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INDICADORES LEAN NAS EMERGENCIAS

/ Periodicidade \

Taxa de mortalidade em até 24h Diario
de pacientes que entraram pelo Pronto Socorro
‘ Mensal

Tempo Médio de Permanéncia
do paciente internado na enfermaria

Dias de Ativacao do PCP

Plano de Capacidade Plena

LOS Sem Internagao
Tempo de Passagem no Pronto Socorro

Total de Entradas

no Pronto Socorro

LOS Com Internagao
Tempo de Passagem no Pronto Socorro

Fator de Utilizagao
dos leitos hospitalares

Taxa de Abandono
no Pronto Socorro

NEDOCS

Indicador de Superlotacdo “=mmm

O coracao do Projeto
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Indicador

NEDOCS

Método de Calculo
85.8(A/B) + 600(C/D) + 13.4(E) + 0.93(F) + 5.64(G) — 20

Varidveis Necessarias

A = Pacientes no Servico de Urgéncia;

B = Pontos de cuidado no Servigo de Urgéncia;

C = Pacientes admitidos no Servigo de Urgéncia,
aguardando internac¢ao no Hospital;

D = Leitos efetivos de internagdao no Hospital,
disponiveis ao SU;

E = Pacientes no Respirador;

F = Maior Tempo para Internagao em Horas;

G = Ultimo tempo de espera para chegada no leito
em horas.

*detalhamento das variaveis nos préximos slides.
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Descricao e Analises

E um score que calcula a saturagio/superlotagdo no servigo de urgéncia.

Considerado o principal indicador do projeto, pois relaciona diversos critérios
para definir a superlotagdo do Hospital em determinado momento. As
iniciativas apresentadas no projeto devem resultar na redugao desse indicador.

Restricoes

Nao considerar pacientes da Pediatria,
Ginecologia e Obstetricia (a menos que
esse seja o perfil do hospital);

Nao considerar macas no corredor
como Leitos;
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Periodicidade de Envio
Didrio (2x — 10h e 16h)

Unidade de Medida

Pontuacgao

Sentido da Melhoria
‘ Quanto menor, melhor
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

A-Pacientes no Servico de Urgéncia:

Definicao: Numero total de pacientes que estao no servico de urgéncia em espera ou em atendimento nos
corredores, salas destinadas a assisténcia, consultdrios, sala de sutura, em frente aos consultdorios médicos e na
sala de espera da recepc¢ao do pronto socorro.

Restri¢oes:

- Nao considerar os acompanhantes;

- Nao considerar pacientes eletivos;

- Considerar apenas recursos do Servico de Urgéncia (Questione-se: Apesar de estar no espaco fisico do pronto
socorro, o paciente esta sendo atendido por recursos do pronto socorro? Se sim, considere-o, se nao, nao o
considere na contabilizacao)

- Este numero deve ser maior do que a letra C, pois considera o Total de pacientes no Servico de Urgéncia,

inclusive aqueles que estao aguardando transferéncias para Unidades de internacao (Enfermarias ou UTI),
portanto A > C.
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INDICADORES - NEDOCS

Descri¢cao de Cada Variavel
Q 10h

SERVICO DE URGENCIA

A-Pacientes no Servico de Urgéncia:

Exemplo llustrativo: Contar todos os pacientes no Servigo
de urgéncia no momento da coleta (10h neste exemplo): v 7 TOTAL DE-

6 Pacientes na sala de espera;
6 Pacientes sendo atendidos nos 6 consultdrios;
2 Pacientes na Sala Amarela 1;
3 Pacientes na Sala Amarela 2;

6 Pacientes na Sala de Observacao;
: PACIENTES

3 Pacientes na Sala Vermelha;
4 Pacientes na Sala de Medicacao;
2 Pacientes no Corredor;

Total: 32 Pacientes no Servico de Urgéncia
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

B-Pontos de cuidado no Servico de Urgéncia:

Definicdao: Total de espacos dedicados ao cuidado de pacientes no servico de urgéncia. Considerar todos os
pontos de cuidado: consultdrios, salas de sutura, salas de gesso, poltronas da sala de medicacao, leitos de
emergéncia, raio x (exclusivo P.S), macas e leitos da observacdo. E um niimero fixo que demonstra a capacidade
instalada do servico de urgéncia.

Restrigcoes:

- N3o contabilizar leitos virtuais (leitos extras, leitos no corredor, criados para suprir a demanda da
superlotacdo), deve-se considerar a capacidade normal do Hospital.

- Nao contabilizar cadeiras das salas de espera.

- Considerar somente recursos dedicados ao Servico de Urgéncia, portanto, se existir um ala com pacientes
internados, sendo atendidos por recursos especificos, que nao sejam exclusivos do Servico de Urgéncia, essa ala
nao deve ser considerada.
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

P 10h

SERVICO DE URGENCIA

B-Pontos de cuidado no Servico de Urgéncia:

Exemplo llustrativo: Contar todos os pontos de cuidado
ocupdveis pelos pacientes do servico de urgéncia no ~ TOTALDE
momento da coleta(10h neste exemplo), disponiveis ou ja

ocupados:

2 Cadeiras na Sala de Classificacao de Risco;

6 Macas considerando os 6 Consultérios;

2 Poltronas na Sala de Medicagdo; - PONTOS DE

2 Macas na Sala Vermelha; CUIDADO

2 Macas na Sala de Observacao;

4 Macas na Sala Amarela 1;
4 Macas na Sala Amarela 2;

Total: 22 Pontos de Cuidado no Servico de Urgéncia
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

C - Pacientes admitidos no Servico de Urgéncia, aguardando internacdo no Hospital:

Definicao: Numero total de pacientes no Servico de Urgéncia, com decisao de internacao, aguardando
disponibilizacao de leito no hospital no momento da medicao.

Restri¢oes:

- Considerar somente os pacientes que estdao aguardando internacgao;

- Paciente “internado” no servico de urgéncia também deve ser considerado neste item, pois “PRONTO
SOCORRO NAO INTERNA”;

- Este numero tem que ser menor do que a letra A, pois ele € uma parte do total de pacientes no Servico de
Urgéncia, ou seja, A> C.

- Geralmente este numero deve ser maior do que o item E, portanto C > E, pois pacientes que estao no
respirador provavelmente estao aguardando internacao.

- Se houver reducao entre a coleta das 16h em relacao a coleta das 10h, entende-se que os pacientes foram
transferidos para as unidades de internagao ou tiveram alta a partir do préprio Pronto Socorro.
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

C - Pacientes admitidos no Servico de Urgéncia, aquardando
internacdo no Hospital:

Exemplo llustrativo: Contar os pacientes que jd foram
atendidos, mas que ainda estéo no Servico de Urgéncia, e
possuem direcionamento para internar, no momento da
medicdo (10h neste exemplo):

3 Pacientes na Sala Vermelha;

6 Pacientes na Sala de Observacao;

2 Pacientes na Sala Amarela 1;

2 Pacientes na Sala Amarela 2;

2 Pacientes no Corredor;

Total: 15 Pacientes aguardando internacao.
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

D - Leitos efetivos de internacdo no Hospital, disponiveis ao Servico de Urgéncia:

Definicao: Numero total de leitos operacionais no hospital disponiveis ao Servico de Urgéncia, trata-se de um

numero fixo que revela a capacidade instalada do hospital para atender as internacdes provenientes do Servico

de Urgéncia, ou seja, se o Hospital possui 300 leitos, mas somente disponibiliza 150 para as internagdes vindas

do Servico de Urgéncia, o numero a ser considerado é 150 e nao 300;

Restrigoes:

- Descontar os leitos ocupados a mais de 90 dias, em manutencao ou bloqueados por alguma razao (Exemplo:
Leitos de isolamento) no momento da coleta.

- Nao contabilizar leitos do bloco cirurgico e sala de recuperacao pds-anestésica.
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel Q 10h

UNIDADE DE INTERNAGAO SERVIGO DE URGENCIA

D - Leitos efetivos de internacdo no Hospital, disponiveis ao
Servico de Urgéncia:

Exemplo llustrativo: Somar o total de leitos disponibilizados TOTAL DE
para os pacientes que sdo admitidos pelo Servico de
Urgéncia.

6 Leitos na Enfermaria 1;
6 Leitos na Enfermaria 2;
6 Leitos na UTI; LEITOS EFETIVOS
-2 Leitos Ocupados por mais de 90 dias nas enfermarias; DE INTERNAGAO
-2 Leitos Indisponiveis na UTI;
-1 Leito em Manutenc¢ao na UT];

Total: 13 Leitos Efetivos de Internacao.
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

E - Pacientes no Respirador:
Defini¢ao: NUmero total de pacientes intubados no Servico de Urgéncia.

Restrigoes:
- Deve ser menor ou igual ao que o numero apresentado na letra C e menor do que a letra A;
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INDICADORES - NEDOCS

Descri¢do de Cada Variavel O 10h

UNIDADE DE INTERNAGAD SERVICO DE URGENCIA

TR

E - Pacientes no Respirador:

Exemplo llustrativo: Contar os pacientes intubados no
espaco fisico do Servico de Urgéncia e que utilizem
recursos exclusivos do Servico de Urgéncia, no
momento da coleta (10h neste exemplo).

- 3 pacientes no respirador dentro da Sala Vermelha,
aguardando leito de internacao;

Total: 3 Pacientes no Respirador no Servico de
Urgéncia.
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

F - Maior tempo para Internacéo em horas:

Defini¢gao: Tempo, em horas, do paciente que permaneceu por mais tempo no servico de urgéncia desde a sua
entrada no Servico de Urgéncia até a chegada no Leito de internacao ou UTI.

Restrigoes:

- Considerar somente os pacientes que ja foram transferidos para um leito de internacao, e que, portanto, nao
estao mais no Pronto Socorro;

- Esse dado nao deve ser igual a Zero! Se ndao ocorreram internacdes desde a ultima coleta, considerar sempre
o ultimo tempo coletado. E caso a internagcao tenha ocorrido de imediato, considere o valor real em minutos
utilizando nimero decimal (exemplo: 15 minutos = 0,25 horas)

- Esse dado deve ser maior que o valor apresentado na letra G, portanto F > G, pois refere-se ao tempo TOTAL
de permanéncia no Servico de Urgéncia, desde a entrada do paciente.

- Se ocorreram varias internacdes deve ser selecionada apenas a do paciente que demorou mais para chegar
em um leito de internacao.
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

F - Maior tempo para Internacdo em horas:

Exemplo llustrativo: Identificar quais foram as interna¢des realizadas desde a ultima coleta, verificar a data e a
hora que os pacientes deram entrada no Pronto Socorro e calcular os tempos de permanéncia em horas até o
momento da efetiva transferéncia para a unidade de destino. Considerar o maior tempo dentre esses pacientes.
Neste exemplo, simulamos uma coleta realizada as 10h de 21/10, e obtemos a tabela abaixo:

Coleta realizada em 21/10 as 10h Paciente 2 teve o

internac6es* ocorridas do dia 20/10 as 16h ao dia 21/10 as 10h Maior tempo para

Pacientes . . Te
Entrada no Servico de Chegada no Leito de e

Tempo em Valor internacao.

Decimal (Horas) U

Paciente2 | 20/10/201815:00 | 21/10/201808:00 |  17:00:00 | 17,00 Valor a ser inserido na
Variavel “F” do NEDOCS:

entrada até a chegada no

Urgéncia Internacao .
g ¢ leito

17.
Paciente 4 20/10/2018 17:12 | 21/10/2018 09:30 16:18:00 16,30 0
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

G - Ultimo tempo de espera para chegada no leito em horas:

Definicao: Tempo de espera em horas do ultimo paciente que foi transferido do servico de urgéncia para as
Unidades de Internacao ou UTI, considerando apenas o tempo desde a disponibilizacao do leito de internacao até a
sua efetiva chegada no leito.

Restrigoes:

- Considerar somente os pacientes que ja foram transferidos para um leito de internacao, e que, portanto, ndao estao
mais no Pronto Socorro;

- Esse dado nao deve ser igual a Zero! Se ndao ocorreram internacdes desde a ultima coleta, considerar sempre o
ultimo tempo coletado. E caso a liberacao do leito tenha ocorrido de imediato, considere o valor real em minutos
utilizando numero decimal (exemplo: 15 minutos = 0,25 horas)

- Esse dado deve ser menor que o valor apresentado na letra F, portanto F > G, pois a letra G refere-se apenas ao
tempo entre a disponibilizacao do leito e a chegada do paciente no leito de internacao.

- Se ocorreram varias internacdes deve ser selecionada apenas a do ultimo paciente que chegou em um leito de
internacao.
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INDICADORES - NEDOCS

Descricao de Cada Variavel

G - Ultimo tempo de espera para chegada no leito em horas :

Exemplo llustrativo: Verificar o intervalo de tempo entre a disponibilizacéo do leito (quando a informagdo chegar
no Pronto Socorro) e o hordrio da efetiva internacédo do _ultimo paciente internado em um leito do hospital. Neste
exemplo (mesmo da varidvel anterior — “F”), simulamos uma coleta realizada as 10h de 21/10, e obtemos a tabela

abaixo:

Coleta realizada em 21/10 as 10h Paciente 4 foi o Gltimo
internagdes* ocorridas do dia 20/10 as 16h ao dia 21/10 as 10h -
Tempo entre a paciente a ser

Entrada no Servigo Disponibilizagdao do Chegada no Leito de Dfsponlblllzagaf) gojieTemeo ?m internado.
Leito para o paciente Valor Decimal

de Urgéncia Leito para o paciente Internacao ) .
g P P ¢ até a chegada efetiva (Horas) @

Pacientes

nesse leito

Valor a ser inserido na

20/10/2018 15:00| 21/10/2018 06:00 | 21/10/2018 08:00 2:00:00 Variavel “G” do NEDOCS:

1.0

| Paciente4  |20/10/2018 17:12| 21/10/2018 08:30 | 21/10/201809:30 |  1:00:00 | 1,00
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INDICADORES - NEDOCS

NEDOCS com as variaveis dos exemplos anteriores:

Férmula: 85.8(A/B) + 600(C/D) + 13.4(E) + 0.93(F) + 5.64(G) — 20

Variaveis:

A - Pacientes no Servico de Urgéncia: 32

B - Pontos de cuidado no Servico de Urgéncia: 22

C - Pacientes admitidos no Servico de Urgéncia, aguardando internag¢do no Hospital: 15
D - Leitos efetivos de internacdo no Hospital, disponiveis ao Servico de Urgéncia: 13

E - Pacientes no Respirador: 3

F - Maior tempo para Internacio em horas: 17,0

G - Ultimo tempo de espera para chegada no leito em horas : 1,0

RESULTADO DO EXEMPLO PONTUACAO NEDOCS COLETA 10h: 859
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INDICADORES - NEDOCS

Assista ao Video explicativo do NEDOCS

Video disponivel em:  www.leannasemergencias.com.br/ead/saiba-como-medir-o-nedocs/
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http://www.leannasemergencias.com.br/ead/saiba-como-medir-o-nedocs/

Indicador
LOS Com Internacao (length of stay)

Meétodo de Calculo

A
Média LOS = —
B
Variaveis Necessarias
A = Somatdério do tempo em minutos

transcorrido entre a chegada de cada
paciente ao Servico de Urgéncia até a

respectiva chegada no leito de interna¢ao, em
um mes.

B = N2 Pacientes admitidos na emergéncia e
internados, em um mes.
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Descricao e Analises

Tempo médio transcorrido entre a entrada do paciente no servico de urgéncia e a
movimentagao para enfermaria ou UTI, para internagao.

Esse indicador representa a velocidade de giro de leito da enfermaria.

A redugao deste tempo, impacta positivamente no tempo de boarding do hospital e

permite a desocupac¢ao do pronto socorro, alocando os pacientes internados sem seus
devidos locais.

Restricoes Periodicidade de Envio

Nao considerar pacientes da Pediatria, Mensal

Ginecologia e Obstetricia (a menos que . i

esse seja o perfil do hospital). Unidade de Medida
Minutos

Sentido da Melhoria

‘ Quanto menor, melhor
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INDICADORES — LOS COM INTERNACAO

Descricao de Cada Variavel

A-Somatdrio do tempo em minutos transcorrido entre a chegada de cada paciente ao Servico de Urgéncia até a
respectiva chegada no leito de internacdo, em um més:

Definicao: Considera-se como tempo de passagem no servico de urgéncia, o tempo entre a chegada do
paciente até a sua saida do servico de urgéncia, que neste caso deve-se considerar até a chegada do paciente
no leito de internacdao. Para obter o indicador como uma média deste dado é necessario que essa variavel
demonstre o somatodrio desses tempos transcorridos de todos os pacientes que foram internados.

Observacoes e Restrigoes:

- Considerar o momento do cadastro do paciente ou retirada de senha (se houver sistema de senha) como o
inicio da contagem;

- Considerar a chegada no leito de internagcao como o final da contagem;

LEAN

g 45N HOSPITAL o . MINISTERIO DA
w Mo;“h";;g-;otﬂm & simousanes CONAss  OMCONASEMS g PROADESUS SuSEgm g\ g

SAUDE

....................

NAS EMERGENCIAS




INDICADORES — LOS COM INTERNACAO

Descricao de Cada Variavel

B- N2 Pacientes admitidos na emergéncia e internados, em um més:
Definicao: Contabilizar todos os pacientes admitidos pelo servico de urgéncia que apds o atendimento foram
transferidos para as unidades de internacdo (enfermaria, UTI, etc.) dentro de um determinado més.

Observacoes e Restrigoes:
- Somente valor inteiro.
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Indicador
LOS Sem Internacgao (length of stay)

Método de Calculo
Média LOS = =

Varidveis Necessarias

A = Somatdério do tempo em minutos
transcorrido entre a chegada de cada
paciente ao Servico de Urgéncia até a alta,
em um mas.

B = N2 Pacientes admitidos na emergéncia
que tiveram alta sem serem transferidos para
uma unidade de internagao, em um mes.
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Descricao e Analises

Tempo entre a Entrada do paciente no servico de urgéncia e a alta (sem

internacao).

Representa a passagem do paciente no servigo de urgéncia, que nao interna.
A reducao deste indicador resulta em um maior nimero de atendimentos no

Servico de Urgéncia.

Restricoes

Nao considerar pacientes da Pediatria,
Ginecologia e Obstetricia (a menos que
esse seja o perfil do hospital).

Nao considerar pacientes que foram
internados nas enfermarias, somente
os que receberam alta diretamente do
servico de urgéncia.

OOOOOOOOOOOOOO
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Periodicidade de Envio
Mensal

Unidade de Medida

Minutos
Sentido da Melhoria

‘ Quanto menor, melhor
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INDICADORES — LOS SEM INTERNACAO

Descricao de Cada Variavel

A-Somatdrio do tempo em minutos transcorrido entre a cheqgada de cada paciente ao Servico de Urgéncia até a
alta, em um més:

Definicao: Considera-se como tempo de passagem no servico de urgéncia, o tempo entre a chegada do
paciente até a sua saida do servigco de urgéncia, que neste caso deve-se considerar até a alta do paciente. Para
obter o indicador como uma média deste dado é necessario que essa variavel demonstre o somatorio desses
tempos transcorridos de todos os pacientes que receberam alta a partir do servico de urgéncia.

Observacgoes e Restri¢oes:

- Considerar o momento do cadastro do paciente ou retirada de senha (se houver sistema de senha) como o
inicio da contagem,;

- Considerar o horario da alta como o final da contagem;
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INDICADORES — LOS SEM INTERNACAO

Descricao de Cada Variavel

B- N2 Pacientes admitidos na emergéncia que tiveram alta sem serem transferidos para uma unidade de
internacdo, em um més:

Definicao: Contabilizar todos os pacientes admitidos pelo servico de urgéncia que apds o atendimento
receberam alta, dentro de um determinado més.

Observagoes e Restri¢oes:
- Somente valor inteiro.

.............. LEAN
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Tempo Médio de Permanéncia do Paciente Internado

Indicador o _ Descricao e Analises
IT:ter:a domedm de Permanéncia do Paciente 1. 50 que em média um paciente permanece internado no Hospital.
Método de Calculo Este indicador representa a agilidade na gestdo de altas das especialidades
. . A médicas do Hospital, impactando diretamente na liberacao de leitos para
Tempo médio de permanéncia = — . e . . A
disponibilizacao aos pacientes que aguardam no servico de urgéncia.
Varidveis Necessarias Restrigoes Periodicidade de Envio
. . i , . . - Mensal
A = Nimero de pacientes-dia: Somatodria Considerar todas as especialidades
i -di i i médicas com exce¢ao da Pediatria e da . .
de pauer:tes dia do hospital no periodo ) . ¢ £l Unidade de Medida
de um més Ginecologia e Obstetricia (a menos i
. . . Dias
que esse seja o perfil do hospital).

B = Numero de saidas: Somatdria das Sentido da Melhori
altas, transferéncias externas e obitos do entido da Melhoria
hospital no periodo de um més.

‘ Quanto menor, melhor

Fonte: http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E-EFI-05.pdf

oooooooooooooo
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http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E-EFI-05.pdf

INDICADORES — Tempo Médio de
Permanéncia do Paciente Internado

Descricao de Cada Variavel

A-Numero de pacientes-dia: Somatdria de pacientes-dia do hospital no periodo de um més:

Definicao: Pacientes-dia € a unidade de medida que representa a assisténcia prestada a um paciente
internado durante um dia hospitalar. O niumero de pacientes-dia corresponde ao volume de pacientes que
estao pernoitando no hospital em cada dia. Portanto, o numero de pacientes-dia no més sera somatoria de
pacientes-dia de cada dia do més (Sipageh, 2006; Schout e Novaes, 2007, CQH, 2009). (fonte:
http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E-EFI-05.pdf)

Observacgoes e Restrigcoes:
- Nao considerar os pacientes da Pediatria, Ginecologia e Obstetricia (a menos que esse seja o perfil do

hospital).

LEAN
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http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E-EFI-05.pdf

INDICADORES — Tempo Médio de
Permanéncia do Paciente Internado

Descricao de Cada Variavel

B- Numero de saidas: Somatodria das altas, transferéncias externas e obitos do hospital no periodo de um més:
Definicao: NUumero de saidas hospitalares registradas no periodo de um més. Somatdria do numero de altas
(independente do motivo de alta), ébitos e transferéncias externas ocorridas no hospital no periodo de um
més(Sipageh, 2006; Schout e Novaes, 2007; CQH, 2009). (fonte:
http://www.ans.gov.br/images/stories/prestadores/E-EFI-05.pdf)

Observacoes e Restrigoes:
- Nao considerar os pacientes da Pediatria, Ginecologia e Obstetricia (a menos que esse seja o perfil do
hospital).

.............. LEAN
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Taxa de Mortalidade em até 24h
de pacientes que entraram pelo Pronto Socorro

Indicador Descricao e Analises
Taxa de mortalidade em até 24h de pacientes que  NGmero de Gbitos que ocorreram nas primeiras 24h de pacientes que entraram a partir do Servico de
entraram pelo Pronto Socorro

Urgéncia sobre o total de Entradas no Servigo de Urgéncia

Método de Calculo A alocagao incorreta de pacientes de alta complexidade, servigos de urgéncia

Taxade mortalidadeentate 2o ﬂ superlotados, escassez de recursos (pessoas, leitos e insumos) e processos deficientes podem gerar um
B aumento nos dbitos do Servico de Urgéncia.

Variaveis Necessarias Restricoes Periodicidade de Envio
A = Quantidade de 6bitos nas primeiras 24h - Considerar apenas entradas pelo Mensal

de pacientes que entraram a partir da Servigco de Urgéncia; i _
Emergéncia Unidade de Medida

- Considerar apenas pacientes com até

0,
, . 24h no Servigo de Urgéncia %
B = Total de Entradas no Servigo de Urgéncia

Sentido da Melhoria

‘ Quanto menor, melhor
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INDICADORES — Taxa de Mortalidade em até 24h

de pacientes que entraram pelo Pronto Socorro

Descricao de Cada Variavel

A-Quantidade de obitos nas primeiras 24h de pacientes que entraram a partir da Emergéncia:
Definigao: Considerar todos os 6bitos que ocorreram em até 24h de pacientes que entraram pelo servico de

Urgéncia durante um més. Deve ser apresentada a quantidade como valor inteiro, pois demonstra o valor
real.

Observacoes e Restrigoes:
- Considerar apenas pacientes com até 24h no Servigco de Urgéncia.
- Somente valor inteiro
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INDICADORES — Taxa de Mortalidade em até 24h

de pacientes que entraram pelo Pronto Socorro

Descricao de Cada Variavel

B = Total de Entradas no Servico de Urgéncia:
Defini¢ao: Considerar todas as entradas que ocorreram no Servico de Urgéncia no més, deve representar um
valor inteiro, que demonstra a demanda mensal do Servico de Urgéncia.

Observacoes e Restrigcoes:
- Considerar apenas entradas pelo Servigo de Urgéncia.
- Somente valor inteiro.

.............. LEAN
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INDICADORES — Dias de Ativacao do PCP

Indicador

Descricao e Analises
Dias de Ativacao do PCP -

Plano de Capacidade Plena Quantidade de dias cujo plano de capacidade plena foi ativado, independente do nivel.
O Plano de Capacidade Plena é uma entrega do projeto para direcionar o hospital com
Método de Calculo acoes especificas para cada nivel de superlotacao. O valor deste indicador representa o
guanto o Hospital esta necessitando ativar esse plano, ou seja, quanto menos vezes o
Dias de ativa CéO do PCP=A plano for ativado mais eficiente é a gestao do Hospital.
Variaveis Necessarias Restri¢oes Periodicidade de Envio

A = Somatorio de dias em que o plano de

capacidade plena teve que ser ativado (em
qgualquer nivel) no més

- A contagem nao deve depender do nivel Mensal
em que o PCP foi ativado.

- Valor maximo desse indicador é 31 (a Unidade de Medida
depender do més). Dias

Sentido da Melhoria

‘ Quanto menor, melhor
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Fator de Utilizacao dos leitos hospitalares

Indicador _ Descricao e Analises
Fator de Utilizagao dos leitos Taxa que relaciona as internacdes e os leitos operacionais do hospital.
hospitalares Este indicador demonstra a subutilizacao ou sobreutilizacao dos leitos

. . operacionais do Hospital, ou seja, indica se os Leitos disponiveis no
Metodo de Calculo Hospital sdo suficientes para atender a demanda de internacio.

AxB

Fator de utilizacao = x 100
Variaveis Necessarias Restricoes Periodicidade de Envio
A = Tempo Médio de Permanéncia do Paciente B (50|_1siderar todas ?,S espeCia_“da_des Semestral
Internado; medicas com excecgao da Pediatria e
B = Quantidade média de Internacdes diarias; da Ginecologia e Obstetricia (a - -
C= Q_uantidade de Leitos Operacionais do menos que esse seja o perfil do Unldade de Medlda
Hospital. hospital) %

Sentido da Melhoria

Proximo a 85%
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INDICADORES — Fator de Utilizacao

dos leitos hospitalares

Descricao de Cada Variavel

A-Tempo Médio de Permanéncia do Paciente Internado:

Definigao: Considerar o numero de pacientes-dia do periodo: Somatdria de pacientes-dia do hospital no
periodo de seis meses; sobre o NUmero de saidas do periodo: Somatodria das altas, transferéncias externas e
obitos do hospital no periodo de seis meses.

Observacoes e Restri¢oes:

- Considerar todas as especialidades médicas com excecao da Pediatria e da Ginecologia e Obstetricia (a
menos que esse seja o perfil do hospital).
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INDICADORES — Fator de Utilizacao

dos leitos hospitalares

Descricao de Cada Variavel

B = Quantidade média de Internacdes didrias:
Definicao: Considerar a média de todas as internacdes por dia no periodo de seis meses;

Observacoes e Restri¢oes:
- Considerar todas as internacdes do hospital (inclusive eletivas) com excecao da Pediatria e da Ginecologia e

Obstetricia (a menos que esse seja o perfil do hospital).

LEAN
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INDICADORES — Fator de Utilizacao

dos leitos hospitalares

Descricao de Cada Variavel

C = Quantidade de Leitos Operacionais do Hospital:
Definigao: Considerar a quantidade de leitos operacionais de internag¢ao do hospital

Observacoes e Restri¢oes:
- Desconsiderar leitos ocupados a mais de 90 dias;
- Desconsiderar leitos em manutencao ou fechados por algum motivo;
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Taxa de Abandono no Pronto Socorro

Indicador
Taxa de Abandono no Pronto Socorro

Método de Calculo

A
Taxa de Abandono = E x 100

Variaveis Necessarias

A = Quantidade de desisténcias apos registro e
antes do atendimento médico, no periodo de seis
meses;

B = Quantidade de Entradas do Pronto
Socorro/Servico de Urgéncia, no periodo de seis
meses;

g 435N HOSPITAL
w Mo;‘;;;;g-;mﬂm % simo-usanes ~ CONASS

Descricao e Analises

Desisténcias de pacientes que passaram pelo registro mas ainda nao
foram atendidos por um médico.

A taxa de abandono esta diretamente ligada ao tempo de espera para
atendimento médico, portanto uma alta taxa de abandono esta

diretamente relacionada a um tempo de espera elevado no servico de
urgéncia.

Restricoes Periodicidade de Envio
Taxa de abandono é diferente de Semestral

Taxa de Evasao, pois a Taxa de

Evasio indica as desisténcias apos o Unidade de Medida

atendimento médico.

%o

Sentido da Melhoria

‘ Quanto menor, melhor
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INDICADORES: VISAO GERAL

Compromissos e Prazos

Os indicadores deverao ser reportados na Comunidade Lean nas Emergéncias, respeitando as periodicidades e
os prazos da tabela abaixo:

Indicador Periodicidade Prazo para envio

NEDOCS Diario (2x) 10h e 16h todos os dias
LOS Com Internacao Mensal Até o dia 10
LOS Sem Internacao Mensal Até o dia 10
Tempo Médio de Permanéncia Mensal Até o dia 10
Quantidade de Obitos em até 24h Mensal Até o dia 10
Dias de Ativacao do PCP Mensal Até o dia 10
Total de Entradas no PS Mensal Até o dia 10

Até o dia 10 do més seguinte
Semestral ao final dos 6 meses de
projeto

Fator de Utilizacao dos Leitos
Hospitalares

Até o dia 10 do més seguinte
Taxa de Abandono no PS Semestral ao final dos 6 meses de
projeto
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COMUNIDADE LEAN NAS EMERGENCIAS

O que é a Comunidade

A comunidade Lean nas Emergéncias foi lancada em setembro de
= 2018, com o intuito de proporcionar a troca de experiéncias entre os
Proj!toreduzsupe,L, hospitais participantes do projeto, para capacita-los, acompanha-los

nas emergéncias dos

hospitais

e também seleciona-los para as intervencdes de melhoria de

processos, disseminando o propdsito de conviver e compartilhar
do Hospital Sirio-Libanés.

Indicadores na Comunidade

Para acompanhar os Hospitais participantes do projeto, foi criado na
comunidade, um mecanismo de gestao dos indicadores, no qual os
hospitais devem preencher os dados de acordo com os prazos
estipulados.

Acesse www.leannasemergencias.com.br
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FUNCOES NA COMUNIDADE T

| |
Administrador Admln.lstrador
de Usudrios de Indicadores
(KPI’s)

Como funciona?

| Cadastro ) DETALHES FOTO MAGEM DE CAPA MEMEROS PEDIDOS
Seu Hospital

3membros

Usuérios Especiais

Para se cadastrar. indique o hospital que vocé trabalha na lista ou selecione a opgdo “Nao encontrei meu hospital” @
Membros  Gerenciar

" DETALHES FOTO MAGEM DE CAPA MEMBROS PEDIDOS
Informe seu hospital h -
Selecione um hospital
v Gerenciar pedidos de associagao

[ |
Hospital de Clinicas de Passo Fundo - (Passo Fundo # RS) -

Visualizando 1 pedido

Hospital de Clinicas de Porto Alegre - (Porto Alegre / RS)

Hospital de Clinioas de Ubertindia - (Uberlandia / MG) vt =i STl serares s
T L T [ i
Os membros do hospital devem se cadastrar na O Diretor do hospital ou o Administrador de Se esse usuario for responsavel pelos
comunidade  selecionando a  respectiva Usudarios deve aprovar a participacdo desse indicadores do projeto o Diretor do hospital
instituicdo, no momento do cadastro. usuario no hospital se o usudrio for um ou o Administrad,o.r “je Usuarios pode
membro desse Hospital, promover esse Usuario a
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INDICADORES

Como inserir os Indicadores na Comunidade

Para fazer a gestdo dos indicadores o
deve acessar o

st . -

M€ icmgoree e logo tera uma visao geral do
dashboard (painel de controle).

Entao, ele deve clicar Formuririos ~ e

selecionar o formulario que deseja preencher.
Existem 3 formularios disponiveis:

NEDOCS;
Mensal;
Semestral;
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JAEN HOSPITAL

Lean nos WY simio-LiBaNEs - Greamms s =i
Emergéncias
DASHBOARD
ACA
Visdo geral
HOSPITAIS
romm Visao geral
Mediana Nedocs Indicador de LOS - Tempo de passagem com LOS - Tempo de pas
superlotacdo internacdo internacdo
-44% 23% -63% 40°
Taxa de mortalidade em até 24 horas Dias de ativagio do PCP Tempo médio de pe

Analises dos indicadores na Comunidade

Ainda na aba Dashboard é possivel visualizar cada
um dos indicadores graficamente, incluindo
comparativos de més anterior e “antes e depois”.

Visao geral
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SALA DE COMANDO

O que é a Sala de Comando

Em fevereiro/2019 foi lancada a Sala de Comando do Ministério da Saude em uma iniciativa do Sirio-Libanés
para o PROADI-SUS, localizada na sede do MS em Brasilia (DF), com o objetivo de apoiar a tomada de
decisdao e implantacao de um processo de governanca no MS, tendo disponiveis diversas informacoes e
indicadores

Lean nas Emergéncias na Sala de Comando

Em fevereiro/2019 foi lancado o painel do Lean nas Emergéncias na Sala de Comando, integrando os dados
da Comunidade aos graficos apresentados no painel, de forma online, para que o MS possa ter a
visualizacao da situacao dos hospitais participantes do projeto.

LEAN
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Lean nas = &5 o vaants M CONASEMS | swsttagon Login | Cadastro
Emergéncias

ESPECIAL
CORONAVIRUS

NG § 31marzo021
HOME q v 2
Projeto Lean nas Emergéncias

COMUNICAGAO do PROADI-SUS auxilia

HOSPITAIS

FORUM

e 4° WORKSHOP DO PROJETO LEAN mppm Siio-ibanes
o NAS EMERGENCIAS

Hospital do Futuro, Transformac&o Agil para Instituicées de Saude e
Exceléncia Operacional no Centro Cirurgico. Governo promove série de
acdes para ajudar a populacao

Faca parte da
Comunidade Lean nas Emergéncias!
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Projeto Lean

nas Emergéncias
Obrigado!

LEAN
NAS EMERGENCIAS
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