncia para os municipios de
Contenda e Campo Tenente Pr. A maternidade presta atendimento de baixo e médio risco, nos
casos de urgéncia e emergéncia obstétrica de alto risco a prefeitura do municipio tem um
convénio com o Hospital Nossa Senhora do Rocio de Campo Largo, Parang, que possui UTI

Geral e UTI neonatal para os encaminhamentos referenciados.

Numero de funcionérios: 64 funcionarios entre os quais sdo: medicos obstetras, médicos
neonatologistas, médicos auxiliares de cirurgia, médicos anestesiologista, enfermeiros,
auxiliares e técnicos de enfermagem, servicos gerais, nutricionista, farmacéutico,

recepcionistas, administrativo.

InstalacOes fisicas: é composta por quatro enfermarias e um pré-parto, sendo um total de
dezoito leitos ativos. Possui o setor da neonatologia, o centro cirdrgico, centro de materiais de
esterilizacdo, setor da cozinha, farmacia, lavanderia, sala da administracdo, almoxarifado,
necroterio, recep¢do, vestiario, posto de enfermagem, sala de curativo e de admissdo, sala de

descanso para o corpo clinico.
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4.2  DIAGNOSTICO DA SITUACAO-PROBLEMA

Observado a possibilidade de melhoria da qualidade nos servigos prestados, com
organizagdo que Se preocupe com a gestdo da qualidade em todos os processos de trabalho na
saude institucional. Esta observagdo se fez no momento em que a organizacdo da gestdo dos
servigos de sadde no ambito do Sistema Unico de Saide (SUS) permanece como um
importante problema, pelos motivos relativos aos recursos humanos, a reduzida remuneragéo
e a pouca motivagdo das equipes. Visa-se uma oportunidade de aprimorar 0s Servigos

prestados pela instituigdo. A fim de promover uma melhor qualidade no atendimento.
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5 PROPOSTA

5.1 DESENVOLVIMENTO DA PROPOSTA

Com esta revisdo dos conceitos de qualidade em saude e da gestdo da qualidade
pretende-se propor um processo de capacitacdo continuada dos profissionais da Maternidade
voltado para a temética de qualidade em saude. Esta capacitacdo devera ser operacionalizada

mediante palestras teméticas e com estratégias que promovam a motivacdo profissional

5.2  PLANO DE IMPLANTACAO

Palestras a serem desenvolvidas por convidados e pelo diretor da unidade, sendo
realizadas escalas para participagdo de todos os funcionarios. O monitoramento serd por
chamada, dindmicas de grupo e no final com certificado de participacdo. O responsével pela

implantacéo serd a Direcéo da Unidade.

5.3  RECURSOS

Recurso fisico: serd necessario um espaco para acomodar todos 0s participantes.

Recursos Humano: pretende-se contar com um técnico em informética para recursos
multimidia. Também s&o previstos convites a palestrantes externos. Caberd a cada palestrante

repassar a unidade a relacdo do material necessario para a palestra.

Recursos Financeiros: Serdo necessarios para o deslocamento de palestrantes
externos. Também serdo previstos coffes break. Além de material de consumo para o0s

participantes (caneta, papel, pasta e outros).



Planilha de custos:
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Recurso fisico

Neste caso ndo tem gastos, pois a prefeitura
cede 0 espaco para palestras.

Recurso Humano

Como o técnico de informatica é um
profissional que a prefeitura ja disponibiliza
ndo teria gastos a mais. J& com o0s convites a
palestrantes externos seria gasto apenas um
oficio convidando a palestrar.

Recursos Financeiros

Coffes break — R$ 150,00
Material de consumo para os participantes
(caneta, papel, pasta e outros) — R$ 80,00.

5.4  RESULTADOS ESPERADOS

A motivagdo da equipe multiprofissional e o aprimoramento na qualidade do

atendimento em satde.

5.5 RISCOS OU PROBLEMAS ESPERADOS E MEDIDAS PREVENTIVO-

CORRETIVAS

Falta da participacdo dos profissionais. Neste caso uma medida essencial é um

trabalho de integracdo da equipe com foco ao objetivo do trabalho e também motivagao

profissional.
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6 CONCLUSAO

O movimento pela qualidade nos servicos de Salude e Enfermagem é hoje uma
necessidade incorporada a gestdo dessas areas a fim de assegurar a assisténcia livre de riscos
ao usuério. Na Enfermagem onde o cuidar é a esséncia da profissdo, a concentragdo de
esforcos em direcdo aos objetivos propostos deverd levar a melhoria continua desta
assisténcia. 1sso implica na conscientizagdo de toda a equipe quanto & sua importancia e ao

valor de suas agoes.

Dessa forma, comprometimento, cooperacdo, dedicagdo e aprimoramento continuos
de enfermagem dever&o levar aos resultados desejados para o paciente e para os profissionais.
Desde que teve inicio o atendimento méedico-hospitalar, pdde-se identificar uma preocupacéo
com a qualidade, uma vez que parece pouco provavel o fato de alguém atuar sobre a vida de

seu semelhante sem manifestar a intengéo de fazé-lo com a melhor qualidade possivel.

Existe uma gama de conhecimentos e experiéncia suficientes a disposicdo dos
profissionais de salde e gerentes de todos os niveis para melhorar a qualidade do
atendimento. Mais importante ainda, j& estd claro que as melhorias de qualidade ndo tém,
necessariamente, que custar muito. Independentemente do nivel de recursos que os programas
tém, sempre € possivel melhorar a qualidade. De fato, sabe-se que o custo-beneficio da
melhoria da qualidade de servigos é, normalmente, positivo. Os servi¢os de apoio/ infra-
estrutura refletem na qualidade em geral. O cumprimento de normas técnicas estabelecidas

revela-se em fatos preponderante nessa integracao.

De uma perspectiva de saude publica, a qualidade significa oferecer os maiores
beneficios de saide com o menor nivel de risco ao maior nimero de pessoas, dados 0s
recursos disponiveis. E assim, os profissionais de saude estdo procurando oferecer um melhor
atendimento a um nmero maior de pessoas. A salde no Brasil deve ser repensada em seu
sistema, em sua estrutura, em seus processos e em seus resultados. A administracdo dos

servicos de salde deve, igualmente, ser redesenhada para dar-lhe a eficacia necesséaria.

Quando os sistemas de atendimento de saude, bem como seus funcionarios, colocam
o cliente em primeiro lugar, eles estdo oferecendo um servico que ndo so atende as normas
técnicas de qualidade, mas também satisfazer & necessidade que os clientes tém de outros

aspectos da qualidade, tais como respeito, informagé&o relevante, acesso e equidade.
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Tendo em vista 0 movimento mundial pela qualidade, a preocupacéo do setor saude
em promover a melhoria da assisténcia prestada a populacdo e a importancia do servico de
enfermagem para a efetivacdo desta assisténcia, é necessério adotar um sistema de avaliacdo
continuo e sistematizado para melhorar progressivamente a qualidade dos cuidados de

enfermagem.

Com efeito, para se desenvolver uma gestéo eficaz da qualidade, algumas mudangas
devem acontecer, como: mudanga de mentalidade, mudanca de paradigma, adaptagdes da
nova realidade e equilibrio da equipe. Agora, nada disso que apresentamos podera acontecer
se os profissionais de salde, gestores, profissionais técnicos e administrativos, prestadores de
servicos e até mesmo 0s usuérios do sistema ndo tiverem os pilares que irdo sustentar todo o
processo da qualidade no setor Salde. E esses pilares sdo: COMPROMETIMENTO,
PARTICIPACAO e VISAO MACRO DO SISTEMA. Sem esta sustentacio fica impossivel

fazer Saude Publica com Qualidade.
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