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RESUMO

Introducéo: O Servigo de Arquivo Médico e Estatistica - SAME € um servigo responsavel de guardar
e cuidar dos prontuarios médico dos pacientes tem a funcdo de analisar relatorios e estatisticas necessarios para
poder mostrar a quantidade e a qualidade dos servigcos prestados aos clientes do sistema Unico de salde.
Objetivo: Analisar a importancia da administracdo do SAME (Servigo de Arquivo Médico Estatistico) para o
Hospital municipal de Jaru. E como objetivos especificos: Identificar como é organizado o arquivo médico do
Hospital de Jaru; descrever o Hospital de Jaru e a gestdo dos prontuérios dos pacientes; identificar os aspectos
negativos e as dificuldades enfrentadas pelo setor. Descrever a importancia do arquivo médico para a unidade
hospitalar. Propor sugestdes de melhorias para o setor. Materiais e Métodos: No levantamento analisados
Resultados e Discussdes: Os resultados foram levantando através da andlise dos prontudrios dos pacientes
internados e as fichas de atendimento, bem como acesso ao sistema de informacdo do hospital no qual foi
possivel identificar o que ocasiona os erros das fichas, o tempo necessario de internamento para cada tipo de
doenga e as perdas ocasionadas pela falta de informacdo. Conclusdo: Apds levantamentos e analises dos dados
e informagdes foi possivel concluir que € preciso ter mais atengdo na hora de preencher a ficha de atendimento
e 0 prontudrio médico com todas as informacdes solicitadas no proprio documento porque todas elas sdo
importantes para informar qual o tipo de atendimento médico, medicamentos, exames foram feitos no paciente.

Palavras-chave: Arquivo médico. Informacédo. Hospital.
ABSTRACT

Introduction: The Medical and Statistical Archiving Service - SAME is a service responsible for
storing and taking care of patients' medical records. It has the function of analyzing reports and statistics
necessary to show the quantity and quality of services provided to clients of the health unic system (SUS).
Objective: To analyze the importance of the administration of SAME (Statistical Medical Archive Service) for
the Jaru Municipal Hospital. And as specific objectives: Identify how the medical file of the Jaru Hospital is
organized; describe Jaru Hospital and the management of patients' medical records; identify the negative
aspects and the difficulties faced by the sector. Describe the importance of the medical file for the hospital unit.
Propose suggestions for improvements for the sector. Materials And Methods: In the survey analyzed Results
and Discussions: The results were obtained through the analysis of the medical records of the hospitalized
patients and the attendance records, as well as access to the hospital information system in which it was
possible to identify what causes the errors of the card. , the length of stay required for each type of disease and
the losses caused by the lack of information. Conclusion: After surveys and analysis of data and information it
was possible to conclude that more attention is needed when filling out the attendance form and the medical
card with all the information requested in the document itself because all of them are important to inform what
kind of medical care, medications, tests that were done on the patient.
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INTRODUCAO
Segundo o site da prefeitura municipal, o hospital da criacdo do municipio de Jaru

iniciou suas atividades no dia 11 de outubro de 1977, quando foi criado o distrito de Jaru
pela Lei 6.448, sendo Sandoval de Aradjo Dantas nomeado como o primeiro administrador.

O municipio de Jaru foi elevado a categoria de municipio, através do decreto lei
6.921, de 16 de junho de 1981, mas a instalacdo s6 foi concretizada em sete de novembro
daquele ano, quando o engenheiro agronomo Raimundo Nonato da silva foi nomeado o
primeiro prefeito de Jaru e o0 seu mandato durou de sete de novembro de 1981 a 31 de janeiro
de 1983, quando tomou posse o primeiro prefeito eleito, Leomar Jose Baratela.

A historia do Hospital Sandoval de Araujo Dantas, se da por um grande pioneiro por
isso em memoria de seu nome “Sandoval de Araljo Dantas” e foi 0 primeiro e por varios
anos, o Unico farmacéutico de Jaru. Exerceu com primazia esse oficio e criou o hospital no
povoado. Segundo a fonte acima citada, o (Hospital Municipal Sandoval Aradjo Dantas,
cadastrado no CNES (cadastro nacional de Estabelecimento de Salde). 2808609 contas com
100 leitos cadastrados no sistema Unico de saude (SUS), sendo clinica cirurgicas 12 leitos,
clinica medica 42 leitos, 1 leito de isolamento, clinica obstétrica 26 leitos, clinica pediatrica
19 leitos, o mesmo presta atendimento nas seguintes especialidades: Pediatria,
Gastroenterologista, Anestesista, Cirurgido Geral, Ortopedista, Psiquiatra, Psicéloga,
Nutricionista, Fonoaudidloga, Farmacéutica e Assistente Social. Atendendo diariamente uma
média de 230 a 250 pacientes atendidos no hospital, uma meédia de 255 a 316
pacientes/cliente internado mensalmente, diante desse cenario, emerge a seguinte pergunta de
pesquisa: Como funciona: O SAME do Hospital Municipal Sandoval Aradjo Dantas? Como
sdo elaboradas as coletas de dados da producédo do Hospital municipal de Jaru.

O Hospital Municipal Sandoval Aradjo Dantas, conta com uma estrutura ampla e
moderna para prestar um atendimento de qualidade para os usuarios do mesmo, o hospital
atender uma média de 230 & 250 atendimentos de paciente ambulatorial diariamente, o
hospital tem em media de 255 a 316, pacientes/cliente internado mensalmente. Podendo
variar a quantidade de internamentos. O mesmo presta atendimento de vérias especialidades:
como pediatria, Cirurgido geral, Anestesista, Ortopedista, Psiquiatra Gastroenterologista,
Psicélogo, Fonoaudiologa, Farmacéutica e Assistente social.

O hospital também conta com laboratoriais terceirizados para a realizacdo de exames,
e pronto atendimento laboratorial para atender dos pacientes de urgéncia e emergéncia, e dos
pacientes/cliente internado, conta também com Eletrocardiograma, e exames de imagem como

Radiografias e ultrassonografia. Um hospital € uma empresa onde diversos profissionais da



salide operam, apresentando seus servicos aos usuarios. Existem alguns servicos que precisam
de acompanhamento especializado como: (Ortopedista, Cirurgias, Ginecologista, Obstetricia,
etc.) que garanta ao paciente/cliente um compromisso, desde a primeira consulta. Para
oferecer um acompanhamento de qualidade ao paciente/cliente, os hospitais publicos ou
privados possuem o servico de arquivo médico que tem como finalidade a producdo de
prontuérios, de onde sdo retiradas as informacdes necessarias para a consulta e arquivo de
todos os documentos dos pacientes/clientes e disponibiliza todas as informagbes do

atendimento prestado.

O arquivo é considerado uma fonte de informac&o que contribui diretamente com
as atividades de qualquer unidade de salde. Quando se propdem a criacdo de um
arquivo em uma unidade de salde parte-se do principio de registrar toda e qualquer
consultam do paciente visando pesquisas futuras. (FRANCA, 2014, p.15).

Nesse contexto, o0 servico de arquivo médico e estatistica (SAME) é um dos setores
dentro da unidade hospitalar que tem a responsabilidade de fornecer e organizar 0s
prontuarios dos pacientes/clientes que sdo internados no hospital. O prontuario do paciente é
onde sdo registradas todas as informagdes referentes aos cuidados médicos e de enfermagem
prestados ao paciente.

Dessa forma, “Qual a importancia da administragdo do SAME (Servigo de arquivo
medico estatistico) para o Hospital municipal de Jaru?”.

O objetivo geral: Analisar a importancia da administragdo do SAME (Servigo de
Arquivo Médico Estatistico) para o Hospital municipal de Jaru. Objetivos especificos:
Identificar como ¢ organizado o arquivo médico do hospital de Jaru; Descrever o hospital de
Jaru e a gestdo dos prontuarios dos pacientes; Identificar os aspectos negativos e as
dificuldades enfrentadas pelo setor.

Descrever a importancia do arquivo médico para a unidade hospitalar Identificar
como € organizado o arquivo médico do Hospital de Jaru; descrever o Hospital de Jaru e a
gestdo dos prontuarios dos pacientes; identificar os aspectos negativos e as dificuldades
enfrentadas pelo setor. Descrever a importancia do arquivo medico para a unidade
hospitalar. Propor sugestdes de melhorias para o setor.

O SAME; de acordo Sounis (1993) O SAME € um servi¢o de arquivo médico e
estatistico dentro do hospital. E o servico responsavel de guardar e cuidar dos prontuérios
médico dos pacientes tem a funcédo de analisar relatdrios e estatisticas necessarios para poder
mostrar a quantidade e a qualidade dos servigos prestados aos clientes do sistema Unico de
salde. Com esses dados o0 SAME tem a funcédo de informar todos os atendimentos prestados

ao ministério da satde. Com a estatistica do SAME pode-se avaliar quantos atendimentos o



hospital tem diérios, mensais e anuais, é através destas informac6es que 0 municipio recebe
recursos do ministério da salde.

De acordo com os dados estatisticos do SAME, pode se avaliar a quantidade de
atendimentos diarios, mensais e anuais. Entre as finalidades inerentes a esse servico, pode se

destacar:

a) Coletar, tabular, apurar, analisar e interpretar 0S dados
obtidos dos prontuarios médicos.

b) Manter em dia o censo de doentes-dias (senso da meia noite) e as apuracdes

diarias e mensais.

C) Organizar e mensalmente, 0 boletim Hospital e remeté-lo asautoridades

interessadas.

d) Organizar e manter em perfeita ordem o arquivo de prontuarios medicos.

e) Iniciar os prontuarios, por ocasido do internamento, e proceder a critica e

revisdo dos mesmos.

f) Manter entrosamento com o corpo clinica através de reunides semanais

(RCC).

0)] Em alguns hospitais e norma relatar na RCC os resultados obtidos na

avaliacéo do rendimento profissional.

h) Participar da comissdo de prontuarios médicos, através de sua chefia.

i) Participar de trabalho de pesquisa que demandam analise e controle

estatistico.

J) Preencher, anualmente, o cadastro hospitalar e o questionario do IBGE.

k) Prestar informacBes de natureza médico- legais ou afins, quando

devidamente autorizado.

)l Participar das comissdes de Anatomopatologica e Auditoria médicas,

quando criadas, através de seu médico responsavel. (SOUNIS, EMILIO 1993p.

23).

Hospital; Lemos (2011), ressalta que o hospital € uma instituicdo destinada ao
diagndstico e tratamento de doentes internos e externos, planejada e modernizada com
orientacdo técnica, organizada e convenientemente administrada consoante com padrdes e
normas estabelecidas, com finalidades diversas, grande ou pequena; custosa ou modesta para
atender os ricos, os menos afortunados.

O indigente também necessita de atendimentos gratuitos, que sdo oferecidos pelo
SUS. Sédo oferecidos varios tipos de atendimentos na unidade de saude, para preveniras
doencas, promovendo salde da populagéo.

Ja na perspectiva de Salu (2013) pode-se dizer que os hospitais tém como objetivo,
principal atender e dar assisténcias a populacéo.

Para 0 mesmo autor, o hospital € uma empresa que lida com o atendimento direto de
pessoas, tém como objetivo atender a pessoas que vao ao hospital em busca de atendimento
de saude, pois la tem um fluxo de clientes que necessitam de atendimento médico.

Os servigos administrativos e departamentos assistenciais séo muito similares quando
se compara um hospital a outro.

Contudo na viséo de Salu (2013) hospital ndo empresa considerada modelo de gestéo



quando o comparado a outra, porque a preocupacao e a missao social sdo o atendimento a
populacéo.
De acordo com o Portal Educacdo em relagéo aos tipos de hospitais s&o:

O Hospital Publico: administrados pelo governo municipal, estadual ou federal;
ou privado: pertencente a pessoa juridica de direito privado. Quanto ao porte, a
instituicdo pode ser denominada da seguinte forma: Pequeno: tem capacidade
menor ou igual a 50 leitos; Médio: possui de 51 a 150 leitos; Grande: oferece de
151 até 500 leitos; e Porte especial ou extra: dispde de quantidade superior a 500
leitos.

De acordo com CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimento de Salde), sdo
inimeros tipos de estabelecimento de saude dentre eles os principais s&o:

Hospital geral: segundo Salu (2013) Hospital destinado & prestacdo de atendimento
nas especialidades basicas, por especialistas e/ou outras especialidades meédicas. Poder,
dispor de servico de Urgéncia/Emergéncia, deve dispor também de SADT (servico de apoio
diagndstico terapéutico) de média complexidade. Podendo ter ou ndo SIPAC (Sistema

Integrado de Patrim6nio, Administracdo e Contratos).

Hospital € assim definido o hospital que ndo tem especialidade determinada, e que,
portanto, prople-se a servir de base para a realizagdo de qualquer tipo de
procedimento, desde que suportado por sua estrutura técnica- administrativa.
Geralmente é construido de pronto-socorro, unidade de internacéo, bloco cirdrgico,
centro de diagnéstico e ambulatdrio de especialidade. (SALU, 2013 p. 25).

Hospital especializado: Para Salu (2013) Unidade de saude basica destinada a
prestacdo de Atendimento em atencdo basica e integral a saude, de forma programada ou
ndo, nas especialidades basicas, podendo oferecer assisténcia odontologica e de outros
profissionais, com unidade de internacdo, sob administracdo Unica. A assisténcia médica deve

ser permanente e prestada por médico especialista ou generalista. Pode dispor de

urgéncia/emergéncia e SADT basico ou de rotina. Geralmente nivel hierarquico.

Hospital que atua paritariamente em determinadas especialidades, ndo tendo
vocacdo técnica administrativa para prestar servico na maioria das especialidades.
Constitui de ponto socorro, unidade de internacdo, centro de diagndstico
ambulatério de especialidade, porém dimensionada para atender com exceléncia
apenas as especialidades do seu foco de atuagdo, e costuma néo ter recurso técnico
para as demais especialidades. (SALU, 2013 p. 25).

Pronto-socorro Geral: De acordo com Salu (2013) Unidade destinada a prestacao
de assisténcia a pacientes com ou sem risco de vida, cujos agravos necessitam de
atendimento imediato, podendo ter ou ndo internacdo, ou ser encaminhado para outro
hospital de referéncia.

Pronto-socorro Especializado: Unidade destinada a prestacdo de assisténcia em

uma ou mais especialidades, a pacientes com ou sem risco de vida, cujos agravos necessitam



de atendimento imediato.
Entidade mantenedora: Segundo o Portal Educacdo quanto ao objetivo financeiro,

podem ser classificados 0s hospitais como:

Nao lucrativo: E quando seus gestores ndo recebem remuneracdo ou beneficios,
ndo visa ao lucro, mas se houver, reverte-o em projetos, manutencdo e
desenvolvimento; no caso de extingdo, seu patriménio é doado a outra instituicao
de mesmo objetivo social.

Filantrdpico: entidade particular e ndo lucrativa, que destina uma percentagem de
seus rendimentos para assisténcia gratuita a pacientes sem recursos ou cobertura de
salde.

Beneficente: associacdo particular e ndo lucrativa voltada a assisténcia de grupos
especificos e se mantém de contribuicdes de associados e de usuarios; ou lucrativo:
particular, objetiva lucro, compensa o0 emprego de seu capital com distribuicdo de
dividendos.

Quanto a disposicdo (estrutura fisica), pode ser: Monobloco: quando a estrutura
fisica oferece servigos concentrados em uma Unica edificacdo; Multibloco: podendo servicos
distribuidos o servico em médio e grande porte das edificagdes podendo se, interligado ou
ndo; Pavilhonar: sdo servicos que poder se divido em prédios de pequeno porte isolados,
podendo esta interligada ou ndo; Horizontal: € estrutura que se localizar predominantemente
na horizontal; podendo esta na vertical: apresenta estrutura horizontal e vertical, a estrutura
apresenta principalmente na dimenséo vertical.

Comissdes médicas; De acordo Sounis (1993), a comissdo € muito importante
dentro do SAME. Ela é formada por um corpo clinico, que informado por uma comissdo
permanente e constituida pelo chefe do SAME, pelo corpo clinico que é composto por dois
médicos, e outros integrantes. Sendo o médico responsavel pelo SAME que é o médico

autorizador, e o diretor clinico ele é o responsavel pela analise dos prontuarios médicos.

Entre seus deveres, destacam-se a revisao qualitativa dos prontuarios, sugerindo, a
direcdo executiva, medidas que torne obrigatdrio completo preenchimento do
mesmo pelos que dever fazé-lo, sem o que ndo havera condi¢bes para uma criteriosa
avaliacdo da qualidade do atendimento prestado aos doentes. (SOUNIS, 1993, p.
44).

Registro geral; Ainda de acordo com Sounis (1993) o registro geral dever conter a
matricula ou registro, contendo a inscricdo do paciente na unidade de saude, para ser
submetido a um atendimento médico hospitalar. Apos ser feito este registro, é liberado o
paciente ao atendimento médico, com esta inscricdo do paciente na unidade hospitalar,
podemos analisar quantos pacientes foram atendidos na unidade de salde.

Segundo Sounis (1993), admissdo € considerada a entrada ou internamento de um
doente no hospital, admissdo € o preenchimento de sua ficha pelo funcionario que é
encarregado pela admissdo do paciente no leito ou no berco.

A recepcionista € pessoa que tem primeiro contato com o paciente ou com o seu



familiar, quando este procura a unidade hospitalar para uma consulta de emergéncia,
internacdo ou para o tratamento ambulatorial.

Sounis (1993) diz que ap6s esse primeiro contato do paciente como o hospital, ele
passa pela primeira triagem. Admissdo do paciente pode ocorrer de duas formas, que sdo

separados de dois tipos:

Paciente externo: e paciente que procura atendimento nos ambulatdrios.

Paciente interno: e aquele que ocupa um leito hospitalar para receber assisténcia
medica. Em ambos os casos, devera ser aberto um prontuario médico que
acompanhara o paciente ao departamento em que for atendido. (SOUNIS, 1993 p.
48).

O mesmo autor afirma que, quando o paciente procura o atendimento hospitalar ele
recebe um ndmero de matricula, que sera Unico para todos os atendimentos, ndo importa
qual seja o seu atendimento, essa matricula serd usada toda vez que 0 mesmo procurar a
unidade hospitalar para um atendimento. Caso o paciente tenha uma matricula, o paciente
sera admitido com o mesmo numero, esta numeragdo deverd constar em suas novas
papeletas de internamentos hospitalar toda vez que ele procurar a unidade de saude.

Numeragéo unitaria e seriada: Chama-se numeragdo unitaria o sistema de dar, cada
paciente, um numero de registro a partir de 1 matricula na instituicdo. Também se da essa
denominacdo ao sistema de utilizar um Unico prontuério cronoldgico que redne tudo o que se
refere ao atendimento hospitalar prestado ao doente, tanto de ambulatorial como internado.
(SOUNIS, 1993, pg. 49).

Para 0 mesmo autor, no sistema chamado de numeracédo seriada as coisas se passam
diferentemente, pois em cada nova matricula o paciente recebe um novo numero de registro.
Esse tipo de tipo de sistema seriado formalmente é desaconselhado, porque se toda vez que o
paciente procurar um atendimento hospitalar for gerado um novo ndmeros de matricula,
assim um Unico paciente podera ter varios nameros de matricula dificultando a localizacdo
dos prontuérios e a identificacéo.

Abertura de prontuario médica: Para cada doente admitido no hospital sera aberto
um prontudrios médicos. Os prontuarios ou papeletas sdo reunidos e ordenados para todas as
constituirem o prontuério, que sera colocado dentro de um envelope ou pasta, tendo do lado
de fora 0 nome do paciente, nimeros dos prontuarios, data de admisséo tanto para 0s casos
de hospitalizagdo como para os de Tratamentos ambulatoriais. (SOUNIS, 1993, p. 51).

Arquivo central: Segundo SOUNIS, (1993) arquivo € o lugar onde se identificam e
guardam, ordenadamente, documentos gréficos, manuscritos, fotograficos e outros, segundo

a necessidade da organizacao.



De acordo com SOUNIS arquivo central e o lugar a ordem se guardam todos 0s
prontudrios ordenadamente, os documentos de ordens manuscritas imagens e outros de

acordo com a necessidade da organizacéo para o arquivamento.

Uma localizagdo “ideal” ndo e facil de ser alcangada, a ndo ser que seja previsto
quando do planejamento do hospital; todavia, deve situado bem préximo do
ambulatorio, do servico administrativo e com facil acesso a sala de reunido do
corpo clinico. Os medico devem ter assessor facil ao arquivo central para consultas
ou retirada de prontuarios para estuda ou completa — 16s (SOUNIS, EMILIO 1993
p. 63).

Sounis (1993) o tamanho do arquivo central vai depende do tamanho do hospital, e a
quantidade de atendimentos médicos prestados, ja vimos que 0 arquivo tem que atender a
quantidade de prontuérios a se arquivados tem que verificar se ndo vai se insuficiente para
atender a quantidade e o tempo necessario a ser guardados porgque cada documento tem um
tempo para se arquivado, o prontuario médicos tem que ser guardado por 10 anos, despois
passar para 0 arquivo passivo.

O arquivo passivo e conhecido como, inativo ou arquivo morto, continua com a mesma
organizacdo igual o arquivo ativo, o arquivo passivo funcionando da mesma forma do
arquivo central, o arquivo dever ser arquivado por nome do paciente namero do registro de
atendimento ou prontuario, com data e cada tipo de atendimento que séo separados nas horas
de coletas de dados da producgéo.

E muito usual o sistema de deixar no arquivo ativo, no lugar do prontuério que
passou para o arquivo passivo, um cartdo ou uma ficha com indica¢des do nome do paciente,
numero de registro, data e localizacdo. (SOUNIS, EMILIO 1993 p. 64).

Os métodos de arquivamentos, mas usados se divide em trés: (SOUNIS, EMILIO
1993 p. 66),

a) Por ordem alfabética, b) Por ordem cronol6gica c) Por ordem numérica.

Por ordem alfabética e utilizada para arquiva os prontudrios da letra A & Z pelo o
nome do paciente/cliente. Este método precisa ter um cuidado para ndo arquivar um
prontuario no lugar errado, tem que observar cada letra porque existem clientes com o0 nome
e sobrenome, data de nascimento idéntico, o que podem muda e 0 nome dos pais.

Por ordem cronograma e o método usado para arquivar 0s prontuarios pela data da
alta, mas as informacdes as ndo sdo exatas, pelo grande nimero de alto hospital que pode
ocorrer no mesmo dia.

Por ordem numeérica ou ordem convencional sdo utilizados nimeros de registro para
cada cliente que se matriculado no hospital na hora do seu atendimento, este método e o,

mas.



Utilizado por se sem divida o método, mas rapido e seguro na hora da localizacéo
dos prontuérios, existem outros métodos de arquivamentos.

Prontuério médico: O prontuario do paciente deve ser Gnico para cada individuo, no
prontuario médico deve conter todos os registos de atendimentos ambulatorial de emergéncia
e das internacdes. Os prontuarios médicos sdo documentos, sdo documentos nicos e nao e
substituido. Nele deve conter toda a informacao necesséria, todos os tratamentos realizados
devem ser registrados, todo o tipo de exames necessarios para se fechar um diagndstico
referente a saude do paciente. Cabe ao médico e todo o profissional da salde, anotar todos 0s
procedimentos que foram realizados no paciente.

Resolucdo CFM N° 1.638, de 10 de Julho de 2002.

Definir prontuario médico como o documento Unico constituido de um conjunto de
informacdes, sinais e imagens registradas, geradas a partir de fatos, acontecimentos
e situacBes sobre a salide do paciente e a assisténcia a ele prestada, de carater legal,
sigiloso e cientifico, que possibilita a comunicacdo entre membros da equipe
multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao individuo. (2002, p.
1).

E de responsabilidade do médico e de todos os profissionais que prestam atendimento
ao paciente, zelar do prontuario medico, porque nele contém informagdes sigilosas. A
hierarquia médica dever ser constituida pelo médico assistente, a chefia da equipe, a chefia
da Clinica e a Direg8o técnica da unidade, sdo obrigatério assinatura legivel do médico e o
numero do CRM. De acordo com a Resolucdo CFM N° 1.638, de 10 de Julho de 2002, em
seu art. 2° -

Determinar que a responsabilidade pelo prontuario médico cabe:

) Ao médico assistente e aos demais profissionais que compartilham do
atendimento;

1)) A hierarquia médica da instituicao, nas suas respectivas areas de atuagéo,
que tem como dever zelar pela qualidade da pratica médica ali;

1)) Desenvolvida A hierarquia médica constituida pelas chefias de equipe,
chefias da Clinica, do setor até o diretor da Divisdo Médica e/ou diretor técnico.

MATERIAIS E METODOS
A metodologia usada neste trabalho foi a abordagem pesquisa bibliografica para poder

alcancar o objetivo proposto foram necessarias varias etapas: pesquisa qualitativa e
quantitativa estudo de caso, analise documental, prontuarios médicos, observacédo etc. sera
feito um estudo mais aprofundado a respeito da gestdo de analise do SAME (servicos de
arquivo medico e estatistico) do hospital municipal de Jaru.

Também serdo analisados os prontudrios do Hospital Municipal Sandoval Araujo
Dantas. Assim pode compreender como séo realizadas as coletas de dados e as informag6es

que sdo enviadas para 0 ministério da saude. Serdo utilizados graficos tabelas e quadros
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para apresentar os dados da pesquisa feita no Municipal Sandoval Araujo Dantas, dessa forma
havera também uma abordagem quantitativa.

Pesquisas bibliograficas: De acordo com Amado (2007 pg.60) pesquisa
bibliografica procura explicar um problema a partir de referéncias tedricas publicadas em

artigos, livros, dissertagdes e teses.

As informacdes transcritas nas fichas de documentos bibliograficas sdo compostas
em niveis cada vez mais aprofundados. Primeiramente, apresenta-se uma visao de
conjuntos um apanhado amplo, o que pode ser feito apds um primeiro e superficial
contato com o livro, lendo-se apenas o sumario, as orelhas, os prefacios e a
introducdo. Despois a mediante leituras, mas aprofundadas, sdo feitas
apontamentos mais rigorosos. A melhor informacdo para esse tipo de ficha seria
aquela que sinta asse a propria analise tematicas do texto (SEVERINO, 2002, p.
39).

Para fundamentar esta pesquisa, foi utilizada a pesquisa bibliogréafica, tendo em vista
que esta metodologia é bastante utilizada por pesquisadores, para fundamentar trabalhos,
artigos e documentos, apresentando informacdes dentro da area pesquisada.

Pesquisas qualitativas: De acordo Marconi e Lakatos, (2009) a pesquisa €
qualitativa, tendo em vista que sdo observados os dados registrados e analisada a qualidade.
O artigo vai demostrar dados conforme portarias e documentos do ministério da saude ja
publicados sobre o0 assunto.

Portanto, neste trabalho havera pesquisa qualitativa e quantitativa que é apresentada
em forma de relatério. Gréaficos e planilhas. A pesquisa qualificativa tem como objetivo
interpretar os significados dapesquisa.

Pesquisas quantitativas: A pesquisa foi realizada no Hospital Sandoval Araujo
Dantas. Por meio desta pesquisa foi possivel fazer uma andlise das falhas nos dados do
paciente/cliente nos prontuarios médicos. Sem as corretas informacgdes do paciente, pode
haver falhas, na hora de coleta as informaces para as realizacdes de exames e notificacdo de
algumas doencgas.

Na digitalizacdo dos prontuérios medicos todas as informagdes devem ser precisas e
corretas, tendo em vista que estas informagdes sdo enviadas ao ministério da saude, e as
inconsisténcias destas informagdes podem causar perda de valores.

A pesquisa quantitativa tem como objetivo interpretar os significados da pesquisa e
esta serd classificado e seus dados analisados em numeros e informacGes em quantidade
necessaria para o processamento das informacoes.

De acordo com Guardani (2018), para a conclusdo do trabalho, serdo necessarios,

calculos que sdo apresentados com ajudas de programas estatisticos para apurar os fatos.

A principio, pode se questionar se nimeros sdo 0s meios apropriados para capturar
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a esséncia dos diversos sentimentos. Entretanto, eles estdo associados &s escalas
cientificamente construidas e amplamente testadas, que graduam esses sentimentos
e que sdo utilizadas nos formularios de pesquisa para tal finalidade. (GUARDANI,
2018, p. 4).

Os prontuarios médicos sdo documentos: Guardani (2018) descreve que o
prontuario e um documento Unico e ndo pode ser substituido, nele deve se conte todas as
informacBes necessarias, todos os procedimentos que sdo realizados devem ser registrados,
todos os exames de imagem entre outros para fecha um diagnostico da saide do paciente.
Cabe ao médico e todo o profissional da saude, anotar tudo que foi realizado no paciente.

De acordo com a resolugdo1639 CFM 2002 o prontuéario médica pode ser também o
PEP Portuario Eletronico do Paciente. O hospital municipal de Jaru esta em fase de
instalacdo de prontuario eletrbnico do paciente. Para a instalacdo do prontuéario eletrénico,
todos os setores do hospital estdo sendo informatizados, pois se trata de algo necessario para
a instalacdo do mesmo.

Segundo o CFM (2002) a vantagem do prontuario eletronico e a liberacéo de espagco,
porque os documentos em papel ocupam um grande espaco, o PEP tem uma vantagem
porque o prontudrio do paciente poder ter acesso, mas rapido do prontuario do paciente,
qualquer profissional que esta cadastrado no sistema para pode acessa 0 prontuario médico.

O hospital municipal de Jaru, Sandoval de Aradjo Dantas, ndo trabalha com o PEP
esta em faze de implantacdo, o hospital municipal de Jaru zela dos prontuérios do paciente
porque ele tem valor legal e ético para o Conselho Regional de Medicina e o Conselho
Federal de Medicina, pois os portuérios nele contém todas as informacdes sigilosas de carater
legal perante a justica.

De acordo com o art. 236 da Constituicdo Federal, dispondo sobre servigos notariais

e de registro. (Lei dos cartorios)

Art. 46. Os livros, fichas, documentos, papéis, microfilmes e sistemas de
computacdo deverdo permanecer sempre sob a guarda e responsabilidade do titular
de servi¢co notarial ou de registro, que zelara por sua ordem, seguranca e
conservagao.

Paragrafo Unico. Se houver necessidade de serem periciados, 0 exame devera
ocorrer na propria sede do servico, em dia e hora adrede designados, com ciéncia
do titular e autorizagdo do juizo competente.

O portuario do paciente nao poder qualquer pessoal ter acesso, quem sao as
pessoas autorizadas a te acesso ao prontudrio do paciente, sao todos os profissionais
que presta atendimentos ao paciente, e também pessoas autorizadas pelo o
estabelecimento de salde o paciente pode-te acesso quantas vez ele precisa, ou
pessoa autorizada pelo o préprio paciente.

“Art. 88 do Cddigo de ética médica. Negar, ao paciente, acessa 0 Seu prontuario,
deixar de Ihe fornecer copia quando solicitada, bem como deixar de lhe dar explicacfes

necessarias a sua compreensdo, salvo quando ocasionarem riscos ao préprio paciente ou a
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terceiros”. (CODIGO DE ETICA MEDICA).

O familiar sO possa-te acesso se for autorizada pelo paciente por escrito ou se for
menor de idade ou com guarda judicial, ou se ele ndo responder por ele, porque nele contém
informac0des sigilosas a respeito da doenca, tratamento, sempre que o paciente solicita do
prontuario e exame o hospital e obrigado fornecer uma copia. O paciente s6 ndo podera ter
acesso ao seu prontudrio se as informacdes que conte no prontuario podendo colocar a vida
do paciente em risco de vida.

De acordo com o Conselho Federal de Medicina a informacdo do prontuéario medica
pertencem o paciente, mas o hospital e responsavel legal pela a guarda e conservacdo das
informagdes, Porque o prontuério e um documento Unico.

Resolucdo CFM N° 1.638, de 10 de Julho de 2002.

Definir prontuario médico como o documento Unico constituido de um conjunto de
informacdes, sinais e imagens registradas, geradas a partir de fatos, acontecimentos
e situacBes sobre a salide do paciente e a assisténcia a ele prestada, de carater legal,
sigiloso e cientifico, que possibilita a comunicacdo entre membros da equipe
multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao individuo.

E de responsabilidade do médico e de todos os profissionais que prestado
atendimento ao paciente, todos devem cuida e zela do prontuario medico, porque nele
contém informacdes sigilosas. A hierarquia médica dever ser constituida pelo médico
assistente, a chefia da equipe, a chefia da Clinica e a Dire¢do técnica da unidade, séo
obrigatdrio assinatura legivel do médico e o nimero do CRM.

De acordo com a Resolugdo CFM N° 1.638, de 10 de Julho de 2002, art. 2° -

Determinar que a responsabilidade pelo prontuario médico cabe:

Ao médico assistente e aos demais profissionais que compartilham do atendimento;
) A hierarquia médica da instituicdo, nas suas respectivas areas de atuacao,
que tem como dever zelar pela qualidade da pratica médica ali desenvolvida;

1)) A hierarquia médica constituida pelas chefias de equipe, chefias da Clinica,
do setor até o diretor da Divisdo Médica e/ou diretor técnico.

Relatorios de Internamentos: Os dados abaixo foram coletados no Servico de
Arquivo Médico e estatistica do Hospital Municipal de Jaru.

Quadro 01: Nimero de atendimentos.

Tipos de Clinicas  [Jan. Fev. |Mar. |Abr. Total
Clinica medica 108 110 |113 [154 485
Parto Cesariano 33 18 33 29 113

P.C. com Laqueadura |09 10 11 06 36

Parto Normal 30 19 30 25 104
Out. At. Obstétricos |21 21 18 14 74

Clinica Cirlrgica 26 31 32 34 123

Clinica Pediatrica 28 48 62 54 192

TOTAL GERAL 255 257 299 |316 1.127

Fonte: Elaborado pelo autor



Gréfico 01: NUmero de atendi

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Apbs levantamento dos dados observou-se que no periodo de Janeiro a Abril de 2019,

Quadro 02: Motivos de Alta.

houve 1.127 internamentos em todas as clinicas do hospital.

Cédigo de Alta Jan. [Fev. [Mar. [abr. [Total
12- Altas Melhoradas 24 52 58 90 24
14 - Altas & Pedido 3 4 4 1 2
15-  Altas com previsdio de Retorno para

. 5 2 3 5 25

acompanhamento do paciente
16- Altas por Evaséo 3 2 3 3 1
27- Permanéncias por Pré-operacao
31- Transferéncias para Outro Hospital 5 2 2 3
41- Obito 4 5 5 5 9
61- Altas da Mde puérpera e do Recém-nascido 1 7 4 0 52
62- Altas da Mae / puérpera e Permanéncia do Recém-
hascido
63 - Altas da Mae/puérpera e Obito do Recém- nascido
64- Altas da Mae puérpera com Obito Fetal 1 1
Total Geral 55 57 99 16 1.127

Fonte: Elaborado pelo autor.

No final do primeiro quadrimestre de 2019 ficaram internados no hospital municipal

Quadro 03: Natalidade por género

1.127 clientes/pacientes conforme mostra o quadro e o grafico acima.

Género Jan. Fev. Mar. |Abr. Total

Feminino 37 3 4 82 122
Masculino 35 4 9 33 131
Total 72 7 3 61 253

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Grafico 02: Natalidade por género.
131

O Masculino
O Feminino

24 723

Janeiro Fevereiro Mar o Abril Total

Fonte: Elaborado pelo autor.

De acordo com dados coletados no Servico de Arquivo Médico e Estatistica do
Hospital Municipal 253 houve natalidades, nos primeiros quatro meses do ano de 2019,

sendo 131 criancas do género masculino e 122 do género feminino.

RESULTADOS
Esta pesquisa teve como objetivo levantamento quantitativo dos prontuérios

médicos, teve como método qualitativo para a demonstracdo e a explicacdo dos resultados
estatisticos. Mediante a metodologia especificada para as coletas de dados.

A pesquisa foi realizada no Hospital Sandoval Aradjo Dantas no periodo de Janeiro
Abril de 2019, sera utilizado formulérios de coletas de dados dos prontuarios médicos de
internacbes da (clinica médica, e clinica pediatrica, clinicam cirdrgicas, e clinicas
obstetricia).

Foram utilizados os dados do cadastro dos pacientes, todos os procedimentos
efetuados no paciente, diagnosticos levando pelo medido como principal causa da doenca, a
evolucdo do quadro clinico e as condutas e dados de identificacdo do medico que atendeu

motivo da alta médica, falta de hipdteses de diagnostico.

Organizacdo do Arquivo Médico do Hospital de Jaru:

O SAME do hospital municipal de Jaru Sandoval de Araujo Dantas funciona de
segunda a sexta feira, com atendimento ao publico, das 7h30 as 11h30 e das 13h30 as 17h30:
Com a organizagdo dos arquivos e prontudrios do hospital, conforme decreto municipal de
2017.
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De acordo com dados coletados no hospital o0 SAME (Servigo de Arquivo Médico e
Estatistico) do hospital Sandoval de Araujo Dantas, “¢ o setor responsavel por fornecer e
organizar os prontuarios para viabilizar as atividades diérias de todas as especialidades
médicas”. (HOSPITAL DO CANCER, 2012, p.1).

E de suma importancia, tendo em vista que toda a informacio de cada prontuario, e
seus valores e atendimentos sdo classificados por tipos de atendimentos. Os atendimentos
ambulatoriais sdo separados por consultas Clinicas gerais, Observacfes, Acidentes de
transito, Cirurgido, Obstetricia, Ortopedista, Gastroenterologista, etc.

Dos atendimentos ambulatoriais € retirada a producdo por faixa etéria de idade,
individual. Para cada tipo de atendimento tem uma tabela para retirada a producéo, no
momento de retira a producdo sdo encontrados 0s erros nos prontuarios como nome errado,
data de nascimento, endereco errados e nomes dos pais, etc.

Os prontuérios sdo trabalhados por data de atendimentos até o final do més no final
do més séo colocados os atendimentos na ordem alfabética para ser arquivadas.

Os internamentos sdo classificados por clinicas, sdo separados por clinica médica,
pediatria, obstetricia, cirurgias. Os internamentos sao recolhidos todos os dias de segunda a
sexta-feira.

Os prontuérios devem ser preenchidos corretamente com todas as informaces, 0s
dados dos prontuarios como numero de prontuéarios, endere¢o, dados pessoais do paciente, etc.
despois de preencher todos os dados que faltou se preenchido na hora dos internamentos, e
feito o mapa de alta, sdo colocados todos 0s numeros de prontuarios e codigo de idade que
varia de zero a quatro para cada idade, também e utilizado codigo de municipio, cédigo de
alta, e utilizado um codigo para cada tipo de internamento com o CID para cada doenca.

O hospital municipal Sandoval de Araujo Dantas de Jaru utiliza o arquivamento por
ordem alfabética dos prontuarios, que sao da letra A a Z. S&o arquivados 0s prontuarios por
tipos de atendimentos, todos os tipos de atendimentos ambulatoriais sdo separados na hora
arquiva.

O SAME e responsdvel por guardar todos os prontuarios médicos e qualquer
documento que seja do paciente produzida desde o primeiro atendimento, até o internamento
do paciente do sistema Unico de saude. O arquivamento por ordem alfabética é simples,
rapido e direto, pois o profissional vai direto ao arquivo com a letra do nome do paciente. O
hospital municipal de Jaru utiliza o arquivamento por ordem alfabética dos prontuarios, que
sdo da letra A & Z. S&o arquivados os prontuarios por tipos de atendimentos, todos o0s tipos

de atendimentos ambulatoriais sdo separados e sdo arquivados todos os atendimentos.
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Por ordem alfabética e utilizada para arquiva os prontuérios da letra A & Z pelo o
nome do paciente. Este método precisa ser preciso para ndo arquivar um prontuario no lugar
errado, deve se observar cada letra porque existem clientes com o nome e sobrenome, data
de nascimento idéntico, o que podem muda e 0 nome dos pais.

Ja o arquivamento por ordem cronoldgica trabalha-se com datas. “Neste método,
além da ordem numeérica, deve se observar a data. Esta modalidade é adotada em quase todas
as reparticdes publicas” (PAES, APUD, MIRANDA, 2018, p.31).

Na prética, no entanto, “¢ bastante comum que a ordenacao considere apenas a data
(dia, més ou ano), o que ndo deixa de configurar, até com mais propriedade, este método”.
(MIRANDA, 2018, p.31)

Por ordem cronoldgica e o0 método usado para arquivar 0s prontuérios pela data da
alta, mas as informacdes as ndo séo exatas, pelo grande nimero de alta hospitalar que pode
ocorrer no mesmo dia.

Por ordem numérica ou ordem convencional sdo utilizados nimeros de registro para
cada cliente que se matriculado no hospital na hora do seu atendimento, este método e o,
mais utilizado, por ser sem ddvidas, o0 método mais rapido e seguro na hora da localizacdo
dos prontuérios, existem outros métodos de arquivamentos, ou seja, “é aquele em que os
documentos sao ordenados por numero”. (MIRANDA, 2018, p.28).

O SAME e um dos servicos imprescindiveis dentro de uma unidade hospitalar de
satde. Ele permite que todos os profissionais obtenham as informacgdes que necessitem, da
uma assisténcia eficiéncia do atendimento prestado com responsabilidade ao cliente.

O SAME e responsavel pelo prontuario do paciente, no setor do SAME que 0s
pacientes recorrem 0 seu prontuario, ele também e responsavel pelo os demais servigos
técnicos da administracdo dos prontuarios da unidade de salde, tem uma relacdo com
infeciologia para as notificacGes de doencas infectologia. A onde ¢ feitas as notificacdes das
doencas e a ondem sao feitas as estatisticas de todos os atendimentos, e de toda a assisténcia

prestada ao pacientes.

Gestdo dos prontudrios dos pacientes
Os prontuérios do hospital municipal sdo arquivados em caixas arquivos de plastico

por ter maior durabilidade e que ha uma conservacao melhor do documento e colocado em
prateleiras de metal com a identificacdo por ordem alfabética. Outra forma utilizada para

arquivar os documentos do Sistema de arquivo médico e estatistica é através de pastas A-Z.

S8o pastas que contam com um gancho central, no qual os documentos s&o
perfurados e inseridos. Esta pasta é armazenada em pé, geralmente em armarios e



17

estantes e, ao contrario do que o nome diz, ndo permite apenas a ordem alfabética,
mas também a ordem numérica ou qualquer outra que a empresa aplique aos
documentos ali depositados. (MIRANDA, 2018, p.5).

Essas pastas sdo uma das mais utilizadas para arquivamento de documentos. Dessa
forma, a gestdo dos documentos é responsabilidade dos colaboradores do setor, pois a gestao
“de documentos ¢ o conjunto de procedimentos e operagdes técnicas referentes a produgéo,
tramitacdo, uso, avaliacdo e arquivamento de documentos nas fases corrente e intermediéria,
visando sua elimina¢do ou recolhimento para guarda permanente”. (BRASIL, 1991, p.4).

Quando as informacdes ndo sdo preenchidas de maneira adequada ocorrer diversos
erros e dificulta a localiza¢do dos documentos.

De acordo com dados colhidos do SAME do hospital Municipal Sandoval de Araujo
Dantas, foi encontrado alguns erros. Os erros, mas frequentes sao nomes do paciente, data de
nascimento, nome da mde, sdo 0s erros, mas encontrado na hora do preenchimento da ficha
se atendimento, este erro pode se no momento da digita, ou por falta de documentos pessoais
do paciente, na hora de realizar a ficha do primeiro prontuario de atendimento.

Os erros mais comuns encontrados nas fichas sao:
Nome do paciente;

Data de nascimento;

Nome da mae;

Falta de documentacéo (RG, CPF);
Endereco;

Telefone;

Falta do cartdo do SUS.
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A figura abaixo mostra os erros nas fichas mais ocorridos no Hospital Municipal

NIDADE  HOSPITAL MUNICIPAL SANDOVAL DE ARAUJO DANTAS JARU UNIBALE HOSPITAL MUNICIPAL SANDOVAL DL ARAUJO DANTAS JARU
TOR ( 12792380001 GESTOR LHC (MZTIZIE0N0159
Muneg R “ DR Mnkip.  JARU
FICHA DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL 5US- RO FICHA DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL 8u8 - RO
IDENTIFICAGAO DO PACIENTE Numero Cartdo SUS IDENTIFICAGAQ DO PACIENTE NOmero Cartdo SUS:  701800214286873
N’ Pront Data Nasc Idade: ‘N’ Pront.. 6271 Onta Nane,; - 20581676 Wdade: 33A3M 130
Nome Soxo R Nomn: MARLETE VIANA DA SILVA Suo: F Ry: solent
Endereco N Fone CPF Endwraga:  =MILID MORET Ne2478  Fone: CPF:  GO%.001 59212
Cidade Fone 2 Jlar Cldndo;  JARU Farm 2: Colular: (340902 1330
Bairro Mie Buirm:  EEIOR 07 Mae:  GERVINA TEIXEINA VIANA
CEP Pal CEP: 6050 000 Pai: ANTONIO FRANCIZCO VIANA
Acompanhantes Acompanhanios
Noma Farentescd (:uniafo crF

IDENTIFICAGAO DO ATENDIMENTO IDENTIFICAGAO DO ATENDIMENTO
N Ficha 178642 Data Atendimento " Hora: 1615 N Fichn: 178642 Oata Atondimento: 010122013 Hory: 16601
°80 g " N CEBO: A28 MEDCO CLINICO
Cariter Atend. f Caritor Atond.: 01 ELETIVO

DESCRIGAQ DO EXAME CLINICO, EXAMES COMPLEMENTARES REALIZADOSISOLICITADOS, HIPOTESE DESCRIGAO DO EXAME CLINICO, EXAMES COMPLEMENTARES REALIZADOS/SOLICITADOB, HIPOTESK

DIAGNOSTICA ¢ PROCEDIMENTOS, DIAGNOSTICA » PROCEDINENTOS,
I'wan Estatura, P mmbg) X Temp.,

Agginaluw du Pucannln
Retsrno. f

[ b 0
I TGO NAD INFORMASC 0o o

Sandoval Araujo Dantas. Figura 1: Ficha de atendimento. Figura 2: Ficha de atendimento

preenchida.
Fonte: Hospital Municipal 2019.

Todos os campos da ficha do paciente dever ser preenchido com todas as

informacdes necessario, para ndo ter perca na hora de langa a producao.

Aspectos negativos e as dificuldades enfrentadas pelo setor
De acordo com o Conselho Regional de Medicina, o prontuario e um documento

Gnico e ndo poder ser substituido, por isso que devem ser preenchido corretamente. Os pontos
negativos do Servico de Arquivo Médico e Estatistica do hospital Sandoval de Araujo Dantas,
sdo 0s erros como nome do paciente nome da mae, data de nascimento e Cadastro nacional
de satde (CNES).

Todos os prontudrios sdo digitados individualmente e corrigidos antes de ser

digitalizados. Ao encontrar os erros dos prontudrios, estes sdo corrigidos e colocados 0s
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dados, corretos. Quando encontrados 0s erros no preenchimento dos prontuérios, é feito uma
pesquisa aos dados do (CNES) do paciente ou entrando em contato com o paciente via
telefone que consta na ficha do paciente para a atualizacdo do mesmo, e os dados das
informacdes sdo corrigidos. Com esta falha o hospital tem uma perda grande, a clinica médica
e a clinica pediatrica sdo as clinicas onde mais acontecem estes tipos de erros, conforme
mostra a figura abaixo:

Figura 3: Reducéo de valor.
Exemplol: um paciente que fica internado para tratamento de anemia a média de

internacdo € de seis dias, se fica um ou dois dias internados o SUS, ndo paga o valor integral
da internacdo. A figura abaixo mostra o valor do procedimento, bem como o tempo que 0
paciente deve permanecer internado na unidade hospitalar para receber o valor integral. Se o
paciente tiver alta antes do prazo estabelecido, o recurso ndo é pago o valor total para esta

doenca.

E;SIQ\IHOI - Programa de Aj

-
Saude
Ministério da Saide
CADASTRO PRODUCAO PROCESSAMENTO RELATORIOS CONSULTA MANUTENCAO AJUDA REINICIAR SAIR
Localiza Procedimento
SELECIONAR POR: |CODIGO « |
PROCURAR: [03030 ‘
- - » »
CODIGO I NOME DO PROCEDIMENTO
|_|0303010177 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS CAUSADAS POR CLAMIDIAS(A70 A A74)
i 0303010185 TRATAMENTO DE OUTRAS DOENCAS CAUSADAS POR ESPIROQUETAS (AG5 A A69)
|| _|0303010193 TRATAMENTO DE DUTRAS DOENCAS CAUSADAS POR VIRUS (B25 AB34)
|| _|0303010207 TRATAMENTO DE POLIOMIELITE PARALITICA AGUDA
|| _|0303010215 TRATAMENTO DE TUBERCULOSE (A15 A A19)

) TRATAMENTO DE ANEMIA APLASTICA E DUTRAS ANEMIAS -

« »
valor SH: RS 373,76 Média Perman.: 6 Registro: [AIH(PROC. PRINCIPAL) _ | |
valor 5P: R$ 39,65 Qtd Max.: 1 Modalidade: [IOSPITALAR =)

Total (SH+SP): R$ 413,41 Qtd Pontos: 80

Sexo: T0DOS Idade: 0 #4130  Espec.: [CLINICOS |

Financiamento: MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE (MAC)

DESCRICAD
»|ADMITE PERMANENCIA A MAIOR =
PROCEDIMENTO QUE EXIGE O PREENCHIMENTO DO CPF/CNS E CBO

(¢ Imprimir - Toda Consulta

et £y ’ Fechar

(" Imprimir - ftem Selecionado
USUARIO: MESTRE 2808609 - HOSPITAL MUNICIPAL SANDOVAL DE ARAUJO DANTAS M110011001 | PUBLICO
VERSAO: 1660 25/10/2019 APRES.: 10 / 2019

Fonte: SISAIH Hospital Municipal 2019.



Figura 4: Reducéo de valor.
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Exemplo 2: os pacientes internados para tratamento de varizes nos membros

superiores e inferiores devem permanecer no minimo dois dias e 0 Maximo quatro dias,

porque este tratamento exige quatro dias de internacdo na unidade hospitalar, se o paciente

receber alta antes de dois dias o Sistema Unico de Saude ndo paga para o hospital, o valor

integral da internacéo.

Outro ponto negativo e a falta de um médico visitado fixo, 0 médico deve conhecer a

patologia e saber quantos dias deve ficar internado cada paciente e o tratamento da sua

enfermidade. O paciente pode ficar, mas tempo do que a patologia exige, neste caso e

cobrado permanéncia maior.

Relatorio de permanéncia a menor paciente interno Janeiro a Abril 2019- clinica Médica

uadro 5: Reducéo de valor.

Janeiro Procedimento Valor Cid Tempo de Valor
Permanéncia

1. | 03.01.06.008-8 4421 L021 Estafilococos 2 a4 dias 292,62
2. | 03.01.06.008-8 52,21 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
3. | 03.01.06.008-8 44,21 N390 Infec¢do Urinaria 2 a 3 dias 218,68
4. | 03.01.06.008-8 44,21 N390 Infec¢do Urinaria 2 a 3 dias 218,68
5. | 03.01.06.008-8 44,21 N390 Infec¢do Urinaria 2 a 3 dias 218,68
6. | 03.01.06.008-8 69,38 D619 Anemia 3 a 6 dias 413,41
7. | 03.01.06.008-8 69,38 D649 Anemia 3 a 6 dias 413,41
8. | 03.01.06.008-8 44,21 AQ9 diarreia Gastrenterites 2 a4 dias 3249
9. | 03.01.06.008-8 52,21 K746 Hemorragia D. alta 2 a3dias 347,15
10 | 03.01.06.008-8 44,21 S422 Traumatismos 3abdias 199,33
11 | 03.01.06.008-8 52,21 A499 Infecgdo Bacteriana 3abdias 199,33
12 | 03.01.06.008-8 44,21 J90 Derrame pleural 2 a4 dias 367,44

Total 604,86 3.796,05

Fonte: Elaborado pelo autor.



De acordo com o quadro do més de janeiro teve 108 paciente internados, 12
paciente entraram e sairam, com um dia de internacdo sendo pago o valor de R$ 604,86.

Sendo se o paciente ficasse a quatidade de dias estabelecida para cada tipo de
doenca o valor seria de R$ 3.796,05.

Quadro 6: Reducao de valor.

Fevereiro | Procedimento Valor Cid Tempo de Valor
Permanéncia
1. 03.01.06.008-8 44,21 G450 Acidente vascular 7 dias 463,21
2. 03.01.06.008-8 44,21 S0729 Traumatismos 3abdias 199,33
3. 03.01.06.008-8 44,21 S072 Traumatismos 3 abdias 199,33
4, 03.01.06.008-8 69,38 D619 Anemia 3 a6 dias 413,41
5. 03.01.06.008-8 69,38 D649 Anemia 3 a6dias 413,41
6. 03.01.06.008-8 69,38 D619 Anemia 3 ab6dias 413,41
7. 03.01.06.008-8 69,38 D649 Anemia 3 a6 dias 413,41
8. 03.01.06.008-8 69,38 D619 Anemia 3ab6dias 413,41
9. 03.01.06.008-8 69,38 D649 Anemia 3 a6dias 413,41
10 | 03.01.06.008-8 52,21 A499 Infeccdo Bacteriana 3 a6 dias 199,33
11 | 03.01.06.008-8 44,21 N390 Infeccdo Urinaria 2 a 3 dias 218,68
12 | 03.01.06.008-8 52,21 110 Crise Hipertensiva 2 a 3 dias 189,67
13 | 03.01.06.008-8 52,21 110 Crise Hipertensiva 2 a 3 dias 189,67
14 | 03.01.06.008-8 44,21 E105 Diabetes complicacGes 3ab5dias 321,68
15 03.01.06.008-8 44,21 E149 Diabetes 2 a4 dias 360,80
16 03.01.06.008-8 44,21 K810 Cole cistite 3abdias 270,38
17 | 03.01.06.008-8 44,21 L038 Estafilococcias 2 a4 dias 292,62
18 | 03.01.06.008-8 52,21 J189 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
19. 03.01.06.008-8 52,21 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
20. 03.01.06.008-8 52,21 K921 Melena 2 a3 dias 347,15
Total 1.083,22 6.897,15

Fonte: Elaborado pelo autor.

De acordo com o quadro do més de Fevereiro teve 110 paciente internados, 20
paciente entraram e sairam, com um dia de internacdo sendo pago o valor de R$ 1.083,22.
Sendo se o paciente ficasse a quatidade de dias estabelecida para cada tipo de
doenca o valor seria de R$ 6.897,15.
uadro 7: Reducdo de valor.

Margo Procedimento Valor Cid Tempo de Valor
Permanéncia
1. | 03.01.06.008-8 52,21 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
2. | 03.01.06.008-8 52,21 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
3. | 03.01.0.6008-8 52,21 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
4. | 03.01.0.6008-8 52,21 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
5. | 03.01.06.008-8 52,21 N189 Insuf. Renal Cronica 2 a4 dias 449,65
6. | 03.01.06.008-8 44,21 N390 Infeccdo Urinaria 2 a3dias 218,68
7. | 03.01.06.008-8 44,21 N390 Infeccdo Urinaria 2 a 3 dias 218,68
8. | 03.01.06.008-8 44,21 C539 Neoplasia maligna colo 2 a4 dias 367,44
do Utero




9. | 03.01.06.008-8 44,21 T 111 Traumatismos 2 a4 dias 192,21
10 | 03.01.06.008-8 52,21 K808 outras Cole cistite 3abdias 270,38
11 | 03.01.06.008-8 44,21 E105 Diabetes complicacdes 3abdias 321,68
12 | 03.01.06.008-8 44,21 E149 Diabetes 2 a4 dias 360,80
13 | 03.01.06.008-8 44,21 1500 ICC 2 a4dias 699,46
14 | 03.01.06.008-8 69,38 D649 Anemia 3 a6 dias 413,41
15 | 03.01.06.008-8 69,38 D649 Anemia 3 a6 dias 413,41
16 | 03.01.06.008-8 44,21 A085 Outras Infeccdo Intestinal | 2 a 4 dias 324,90
17 | 03.01.06.008-8 44,21 T492 Adstringentes e 2 a 3 dias 136,95
Detergentes
Total 849,91 6.717,33

Fonte: Elaborado pelo autor.

De acordo com o quadro do més de marco teve 113 paciente internados, 17

paciente entraram e sairam, com um dia de internacdo sendo pago o valor de R$ 849,91.

Sendo se o paciente ficasse a quatidade de dias estabelecida para cada tipo de

cada doenca o valor seria de R$ 6.717,33.

Quadro 8: Reducéo de valor.
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Abril Procedimento Valor Cid Tempo de Valor
Permanéncia
1. | 03.01.06.008-8 | 44,21 L038 Estafilococcias 2 a4 dias 292,62
2. | 03.01.06.008-8 | 52,21 J159 Pneumonia 2 a 4 dias 582,42
3. | 03.01.06.008-8 | 52,21 J159 Pneumonia 2 a 4 dias 582,42
4. | 03.01.06.008-8 | 52,21 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
5. | 03.01.06.008-8 | 52,21 J159 Pneumonia 2 a 4 dias 582,42
6. | 03.01.06.008-8 | 52,21 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
7. | 03.01.06.008-8 | 52,21 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
8. | 03.01.06.008-8 | 52,21 J159 Pneumonia 2 a 4 dias 582,42
9. | 03.01.06.008-8 | 44,21 T 111 Traumatismos 2 a4 dias 192,21
10 | 03.01.06.008-8 | 44,21 T 111 Traumatismos 2 a4 dias 192,21
11 | 03.01.06.008-8 | 69,38 D649 Anemia 3 a6 dias 413,41
12 | 03.01.06.008-8 | 69,38 D649 Anemia 3 a 6 dias 413,41
13 | 03.01.06.008-8 | 44,21 L 97 Ulcera dos membros 2 a4 dias 182,57
14 | 03.01.06.008-8 | 44,21 A 09 diarréias Gastrenterites 2 a4 dias 324,9
15 | 03.01.06.008-8 | 52,21 K769Doeng¢a hepatica 4 a 8 dias 416,39
16 | 03.01.06.008-8 | 52,21 110 Crise Hipertensiva 2 a 3 dias 189,67
17 | 03.01.06.008-8 | 52,21 110 Crise Hipertensiva 2 a 3 dias 189,67
18 | 03.01.06.008-8 52,21 N189 Insuf. Renal Crbnica 2 a 4 dias 449,65
19 | 03.01.06.008-8 | 44,21 S068 Traumatismos 2 a4 dias 242,10
20 | 03.01.06.008-8 | 52,21 E149 Diabetes 2 a4 dias 360,80
21 | 03.01.06.008-8 | 44,21 T492 Adstringentes e Detergentes | 2 a 3 dias 136,95
22 | 03.01.06.008-8 | 44,21 E105 Diabetes complicacGes 3abdias 321,68
23 | 03.01.06.008-8 | 44,21 T509 Intoxicacdo p. Out.drogas 2 a 3 dias 136,95
24 | 03.01.06.008-8 | 44,21 K298 Duodenite 2 a3dias 186,06
Total 1.207,38 8,718,19
Total 3.745,37 26.128,7
Geral 2

Fonte: Elaborado pelo autor.



De acordo com o quadro do més de Abril teve 154 paciente internados, 24

paciente entraram e sairam com um dia de internacdo sendo pago o valor de R$

1.207,38. Sendo se o0 paciente ficasse a quatidade de dias estabelecida para cada doenca

o valor seria de R$ 8,718,19.

Relatério de Permanéncia a Menor Paciente Internos de Janeiro a Abril - Clinica

Pediatra

Quadro 9: Reducao de valor.

Janeiro Procedimento Valor Cid Tempo de Valor
Permanéncia
1. | 03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
2. | 03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
3. | 03.01.06.001-0 55,27 L038 Estafilococcias Celulite 2 a4 dias 292,62
4. | 03.01.06.001-0 55,27 G408 Crise /Convulsiva 2 a4 dias 112,83
5. | 03.01.06.001-0 55,27 A 09 Gastrenterites 2 a4 dias 3249
Total 276,35 1.895,19
Fonte: Elaborado pelo autor
Quadro 10: Reducéo de valor.
Fevereiro | Procedimento Valor Cid Tempo de Valor
Permanéncia
1. | 03.01.06.001-0 | 55,27 N390 Infeccdo Urinaria 2 a3dias 218,68
2. | 03.01.06.001-0 | 55,27 N390 Infeccdo Urinaria 2 a 3 dias 218,68
3. | 03.01.06.001-0 | 55,27 N390 Infeccdo Urinaria 2 a 3 dias 218,68
4. | 03.01.06.001-0 | 55,27 N390 Infeccdo Urinaria 2 a 3 dias 218,68
5. | 03.01.06.001-0 | 55,27 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
6. | 03.01.06.001-0 | 55,27 J180 Broncopneumonia nédo 2 a4 dias 582,42
especificada
7. | 03.01.06.001-0 | 55,27 L038 Estafilococos 2 a4 dias 292,62
8. | 03.01.06.001-0 | 55,27 J450 Crise de asma 2 a4 dias 79,19
9. | 03.01.06.001-0 | 55,27 G409 Crise Epilética /Convulsiva | 2 a 4 dias 112,83
10 | 03.01.06.001-0 | 55,27 A 09 Gastrenterites 2 a4 dias 3249
Total 552,70 3.249,1

Fonte: Elaborado pelo autor.
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De acordo com o quadro do més de Janeiro e Fevereiro teve 15 paciente internados,

paciente que entraram e sairam com um dia de internacdo sendo pago o valor do més de

Janeiro R$ 276,35, e no més de fevereiro R$ 552,7. Sendo se o paciente ficasse a quatidade de

dias estabelecida para cada doenca o valor seria de R$ 1.895,19 em Janeiro, em Fevereiro de
R$ 3.249,1.

Quadro 11: Reducéo de valor.

Marco Procedimento Valor Cid Tempo de Valor
Permanéncia
03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a 4 dias 582,42
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3. | 03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
4. | 03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
5. | 03.01.06.001-0 55,27 | L 08 Infeccéo da pele tec. subcutaneo 2a4dia 292.62
6. | 03.01.06.001-0 55,27 | G409 Crise /Convulsiva 2 a4 dias 112,83
7. | 03.01.06.001-0 55,27 | D649 Anemia 3 a6 dias 413,41
8. | 03.01.06.001-0 55,27 | J180 Broncopneumonia 2 a4 dias 582,42
9. | 03.01.06.001-0 55,27 | J180 Broncopneumonia 2 a4 dias 582,42
10 | 03.01.06.001-0 55,27 | J180 Broncopneumonia 2 a4 dias 582,42
11 | 03.01.06.001-0 55,27 | AQ9 diarreia Gastrenterites 2 a 4 dias 324,9
12 | 03.01.06.001-0 55,27 | AQ09 diarreia Gastrenterites 2 a4 dias 324,9
13 | 03.01.06.001-0 55,27 | B 019 varicela 2 a4 dias 174,42
14 | 03.01.06.001-0 55,27 | N390 Infeccdo Urinaria 2 a 3 dias 218,68
15 | 03.01.06.001-0 55,27 | S818 Traumatismos F. da Perna 3abdias 199,33
16 | 03.01.06.001-0 55,27 | H 920 otite dor de Ouvido 2 dias 147,71
Total 884,32 5.993,12

Fonte: Elaborado pelo autor.

De acordo com o quadro do més de marco teve 16 paciente internados, paciente

gue entraram e sairam com um dia de internacdo sendo pago o valor do més R$ 884,32.

Sendo se o paciente ficasse a quatidade de dias estabelecida para cada doenga o

valor seria de R$ 5, 993,12.

Quadro 12: Reducéo de valor.

Abril | Procedimento Valor Cid Tempo de Valor
Permanéncia
1. 03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
2. 03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a 4 dias 582,42
3. 03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
4, 03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a4 dias 582,42
5. 03.01.06.001-0 55,27 J159 Pneumonia 2 a 4 dias 582,42
6. 03.01.06.001-0 55,27 L309 dermatite 2 a 3 dias 224,91
7. 03.01.06.001-0 55,27 L038 Estafilococcias Celulite de outras 2 dias 292,62
8. 03.01.06.001-0 55,27 J039 amigdalite aguda 2 a4 dias 292,62
9. 03.01.06.001-0 55,27 N390 Infeccdo Urinaria 2 a 3 dias 218,68
10 03.01.06.001-0 55,27 J039 amigdalite aguda 2 a 4 dias 292,62
11 03.01.06.001-0 55,27 J21 Bronquiolite aguda 2 a4 dias 187,13
12 03.01.06.001-0 55,27 AO09 diarreia Gastrenterites 2 dias 324,09
Total 607,97 4.745,58
o 2.320,72 15.882,99

Fonte: Elaborado pelo autor

De acordo com o quadro do més de margo teve 12 paciente internados, paciente que

entraram e sairam com um dia de internacdo sendo pago o valor do més R$ 607,97. Sendo se

0 paciente ficasse a quatidade de dias estabelecida para cada doenca o valor seria de R$

4.745,58.
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Contetdo: Deverdo constar obrigatoriamente do prontuario:
O artigo 5° da Resolucdo n° 1638/2002 do CFM determina os itens que deverdo

obrigatoriamente, constar no prontuério, seja ele eletrénico ou de papel:

a. Identificacdo do paciente — nome completo data de nascimento (dia, més e
ano com quatro digitos), sexo, nome da mde, naturalidade (indicado o municipio e
0 estado de nascimento), endereco completo (nome da via publica, ndmero,
complemento, bairro/distrito, municipio; estado e CEP);

b. Anamnese, exame fisico, exames complementares solicitados e seus
respectivos resultados, hipotese diagnostica, diagnosticam definitivos e tratamento
efetuados:

C. Evolugdo diaria do paciente, com data e hora, discriminacdo de todos os
procedimentos ao qual o mesmo foi submetido e identificacdo dos profissionais
que realizaram; assinados eletronicamente quando elaborados e/ ou armazenados
em meio eletrdnico;

d. Nos prontuérios em suporte de papel, e obrigatério a legibilidade da letra
do profissional que atendeu o paciente, bem como a identificagdo dos profissionais
prestadores do atendimento. Sdo também obrigatorios a assinatura e o respectivo
nimero do CRM;

e. Nos casos emergenciais, nos quais seja impossivel a colheita de historias
clinicas do paciente, devera constar relato médico completo de todos os
procedimentos realizados e que tenham possibilitado o diagnéstico e/ ou a remocgao
para outra unidade.

DISCUSSAO
Referente & organizacdo do Arquivo Médico do Hospital de Jaru, os prontuarios séo

arquivados por nome, procedimentos, clinicas de internamento. Assim, o prontuario médico

do paciente é formado por:

Ficha clinica com as secOes: identificacdo, anamnese (queixas, antecedentes,
histéria mérbida pregressa e historia da doenca atual), exame fisico, hipotese(s)
diagnostica(s) e plano terapéutico; exames complementares: laboratoriais, exames
anatomopatolégicos, exames radiolégicos, ultrassonograficos, etc.; folha de 28
evolugdes clinica; folha de pedido de parecer (que também podem ser feitos na
folha de prescricdo e respondidos na de evolugdo clinica); folha de prescricéo
médica, que no prontuario em uso esta logo ap6s o quadro TPR (temperatura,
pulso, respiracdo), podendo conter relatério de enfermagem ou este ser feito em
folha separada; quadro TPR (temperatura - pulso - respiracdo) é a primeira folha
do prontuédrio quando em uso, e resumo de alta / 6bito. (GRISARD, 2013, p. 90).

O Hospital tem a necessidade de guardar todos os documentos produzidos que
estejam relacionados as atividades dos atendimentos médicos, sendo assim, sugiram 0s
arquivos para guardar os prontuarios dos pacientes, e este tém como finalidade e objetivos a
conservacao e armazenamentos dos documentos e prontuarios médicos, atestados a sua
legalidade e disponibilidade, para responder judicialmente, os prontuarios também e
utilizado pelos os pacientes que necessitem para beneficios, como auxilio de doengas,
auxilio maternidade, DPVAT, entre outros.

Sobre a guarda dos documentos a resolucdo do Conselho Federal de Medicina
1.639/02 Resolve nos artigos 1° e 2°:
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Art. 1° O prontuario médico é documento de manutencdo permanente pelos
estabelecimentos de salde. Art. 2° Ap6s decorrido prazo ndo inferior a 10 (dez)
anos, a fluir da data do ultimo registro de atendimento do paciente, o prontuario
poder ser substituido por métodos de registro, capazes de assegurar a restauracéo
plena das informagdes nele contidas.

O arquivo do hospital municipal Sandoval de Aradjo Dantas possui dois métodos de
arquivamentos que sdo de ordem alfabética, e de forma cronoldgica. O arquivamento por
ordem alfabética é utilizado quando o elemento principal a ser considerado é o nome, pode
ser chamado de sistema direto, pois a pesquisa € feita diretamente do arquivo por ordem
alfabética. (LOPES, 2004, p.2).

Ja as fichas de atendimento e separada por dia, retirada toda a producéo despois séo
arquivadas por ordem alfabética. Essas fichas sdo os pacientes atendidos nos consultorios e
no pronto socorro e que ndo ficharam internados. No fim do més sdo identificadas todas as
fichas, organizadas por ordem alfabética e colocadas nas pastas com a identificacdo do més e
ano. Caso o paciente necessite da ficha, é facil de localizar.

A Gestdo dos prontuarios dos pacientes é feita pela equipe de profissionais que atuam
no Servico de Arquivo Médico e Estatistica, sdo responsaveis pelo controle, separacdo das
fichas de atendimento e internacéo, lancar no sistema do SISAIH — Sistema de Informacéo
de Internacdo Hospitalar. E € por meio das informacGes que o ministério da saude
disponibiliza o recurso financeiro para a manutengdo do Hospital Municipal.

Em relagdo aos aspectos negativos e as dificuldades enfrentadas pelo setor, a
dificuldade maior em trabalhar com sistema de informagcdo em salde, € que 0s proprios
profissionais ndo ddo importancia a elas, em diversas situacGes do cotidiano do hospital,
muitas informacdes se perdem, pois os profissionais ndo registram, ou fazem de qualquer
jeito.

Portanto, o estudo demonstrou que de acordo com os dados estabelecidos a
importancia do preenchimento adequado da ficha do paciente, pois na hora do médico
preencher a AIH (Autorizacdo de Internacdo Hospitalar), as informacdes serdo preenchidas
de acordo com a ficha de atendimento, se houver erros, a AIH também sera preenchida de
maneira errada, isso ocasiona perda de valores para o hospital, pois a auséncia de
informacBes nao permite informar o atendimento e os procedimentos realizados ao
ministério da salde.

Neste sentido, os erros podem atrapalhar na hora de tirar a producdo, com a falta das
informacdes correta podem causar perda na hora de digitar a produgdo e “prontudrios

quando preenchidos corretamente formam a principal defesa do médico e demais
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profissionais de salide em casos de denuncia, este documento torna-se a prova gque acusa ou
defende o médico” (FRANCA, 2014, p.28).

De acordo com o ministério da saude cada doenga tem um valor a ser paga pela a
internacdo, cada doenca tem a quantidade de dias para o seu tratamento do paciente. Outro
ponto negativo, nos erros de prontuario, podem ser as perdas de valores, porque toda a
doenca tem um valor a ser pago, se o paciente ficar menos dia do que a quantidade de dias
que é pago pelo o seu internamento, ndo e pago o valor integral do internamento.

Nota-se 0 quanto é importante o preenchimento correto das informacbes com o0s
dados do paciente, caso contrario ha muitas percas. Os profissionais precisam se sensibilizar
e valorizar as informagdes. E ndo é por falta de orientagdo. A direcdo geral, de enfermagem
e o responsavel pelo SAME orienta a equipe de trabalho sobre a forma correta como deve
ser preenchidos e quais dados ndo podem faltar na ficha do paciente, caso contrario os

recursos advindos no ministério da satde reduz o valor, se ndo tiver informagdes.

CONSIDERACOES FINAIS
Este trabalho proporcionou conhecimento sobre a importancia do sistema de

informacdo para o Hospital Municipal de Jaru, e se ndo for de qualidade, perde o valor na
hora de informar ao ministério da salde e consequentemente perde-se recurso financeiro por
causa disso.

Referente aos objetivos deste trabalho, todos foram alcangados conforme
demonstrados no decorrer do trabalho. Mas, mesmo os profissionais sendo orientados quanto
ao preenchimento das fichas de atendimento e dos prontuarios médicos, 0s mesmos ndo dao
a devida importancia. Ha a necessidade de oferecer um treinamento, talvez com a propria
equipe do Ministério da Salde para sensibilizar os profissionais e 0s mesmos valorizar as
informacbes. Muitas informacdes ficam perdidas por falta de dados dos pacientes. E isso
ocasiona grande perda para o hospital, porque algumas despezas do hospital sao pagos com
recurso proprio, outras despesas do hospital deprende do recurso financeiro do ministério da
salde. Que sdo repassa do mensalmente ao hospital.

Neste sentido o sistema de informacdo do Hospital Municipal de Jaru, esta
relacionado a gestdo de documentos e gestdo de arquivo, pois 0s prontuarios dos pacientes
sdo documentos que proporciona retorno financeiro ao hospital no qual necessita ser
preenchido de maneira adequada com o maior nimero de informaces possiveis.

O servigo de arquivo médico estatistico € um servigo essencial ao hospital municipal,

e faz parte dos servigos técnicos e administrativo e que colabora com o aperfeicoamento da
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assisténcia de salde prestada ao paciente.

Conclui-se, portanto, que € preciso ter mais atencdo na hora de preencher a ficha de
atendimento e o prontuario médico com todas as informacBes solicitadas no proprio
documento porque todas elas sdo importantes para informar qual o tipo de atendimento

médico, medicamentos, exames foram feitos no paciente.
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