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Fase 1 — Planejar

Identificacao do problema: produtividade de consultas especializadas abaixo
das metas estabelecidas; baixa produtividade em relagcdo a outros servicos da
mesma linha de atencdo; alto indice de absenteismo em algumas
especialidades; falta de procedimento/pratica para melhorar a produtividade
em consultas.

Meta: atingir 85% da meta pactuada com a Secretaria Municipal de Saude.

Indicador: produtividade de consultas médicas especializadas, de acordo com
o Contrato de Gestao R 006-2015.

Numero de consultas

. médicas realizadas no més
Produtividade = X 100

Meta pactuada com SMS
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Fase 1 — Planejar

Investigacao das Causas

[ Método ]

Falta de procedimento
para confirmagao da
consulta

Falta de clareza sobre
o impacto do
absenteismo na
producao
_—

Linhas telefonicas
compartilhadas

- »

Mao-de-obra ]

Falta de
pessoal

—_—
Acumulo de
atividades

-—

Falta de

treinamento
——

Baixa

Dificuldade de
acesso

—_—

Poucas linhas de
onibus para a
regido

—

[ Meio Ambiente

produtividade
Poucas linhas
telefénicas na
unidade

— >/ Alto custo das

ligagoes

—

Equipamentos
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Fase 2 — Fazer
Plano de Agao: Confimagao das agendas

Por que? Quando? Quem? Como? Custo?
Selecionar as especialidades que nao
atingem a meta pactuada com a SMS;
Levantar os numeros de telefones
atualizados no sistema de informacao do

Auxiliar CEJAM (SIS Saude);

o L. : o Recursos
Diminuir técnico Realizar, pelo menos, duas ligagbes em
. ~ , . . L. . . Humanos / Custo
(oL Nl = Absenteismo o administrativo horarios diferentes para cada paciente o
Diariamente , das ligagdes
das agendas Aumentar a responsavel agendado;
. . .. para celulares e
produtividade pelas Informar ao paciente a data e horario da

telefones fixos.
agendas consulta;

Confirmar a presenca do paciente;
Caso o paciente nao confirme o
comparecimento a consulta, fazer a
substituicdo por outro paciente.

Plano de Agao: Sensibilizagao dos envolvidos

Por que? Quando? Quem? Como? Custo?

Sensibilizagao

Diminuir . Conscientizar os colaboradores sobre a
dos , . Supervisora . . , -
Absenteismo  Janeiro de . importéncia da confirmagédo das agendas Recursos
colaboradores Técnica de . , .
i Aumentar a 2016 ) e o impacto do absenteismo dos usuarios Humanos
envolvidos no . Saude . .
produtividade na produtividade da unidade.

processo




Fase 3 — Verificar

Produtividade em 2015
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Fase 3 — Verificar

Produtividade em 2015 vs 2016
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Fase 4 — Agir / Consolidar / Controlar

« As acoes adotadas no plano de acao foram suficientes para
corrigir o problema;

« Nao houve a necessidade de ajustes maiores no plano inicial;

- Adotada a priorizacao das especialidades com histérico de
maior absenteismo;

« Otimizacao da capacidade mensal instalada;

- Aumento significativo da produtividade mantendo-se os
Mesmos recursos;

« Através do aumento da eficiéncia, as metas passaram as ser
atingidas, evitando descontos financeiros na linha dos
servicos Hora Certa;

« Apés obtidos resultados satisfatérios, é fundamental o
monitaramento constante da qualidade dos processos
estabelecidos, bem como exclusdoes ou inclusoes de
especialidades sao realizadas de acordo com a necessidade.
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